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CONSELHO MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL — CMAS

EDITAL DE CONVOCAGAO — PARA ELEICAO DE REPRESENTANTES DA
SOCIEDADE CIVIL

De acordo com o art. 27, §3°, da Lein® 17.556, de 22 de dezembro de 2021 e, em atendimento ao disposto
na Lei 8.742 de 07 de dezembro de 1993, atualizada pela Lei 12.435 de 06 de julho de 2011, que
complementa a Lei Orgénica da Assisténcia Social (LOAS), dispde sobre a organizagéo do setor e institui
o Sistema Unico de Assisténcia Social (SUAS), ficam convocadas as Representagdes da Sociedade Civil
da Assisténcia Social, de acordo com a Resolugdo do CMAS n° 01/2025, com atuagdo no municipio
Buique - PE, para participag@o no Férum Eleitoral a ser realizado no dia 25 de margo de 2025, das 08 as
12 horas na Sede do Conselho Municipal de Assisténcia Social situada na Avenida Jonas Camelo de
Almeida, n° 40, centro, Buique - PE.

1-DO OBJETO:

Eleicdo dos representantes da sociedade civil para compor o Conselho Municipal de Assisténcia Social
de Buique — PE - CMAS, para o biénio 2025 - 2027, conforme discriminagéo a seguir:

a) (04) representantes, sendo 02 (dois) titulares e 02 (dois) suplentes de entidades e organizagées de
assisténcia social abrangidos pelo art. 3° da Lei n° 8.742/1993, atualizada pela Lei 12.435 de 06 de julho
de 2011, em consonancia com o Decreto n°® 6.308/2007 que prestam servigos, conforme Resolugdes
CNAS n° 109/2009, n°® 27/2011, n°® 34/2011 e n°® 33/2012.

b) (04) representantes, sendo 02 (dois) titulares e 02 (dois) suplentes de usudrios ou de organizagées
de usuadrios que congregam as pessoas destinatarias da Politica de Assisténcia Social, de acordo com
a Resolugao CNAS n° 99/2023.

c) (04) representantes, sendo 02 (dois) titulares e 02 (dois) suplentes de entidades e organizagées que
representam trabalhadores do SUAS, em conformidade com a Resolugdo do CNAS n° 06//2015.

Il - DA ASSEMBLEIA:

O processo de eleigdo tera duragdo de 04 (quatro) horas, (das 8 as 12h) devendo ser lavrada ata de
eleigdo, que devera ser assinada pelos presentes e em seguida encaminhada ao Prefeito, o qual nomeara
e empossara os eleitos no prazo de 30 (trinta) dias apds a realizagao das eleigoes.

Os representantes dos 6rgdos e entidades eleitas, bem como seus suplentes, serdo indicados ao érgao
da administragao publica municipal responsavel pela coordenagao e execugédo da Politica municipal de
Assisténcia Social, e designados através de Ato do Prefeito.

Il - DA INSCRIGAO:

Ainscricdo das entidades para participar do processo eleitoral para o Conselho Municipal de Assisténcia
Social devera ser feita:

1 - Na Sede do Conselho Municipal de Assisténcia Social situada na Avenida Jonas Camelo de Almeida,
n° 40, centro de Buique - PE.

IV - DO PRAZO: q 74’3?
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1- Aiinscrigdo podera ser feita a partir da publicagao do edital de 10 a 17 de margo de 2025.
V - DA HABILITAGAO:

Poderao habilitar-se ao processo eleitoral, exclusivamente, os representantes ou organizagéo de usuarios,
entidades e organizagdes de assisténcia social e entidades e organizagdes dos trabalhadores do SUAS
em ambito municipal.

