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fflPREMIOMERITO CULTURAL ROGENIO MARTINSj
BLANC SECULT SOBRAL N°005/2021

lnscri?ao enviada no dia 10/11/2021 Ss 19:45:44

Numero daInscrigao

on-955835447 Pendente

Categoria da Inscrigao

Marque a categoria em que deseja reaiizar a candidatura

Categoria I - Trajetoria Artistico-Cultural (Agentes Culturais, Grupos ou Coletivos)

Agentes (proponentes)

Agente responsavel pela inscrigao

Jocilene Ramos Bastos

Id: 8195

Nome:Jocilene Ramos Bastos

Localiza?ao: -3.73103817187934,-40.9998091310263

DescrifSo Curta:Jocilene Ramos (Joyce Ramos) e pesquisadora e artista multi-linguagens, graduada em

Ciencias Sociais pela UVA e graduanda em Artes Visuais pela UECE. E Artista-Pesquisadora na area de

Antropologia Visual . Nas artes Cenicas e atriz, figurinista, contadora de historias . t Fotografa ,Realizadora

audiovisual e Produtora Cultural.

l\ÿÿ®ÿÿ&ibibUltazaoJ5qcial:JOCIJ-ENE RAMOS BASTOS

CPF ou CNPJ: 065.395.583-92 [/

Raga/cor: Parda

Data de Nascimento/Fundafao: 1993-09-08

G@nero: Nao declarada

Email Ptiblico: joycilene41@hotmail.com

Email Privado: joycilene41@hotmail.com

Telefone Publico: (88) 9918-7611

Endereÿo: Rua Tiangua, 23 , Cidade Pedro Mendes Carneiro, 62030-678, Sobral, CE

CEP: 62030-678

*
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Logradouro: Rua Hangup

Numero: 23

Bairro: Cidade Pedro Mendes Carneiro

Municfpio: Sobral

Estado: CE

Facebook: https://www.facebook.com/joyce.ramos.40/
r~~

Visualizar Portfolio

Instituiÿao responsavel

Nao informado
;v *'

Coletivo

Nao informado

Espago Vinculado

Nao informado

EDITALDE PREMIO MERITOCULTURALROGENIO MARTINS -LEI ALDIR BLANC
SECULT SOBRAL N° 005/2021- Inscrigao 955835447

DADOSDO PROPONENTE

* NOME COMPLETO:JOCILENE RAMOS BASTOS

* NOME ARTISTICO:JOCILENE RAMOS

NOME SOCIAL: Campo nao informado.

* FAIXA ETARIA: Adulto (25 a 64 anos)

* NUMERO DO CPF: 6539558392

* NUMERO DO RG: 20074239532

* LOCALIZA£AO: Sede

* LOCALIZAÿAO - BAIRRO: Cidade Pedro Mendes Carneiros

* ENDEREÿO COMPLETO: RUATIANGA, N ° 23, BAIRRO CIDADE PEDRO MENDES CARNEIRO

d*
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* CONTATO DE TELEFONE: (88) 999187611

DOCUMENTACAOPARA HABILITACAO JURIDICA

* Natureza do Agente Cultural: Individual (pessoa) J

* DOCUMENTO DE IDENTIFICAgAO OFICIAL: on-955835447 - 618ade6144e74 - DOCUMFNTO DF

IDENTIFICAi

* CADASTRO DE PESSOA FISICA - CPF: on-955835447 - 618ae09a03d43 - CADASTRO DE PESSOA

* COMPROVANTE DE ENDERECO: on-955835447 - 618af2a764f51 - COMPROVANTE DE

DECLARAÿAO DE RESIDENCIA: Arquivo nao enviado.

* COMPROVANTE DE SITUAgAo DE REGULARIDADE DE CPF: on-955835447 - 618aeca4a06a2 -

COMPROVANTE DE SITUACAO DE REGULARIDADE DE CPF.pdf

* CERTIDAo NEGATIVA DE DEBITOS MUNICIPAL: on-955835447 - 618aed3128c43 - CERTIDAO

NEGATIVA DE DEBITOS MUNICIPAIS.pdf

* CERTIDAO NEGATIVA DE TRIBUTOS ESTADUAIS: on-955835447 - 618aed7e8db4a - CERTIDAO

NEGATIVA DE TRIBUTOS E5TADUAIS.pdf

* CERTIDAO NEGATIVA DE TRIBUTOS FEDERAIS: on-955835447 - 618aee48dd391 - CERTIDAO

CARTA DE REPRESENTAgAo: Arquivo ndo enviado.

