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11.2. ESTRUTURA: 

No momento, a entidade encontra se em um local improvisado, tendo em vista 
está aguardando a reforma do local onde será a sede oficial. 

O ambiente possui 2 salas pequenas, 1 salão grande e 2 banheiros. 

O local está sendo usado apenas como sede administrativa no momento, pois 
quando ocorrem os resgates os animais são encaminhados diretamente ao 
veterinário ou a lares temporários. 

 

 

11.3. RECURSOS HUMANOS 

Qtde Cargo/Função Vínculo Carga Horária 

25 Resgatistas Voluntário Conforme 
demanda 

10 Acolhedores (que dão lares 
temporários) 

Voluntário Conforme 
demanda 

1 Administrativo (monta prestação de 
contas) 

Prestador de 
Serviço 

De acordo com a 
necessidade 

 

1. CAPACIDADE TÉCNICA E OPERACIONAL 

Documento anexo; 

2. CRONOGRAMA DE DESEMBOLSO (R$ 1,00) 

Concedente:  

Meta Mês 01 Mês 02 Mês 03 Mês 04 Mês 05 Mês 06 

Municip
al 

R$2.500,
00 

R$2.500,
00 

R$2.000,
00 

R$2.000,
00 

R$2.000,
00 

R$2.000,
00 

Meta Mês 07 Mês 08 Mês 09 Mês 10 Mês 11 Mês 12 

Municip
al 

R$2.000,
00 

     

Proponente:  

Meta  Mês 01 Mês 02 Mês 03 Mês 04 Mês 05 Mês 06 

       

Meta Mês 07 Mês 08 Mês 09 Mês 10 Mês 11 Mês 12 
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