Requisitos para habilitagdo de representantes de entidades e organizagdes de assisténcia social:
Declaragdo de inscrigdo no conselho municipal acompanhada de relatério das atividades que desenvolve.

a) Requerimento de habilitagéo, conforme Anexo | deste Edital, devidamente assinado pelo representante
legal da entidade ou organizagéo, ou um de seus representantes legais e pelo (a) delegado (a) designado
(a) a votar.

b) Cépia da Carteira de Identidade, CPF, Titulo de Eleitor e comprovante de residéncia da pessoa fisica
designada pela institui¢do (titular e suplente);

c) Copia de Estatuto da entidade registrada em cartério;
d) Comprovagao estatutaria que a entidade desenvolve agoes.

e) Formulério de designagdo da pessoa fisica delegado (a) titular e suplente, conforme Anexo Il deste
Edital;

f) Nao serdo aceitos termos de parcerias, acordos, ajustes ou similares entre as entidades;
g) Copia do CNPJ.
Requisitos para Habilitagdo de representantes dos usudrios da assisténcia social:

a) Declaragdo de reconhecimento de existéncia e atuagdo, expedida pelo conselho ou érgdo gestor da
assisténcia social, podendo ser assinado pelo secretario (a), coordenador(a) de Programas e Servigos
socioassistenciais, conforme Anexo Il deste edital;

b) Requerimento de habilitagdo, conforme Anexo | deste Edital, devidamente assinado pelos conselhos
ou 6rgao gestor da assisténcia social, podendo ser assinado pelo secretario/a, coordenador(a) de
Programas e Servigos socioassistenciais e pelo delegado(a) designado(a) para votar (titular e suplente),
no qual esteja indicada sua condigédo de eleitor(a) e por qual segmento;

c) Formulario de designagdo da pessoa fisica delegado(a) titular e suplente, conforme Anexo Il deste
Edital;

d) Auto declaragao do usuario, acompanhada do Numero de Inscrigdo do Cadastro Unico para Programas
Soaciais (NIS);

e) Copia da Carteira de Identidade, CPF, Titulo de Eleitor e comprovante de residéncia do delegado (a)
titular e suplente.

Requisitos para Habilitagdo de representantes de Organizagdes de Usudrios da Assisténcia Social:
a) Copia da ata de elei¢do e posse da atual diretoria, registrada em cartério;

b) Cépia do Estatuto Social da entidade ou organizagdo (atos constitutivos), em vigor e registrado em
cartorio;

c) Requerimento de habilitagdo, conforme Anexo |, devidamente assinado pelo representante legal da
entidade ou organizagao ou um de seus representantes legais e pelo delegado (a) designado te)g votar;
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d) Enderego completo, telefone, e-mail da organizagdo, pessoa de referéncia e outras informagoes
importantes para contato em tempo habil, conforme Anexo | deste edital;

e) Formulario de designagao da pessoa fisica delegado (a) titular e suplente, conforme Anexo Il deste
Edital;

f) Copia da Carteira de Identidade, CPF, Titulo de Eleitor e comprovante de residéncia do (a) delegado (a)
designado (a) a votar;

g) Declaracdo de Reconhecimento de Existéncia e Atuagao, conforme Anexo lll deste Edital.

Requisitos para Habilitagdo de Representantes de Entidades e Organizagdes dos Trabalhadores
do SUAS;

a) Copia da ata de eleigdo e posse da atual diretoria, registrada em cartério;
b) Cépia do Comprovante de Inscrigdo no Cadastro Nacional de Pessoas Juridicas (CNPJ);

c) Cépia do Estatuto Social da entidade ou organizagao (atos constitutivos), em vigor e registrado em
cartério;

d) Requerimento de habilitagao, conforme Anexo | deste Edital, devidamente assinado pelo representante
legal da entidade e pelo delegado (a) designado (a) a votar;

e) Endereco completo, telefone, e-mail da entidade ou organizagdo, pessoa de referéncia e outras
informagdes importantes para contato em tempo hébil, conforme Anexo | deste Edital;

f) Formulario de designagao do delegado (a) designado (a) a votar (titular e suplente), conforme Anexo Il
deste Edital;

g) Copia da Carteira de Identidade, CPF, Titulo de Eleitor e comprovante de residéncia da pessoa fisica
designada a ser representante (titular e suplente).

No impedimento do(a) representante previamente habilitado(a), o(a) suplente assumira a condigao de
votante.

VI - DA HABILITACAO DAS ENTIDADES PARA O PROCESSO ELEITORAL:

Encerrado o prazo para as inscrigdes, a Comissao Eleitoral analisard a documentagdo e divulgara a
relacdo de habilitados, na sede do Conselho Municipal de Assisténcia Social — CMAS e no site da
Prefeitura Municipal de Buique, no dia 18/03/2025, com prazo para ingressar com recursos do dia 18
até as 12h do dia 21/03/2025.

A Comissdo Eleitoral julgard os eventuais recursos, no prazo de 48 (quarenta e oito) horas,
homologando e divulgando, na sede do Conselho Municipal de Assisténcia Social, a listagem final das
entidades e organizagdes habilitadas a eleigao.

Apds a publicagdo dos resultados da eleigdo, as entidades e organizagdes terdo o prazo de 03 (trés) dias
Uteis para indicar seus representantes para compor o Conselho Municipal de Assisténcia Social.

VIl - DAS DISPOSICOES FINAIS:

O Ministério Pablico Estadual sera convidado a acompanhar todo o processo eleitora

Morinen N oo D '/-a\—\)ol/ anc Jo\ 6"/0&60@45

Presidente da Comissao Eleitoral Presidente do Conselho Municipal de
Assisténcia Social - CMAS - Buique — PE
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ANEXO |
REQUERIMENTO DE HABILITAGAO

A Comissao Eleitoral,

Fundamentado no edital de convocagéo — para eleigao de representante da sociedade
civil do CMAS, biénio 2025 - 2027, venho pelo presente requerer HABILITAGAO AO
PROCESSO ELEITORAL DE REPRESENTAGCAO DA SOCIEDADE CIVIL PARA
COMPOR O CONSELHO MUNICIPAL DE ASSISTENCIA SOCIAL DE BUIQUE - PE -
CMAS, junto a Comissao Eleitoral.

Entidades e organizagdes (de assisténcia social / trabalhadores / organizagdes de
usuarios):

Nome da entidade/organizagao:

CNPJ:

Nome do Presidente:

Endereco:

Telefone: ()

Endereco Eletronico:

Referéncia para contatos:

Representante de usuarios:

Nome completo:

CPF:

Enderego:

Telefone: ()

Enderego Eletronico:

Referéncia para contatos:

Habilitagao:

*Segmento:

Scanned with

'8 CamScanner’;


https://v3.camscanner.com/user/download

CMAS CMAS - BUIQUE - PE

ASRISTENCIA SOCIAL Trabolfrrdt pr regin peili

=== . Conselho Municipal de Assisténcia Social = A
BU.Q JE

() Representante ou organizagdo de usuérios de Assisténcia Social
( )Entidade e organizagdo de Assisténcia Social
( )Entidade e organizagéo de Trabalhadores do Suas

*Campos com preenchimento obrigatério e deve ser assinalada apenas uma alternativa
na identificagio da condigdo e segmento, bem como na condi¢do de eleitora ou
habilitada para designar candidato (a).

Representa:
() Candidato
( ) Eleitor

(Assinatura do (a) Presidente ou seu Representante legal)
(Identificagdo e qualificagdo de quem assina o documento)

(Assinatura e identificagdo da pessoa fisica designada a participar enquanto candidato
elou eleitor)
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ANEXO Il
FORMULARIO DE DESIGNAGAO DE REPRESENTAGAO

A Comissio Eleitoral,

Conforme disposto da Resolugido do CMAS n° 01, de 26 de fevereiro de 2025
que dispde sobre o processo eleitoral da representagéo da sociedade civil no Conselho
Municipal de Assisténcia Social — CMAS, para compor a Gestdo 2025/2027), venho
designar o (a) senhor(a) , para
representagdo desta entidade / organizagéo / representante de usuarios postulante a
participagdo no processo eleitoral para a gestdo 2025/2027, na condi¢do de habilitar
para designar candidata.

Declaro que o (a) designado (a) participa das atividades desta
entidade/organizagdo enquanto

Para os candidatos enquanto representantes de usudrios:

Declaro que a pessoa designada participa do grupo/movimento/férum enquanto

ROPIBBONIBNLE . coeciossssssssnsasssssmsnssisassonsssmsrassssnsosmancsssosssinsnsssssonssosntiosssssstmmsnsssasnsones
(0 e[ o T RSP ———
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(Identificagdo de quem assina e qualificagdo)
Assinatura do representante legal

Assinatura da pessoa designada
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ANEXO Il

DECLARAGAO DE RECONHECIMENTO DE EXISTENCIA E ATUAGAO

(Para representante de grupos de usuarios)

DECLARO, para os devidos fins, que o/a (nome do grupo, associagao, movimento social,

féorum, rede ou outras denominagdes de representagdo de usuario da politica de
assisténcia social) ..........ccoeueuenn , com sede (enderego) ...........eerururusssinncnnn. , na
cidade de Buique, Estado de PE, exerce suas atividades de assisténcia social
cumprindo regularmente as suas finalidades ha mais de dois anos, desde (data de inicio
das atividades) ......cceeeeinnen. , sendo seus representantes legitimados, com fundamento
nas definicdes da Resolugdo CMAS n° 01/2025 e documentos constitutivos ou relatorio
de reunido, pelo periodo de mandato de 2025 a 2027 composto pelos seguintes
membros:

Representante 1:

NOMB COMPIOO: <oiiviiuiiissssssaisosinisaissassisanssssisssasivosssassnasasoissasvisssisns sedionssssnsssussomnsnsaese
N.2dO RG: cevvereraerrrernaeserenes , Orgdo expedidor: .......w.... R - - R
Enderego ReSIAENCIAL: ....covreeeirirsintiiinrresssressssse s ssitnie s s e e s sas s sssasss s e nssasesans

Representante 2:

NOME COMPIBLO: ....cceveerrcresssntsssarsansanssassarssssssessasssassansssssassasaassnssssssassassassasssssssnsasssess
LT Y R , Orgao expedidor: ............. R - -, 2 N
T e ol a T e U —

(Identificagdo de quem assina e qualificagdo)

Assinatura do (a) Presidente do Conselho Municipal, érgdo gestor da assisténcia
social ou coordenador de Servigos, Programas e Beneficios Socioassistenciais
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ANEXO IV

CALENDARIO DO PROCESSO ELEITORAL CMAS — GESTAO 2025/2027

SEGMENTOS: ENTIDADES, USUARIOS E TRABALHADORES.

Fe s e R

10/63/2025 | PUBLICAGAO DO EDITAL N° 01/2025 DE CONVOCAGAO -
PARA ELEICAO DE REPRESENTANTES DA SOCIEDADE CIVIL
10A PERIODO DE INSCRIGOES
1710312025
10A PERIODO DE ANALISE PARA HABILITAGAO DAS ENTIDADES
1710312025
=P DIVULGAGAO DA LISTAGEM FINAL DAS ENTIDADES E
ORGANIZAGOES HABILITADAS A ELEIGAO
18 A PRAZO PARA INGRESSAR COM RECURSOS
21/03/2025
DIVULGAGAO DA LISTAGEM FINAL DAS ENTIDADES E
24/03/2025 ORGANIZAGOES HABILITADAS APOS JULGAMENTO DOS
RECURSOS
25/03/2025 ELEICAO DE REPRESENTANTES DA SOCIEDADE CIVIL
25/03/2025 PUBLICAGAO DO RESULTADO DA ELEIGAO
PRAZO PARA INDICAGAO DOS REPRESENTANTES AO ORGAO DA
28/03/2025 ADMINISTRAGAO PUBLICA MUNICIPAL RESPONSAVEL PELA
EXECUGAO DA POLITICA DE ASSISTENCIA SOCIAL
31/03/2025 POSSE DOS ELEITOS

\g W ;o mc,aswﬂéah
residenia da omissao Eleltoral e esnd nte do selho Municipal de

Assisténcia Social - CMAS - Buique - PE
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