DOCUMENTACAOPARA AVAUAQAO TECNICA

* RESUMO DATRAJET6RIA ARTISTICO-CULTURAL: E bacharel em Ciencias sociais pela (UVA) e

graduanda em Artes Visuais pela (UECE). Atua como produtora cultural, arte-educadora, atriz,

performer, fotografa e realizadora audiovisual. Sua trajetoria nas Ates Cenicas comega no infcio da

adolescencia junto a companhia deTeatro de rua "Arte Livre". Em 2009 e convida para integrar a

"Companhia Teatral Caras Bocas", onde atuou at£ 2017, ano em que come?ou a cursar Ciencias sociais.

No curso ,se identificou com a fotografia e o audiovisual a partir das experiencias com pesquisa

documental no LABOME, se tornando fotografa realizadora audiovisual com propostas voltadas para o

registro das ruas, bairros e periferias da cidade de Sobral.No audiovisual participou de algumas

produces e assinou a direÿao de doisfilmes: "Sinfonia Cotidiana" de (2018), um filme experimental, e o

documentario "Sinai Fechado" de (2019), um longa que mostra em detalhes a rotina de Artistas de rua

nos semaforos de Sobral. Na fotografia,Joyce tambem tern trabalhos voltados para performance e

autorretrato feminino, como ferramenta de autoconhecimento e corporeidades. Em Sobral, trabalhou

como produtora cultural e estudou teatro na Casa de Produgao Cultural e Escola Livre de Teatro 4



Portas na Mesa.Junto a casa e ao grupo, organizou eventos nas mais diversas linguagens e partici&ouÿ,
da montagem dos espetaculos. Atualmente atua etrabalha com Projetos culturais, promovendo a

democratizagSo do acesso b cultura em comunidades menos favorecidas.

* FORMULARIO DE APRESENTA£AO DA TRAJETORIA ARTfSTICO-CULTURAL: on-955835447 -

618c1a3bf40d4- FORMULARIO DE APRESENTACAO DATRAIETORIA ARTISTICO-CULTURAL.pdf

* PORTF6LIO DIGITAL: on-955835447 - 618aee7131584 - PORTF6lIO DIGITAL.pdf

CONTRAPARTIDA

* CONTRAPARTIDA: PROPOSTA DA CONTRAPARTIDA: Realizar 1 (uma) Oficina de AUDIOVISUAL,

intitulada: "OFICINA DE CRIAÿAO DE FILMES-CARTAS" de 16 horas. LOCAL: Bairro Terrenos Novos.

POBLICO: Em geral A oficina propoe 4(quatro) encontros onde se possa interagir, atraves de

dispositivos criagao de audiovisual, com a memoria e narrativas dos participantes, produzindo assim,

cada aluno, um pequeno fiime-carta ao final da oficina. O produto principal dessa oficina serei: 1 (um)

CURTA METRAGEM, com a jungao de todas as produgoes. A proposta metodologica da oficina €

trabalhar com dimensoes basicas e essSncias da produgao audiovisual: camara na mao, narrativas

pessoais, paisagem sonora e montagem. A oficina, e um percurso formativo voltada para todos os

publicos, com uma proposta integrada de Educagao Audiovisual Inclusiva, que pensa na captag§o de

sons e imagens a partir dos sentidos e afetos. A oficina de CRIAÿAO DE FILMES- CARTAS, e um convite

para qualquer pessoa, que tenha ou nao contato com audiovisual, possa olhar, escutar e sentir o lugar

onde mora de forma mais sensfvel OBJETIVO GERAL: Incentivar o publico da oficina a criarem pequenos

filmes-cartas sobre eles mesmo e sobre o lugar onde se mora, por meio de dispositivos de criagao

audiovisual, tendo como roteiro de captagSo de sons e imagens as narrativas pessoais de cada

participante. OBJETIVOS ESPECIFICO: 1 - Experimentar a fotografia e o audiovisual no cotidiano dos

alunos; 2 - Aproximar os alunos da linguagem do Cinema e suas possibilidades e potencias; 5 -

Proporcionar um espago na qual os alunos possam dialogar sobre suas produces. CONTEUDO

PROGRAMADO: ENCONTRO 1-Construÿao de roteiro audiovisual a partir das memdrias e audio-

narrativas pessoais. ENCONTRO 2 - Criando possibilidades de filmar situates diversas e de como

narrar historias atraves de imagens. ENCONTRO 3- Exeracio de montagem dosfilmes, experimentando

combinaÿoes posstveis de sons, imagens, movimentos e narrativas. ENCONTRO - 4 Exibigao do Curta

Metragem.

