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CADASTRO DE CREDENCIAMENTO DA AGRICULTURA FAMILIAR DO ESTADO DO PARANA
Cadastrode Credenciamento permanente de associagdes e cooperativas

parafornecimento de produtosda Agricultura Familiar paraa Rede de
Ensino Estadual.

Tela de o

Credenciamento - Etapas

r - &
e e n c I a m e n to FORNECEDOR PRODUTOS GMs PRODUTOS PRODUTOS PRE-PROJETO

PROCESSADOS ORGANICOS

Resultado da Chamada Publica: 001/2024

1. Acompanhe as Etapas e o
Resultado da Chamada Publica V) &

CLASSIFICACAO PROJETO DE
VENDA

PRAZO DE INSCRICAO PARA AS PROPOSTAS DAS
COOPERATIVAS/ASSOCIACOES

Chamada Publica: 001/2025

2. FIQUE ATENTO ao PRAZO

v

Credenciamento de AF - 16 grupos
Inicio:02/06/2025 08:00:00
Fim:24/06/2025 17:00:00

v

3. Prossiga em Continuar




1. Clique em
No seu tipo dey

2. Digite
CPF ou CNPJ
e Senha

3. Somente se NAO
tiver cadastro, clique em
Efetuar meu Cadastro

4. Nao lembra a Senha?

W A - ~
1 /. J
%P Escolar do Parana

Qﬁ.’ AGRICULTURA

W Familiar

CAF/DAP CAF Fisica

NIS/CadPro

(*) Campo de preenchimentat:

Instituto Pararsense de Desenvolvimento Educacional - FUNDEPAR
Rua dos Funciondrios, 1323 - Cabral - 80035-050 - Curitba - PR MAPA

41 3250-8100
Horario de Atendimento: De segunda a sexta-feira, das 8h as 18h

f ®© w

X celepar

clique em Esqueci
minha senha

5. Prossiga
clique em Entrar




PENDENCIAS

1 Documento de Produtos Processados &

Beneficiador | Nome | Produto Documento Validade | Situacdo

AF FUBA DE MILHO Contrato de Terceirizagdo REGISTRADO em Cartério  01/01/2023  Vencido

1. Pode aparecer Terceiro
PENDENCIAS, sempre que
houver documentos vencidos
da chamada vigente.

[J Confirmo que li e estou ciente das pendéncias acima listadas.

7 .. ...

2. CONFIRMAR CIENCIA

3. Prossiga, clique em
Confirmar
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‘_.' Inicial Zadastros  Contato Sair
1. Na aba INICIAL = A
| IDENTIFICAGAO A0 A0 SALDO DO
Raz?o COOPERATIVA DE TESTE NUM_1 Chamada Publica Vigente: 001/2024
Social:
CNPJ: 55.387.586/0001-80 « RS

« Valor Executado do Contrato

Pré-Projeto > Projeto de Venda >

0% 100%
« RS
« Valor Total do Contrato

& T $ = « RS
« Valor atual do Saldo do Contrato

CALENDARIO GMS CONTRATAGAO EXECUGAO

Qual Agao Vocé Deseja Realizar?

Selecionar Uma das A¢bes

2. Selecione FORNECEDOR S - -
CADASTRAR CADASTRAR CADASTRAR

Fornecedor Produtos Pré-projeto

Selecionar @ Selecionar ® Selecionar ®




|Dados Cadastrais

r——— 1 i) ivel Nt rreca b J cona Banca

P Rep

1. Na 2° aba Endereco Fisico e
de E-mail

Histérico

Sobre o Endereco Fisico e de E-mail

E-mail (Principal via de comunicacéo)*
andreiac@fundepar.pr.gov.br

2. Cadastre os dados da o
cooperativa/associagao

* Ndo sabe seu CEP?

Endereco * Numero *
> AV. SANTOS DUMONT 0
Complemento Bairro *
PARQUE ZONARURAL
Atualize os dados, caso tenha Municinio e
ocorrido alguma alteracao. v [ v
Celular * Telefone Fixo (se n&o houver, indique n°® para
(41)3250-2301 recado) *
(41)3250-8281

3. Clique em Alterar para “T=1
prosse g uir () Campo de preenchimento obrigatério.



1. Na 3° aba Representante
Legal

|Dados Cadastrais

Historico

W-n\ai Representante Legal I esponsavel Nota Fiscal Conta Bancdria

2. Cadastre os dados
ou

Atualize os dados, caso tenha
ocorrido alguma alteracao.

3. Clique em Alterar para

Sobre o Representante Legal

Nome *
JOSE SILVA

CPF~
856.745.409-34

RG*
52087710

Campos com (*) s@o obrigatorios.

