‘L CENTRO POLIESPORTIVO COMUNITARIO DE
- BARRA DE JANGADA

CNPJ 10.331.995/0001-27

RELATORIO DE EXECUCAO
SERVICO DE PROTECAO SOCIAL ESPECIAL PARA PESSOAS

COM DEFICIENCIA E SUAS FAMILIAS

Janeiro/2023

Jaboatao dos Guararapes

2023



A CENTRO POLIESPORTIVO COMUNITARIO DE
" BARRA DE JANGADA

CNPJ 10.331.995/0001-27

Sumario
1. IDENTIFICAGAO DA ENTIDADE..........oucvveruevereeseeeeeseseseesesessesesaesesessesessssesaessassesassessssesassesassessasasssesasasens 3
2. IDENTIFICACAO DE TODA A EQUIPE TECNICA DO PROJETO......uveeueveeeeerereesceesesssesessesensesesessesessesenaesens 3
2.1. EQUIPE TECNICA VOLUNTARIOS........cooveveteieieieeeteieeeteeeeeeseeessss s easasasasassesesesesesesesesesesesessesesensenes 6
3. INFORMAGOES GERAIS SOBRE CONVENIOQ.........ouovveivreieerieeseseeseeeese e sesae s s sessesessess s asssasasasaesesns 7
4, ATENDIMENTO AOS USUARIOS E SEUS FAMILIARES..........cocveueveeerrerseeeserssesesaesesaesesesesesssasesesasasasaenns 7
5. QUANTAS ATIVIDADES FORAM REALIZADAS COM A FAMILIA E USUARIOS DE FORMA.:...........c.coevurnrnene. 7
6. DESCRICAO DE TODAS AS ATIVIDADES PLANEJADAS EXECUTADAS........c.cvveereeeeeeeeeeresessesessssesassesesnasens 7
7. ATIVIDADES NAO PLANEJADAS QUE FORAM EXECUTADAS........vveeveeeereeeeseeessesessesesessesesssassesassesesesanes 8
8. INFORMAGOES DO REFERENCIAMENTO........cucviuriieriieeeetseesseesesessessae s s s sesse s ssas s s sesassesesesanas 9
8.1. QUANTAS VISITAS A ENTIDADE O CRAS REALIZOU NO PERIODO:.........ovvervreceerrerererececerereeaeaeaeaes 9
8.2. QUANTOS ENCONTROS COM AS FAMILIAS O CRAS REALIZOU NO MES EM REFERENCIA................ 9
8.3. QUANTAS VISITAS A ENTIDADE O TECNICO (OU CONGENERE) DA SECRETARIA DE ASSISTENCIA
SOCIAL E CIDADANIA REALIZOU NO MES?......oouiviieeieieeieeeeiessie et sas s ssas s aeane 9
9. ATIVIDADES E REUNIOES QUE A OSC PARTICIPOU COM TODA A REDE SOCIOASSISTENCIAL
(INCLUINDO CONFERENCIAS) BEM COMO DE ATIVIDADES NAS AREAS DE SAUDE E EDUCACAO............. 10
10. DIFICULDADES ENCONTRADAS: ........v.vuivveieeereeeeeeseessessesassssassesassssssssssassssassssassssassssssassssssssssssssssesns 10



CENTRO POLIESPORTIVO COMUNITARIO DE
BARRA DE JANGADA

CNPJ 10.331.995/0001-27

RELATORIO DE EXECUCAO DO SERVICO DE CONVIVENCIA E
FORTALECIMENTO DE VINCULOS

Janeiro/2023

1. IDENTIFICACAO DA ENTIDADE

NOME DA ENTIDADE: TEMPO DE
Centro Poliesportivo Comunitério de Barra de Jangada — CEPEC-BJ | FUNDACAO:
Desde 2008
. o N°DO
TEMPO DE EXPERIENCIA NA EXECUCAO DO SERVICO: .
CONVENIO:
1 ano
XXXXXXX
CNPJ: REGIONAL: | TELEFONE: | E-MAIL:
10.331.995/0001-27 06 (81) 3478-8700 | cepec_bj@hotmail.com
ENDERECO:

Rua Gilberto Carlos Zarzar, 740, Candeias, Jaboatdo dos Guararapes/PE

PONTO DE REFERENCIA:

Proximo ao Mercadinho Predileto

2. IDENTIFICACAO DE TODA A EQUIPE TECNICA DO PROJETO

NOME: FUNCAO: ESCOLARIDADE
William Arruda Ramos da Silva Filho Coordenador Geral Superior Completo
CARGA HORARIA MENSAL: REMUNERACAO: | TELEFONE:

160 horas R$ 4.165,00 (81) 9.8671-5033
Email:

williamarrudafilho@hotmail.com

NOME: FUNCAO: ESCOLARIDADE
Renata Ribeiro Sousa Mendes Administrativo 2° Grau Completo

CARGA HORARIA MENSAL:

REMUNERACAO:

TELEFONE:
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160 horas R$ 1.500,00 (81) 9.9751-8369
Email:

renataameendes@gmail.com

NOME: FUNCAO: ESCOLARIDADE
Maria Tereza Mendes da Silva Supervisora 2° Grau Completo
CARGA HORARIA MENSAL: REMUNERACAO: | TELEFONE:

80 horas R$ 2.500,00 (81) 9.8750-2904
Email:

tecaprofera@hotmail.com

NOME: FUNCAO: ESCOLARIDADE
Selma Bueno Alves Psicéloga Superior Completo
CARGA HORARIA MENSAL: REMUNERACAO: | TELEFONE:

32 horas R$ 2.000,00 (81) 9.9796-6715
Email:

selma.buenoalves@gmail.com

NOME: FUNCAO: ESCOLARIDADE
Maria Carolina Jurema Esteves Lacerda Educadora Social Superior Completo
CARGA HORARIA MENSAL: REMUNERACAO: | TELEFONE:

64 Horas R$ 2.000,00 (81)9.7110-1212
Email:

mariaclacerda@hotmail.com

NOME: FUNCAO: ESCOLARIDADE
Ltcia Leticia dos Santos Sousa Educadora Social Superior Completo
CARGA HORARIA MENSAL: REMUNERACAO: | TELEFONE:

64 Horas R$ 2.000,00 (81) 9.9756-7989
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Email:

lucialssousa@outlook.com

NOME: FUNCAO: ESCOLARIDADE
Edinilza Maria de Oliveira Silva Morais Neuropsicopedagoga | Superior Completo
CARGA HORARIA MENSAL: REMUNERACAO: | TELEFONE:

160 Horas R$ 2.000,00 81.9.9675-0749
Email:

moraisedinilza@gmail.com

NOME: FUNCAO: ESCOLARIDADE
Laura Maria Mendes Arruda da Silva Barbosa | Coordenagao Superior Completo
CARGA HORARIA MENSAL: REMUNERACAO: | TELEFONE:

64 Horas R$ 2.000,00 81.9.7331-1053
Email:

lauraarruda.rh@hotmail.com

NOME: FUNCAO: ESCOLARIDADE

Joseane de Lima Farias

Educadora Social

2° Grau Completo

CARGA HORARIA MENSAL: REMUNERACAO: | TELEFONE:

64 Horas R$ 2.000,00 81.98671-6632
Email:

NOME:;: FUNCAO: ESCOLARIDADE

Edson José Mendes da Silva Janior

Educador Social

Superior Cursando

CARGA HORARIA MENSAL: REMUNERAGAO: TELEFONE:
64 Horas R$ 2.000,00 81.9.8770-9548
Email:

edysonmendes02@hotmail.com
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2.1. EQUIPE TECNICA VOLUNTARIOS

NOME: FUNCAO: ESCOLARIDADE
Marco Tulio Rabelo Veras Filho Psicologo Superior Completo
CARGA HORARIA MENSAL: REMUNERACAO: | TELEFONE:

32 Horas R$ 0,00 81.9.9899-6468
Email:

marcotulio-psicologia@hotmail.com

NOME: FUNCAO: ESCOLARIDADE

Erivaldo Santana de Oliveira

Educador Social

2° Grau Completo

CARGA HORARIA MENSAL: REMUNERACAO: | TELEFONE:

32 Horas R$ 0,00 81.9.8292-2141
Email:

Santanaberi779@gmail.com

NOME: FUNCAO: ESCOLARIDADE

Fabia Renata Caselli do Nascimento

Educadora Social

Superior Cursando

CARGA HORARIA MENSAL: REMUNERACAO: | TELEFONE:

32 Horas R$ 0,00 81.9.9853-9170
Email:

renatacaselli4@gmail.com

NOME: FUNCAO: ESCOLARIDADE

Ermirio Fonseca de Avelar Juniro

Educador Social

Superior Cursando

CARGA HORARIA MENSAL: REMUNERACAO: | TELEFONE:

32 Horas R$ 0,00 81.9.9930-5580
Email:

ermiriodta@hotmail.com

NOME: FUNCAO: ESCOLARIDADE
Elyoenai  Vitéria Barbosa Moura do | Educadora Social 2° Grau Completo
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Nascimento

CARGA HORARIA MENSAL: REMUNERACAO: TELEFONE:
32 Horas R$ 0,00 81.9.8804-7845
Email:

elioenaimoura@outlook.com

3. INFORMACOES GERAIS SOBRE CONVENIO

META CONVENIADA: 300

QUANTOS JA PARTICIPARAM DO SERVICO: 100

INFORMAR HORARIOS DE ATENDIMENTO: 07:00 AS 11:00H E 13:00 AS 17:00H

4. ATENDIMENTO AOS USUARIOS E SEUS FAMILIARES
DIAS DE FUNCIONAMENTO NA SEMANA: SEGUNDA A SEXTA

QUANTOS FORAM ENCAMINHADOS A:

L CRAS: 0

° CONSELHO TUTELAR: 0

° OUTROS ORGAOS:0

5. QUANTAS ATIVIDADES FORAM REALIZADAS COM A FAMILIA E

USUARIOS DE FORMA:

CONJUNTA: 0

6. DESCRICAO DE TODAS AS ATIVIDADES PLANEJADAS EXECUTADAS

ACAO PLANEJADA

DATA DE EXECUCAO
DA ATIVIDADE

RESULTADO
ALCANCADO

Divulgacdo e efetivacdo das
inscri¢oes para o Projeto;

02/01/2023 a 31/01/2023

Obtencdo da meta de 300
pessoas deficiéncia
inscritas no projeto;

com

Reunides com a equipe para
planejamento e confeccdo de
materiais;

16/01/2023

Formacao de planejamento e
planos de acoes condizentes a
realidade  identificada e
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dentro das acdes previstas no
plano de trabalho.

Reunides com os cuidadores
e familiares para informagoes
do projeto.

31/01/2023

Familiares = engajados e
integrados com o projeto.

Acolhida e a escuta ativa e
qualificada da pessoa com
deficiéncia e seus familiares.

02/01/2023 a 31/01/2023

Garantia de local de fala,
oportunizando que 0s
usudrios e cuidadores
expressem suas necessidades,
anseios, e expectativas para
que possam ser acolhidas e
direcionadas a um
atendimento mais efetivo e

posterior  introducdo  nos
grupos e atendimentos
individuais.

Reunides de equipe técnica Formacao da equipe

socializacdo das informacdes,
planejamento, estudo de caso,
dentre outras.

16/01/2023

capacitada para execucao do
projeto.

Elaboracdo de formulérios de
escuta e atendimento

individual.

02/01/2023 a 31/01/2023

Criacdo de Instrumentais
eficazes para as devolutivas,
montagens de grupo e
planejamento de atividades
seguindo o plano de trabalho

Elaboracao conjunta do plano
de atendimento individual ou
familiar.

02/01/2023 a 31/01/2023

Compartilhamento entre os
educadores sociais e o0s
profissionais dos casos para
um atendimento
multidisciplinar.

7. ATIVIDADES NAO PLANEJADAS QUE FORAM EXECUTADAS

ACAO PLANEJADA

DATA DE EXECUCAO

RESULTADO
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DA ATIVIDADE ALCANCADO

8. INFORMAGCOES DO REFERENCIAMENTO
CRAS DE REFERENCIA: CRAS Barra de Jangada

TECNICO(A) DE REFERENCIA: Rebeca Germano

8.1. QUANTAS VISITAS A ENTIDADE O CRAS REALIZOU NO PERIiODO:
Total: 0

ESSAS VISITAS:
° Orienta tecnicamente a execucdo do servi¢o? () Sim () Nao

° Contribui para a organizacao das atividades com responsaveis e criangas juntos? ( ) Sim
() Nao

° Facilita o encaminhamento de casos de violacdo de direitos das criancas? () Sim () Nao

8.2. QUANTOS ENCONTROS COM AS FAMILIAS O CRAS REALIZOU NO

MES EM REFERENCIA:
Total: 0
ESSES ENCONTROS:
° Fortalecem os vinculos dos responsaveis com os usuarios ( ) Sim ( ) Nao
° Orienta os responsaveis quanto aos cuidados e necessidades dos? () Sim () Nao
° Facilita informagdes sobre o acesso a servigos publicos a que a familia tem direito? ( )
Sim () Nao

8.3. QUANTAS VISITAS A ENTIDADE O TECNICO (OU CONGENERE) DA
SECRETARIA DE ASSISTENCIA SOCIAL E CIDADANIA REALIZOU NO
MES?

Total: 1

ESSAS VISITAS:

° Orientam tecnicamente a execucao do servico? (X) Sim () Nao
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° Acompanham o desenvolvimento dos percursos socioeducativos? (X) Sim () Nao

° Acompanham a execucdo do projeto? (X) Sim ( ) Nao

9. ATIVIDADES E REUNIOES QUE A OSC PARTICIPOU COM TODA A REDE
SOCIOASSISTENCIAL (INCLUINDO CONFERENCIAS) BEM COMO DE
ATIVIDADES NAS AREAS DE SAUDE E EDUCACAO:

EVENTO / ATIVIDADE DATA DE EXECUCAO TEMATICA

10. DIFICULDADES ENCONTRADAS:
Alto periodos de chuvas que provocaram a auséncia de alguns usudrios e execucao de algumas
vivéncias, bem como se tratando da pessoa com deficiéncia auséncias pelas dificuldades ja
implicitas e auséncia de medicagao, crises e etc.

FALAS DOS USUARIOS QUE INDICAM OS RESULTADOS:
Nome do usudrio: Larissa Caroline Francisco

Idade: 19 anos

Comunidade: Vila Rica

FALAS DE RESPONSAVEIS QUE INDICAM OS RESULTADOS:
Nome do responsavel: Adriana Maria Borges

Idade: 44 anos

Comunidade: Vila Rica

Fala: “ Eu ja havia perdido as esperancas, por minha filha ter 19 anos nem todo lugar aceita e
tenho visto minha filha cada vez mais isolada, chorando pelos cantos, ndo sei mais o que fazer e
por ela ser cadeirante dificulta ainda mais ela ter amizades, como mae vejo minha filha se
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definhando e eu ndo tenho condigdes de fazer nada, s6 em minha filha fazer parte de tudo isso
ndo tenhou outra palavra a dizer que nao seja gratidao.”

11. FOTOS VARIADAS DAS ATIVIDADES REALIZADAS

Reunido com equipe
multiprofissional da instituicéo,
capacitacdo e orientacdo a cerca
dos projetos e servicos, dentre
eles o Projeto da Pessoa com




z!,:é: CENTRO POLIESPORTIVO COMUNITARIO DE

BARRA DE JANGADA

CNPJ 10.331.995/0001-27

Articulacdo e divulgacdo do Projeto
da Pessoa com Deficiéncia com
escolas privadas do municipio.

Articulacdo e divulgacdo do Projeto da
Pessoa com Deficiéncia com escolas
publicas.

Reunido com os pais e divulgagdo do
projeto da pessoa com deficiéncia.

Acolhida e a escuta ativa e
gualificada da pessoa com
deficiéncia e seus familiares.
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