e e
Financiamento Local e Orcamento Participativo

PORTO ALEGRE

FICHA SINTETICA PARA ELABORACAO DE PROJETO COMUM DE TIPO A

TiTULO DO PROJETO COMUM

CONTROLE E PARTIPACAO NA A(;AO, GOVERNAMENTAL A PARTIR DAS UNIDADES
TERRITORIAIS - GOVERNANCA SOLIDARIA

S0Oc10-COORDENADOR |

Cidade:MUNCIPIO DE PELOTAS  Pais: BRASIL AL (X)UE ()
Pessoa de contato: Gustavo Kratz Gazalli
Cargo/funcao:Secretario de Governo

Tel: (53) 91-186268 Fax®53) 32-257355 E-
mail:Gustavo.gazalle@pelotas.com.br

DURAGAO PREVISTA DO PROJETO COMUM |

24 meses

OBJETIVO GERAL DO PROJETO COMUM |

Capacitar os cidadaos e o0s agentes publicos para que realizem a fiscalizagdo e o controle
da prestacdo de servicos e realizacdo das obras aprovadas no orgcamento, visando sua
efetividade e o levantamento completo dos dados sobre a prestagdo dos servigos publicos.

OBJETIVOS ESPECIFICOS DO PROJETO COMUM

Propiciar a criagdo de um centro de informagdes (sécio-econémico, infra-estrutura,
escolaridade, sexo, raga, idade,...) capaz de permitir um sistema de controle e participacéo
das agbes publicas (politicas publicas de desenvolvimento), divididas em areas territoriais.

Qualificagdo do debate publico (através do banco de dados) e capacitagao dos cidadaos e
dos agentes publicos sobre financiamento publico local e formas de discussao
orcamentaria, ndo apenas na fase de deliberagdo, mas de aplicagdo dos recursos
publicos.

RESULTADOS ESPERADOS

1) Maior eficiéncia e eficacia na prestagéo de servigos publicos.

2) Aumento do numero de pessoas preparadas para uma participacdo mais
qualificada no processo de participacao orcamentaria.

3) Criacdo de uma base de dados confiaveis, por territério, que oriente todo o
processo de particpacdo: da deliberagdo a prestagdo de servigo ou realizagdo da
obra.

4) Publicacao do orgamento. Transparéncia.
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ATIVIDADES PREVISTAS

1) Montagem do banco de dados, por regido, através de técnicas de
geoprocessamento e tecnologia da informacgao.

2) Capacitagdo humana através de cursos especificos, com contetdos de
financiamento publico local e orgcamento, porém, oprientados pelas especificacdes
de cada regido ou territério.

3) Capacitagdo dos agentes publicos pela criagdo de uma “Escola do Servigo
Publico”.
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SOCIOS PARTICIPANTES

1- Socio de pleno direito ( ) Sécio externo ( )
Cidade ou nome da entidade:

Pessoa de contato:

Tel: Fax:

2- Sécio de pleno direito ( ) Sécio externo
Cidade ou nome da entidade:

Pessoa de contato:

Tel: Fax:

3- Sécio de pleno direito ( ) Sécio externo ( )
Cidade ou nome da entidade:

Pessoa de contato:

Tel: Fax:

4- Sécio de pleno direito ( ) Sécio externo ( )
Cidade ou nome da entidade:

Pessoa de contato:

Tel: Fax:

5- Sécio de pleno direito ( ) Sécio externo ( )
Cidade ou nome da entidade:

Pessoa de contato:

Tel: Fax:

6- Sécio de pleno direito ( ) Sécio externo ( )
Cidade ou nome da entidade:

Pessoa de contato:

Tel: Fax:

7- Sécio de pleno direito ( ) Sécio externo ( )
Cidade ou nome da entidade:

Pessoa de contato:

Tel: Fax:

8- Sécio de pleno direito ( ) Sécio externo ( )
Cidade ou nome da entidade:

Pessoa de contato:

Tel: Fax:

9- Sécio de pleno direito ( ) Sécio externo ( )
Cidade ou nome da entidade:

Pessoa de contato:

Tel: Fax:

10- Sécio de pleno direito ( ) Sécio externo ( )
Cidade ou nome da entidade:

Pessoa de contato:

Tel: Fax:

Pais:

Cargo/funcéo:

E-mail:

Pais:

Cargo/fungéo:

E-mail:

Pais:

Cargo/funcéo:

E-mail:

Pais:

Cargo/funcéo:

E-mail:

Pais:

Cargo/fungéo:

E-mail:

Pais:

Cargo/funcéo:

E-mail:

Pais:

Cargo/fungéo:

E-mail:

Pais:

Cargo/fungéo:

E-mail:

Pais:

Cargo/funcéo:

E-mail:

Pais:

Cargo/fungéo:

E-mail:

AL( )UE ()

AL ( )UE ()

AL (1) UE ()

AL ( )UE ()

AL ( )UE ()

AL( )UE()

AL ()UE()

AL () UE ()

AL (1) UE ()

AL ()UE()
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11- Sécio de pleno direito ( ) Sécio externo ( )

Cidade ou nome da entidade: Pais:

Pessoa de contato: Cargo/fungéo:
Tel: Fax: E-mail:

12- Sécio de pleno direito ( ) Sécio externo ( )

Cidade ou nome da entidade: Pais:

Pessoa de contato: Cargo/fungéo:
Tel: Fax: E-mail:

13- Sécio de pleno direito ( ) Sécio externo ( )

Cidade ou nome da entidade: Pais:

Pessoa de contato: Cargo/funcéo:
Tel: Fax: E-mail:

14- Sécio de pleno direito ( ) Sécio externo ( )

Cidade ou nome da entidade: Pais:

Pessoa de contato: Cargo/fungéo:
Tel: Fax: E-mail:

15 - Sécio de pleno direito ( ) Sécio externo ( )

Cidade ou nome da entidade: Pais:

Pessoa de contato: Cargo/funcéo:
Tel: Fax: E-mail:

I

II RESUMO DE INFORMAGOES SOBRES 0S SOCIOS PARTICIPANTES

AL ()UE()

AL () UE ()

AL () UE ()

AL ()UE()

AL( )UE()

América Latina

Uniao Européia

Total de sdcios de pleno direito

Total de socios externos

Numero de paises representados