DECLARACAODERESPONSABILIDADE

* DECLARO que nao sou detentor de qualquer tftulo, cargo, emprego ou fungao publica. em

quaisquer esferas de governo (Federal, Estadual e Municipal).: true

* DECLARO que nao sou detentor de qualquer tftulo, cargo, emprego ou fungao publica, assim

como funcionario terceirizado da Administragao Direta e Indireta do Municfpio de Sobral.: true

* DECLARO nao ser conjuges, ascendentes, descendentes e colaterais, ate segundo grau de

qualquer pessoa com tftulo, cargo, emprego ou fungao publica, assim como funcionario
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terceirizado da Administragao Direta e Indireta do Municfpio de Sobral.: true

* DECLARO nao estar em pendencia, inadimplencia, falta de prestatao de contas em contratos

e/ou convenios celebrados com as esferas Federal, Estadual ou Municipal: true

* DECLARO que estou ciente que a prestaÿao de contas tera o prazo de 120 (cento e vinte) dias,

contados da data do recebimento do recurso financeiro.: true

* DECLARO que estou ciente que somente serio admitidas despesas realizadas ate o dia 31 de

dezembro de 2021, por analogia interpretativa do art. 7°, §2°-A do Decreto n°10.464/2020,

atualizado pelo Decreto n°10.751/2021.: true

* DECLARO, para fins de direito, sob as penas da Lei, que as informaÿoes e documentos prestados

sao verdadeiros e autenticos (fieis a verdade e condizentes com a realidade atual).: true

® Avaliadores desta inscrigao

Marque/desmarque os avaliadores desta inscrigao. Por padrao, sao selecionados aqueles que avaliam

de acordo com as regras de distribuigao definidas.

*Avaliador desta inscrigao pela regra de distribuigao.
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• 09/11/2021 17:56

_
Ministerio da Fazenda
Receita Federal

. <®§|COMPROVANTE DE INSCRIQAO CPF

Numero

065.395.583-92
Nome

JOCILENE RAMOS BASTOS

Nascimento
08/09/1993

C6DIGO DE CONTROLS
2A10.F66C.7DE1.4251

mEiiS
Emitldo pela Secretaria da Receita Federal do Brazilas 17:56:38 do dia 09/11/2021

Federal d°
(hora e data de Brasilia)

aigito verificador: 00
VAUOO SOMENTE COM COMPROVANTE OE ,OE»™c.5Ao

-rsfeitura Municipal de Sobral

’aconheso que a copia xerografica
_.it6 de acordo com o original.

Aidt / -X&d
RAS.fUU.'Oÿb-'jQ

1/1
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Ministerio da Fazenda
Secretaria da Receita Federal do Brasil

Comprovante de Situagao Cadastral no CPF

N° do CPF: 065.395.583-92

Nome: JOCILENE RAMOS BASTOS

Data de Nascimento: 08/09/1993

Situagao Cadastral: REGULAR

Data da Inscrigao: 22/12/2011

Digito Verificador: 00

Comprovante emitido as: 18:47:55 do dia 09/11/2021 (hora e data de Brasilia).
Cddigo de controle do comprovante: 9769.EDD3.E4EB.1929

f

02

(Modelo aprovado pela IN/RFB n° 1.548, de 13/02/2015.)

ConRrmo Autenticidade

SCSHE*

1/1



A Tarifa Social da Energia Ei6L’ica fo3 criada peia iai "50.438 do 264»rDbr1l de 2002\
v

S Fl\0/Companhia Enorgfitica do Cearfi
Rua Padre Vaktevino,150
Fortaleza - CE -CEP: 60135-040
CNPJ: 07.047.251/0001-70 - CGF; 06.105.848-30H01

/
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B1 RESIDENCIAL-CONV.
Residential Pleno

MONOFASICO 13/08/2021 14/09/2021 14/10/202132

JOCILENE RAMOS 8ASTOS
SOBRAL CIDADE PEDRO M CARNElRO 23
CEP: 62100000 Rua T1ANGUA

v>. INSTALApSO /
UNIDADE CONSUMIDORA

INFORMAL0ES FISCAlS:• :c

[ 44329112 | Nota Fiscal Conta de Energia EFAtrica-Modelo 8
HASHCODE:
6DBF.7136.303Aÿ436.CE01.CBC0.F032.6DDD

| 44329112
N07A FISCAL N" 128676970 SERIE: UNICA
DATA DE EMISSAO:14/09/202t
DATA DE APRESENTAQAO: 14/09/2021

MES/ANO | VENCIMENTO I. s.TOTAL A PAGAR, > CFOP 5268:Venda de en. eldtrica a nSo contribuinte
CPF/CNPJ Clients: 0B5.395.683-92 INSC. EST:

- . ..:: ;
'

• ; .. - • |
Perfodos: Band. Tariff Vermalha : 14/08 - 14/09 A CGREG determfnou quo a parflrde 01.09.21 passa a valor a Bandeira Eacassez Hrdrica, no valor de 0,142 a cada kWh. ClJentes hx renda mantem a cobranga bandelra verm
pat II,no valor de 0.08492 a cada kWh, com seus descontos aplicdvals.

QASE -AlJaUOTA
CÿLC(RSi: y. (£) '

:.

y-TT-
.

‘ - CONSIUMO / kWh,1 tv’.1J.[0 l]

Quint. Pn?o unit (Rif Valor fft$)
com trlbutos

0.61M9 195,19
0,15013 39,27

ttm* 4*Fitur* M6S/ANO CONSUMO
FATURADO (kWh)

SET21 — ' 239.00
AGOZ1 01.00
JUL21 — .....19.00
JUNZ1 —.....2.00
MA121
ABR21 — 173.00
MAR21 194.00
FEV21 i 200.00
JAN21 253.00

237.00
211.00
193.00
181.C0

DIAS TIPOS DE
FATURAMENTOPISIPASEP

COFIN3
ICMS

17D.43
170.43
233/S

0.2300
1,0400
27,00

0.36
Coniumo
Adldonal Rond. Vomwrtia
CIP - LUM PUB PREFMUNICIPAL
Jurt»Moratido*
Mutta

239 1.79 32 LID
239 63,03 LID30

9.16 30 MIN
27.S0 3t MIN

0,42 31 LID196.00
33 LID

233.46
37.08

Subtotal Fotummento
SubtotalOutroe

LID28
LC26
LID31

DEZ20
NOV20
OUT20 —SET20 —

31 UD270.64TOTAL

EQUIPAMENTO8 DE VEOtCAO E CONSUMO NO PERIODO

N*ItUdldor
6674450-NAN-636 HFP

29 LO
31 LID
32 LID

Fitor MuWpDcador Caiuumo kWh
239.0

P-Hortrlo/tiigminto Put* L*Mur»
14AGO

LiKura
21S9J>

D«t» Lalturi
14.SET

LaRun
2438.0

N'Dias
1JJ 32

TIpBB FBL: LID - Udo; MED * Madia da consume; MIN -
mlnimo faturAvel

’/'£ RESERVADO AO F1SCO

Municipal de Sobral
leconhego que a copia xerografica

sta de acordo com o original.

cm: 49 /JljZOji
ol/L 444-0»3-j0fm

DÿDQS DE Mango • - |fi A• •; -I a*. •/,

LaKura
Antarter
21S9JW

Foitoa
Tartttrloa

eS7445e-NAN-839=NEfiQlAATIVA-KWK HFP

Lattuni
Atw*l

2439.00

Mes/Ano Valor(R$)
05/2021 180ÿ2

Madidor Grandull Gon»L Conaumo
Madldor kWh

1.00 239.00

Mes/Ano Vak>r(R$)

07/2021 53,38
Mes/Ana Valor(RS)
08/2021 94,76
04/2021 122,56

fvfo.'.;;v . cADASTRO DE OEBITO AUTOMATICO:! , 1 PCNSAygL PELA;fLljMINAQAOPOBUCAEM SUARLIA/REGUO r

Se vocS ainda nfio tem dfiblto automdtlco, cadaslra-se na sue Institulgao banefiria uUlizando o eddigo 44328112PREFEITURA MUNICIPAL SOBRAL

838400000022 705400310100 033429358071 000443291128

ENEL

838400000022 705400310100 033429358071 000443291128

CPF:Psoador
JOCILENE RAMOS BASTOS

Total:

279,64
Vendmonto:

10/10/2021
Rofertnda:

14/06/2021
Nota Fl*c*l:
0202109128676970

Emlsaeo:
09/2021

N* da corilrote:
10033429350

MenBaa°m;
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PREFEITURA DE SOBRAL

SECRETARIA DO ORQAMENTO E FINANQAS

CERTIDAO NEGATIVA DE TRIBUTOS MUNICIPAISIK

N° 0000009329
ylr?

