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Taiobeiras, 02/02/17.

ELIANA ALVES RODRIGUES
Secretaria Executiva do NAE - mat. 8624

TAIOBEIRAS

DEPARTAMENTO MUNICIPAL DE TRABALHO, ASSISTENCIA SOCIAL E CIDADANIA

CONSELHO MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL - CMAS
Criado pela Lei Municipal 764, de 1994 e alterado pela Lei Municipal 942, de 28 de fevereiro de 2005.

RESOLUCAO N° CMAS-002/2017, DE 02 DE FEVEREIRO DE 2017.

DISPOE SOBRE A INSCRICAO DAS OR-
GANIZACOES DE ASSISTENCIA SOCIAL,
BEM COMO DOS SERVICOS, PROGRA-
MAS, PROJETOS E BENEFICIOS SOCIOAS-
SISTENCIAIS NO CMAS.

A presidente do CONSELHO MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL, no uso de suas
atribuicdes legais definidas pela Lei n° 942, de 28/02/05 que estabelece novos parGme-
tros relativos & politica municipal de assisténcia social e dd outras providéncias e, ainda,
pelo Regimento Interno do conselho e,

CONSIDERANDO a Resolugdo n® 27, de 19 de setembro de 2011, do CNAS, que
caracteriza as acdes de assessoramento e de defesa e garantia de direitos no dmbito da
Assisténcia Social;

CONSIDERANDO a Resolucdo n° 14, de 15 de maio de 2014, do CNAS, que de-
fine os pardmetros nacionais para a inscricdo das entidades ou organizacdes de assis-
téncia social, bem como dos servicos, programas, projetos e beneficios socioassistenciais
nos Conselhos de Assisténcia Social;

CONSIDERANDO que os servicos, programas, projetos e beneficios compreen-
didos no campo do atendimento devem buscar a articulacdo com as atividades de de-
fesa e garantia de direitos, para sua qualificacdo ética e politica no dmbito da politica
de Assisténcia Social;

CONSIDERANDO a necessidade de cumprir conceitos e pardmetros para o re-
conhecimento e a pertinéncia das atividades de assessoramento e de defesa e garantia
de direitos, no campo socioassistencial;

CONSIDERANDO que o § 1° do art. 29 do Regimento Interno do CMAS determi-
na que decisdes relevantes tomadas pelo conselho devam ser publicadas por resolucdo.

RESOLVE

Art. 1°. Convocar enfidades para procederem aos seus recadastramentos no Con-
selho Municipal de Assisténcia Social - CMAS, devendo estas, apresentar requerimento de
inscricdo conforme anexo |, desta Resolucdo.

Art. 2°. Os critérios para a inscricdo das entidades ou organizacdes de Assisténcia
Social, bem como dos servicos, programas, projetos e beneficios socioassistenciais sdo,
cumulativamente:

|.  executar acdes de cardter continuado, permanente e planejado;

Il.  assegurar que os servicos, programas, projetos e beneficios socioassistenciais
sejam ofertados na perspectiva da autonomia e garantia de direitos dos
usudarios;

. garantir a gratuidade e a universalidade em todos os servicos, programas,
projetos e beneficios socioassistenciais;
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IV. garantir a existéncia de processos participativos dos usudrios na busca do
cumprimento da efetividade na execucdo de seus servicos, programas,
projetos e beneficios socioassistenciais.

Art. 3°. As entidades ou organizacdes de Assisténcia Social deverdo apresentar os
seguintes documentos para obtencdo da inscricdo:
l.  requerimento, conforme anexo |;
Il.  copia do estatuto social (atos constitutivos) registrado em cartério;
Ill.  coépia da ata de eleicdo e posse da atual diretoria, registrada em cartério;
plano de acdo;
IV. cdépia do Comprovante de Inscricdo no Cadastro Nacional de Pessoas Juri-
dicas - CNPJ.

Art. 4°. O procedimento de inscricdes das entidades ou organizacdes de Assistén-
cia Social deverdo atender expressamente, os critérios estabelecidos pelo Conselho Na-
cional de Assisténcia Social.

Art. 5°. As entidades ou organizacdes que ndo atenderem aos critérios estabeleci-

dos ter@o seus pedidos de registro no CMAS automaticamente cancelados e/ou nega-
dos.
Paragrafo Unico. Na hipdtese de cancelamento e/ou negacdo de registro de entidade
ou organizacdes no CMAS, serdo comunicadas formalmente, com os detalhes que moti-
varam o cancelamento e/ou negacdo do pedido, podendo estas recorrer no prazo de
15 (quinze) dics.

Art. 6°. A inscricdo das entidades ou organizacdoes da sociedade civil, dos servicos,
programas, projetos e beneficios de assisténcia social € por prazo indeterminado.
Paragrafo Unico. O Conselho de Assisténcia Social fornecerd a entidade comprovante de
inscricdo que deverd ser renovado anualmente.

Art. 7°. O CMAS deverd designar Comissdo para andlise documental e parecer
técnico.

Paragrafo Unico. A escolha dos membros deverd ser deliberada pelo plendrio do CMAS
em reunido ordindria.

Art. 8° Os casos omissos nesta resolucdo deverdo ser consultados ao Conselho Mu-
nicipal de Assisténcia Social - CMAS.

Art. 9°. Esta resolucdo entra em vigor na data de sua publicacdo.

Taiobeiras/MG, 02 de fevereiro de 2017.

SIRLEIDE ARAUJO MIRANDA MELO ROGERIO ARAUJO DOS SANTOS
Presidente do CMAS Secretdrio Executivo
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DEPARTAMENTO MUNICIPAL DE TRABALHO,

ASSISTENCIA SOCIAL E CIDADANIA - DTASC
Yy | CONSELHO MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL
VTS COMISSAO DE CADASTRAMENTO DE ENTIDADES

REQUERIMENTO DE INSCRICAO

A SENHORA SIRLEIDE ARAUJO MIRANDA MELO
PRESIDENTE DO CONSELHO DE ASSISTENCIA SOCIAL DE TAIOBEIRAS-CMAS
NESTA CIDADE DE TAIOBEIRAS/MG

A entidade abaixo qualificada, por seu representante legal infra-assinado, vem requerer sua inscricao
neste Conselho.

DADOS DA ENTIDADE

Nome da Entidade:

CNPJ:
Endereco:
Bairro: Municipio/UF: Taiobeiras/MG CEP: 39550-000
Tel.: Recado: QOutro:
E-mail:
2. DADOS DO REPRESENTANTE LEGAL
Nome:
Endereco:
Bairro: Municipio/ UF: Taiobeiras/MG CEP: 39550-000
Tel.: Celular: Recado:
E-mail:
RG: CPF: Data nasc. / /
Escolaridade:
Periodo do Mandato: / / a / /

Documentagdes anexas:

| - cépia do estatuto social (atos constitutivos) registrado em cartério;

Il - cépia da ata de eleicdo e posse da atual diretoria, registrada em cartério;

Il — Coépia do RG e CPF do presidente;

IV - Copia do Comprovante de Inscrigcdo no Cadastro Nacional de Pessoas Juridicas - CNPJ.

Relacionar atividades desenvolvidas pela associagéo:

Termos em que,
Pede deferimento.

Local Data / /

Assinatura do representante legal da entidade

nae@taiobeiras.mg.gov.br EAR/ear
Fone (38) 3845-1414 Fax (38) 3845-3352
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