E-mail (Principal via de comunicagao)*
teste@gmail.com

Telefone Fixo (se n&o houver, indique n°® para

recado)*
(-1

Contato Alternativo *
M mTm

Celular *
(99)9999-9999

Celular Alternativo *
(88)88888-3888

prosseguir

(*) Campo de preenchimento obrigatorio.




|Dados Cadastrais

1. Na 4° aba Responsavel _ , , >] .
. m& } Responsavel Nota Fiscal Conta Bancaria
Nota Fiscal

Historico

Sobre o Responsavel das Notas Fiscais

2. Cadastre os dados 1  Nome* CPF*
ou RG* E-mail (Principal via de comunicagéo)*
Atualfze 0s dados, caso Eenha Telefone Fixo (se n&o houver, indique n° para Celular *
ocorrido alguma alteracao. recado)*
Contato Alternativo * Celular Alternativo *
999999999
3. Clique em Alterar para —

prosseguir (*) Campo de preenchimento obrigatorio.



Dados Cadastrais
" I

1. Na 5° aba Conta Bancaria

Historico

Sobre a Conta Bancaria Para Pagamentos

2. Cadastre os dados > Agéncia

ou

Conta Corrente - Identificada pelo CNPJ
Atualize os dados, caso tenha

ocorrido alguma alteracao.

Voltar I Alterar I

(*) Campo de preenchimento obrigatorio.

3. Clique em Alterar para
prosseguir —



12 aba
Atualize a CAF



1. Na aba INICIAL =—=

2. Selecione PRODUTOS

B ~ M
#7% AcricuLTURA

we aewwu-
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Inicial Zadastros = Contato Sair

| IDENTIFICAGAO A0 A0 SALDO DO
Raz?o COOPERATIVA DE TESTE NUM_1 Chamada Publica Vigente: 001/2024
Social:
CNPJ: 55.387.586/0001-80 . RS
« Valor Executado do Contrato
riree
0% 100%
« RS
« Valor Total do Contrato
& T $ = « RS
. . . « Valor atual do Saldo do Contrato
CALENDARIO GMS CONTRATACAO EXECUCAO

Qual Agao Vocé Deseja Realizar?

Selecionar U

CADASTRAR CADASTRAR CADASTRAR

Fornecedor Produtos Pré-projeto

Selecionar @ Selecionar ® Selecionar ®



1. Clique na 1° aba.

Atualize a CAF/DAP

2. Selecione o tipo
de documento: CAF
ou DAP

3. Anexe o arquivo de
acordo com o tipo de
documento CAF ou DAP

4. Preencha o quadro de
acordo com o documento
anexado

5. Para salvar e
prosseguir,

A 4

|Dados Dos Produtos

Sobre CAF/DAP Cooperados/Associados Produtos P Produtos Organi Projeto de Venda

Sobre CAF/DAP

Vai cadastrar CAF ou DAP?*

® CAF © DAP

v

CAF Numero *
PR092023.03.000002127CAF

Data Emisséo *
01/01/2023

Data Validade *
01/012024

Documento CAF * &,
Nenhum arquivo escolhido

A 4

Informe os dados do quadro "Resultado da Composicdo Societaria”, contido no
Extrato de CAF/DAP Pessoa Juridica.

clique em Alterar

Nimero de Titulares com CAF/DAP Reconhecidos pelo MDA * 16 50.00 1%
_ s |
g E ]  Ew

Total dos Associados 18 100.0%

Parecer

Parecer: Em Analise

Descrigdo: Alterado pela Cooperativa

Data: 01/08/2025

Alterar

e preenchimento obrigatorio.



22 aba
Atualize a aba Cooperados/Associados



1. Na aba INICIAL =—=

2. Selecione PRODUTOS

B ~ M
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Inicial Zadastros = Contato Sair

| IDENTIFICAGAO A0 A0 SALDO DO
Raz?o COOPERATIVA DE TESTE NUM_1 Chamada Publica Vigente: 001/2024
Social:
CNPJ: 55.387.586/0001-80 . RS
« Valor Executado do Contrato
riree
0% 100%
« RS
« Valor Total do Contrato
& T $ = « RS
. . . « Valor atual do Saldo do Contrato
CALENDARIO GMS CONTRATACAO EXECUCAO

Qual Agao Vocé Deseja Realizar?

Selecionar U

CADASTRAR CADASTRAR CADASTRAR

Fornecedor Produtos Pré-projeto

Selecionar @ Selecionar ® Selecionar ®



P ‘Cooperados/Associados Produtos Processados Produtos Orgénicos Projeto de Venda

Vis&do Geral dos Agricultores Cooperados/Associados

1. Clique na 2° aba.

Atualize Titulares com CAF/DAP Reconhecidos pelo MDA

Cooperados/Associados

=== e
DANIELE swo 12378 QUILOMBOLA PR
= 4

DEBORAH swo 02345 ASSENTADO Almirante Tamandaré

2. Se ja tiver associados cadastrados,
confere a lista. p | renaon =

T .
3. Vocé podera Editar ou Excluir .

asdqwe DEMAIS PR

m/ NOVO 2 asdqwe DEMAIS Barracio PR
XXX DEMAIS PR

JHHHHHHNK Arapongas

XXXXXXXXXXXXE

SN NNDNDNNDNDNNDNNDNND

Associados sem CAF/DAP

[ = === === N [ =N ===
Va x

CARLOS 856.745.405-34 DEMAIS Curitiba PR

4. Vocé também pode acrescentar -
JOAO 783.123.293-15 DEMAIS PR / X
Um nOVO aSSOC'adO, C“que em QQQQRRYAQQQQNQ 689.989.029-15 DEMAIS PR V4 X

Adicionar

Relatério de Cooperados

\ 4




5. Preencher o Cadastro para cada novo

v

Cadastro do Cooperado

Cooperado/Associado

6. Preencher o sexo do cooperado para que contabilize

v

corretamente o numero de mulheres

7. Prossiga,
clique em Incluir e Confirmar

Nome:*

Tipo de Associado:* Subtipo de Associado:

Selecione v Nenhum v
Sexo:

v
O CPF O DAP Familiar
CPF: CAF/DAP Familiar:
*UF: * Cidade:

Selecione v

(*) Campo de preenchimento obrigatorio.

Cancelar Incluir e Confirmar

»
»




1. Conferir todas as Informacdes da
Composigao Societaria, que sao
critérios da Classificagao.

v

‘ Informa¢dées da Composi¢cdo Societdria

Categoria - Tipo de Cooperado Com DAP Sem DAP
Assentados 8

Indigenas 1

Quilombolas 2

Demais 3 1
Faxinalense 1 0

Categoria - Subtipo de Cooperado Com DAP Sem DAP
Estrativista 0 1
Pescador o 0
Silvicultor o 0
Aquicultor 2 0

Quantidade de Mulheres Cooperadas/Associadas Sem DAP

Mulheres 4 o

Percentual de DAP. 93.75%




32 aba

Atualize os Produtos Processados



1. Na aba INICIAL =—=

2. Selecione PRODUTOS

B ~ M
#7% AcricuLTURA
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Inicial Zadastros = Contato Sair

| IDENTIFICAGAO A0 A0 SALDO DO
Raz?o COOPERATIVA DE TESTE NUM_1 Chamada Publica Vigente: 001/2024
Social:
CNPJ: 55.387.586/0001-80 . RS
« Valor Executado do Contrato
riree
0% 100%
« RS
« Valor Total do Contrato
& T $ = « RS
. . . « Valor atual do Saldo do Contrato
CALENDARIO GMS CONTRATACAO EXECUCAO

Qual Agao Vocé Deseja Realizar?

Selecionar U

CADASTRAR CADASTRAR CADASTRAR

Fornecedor Produtos Pré-projeto

Selecionar @ Selecionar ® Selecionar ®



Dados Dos Produtos

1. clique na 3° aba,

. o Produtos Processados Produtos Organicos Projeto de Venda
se for ofertar Produtos >
Processados
Sobre os Produtos Processados
Tipo Beneficiador

2. Selecione: Tipo Selecione v
Beneficiador e Produto (™ :

roduto Processado
Processado

Selecione ~

3. Prossiga, VEP
clique em Cadastrar (") Campo de preenchimento obrigatério




1. Digitar em Produto - Marca,

Ingredientes e Aditivos

2. o sistema mostra Tipo Beneficiador ja
selecionado na tela anterior por vocé

v

Dados Para O Produto Processado

Preencher ou confirmar as informacdes

Produto.
AF IOGURTE

Marca:*

Ingredientes:*

Aditivos:

3. Selecionar - Cooperado para associar
ao produto processado.

v

Beneficiador

Preencher ou confirmar as informacdes

Tipo Beneficlador
Cooperado

Cooperado:*

Selecione




1. Preencher em Documento: Numero,
Validade e anexar arquivo comprobatorio.

2. Selecionar em Embalagem do Produto: o

tipo, a unidade e preencher o Peso Liquido

3. Preencher em Responsavel Técnico Nome,
Profissédo e N° CR

v

Documentos

Preencher ou confirmar as informagdes

Documento Numero Validade Anexo

Servico de Inspecao origem animal - SISBI, SIM, SIP ou SIF | | [Procurar...] Nenhum arquivo selecionado.
SIM OSIP OSIF OSISBUSUASA OSISBUSASAF PR (Selo Arte D

[Procurar... | Nenhum arquive selecionado.

Embalagem Do Produto
Preencher ou confirmar as informagdes

Embalagem:*

Sedecione v
Unidade:*

Sewcone v
Peso Liquido:*

Responsavel Técnico

Preencher ou confirmar as informacdes

4. Prossiga,
clique em Cadastrar

v

Nome:*

Profissso:*

Seiecione v

N° CR*

‘
(7 Campo e preencrimento obrigatario.




42 aba

Atualize os Produtos Organicos



1. Na aba INICIAL =—=

2. Selecione PRODUTOS
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Inicial Zadastros = Contato Sair

| IDENTIFICAGAO A0 A0 SALDO DO
Raz?o COOPERATIVA DE TESTE NUM_1 Chamada Publica Vigente: 001/2024
Social:
CNPJ: 55.387.586/0001-80 . RS
« Valor Executado do Contrato
riree
0% 100%
« RS
« Valor Total do Contrato
& T $ = « RS
. . . « Valor atual do Saldo do Contrato
CALENDARIO GMS CONTRATACAO EXECUCAO

Qual Agao Vocé Deseja Realizar?

Selecionar U

CADASTRAR CADASTRAR CADASTRAR

Fornecedor Produtos Pré-projeto

Selecionar @ Selecionar ® Selecionar ®



‘ Dados Dos Produtos

> m Declaragies Pré-Projeto de Venda PontusgioRecursos/Classificacio

VisGo Geral dos Agricultores Organicos ou Agroecologicos

1. Clique na 4° aba,
se for ofertar Produtos Organicos

Visualizar| 10 v registros Procurar:
2. Se ja tiver associados Nimero Certificads
P 11 a5 trol Ltds (OL&) Em Anslse D V x
cadastrados, == ’ =
2 333333333 Associsgdo Ecovids Oe Certifcagdo Participaliva - REDE ECOVIDA Em Angise 2 V4 x
confere a lista. 1k oot ol 2 ot e
f
_
3. Para acrescentar um novo
associado, clique em
Adicionar 4. Clique aqui para:
Exibir, Editar ou
Excluir
Exibir Editar Excluir

9 Vs X



Em Certificadora
1. Selecione o tipo de Certificadora

2. Digitar: N° Certificado e Validade
Certificado.

3. Anexar arquivo que comprove a Certidao.

4. Conferir todas as Informagdes da
lista

5. Prossiga,
clique em Cadastrar

’ | Cadastro De Agricultores Orgéanicos Ou Agroecolégicos

Certificadora:*
Selecione
N* Certificado: Validade Certificado:*
DO/MM/AAAA
Arquivo:*
[W| Nenhum arquivo selecionado.
Nome DAP/CPF Categoria Municipio UF
[m] DANIELE swo 12378 QUILOMBOLA PR
(m] DEBORAH swo 02345 ASSENTADO Almirante Tamandaré PR
[m] FABIANA swo 345679 ASSENTADO Almirante Tamandaré PR
0 FABIO sw123456766789 ASSENTADO PR
0 FENANDA swo 11235 QUILOMBOLA PR
O GELSON VIEIRA swi2345676678 ASSENTADO PR
(m] GISELE swo 34267 DEMAIS Almirante Tamandaré PR
De 188é 16 registros / Total 16 registros
| S




Atualizar o Pre-projeto

E importante ler o Edital e ficar atento aos
criterios de Classificacao



Inicial Cadastros Contato Sair

| IDENTIFICAGAO ATENGAC AC 3ALDO DO CONTRATE
Clique em
, . Razao Social COOPERATIVA DE TESTE NUM_1
P re - p roJ eto o CNPJ: 55.387.586/0001-80
" - ES
) — — — 0% 100%
I-'\_:_._f-l I'\_‘!_z'l I'\_f ,z'l I'\,?_.»'I « R
CALEMDARIDH s COMTRATACAD EXECUCAD *  Valor Total do Contrato
O U Qual Acao Vocé Deseja Realizar?
Selecionar Uma das Agles
CADASTRAR - ] CADASTRAR
Clique em Fornecedor Produtos Pré-projeto

Pré-projeto

Selecionar @ Selecionar @ Selecionar @&




1. Observe as trés abas

Pré-Projeto De Venda

Declarac¢ées } Pré-Projeto de Venda Pontuacéo/Recursos/Classificagéo

Declaracdes Sobre o Pré-Projeto
Pré-Projeto de Venda

Pontuacao/Recursos/
Classificacéo T

@ Cooperativa/Associagao

001/2025 Credenciamento de AF - 13 grupos Povos e comunidades
tradicionais /CAF fisica.

Pré-Projeto T

2. Clique na opcéao

3. Prossiga, Cooperativa/Associacao

clique em Pré-Projeto



1. Leia as orientacdes sobre:

|Pré-Projeto De Venda

Dedlaragbes

Sobre o Pré-Projeto

Pontuagio/Recursos/Classificacdo

SELEGAO DOS GRUPOS
OFERTADOS

l#!!gggL\\\

e  Grupos Obrigatorios

e Excecao para Grupos Obrigatorios

e Grupos Nao Obrigatérios

2. O sistema mostra os grupos que a
cooperativa/associagao ja realiza as
entregas

3- Verifique se quer manter os grupos
ou

Caso queira ofertar novos grupos,
podera seleciona-los nesse momento

4- Clique em Continuar para
prosseguir

v

nAqui vocé seleciona os Grupos de Produtos que pretende enviar nas Entregas

que 530 ofertados individuaimente, & quando ofertados, serd obrigatorio o atendimento de TODOS os Estabelecimentos Estaduais

o Grupos Ofertados - Obrigatdrios: s&0 05 grupos Frutas Semanais. Hortalicas e Sementes, Legumes @ fubérculos (1 ¢ ) @ Temperos
de ensino e cada munkipio

*Sa des &
dos Pinhais

& de Curttiba, Londrina, Marnngd, Ponta Grossa e S30 José J

Aoz, Farinhas, Grios e Frutas Anuais que podem ser ofertados escolhendo os Estabelecimentos Estaduais de ensino

{ o Grupos Ofertados - N0 Obrigatorios: s30 0s grupos Lefie, Panificados, Suco de Frutas, Ovos, Complementos. logurte, Feijbes,

Clique ao lado do nome
do Grupo de Produtos.

®

Leia a quantidade de itens @ No final da tela, clique no

e a periodicidade que bot&o "Voltar ao Topo" e
deverao ocorrer nas em seguida, clique no
entregas. botéo "Continuar”.

SELECAO DOS GRUPOS OFERTADOS - OBRIGATORIOS

Descricao
AF FRUTAS SEMANAIS
AF HORTALICAS

AF LEGUMES

O AF TEMPEROS
O AF TUBERCULOS

Quantidade de itens

Periodicidade

Semanal
Semanal
Semanal
Semanal

Quinzenal

SELEGAO DOS GRUPOS OFERTADOS - NAO OBRIGATORIOS

Descricao Quantidade de itens Periodicidade

AF COMPLEMENTOS
AF FRUTAS ANUAIS

AF PANIFICADOS

maPAF SUCO DE FRUTAS

4

5

[NENN)

28

Mensal
Mensal
Mensal
Mensal
Semanal
Mensal
Semanal

Mensal

Continuar



Sobre o Pré-Projeto

| SELECAO DOS PRODUTOS OFERTADOS M|

nAqm vocé seleciona os Produtos que deseja enviar nas Entregas

1. O sistema mostra o(s) tipo(s) de
produgao que a cooperativa/

associacgdo ja realiza as entregas 6. Prossiga,

clique em
Continuar
2_ Veriﬁque se quer manter o(s) I © 100% Convencional 100% Organico @® Ambos Convencional e Orgéanico I
ti po(s) de prod u géo Produtos Processados/Minimamente Processados
ou
Caso queira alterar/adicionar tipo
~ » - Importante: O sistema acelta que vocé selecione mais que um Tipo de Producdo. Exemplo
de pI'OdUQaO, pOdera Se|eC|0na-|0 Organico e Livre de transgénico
Organico 1 - refere-se a embalagem comu
nesse mome nto Orgé:lc: 2 - refere-se : vécuiao% co; lTson::e atmosfera modificada
3. 0 Sistema mostra OS itenS por @ Clique ao lado do nome dos @ Marque os tipos de producdo No final da tela, clique no botdo
. Produtos "Voltar a0 Topo" e em seguida, clique
grupos que a cooperativa/ o botdo “Continuar
associagao ja realiza as entregas m—jp- | INNGG_G_G_—_—_—_ Tipo de Produsso
W | Convencional W | Orgénico
AF ABACATE [0 Convencional [  Organico
4. Verifique se quer manter os itens AF ABACAXI O | Convencional O Organico
ou AF BANANA MA(;A OU PRATA [ Convencional [0 Organico
. . . AF BANANAS () Convencional () Organico
Caso queira adicionar novos itens, - e — ype—
podera seleciona-l0S NEeSSe m———) | 0| 2 consa O Convendiona O Organico

momento
5. Verifique os tipos de produgéo e /
atualize se for necessario



1. O sistema mostra as
regides intermediarias e
imediatas que a cooperativa/
associacgao ja realiza as
entregas

2. Verifique se quer
manter as regides
ou

Caso queira
adicionar/alterar as
regides, podera
selecionar nesse
momento

3. Clique em incluir e
confirmar e depois Continuar
no topo da tela

Sobre o Pre-Projeto

| SELEGAO DO LOCAL DE ENTREGA =2

n Selecione o Local de Entrega para os grupos que vocé selecionou.

Importante: O sistema aceita que vocé marque mais que um Tipo de Regido

4. Prossiga,

Exemplo: Regides Intermediérias - Curitiba/Cascavel.

Consulte aqui os Agora marque as regioes No final da tela, clique no Co ntl nuar
municipios de cada Tipo de seu interesse, clique botéo "Voltar ao Topo" e
de Regiéo. no bot&o "Incluir e em seguida, clique no

Confirmar". botéo "Continuar”

O Todo Estado do Parana

O Parana é composto por 399 municipios seu
compromisso sera atender a todas as escolas da Rede
Estadual de Educacao

~ Regi6es Intermediarias

CASCAVEL ) CURITIBA O GUARAPUAVA

O LONDRINA ) MARINGA O PONTA GROSSA

I Regides Imediatas

O APUCARANA O CAMPO MOURAO O CASCAVEL

O CIANORTE O CORNELIO PROCOPIO - BANDEIRANTES & CURITIBA

DOIS VIZINHOS 0 FOZ DO IGUACU O FRANCISCO BELTRAO
e=SUARAPUAVA ) IBAITI O IRATI

O fVAIPORA O LARANJEIRAS DO SUL O LOANDA

O JONDRINA ) MARECHAL CANDIDO RONDON O MARINGA

& JPARANACITY - COLORADO O PARANAGUA & PARANAVAI

O JPATO BRANCO ) PITANGA O PONTA GROSSA

O [BANTO ANTONIO DA PLATINA ) TELEMACO BORBA O TOLEDO

O UMUARAMA O UNIAO DA VITORIA




1. O sistema mostra os
municipios, os estabelecimentos .
e 0s grupos que a cooperativa/ | SELEGAO DOS ESTABELECIMENTOS “
associacao ja realiza as

entregas

Sobre o Pré-Projeto

¥ | Municipio: ADRIANOPOLIS

Grupo Nao Obrigatorio

Grupo Obrigatorio

Estabelecimento
DIOGO RAMOS, C E QUILOMBOLA-EF M AF LEITE AF FRUTAS SEMANAIS
PORTO NOVO, CEC-EFM D AF LEITE AF FRUTAS SEMANAIS
ISANTA BARBARA CE-EFMN D AF LEITE AF FRUTAS SEMANAIS I
-t
SELBMANN, C E C ENS FUND E MED AF LEITE AF FRUTAS SEMANAIS

2. Verifique se quer manter os

municipios, os estabelecimentos

e 0Ss gru QOS Grupo Obrigatorio

0 u LBERTO KRAUSE, CEC-M AF ARROZ AF FELIOES AF GRAOS AF FRUTAS SEMANAIS AF TEMPEROS
ROF-EF M

Caso quelra ad ICIOnar/aItera r’ ;/::gsno BINI, C E-EF M AF ARROZ AF FELIGES AF GRAOS AF FRUTAS SEMANAIS AF TEMPEROS

podera selecionar ou : D NGELA SANDRITEIXEIRA,CE U AF ARROZ D AF FEIJOES D AF GRAOS AF FRUTAS SEMANAIS AF TEMPEROS
ROF-EF M

desmarcar nesse momento = = — :

B —— EEBJAAYRTON SENNA DA AF ARROZ AF FEIJOES AF GRAOS AF FRUTAS SEMANAIS AF TEMPEROS
ILVA-EF M

. DIMAR WRIGHT, C E PROF-EF AF ARROZ AF FELJOES AF GRAOS AF FRUTAS SEMANAIS AF TEMPEROS
Obs: Clique para desmarcar apenas a NPrOFS :

escola que nao tem interesse em realizar

entrega de grupo Nao obrigatorio. . - )
Obs: O sistema NAO permite desmarcar o

grupos Obrigatérios em municipios que
nao sao da excegao, conforme edital.



Sobre o Pré-Projeto

3. Depois de conferir
clique em Continuar
para prosseguir

| SELECAO DOS ESTABELECIMENTOS

Municipio: CONTENDA

ADHELMAR SICURO. CECDR- AF ARROZ AF FEIJGES AF GRAOS
EF M

O MIGUEL FRANCO FILHO,CE C- AF ARROZ AF FEJGES O AF GRAOS
M-EF M PROFIS

AF FRUTAS SEMANAIS AF TEMPEROS
AF FRUTAS SEMANAIS AF TEMPEROS
AF FRUTAS SEMANAIS AF TEMPEROS
AF FRUTAS SEMANAIS AF TEMPEROS

PEDRO JOSE PUCHALSKI.CE AF ARROZ AF FEIOES AF GRAOS
’ . . C PROF-EF M
Apds um clique na linha
D ZILOAH DEM CARVALHOCE [:] AF ARROZ AF FEIOES AF GRAOS
da escola para e
desmarcar todos os
grupos NAO
obrigatorios.

Vocé pode marcar
novamente apenas os
grupos NAO obrigatérios
que deseja realizar
entrega nesta escola.)

I

O sistema NAO permite
desmarcar os grupos
Obrigatérios em municipios
gue nao sao da excecgao,
conforme edital.



Municipio Excecao
(Curitiba, Sao José dos Pinhais,
Maringa, Cascavel e Ponta
Grossa)

1. Marque o grupo Nao

obrigatorio que deseja

entregar apenas nas
linhas das escolas

Sobre o Pré-Projeto

3. Depois de conferir
clique em Continuar
para prosseguir

| SELECAO DOS ESTABELECIMENTOS

Municipioz CURIFIBA

Estabelecimento

ALCINDO FANAYAUR, CE
PISURDOS-EI EF M

ALCYONE M C VELLOZO,CE
PROF-EF M PROFI

ALFREDO PARODI, C E-EF M
PROFIS

ALGACYR M MAEDER,CE
PROF-EF M PROFIS

ALINE PICHETH, E E-EF

ANGELO GUSSO, C E-EF M
PROFIS

ANGELO TREVISAN, C E-EF M
PROFIS

ANGELO VOLPATO. C E-EF M

ANIBAL KHURY NETO, CE-EF M
PROFIS

AF ARROZ

AF ARROZ

AF ARROZ

AF ARROZ

AF ARROZ

AF ARROZ

AF ARROZ

AF ARROZ

AF ARROZ

Grupo Nao Obrigatorio

O AFFENGES 0
() AFFENGES 0
O  AFFENGES m]
() AFFENGES 0O
O  AFFENGES 0
() AFFENGES 0O
O  AFFENCES 0
AF FELIOES
AF FEOES

AF GRAOS

AF GRAOS

AF GRAOS

AF GRAOS

AF GRAOS

AF GRAOS

AF GRAOS

AF GRAOS

AF GRAOS

AF FRUTAS SEMANAIS

AF FRUTAS SEMANAIS

AF FRUTAS SEMANAIS

AF FRUTAS SEMANAIS

AF FRUTAS SEMANAIS

AF FRUTAS SEMANAIS

AF FRUTAS SEMANAIS

AF FRUTAS SEMANAIS

AF FRUTAS SEMANAIS

AF TEMPEROS

AF TEMPEROS

AF TEMPEROS

AF TEMPEROS

AF TEMPEROS

AF TEMPEROS

AF TEMPEROS

AF TEMPEROS

AF TEMPEROS

2. Observe que agora o sistema
PERMITE desmarcar 0os grupos
Obrigatérios em municipios que sao da
excecgao, conforme edital.



1. Confira as
informacodes da
proposta do
Pré-Projeto.

(total de
grupos, lista de
grupos)

Sobre o Pre-Projeto

| RESUMO DA DEMANDA SEMANAL

o

nAqui vocé visualiza os grupos, quantidades (Kg/L) e valores (R$) do seu Pré-projeto.

4.284.211,000

29.790.940,88

Total de Grupos

Leia e confira se estdo corretas as
informacées sobre GRUPO.

AF ARROZ
AF FEIJOES

AF FRUTAS SEMANAIS
AF HORTALICAS

AF LEGUMES

AF TEMPEROS

AF TUBERCULOS

O,

Quantidade Prevista de (Kg/L)

Perceba a previsdo de entregas em
(Kg/L) para atender as
necessidades das escolas.

106.890,000
53.354,000
2.193.200,000
586.880,000
786.520,000
58.560,000

498.807,000

Valor Maximo em (R$)

No final da tela, clique no botdo
"Voltar ao Topo" e em seguida,
clique no botdo "Continuar”.

GRUPO Quantidade (Kg/L) Valor Maximo (R$)

754.585.20

706.008,12

14.711.592.00

4.510.455.20

4.685.192,00

628.990.00

3.794.118.36

Voltar ao Topo ™

2. Prossiga,
clique em
Continuar



Sobre o Pré-Projeto

| EFETVAGAO D0 PREPROSETO

rascunho do

3. Depois
n Visao Geral do seu Pré-Projeto de conferir o
rascunho,
: rossiga e
1. Confira as 2” uegem
informacdes da Efgtiv ar
proposta do 29.790.940,88 527 , .
Pré-Projeto. Pre-projeto
Total de Proposta (RS) Ne Total de Municipios N° Total de Estabelecimentos
(total de
municipios, total de
escolas) - _ i , , o
Em Rascunho do Pré-projeto, Clique no botdo PDF ou CSV para Apos conferir o relatorio, clique no
@ selecione Més/Ano. @ imprimir o relatério. @ botdo "Efetivar Pré-projeto”.
2. Aqui vocé 00112024 MésiAno: Todos .
pode gerar 0s
relatorios PDF e > m-
CSV do
Pré-Projeto




Pré-Projeto De Venda

Declaracoes Pré-Projeto de Venda P

1. Observe a Sobre o Pré-Projeto

mensagem: Pré-
sucesso!

_
m R Selecionar

O Cooperativa/Associagado

001/2025 Credenciamento de AF - 13 grupos Povos e comunidades
tradicionais /CAF fisica.




1. Apos Efetivar o
Pré-Projeto, vocé
ainda pode:

Refazer Pré-Projeto

Consultar o Resumo
do Pré-Projeto

Imprimir o Rascunho
do Pré-Projeto.

Sobre o Pré-Projeto

‘ Resumo do Pré-Projeto Rascunho do Pré-Projeto

Descrigao

Selecionar

O  Cooperativa/Associagdo

Relatorio

001/2025 Credenciamento deAF - 13 grupos Povos e comunidades
tradicionais /CAF fisica.
/Resumo do Pré-Projet:
Relatério: @PDF _~OCSV Calendario: [Outubro/2024 v




Confirmar Ciéncia de Declaragoes

As declaracoes estao vinculadas ao Tipo de
Producao



1.Clique na aba Declaracbes

2.Leia todas as Declaracbes
que foram vinculadas ao Pré-
Projeto

3. Depois confirme ciéncia de
Leitura e concorde com os
Termos

4. Prossiga, clique em Voltar

—_—

Pré-Projeto De Venda

Pré-Projeto de Venda Pontuaco/Recursos/Classificacdo

Declaragdes obrigatdrias a todos os PROPONENTES*

Lei geral de protecao de dados,

declara que tem ciéncia de que deve fornecer para a Administracdo Publica diversos dados pessoais, entre eles: de i ca icipacd: ietarias, i o
inseridas em sociais, cos fisicos e 0! , estado civil, i cdes sobre conjuges, relacdes de parentesco, nimero de telefone, sancdes administrativas que
esteja i perante a ini F0 Publica e i cbes sobre i cdes no plano criminal ou por improbidade administrativa, dentre outros necessarios &
contratacéo. O tratamento dos dados pessoais i aos de 0 se presume valido, legitimo e, portanto, juridicamente adequado.

Atendimento aos Requisitos do Decreto Estadual n.° 2.485/2019
declara que ndo incide em das situacdes i itivas a 30, indi no Decreto Estadual n° 2.485/2019, que veda o i nos orgdos e

nas e i0S ou i i 5 pela ini o Publica do Estado do Parana. Declara, ainda, que nenhum funciondrio da empresa possui
qualquer tipo de impedimento em relacdo ao descrito no art. 6°, inc. I, do referido Decreto.

Declaragao de Origem de Produtos

declara que os géneros ali icios a serem 580 culti e idos pelos
Declaragdo de Regularidade de Prc 1to de Ali tos Pr dos ou Mini 1te Pr d
declara que os ali © mini que constam de seu pré-projeto de i séo por i em
ou em emp! iri; com vinculo e possuem licenca sanitria vigente e regular, bem como conhece as exigéncias do edital da Chamada Publica e se
compromete a fiscalizar o cumprimento das normas sanitarias e de quali dos produtos

CONFIRMO A LEITURA E CONCORDO COM OS TERMOS.

v

(*) Declaracdes obrigatdrias.




Acompanhar Resultado da
Chamada Publica

Pontuacao/Recursos/Classificacao



1. Clique em
Pontuacao/Recursos/
Classificacao

2. Acompanhe o
processo de
Pontuacgao, solicitagédo
de Recursos e
Classificagao Final

|Pr?-Projeto De Venda

Declaracdes Pré-Projeto de Vend Pontuagdo/Recursos/Classificacao

[

»

Sobre Pontuagdo/Recursos/Classificagéo

Conhecer Pontuacées

1 - Pontuacdo do Proponente
2 - Pontuacéo Geral
3 - Vencedores - Ciassificagéo Inicial