DADOS DO CONTRIBUINTE OU RESPONSAVEL

InscrigSo Conlribuinte / Nome

91593 - JOCILENE RAMOS BASTOS 06539558392

Documento

C.P.F.: 065.395.583-92

Enderego

R ANTONIO XIMENES DO PRADO, 44

PEDRINHAS SOBRAL-CE CEP: 62010-970

No. Requerimento

0000009329/2021
Natureza jurfdica

Pessoa Fisica

CERTIDAO

Certificamos para os devidos fins, que revendo os registros dos cadastros da divida ativa e de

inadimplentes desta Secretaria, constata-se - ate a presente data - n3o existirem em nome do (a)

requerente, nenhuma pendencia relativa a tributos municipals.

A Secretaria do Orgamento e Finangas se reserva o direito de inscrever e cobrar as divides que

posteriormente venham a ser apurados. Para Constar, foi lavrada a presente Certidao.

A aceitayao desta certidao esta condicionada a verificagao de sua autenticidade na internet, nos

seguinte enderego: http://servicos.speedgov.com.br

SOBRAL-CE, 09 DE NOVEMBRO DE 2021

Esta certidao 6 vSlida por 090 dias contados da data de emissao

VAUDA ATBI 06/02/2022

COD. VALIDA0AO 0000009329

V
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https://intemet-consultapublica.apps.sefaz.ce.gov.br/certidaonegativa/consultarPdf?tlpoDevedor=3&codigoDeve3or=;009/11/2021 18:51
FL

LSI <#

GOVERNO DO
ESTADO DO CEARA

Procuradoria Geral do Estado

Certidao Negativa de Debitos Estaduais
202118929352

Emitida para os efeitos da Instruÿao Normativa N° 13 de 02/03/2001

IDENTIFICAQAO DO(A) REQUERENTE

Inscrigao Estadual:

CNPJ / CPF:

06539558392

RAZAO SOCIAL:

**$*******************sfe*************************************

Ressaivado o direito da Fazenda Estadual de inscrever e cobrar as dividas que
venham a ser apuradas, certifico, para fins de direito, que revendo os registros do
Cadastro de Inadimplentes da Fazenda Publica Estadual - CADINE, verificou-se nada

existir em nome do(a) requerente acima identificado(a) ate a presente data e

horario, e, para constar, foi emitida esta certidao.

EMITIDA VIA INTERNET EM 09/11/2021AS 18:51:36

VALIDA ATE 08/01/2022
A autenticidade deste documento devera ser comprovada via Internet, no enderego

www.sefaz.ce.gov.br

Home'iCPF-

1/1https://intemet-consultapubtica.apps.sefaz.ce.gov.br/certidaonegativa/consultarPdf?tipoDevedor-3&codigoDevedor=06539558392
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MINISTERIO DA FAZENDA
Secretaria da Receita Federal do Brasil
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional

CERTIDAO NEGATIVA DE DEBITOS RELATIVOS AOS TRIBUTOS FEDERAIS E A DIVIDA
ATIVA DA UNIAO

Nome: JOCIL.ENE RAMOS BASTOS
CPF: 065.395.583-92

Ressalvado o direito de a Fazenda Nacional cobrar e inscrever quaisquer dividas de
responsabilidade do sujeito passivo acima identificado que vierem a ser apuradas, e certificado que
nao constam pendfincias em seu nome, relativas a crbditos tributaries administrados pela Secretaria
da Receita Federal do Brasil (RFB) e a inscrigoes em Divida Ativa da Uniao (DAU) junto a
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional (PGFN).

Esta certidao se refere a situagao do sujeito passivo no ambito da RFB e da PGFN e abrange
inclusive as contribuigoes sociais previstas nas alineas 'a' a 'd' do paragrafo unico do art. 11 da Lei n°
8.212, de 24 de julho de1991.

A aceitagao desta certidao esta condicionada a verificagao de sua autenticidade na Internet, nos
enderegos <http://rfb.gov.br> ou <http://www.pgfn.gov.br>.

Certidbo emitida gratuitamente com base na Portaria Conjunta RFB/PGFN n° 1.751, de 2/10/2014.
Emitida as 09:10:44 do dia 09/08/2021 <hora e data de Brasilia>.
Valida at6 05/02/2022.
Codigo de controle da certidao: 0549.B285.0C12.ECF9
Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.

Confirmo Autenticidade
Home:


