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RELATORIO MENSAL DE ATIVIDADES

MES DE REFERENCIA: JULHO/2024

1.INFORMACOES GERAIS

Organizacao: Sociedade Guairense de Beneficéncia

CNPJ: 48.344.071/0001-38

Endereco: Avenida 19, n2. 1000, Centro

Telefone: (17)3330-4500

Email: oficial @sogube.org.br

Site: sogube.org.br

Facebook: SogubelnspirandoCidadania

Técnico Responsavel: Marcia M. Goncalves

Presidente: Miguel Marques de Carvalho

Gerente: Marcia Matsumoto Gongalves

2.INFORMACOES DO AJUSTE

Objeto do ajuste: Qualificacio profissional para jovens.

Processo n.2 Termo de Fomento n.2

117/2022 04/2021

Modalidade:
Chamamento Publico n?

074/2021 - 04/2021

Publico Alvo: Adolescentes de 15 a 18 anos, inseridos na rede regular de ensino, ou concluido o

Ensino Médio, encaminhamento da rede de atendimento (adolescentes em via de insercdo na rede

regular encaminhado pela rede para inclusao).

Servico: Profissionalizagio e capacitagio profissional

Agéncia: 0475-8 Conta Corrente: 29.007-6

Banco: Brasil

Data da suspensio das atividades: Nao houve suspensao das atividades

2.1 INFORMAGCOES INICIAIS

Vigéncia: Valor inicial: Data assinatura:
01/01/2022a31/12/2002 R$ 140.564,67 23/11/2021
12 Aditivo | Vigéncia: Valor:

01/01/2023 a31/12/2023

R$ 147.592,82

22 Aditivo | Vigéncia:

01/01/2024 231/12/2024

Valor:

R$ 168.061,72

12 Apostilamento: Alteragdes: Alteracdo no Quadro de Recurso Humanos
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18/08/2022

22 Apostilamento: Alteracdes: Objeto - Alteracdo na forma de pagamento de uma

28/08/2023 colaboradora. Fica alterado a forma de pagamento de transferéncia
bancaria para a modalidade cheque, pelo periodo de 03 (trés meses)

2.2 GLOSAS: ndo se aplica.

2.3 PLANO DE ACAO COMPENSATORIA EM VIGENCIA: nio se aplica.

2.4 META PREVISTA MENSAL 2.5 META EXECUTADA

45 adolescentes — 12 SEMESTRE 12 SEMESTRE: 41 adolescentes
Turma 1 = 14 adolescentes
Turma 2 = 12 adolescentes
Turma 3 = 15

Encerrado dia 04/07 /2024

45 adolescentes — 22 SEMESTRE 22 SEMESTRE: 49 adolescentes.
Inicio dia 30/07/2024

Turma 1: 16

Turma 2: 16

Turma 3: 17

3. ATIVIDADES

3.1 METODOLOGIA APLICADA NO MES

O Projeto esta sendo desenvolvido por metodologia presenciall, estruturados de acordo com
a organizacao curricular e as Competéncias basicas encerrado a modalidade basica do curso
Atendimento e recepc¢do de 30 horas, conclusao de 90 horas do Mddulo Especifico Auxiliar
de Almoxarife, Técnicas de Vendas e Operador de loja e mercado referente ao primeiro
semestre, com atividades teodricas, desenvolvidas na instituicio com momento de estudo,
troca de informacdes, atividade grupal, ludica, dindmicas, roda de conversa, material
impresso, e recurso de multimidia, e atividades praticas de vivéncias nas empresas
parceiras. E inicio da segunda turma do segundo semestre na modalidade basica do curso
Atendimento e recepc¢do de 30 horas e reunido com as familias com a aula inaugural.

ATIVIDADES DESENVOLVIDAS:

12 SEMESTRE - encerramento dia 04/07/2024
TURMA 1

CURSO AUXILIAR DE ALMOXARIFE

1 poder4 ser alterado de acordo com o Plano Sio Paulo, adotados os protocolos sanitarios.

3
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Encontro: Pratica administrativas de almoxarifado
- Visita a Industria IBG Conhecendo parte interna da empresa
- Atividade pratica no comercio parceiros

Encontro: Pratica administrativas de almoxarifado
- Atividade pratica no comercio parceiros

- Avaliacao de satisfagao
- Confraternizacao - entrega dos certificados de participacao

DESENVOLVIMENTO/RESULTADO:

Neste encontro a turma teve a oportunidade de estar fazendo uma visita a Industria de
botdes de Guaira onde os adolescentes foram muito bem recepcionados pela funcionaria
responsavel pelo setor de almoxarife Tatiele e responsavel do Recurso Humano Luana.

Os adolescentes conheceram todos os setores da inddstria como por exemplos o setor onde
os botoes sdo produzidos aprenderam que é possivel fabricar quaisquer tipos e modelo de
botdo que o cliente deseja, conheceram a matéria prima da fabricacdo do botdo que é a
resina, conheceram também a parte de tingimento o setor responsavel pela cor dos botdes,
tiveram a oportunidade de conhecer a fabricacao da colherzinha de sorvete da sorveteria
Chiquinho que é exclusivamente a IBG que fornece para eles. Além dos adolescentes
conhecerem os botdes tradicionais que eles sempre estdo acostumados a fazer teve o
privilégio de conhecer também os botdes autossustentaveis de temperos que recentemente
desenvolveram feitos de borra de café, sementes e muito os adolescentes amaram a ideia e
relataram que além dos temperos dar um charme nos botdes ainda fica com um cheirinho
gostoso. A turma teve varios aprendizados um deles foi que para cada tipo de uniforme de
determinadas profissdes os botdes que vao nela sdo especifico como por exemplo uniforme
de bombeiros tem que ser uns botdes especificos de matérias diferentes préprios para calor
como por exemplos chamas para que nao derreta.

A prenderam sobre armazenamento puderam vivenciar na pratica o que aprenderam no
curso, conheceram as matérias inflamaveis que sao armazenados em espac¢o distante da
empresa, lugar arejado e em cima de pallet de madeira tudo esse cuidado para eu o produto
seja preservado e para evitar assim acidente.

A turma conheceu também o setor onde fiscaliza os botdes para nao passar nenhum
estragado, setor de qualidade, aprenderam que ali nesse setor precisa ter atencdo em
minimos detalhes para que o erro seja totalmente evitado.

Na parte do almoxarife a turma ficou admirados com a organizacdo do espaco deles onde
ficam guardados todos os materiais, insumo, ferramentas, material de limpeza e higiene.
Relataram ter amado a visita pois nunca tinha conhecido uma empresa tao grande assim e
dentro da cidade relataram ter aprendido muito em um sé dia, a visita despertou em alguns
adolescentes o interesse de futuramente a possibilidade de trabalhar nela.

No enceramento do curso parte dos adolescentes ficaram emocionados com o termino
porem feliz por conseguir concluir.

TURMA 2

CURSO VENDAS

Encontro: Técnica de negociacao das vendas

- Visita ao deposito da empresa Ao Barulho confec¢des
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Encontro: Planejamento de venda/pratica de vendas
- Atividade de reciclagem, com relato de conclusdo do curso
- Atividade pratica no comercio

- Avaliacao de satisfacao
- Confraternizacao - entrega dos certificados de participacao

DESENVOLVIMENTO/RESULTADO:

Neste encontro a turma realizou uma visita ao deposito da empresa ao barulho onde eles
foram recebidos pela Bruna Barrachi, Vivian e Darci se apresentaram para a turma e em
seguida explicaram um pouquinho sobre o funcionamento do espaco deles. A turma
aprendeu que ali é o deposito de todas as lojas que eles tém tanto no municipio de Guaira
como para as outras lojas foram explicadas para a importancia de saber fazer as compras
para todas a lojas para que nenhuma fica sem produtos e também para que ndo fica
mercadorias parada em estoque.

A turma aprendeu também a importancia de separar todos os produtos das lojas por box
facilitando assim para que quando for carregar o caminhao ja esta tudo organizado.

Foi relatado para os meninos também que por mais que a empresa € uma empresa ja bem
conhecida na cidade e popular eles estao buscando sempre algo de novo para estar inovando
junto com o mercado.

Entre o bate papo foi frisado para a turma a importancia de um vendedor que é uma
profissao que muitos nao querem seguir porem que se for esfor¢ado tem plano de carreira e
consegue ganhar uma boa grana com a profissao, a empresaria Bruna deu varios exemplos
para os adolescentes de funciondrios antigos que comecaram 14 no inicio da loja que estdo
até hoje na mesma profissao por escolha prépria pois ja cativaram seus clientes e consegue
tirar um salario satisfatério no més, deixou claro que com muita dedicacao e esforco. No
mesmo dia a turma encontrou dois adolescentes que passaram pelo curso de qualificacao e
que estavam trabalhando no deposito da empresa e foram elogiados, que sdo muitos
dedicados no que faz.

A semana de enceramento do curso foi realizado uma reciclagem com a turma onde eles
fizeram a revisao de parte das atividades que foram trabalhadas durante o semestre, a
divida de muito agora no final era sobre a inclusao deles no mercado de trabalho, que
almejam a oportunidade, foram encaminhados para o recrutamento da Guarda Mirim.

Relataram ter gostado da atividade pratica, uns disseram que no inicio ficaram ansiosos
que ia ser dificil que ndo iriam dar conta, mas gostaram muito, um dos adolescentes relatou
que o representante da loja, queria que ficasse trabalhando 14, mas por enquanto por motivo
da idade ndo poderia, outros relataram que teve bastante aprendizado em relacdo ao
compromisso, receber ordens, organizar estoque por nomes de produtos e modelo e outras
atividades, resultado positivo.

TURMA 3

CURSO OPERADOR DE LOJA E SUPERMERCADO
Encontro: Pratica de operador

- Reciclagem das atividades

Encontro: Pratica de operador
- Atividade pratica no comercio
- Visita ao ganha tempo
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- Avaliacao de satisfacao
- Confraternizacdo - entrega dos certificados de participacao

DESENVOLVIMENTO/RESULTADO:

No encontro foi realizado a reciclagem das atividades onde os adolescentes refez algumas
atividades que foram no inicio do curso, foi pontuado, mais atividade relagdes humanas
porque trabalha mais a convivéncia e o0 comportamento com o préximo, por ser uma turma
mais agitada, a importancia de relacionar bem e ter uma boa comunica¢do. Nessa reta final
a turma se posicionou e fizeram varias reflexdes comportamentais, que deveriam melhorar
no seu desenvolvimento profissional.

Na realiza¢do da atividade pratica a turma surpreendeu tiveram comprometimento com os
dias e horarios estipulados para estarem fazendo e durante o trabalho cumprindo o que foi
determinado, relataram que amaram e que nao veem a hora de estar trabalhando, a
atividade pratica nas vidas dos adolescentes trouxe uma experiéncia boa aprenderam a
responsabilidade na vivéncia do dia a dia na empresa.

Tivemos elogios também dessa turma da empresa Fortaleza, em relacio a um dos
adolescentes.

Na visita ao Ganha tempo os adolescentes foram bem recepcionados pelo Josias integrante
da comissao e pelo Diretor Vamberto, conheceram varios setores que sdo disponibilizados
para os cidadaos da comunidade como por exemplo setor Detran - Procon- Banco do Povo-
Junta Militar, assim quando precisar solicitar algum servi¢o ja sabem onde procurar tudo em
um sé lugar além deles poderem passar as informacodes para os familiares.

2¢ SEMESTRE:

Divulgacao na rede social

Inscri¢do dos adolescentes nos cursos livres

Participacdao na Reunido com as familias - participacao da equipe do projeto, Presidente
Glauce.

1° MODULO
TURMA 1 - Ter¢a, quarta e quinta-feira - 7h30 as 9h30

RECEPCAO E ATENDIMENTO

Encontro: Introduc¢ao area de atuacio no mercado de trabalho

- Apresentacdo da turma / Avaliacao da turma conhecendo perfil

- Contrato de convivéncia

- Organizacao das fichas de inscrigdo preenchimento do termo de protecdo de dados
- Criacdo do grupo WHATSAPP

- Construcao do cartaz de convivéncia

Encontro: Introducao area de atuaciao no mercado de trabalho

- Frase no painel flipchart para discussao “O QUE OS JOVENS ESPERAM DO MERCADO DE
TRABALHO”

- Video do YOTUBE apresentado pela conexao jovem com o palestrante e escritor Sidnei
Oliveira “O QUE O MERCADO DE TRABALHO ESPERA DOS JOVENS”

- Pergunta o que vocés tém feito para se preparar, aperfeicoar, capacitar para o mercado

- Bate papo com a Andressa responsavel que faz parte do setor guarda mirim
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DESENVOLVIMENTO:

Apés recolhimentos dos termos de protecdo de dados, foi realizado a apresentacdo da turma.
Para puxar a turma a educadora comegou se apresentando em seguida um por dos
adolescentes se apresentaram ainda timidos no inicio, mas se apresentaram falando nome,
com que mora (a maioria mora com as responsaveis pias, avos uns entre a turma tem
adolescente que é casada), onde estuda, o que gosta de fazer em horarios livres (uns relatou
que gosta de assistir series de anime, gostam de sair com os amigos (a), pratica esporte vélei.

Na construcao do cartaz de convivéncia a turma teve bom entendimento sobre o assunto e
em grupo estabeleceram varias regras para um bom convivio das turmas e entre eles o que
mais frisaram foi o respeito mutuo.

Todos foram participativos apresentaram as cartas ales das escritas explicaram cada item
um dos grupos destacaram na apresentagao pois demostram boa comunicacao e dicgao.

Quando se fala em mercado de trabalho a turma apresenta bastante entusiasmo, a pergunta
para eles o que esperam do mercado relataram esperar bastante coisa entre foram algumas
delas aprendizado, paciéncia, reconhecimento, novas experiéncias e oportunidade. Na roda
de conversa foi perguntado a eles o que eles acham que o mercado espera deles em quanto
trabalhadores comprometimento e responsabilidade.

Apés o video fizemos uma reflexdo e a turma percebeu que o mercado de trabalho esta a
cada dia mais exigente procurando pessoas qualificadas que se sobressai diante de outras a
turma relatou ter aprendido que para se destacar é preciso se dedicar.

Compartilharam que para se preparar para o mercado de trabalho estdo fazendo o curso na
SOGUBE, no S.0.S de informatica basica outros estiao tentando melhorar o rendimento na
escola.

Na oportunidade teve um bate papo com a Andresa foi abordado sobre comprometimento
dos adolescentes durante o curso a importancia de eles darem o melhor de si tanto no curso
como no trabalho ou em qualquer outro lugar que estejam.

A turma se demostrou animado pois foi esclarecido algumas duvidas que eles tinham em
relacdo ao mercado de trabalho

TURMA 2 - Segunda, terca e quarta-feira - 13h30 as 15h30

RECEPCAO E ATENDIMENTO

Encontro: Introducgdo a area de atuacido no mercado de trabalho

- Apresentacao da turma

- Conhecendo o perfil da turma

- Contrato de convivéncia

- Organizacao das fichas de inscrigdo preenchimento do termo de protecdo de dados
- Criacao grupo WHATSAPP

- Construcao cartaz contrato de convivéncia

Encontro: Introducio a area de atuacdo no mercado de trabalho

- Frase no painel flip chart para discussdo “O QUE OS JOVENS ESPERAM DO MERCADO DE
TRABALHO”

- Video do YOTUBE apresentado pela conexao jovem com o palestrante e escritor Sidnei
Oliveira “OQUE OS MERCADO DE TRABALHO ESPERA DOS JOVENS”

- Pergunta o que vocés tém feito para se preparar, aperfeicoar, capacitar para o mercado.
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DESENVOLVIMENTO:

Demos inicio ao curso com o recolhimento das fichas de termo de protecao de dados em
seguidas iniciamos apresentacao a educadora apresentou se primeiro e em seguida os
adolescentes se apresentaram falando nome, idade, com mora, o que gostam de fazer nas
horas livres a turma tem um perfil bem extrovertido ja se conhece uns aos outros gostam de
fazer brincadeira entre eles.

Ao iniciarmos o tema contrato de convivéncia a turma relatou nao ter problemas em seguir
regras e, em grupos eles mesmos criaram suas proprias regras como por exemplos nao
chegar atrasado, uso sempre do uniforme, nao falar palavrao, respeitar opinides de cada um,
ndo criticar ente outros. Realizaram apresentacao e explicado a importancia de cada
combinado
A turma relatou que estdo ansiosos pela experiéncia do primeiro trabalho com registro
detalharam ter bons aprendizados, conhecimentos, bom saldrio oportunidade de
crescimento. Através do video a turma compreendeu que o mercado espera muito dos jovens
trabalhador como por exemplos ser responsaveis, for¢ca de vontade atitude, e profissionais
qualificados ou que estejam pelo menos se qualificar.

A turma também respondeu que tem procurado se preparar para o mercado de trabalho
através de cursos como esse que ja estdo fazendo, cursos em outros locais como S.0.S,
TOKEM através de leitura de livros memoram seus conhecimentos e comunicagao.

0 video ajudou no entendimento dos adolescentes sobre o mercado se trabalho, pois,
perceberam que é muito concorrido e é preciso estar sempre se atualizando para nao ficar
para tras a turma aprendeu a importincia de se aperfeicoar na parte tecnologia coo
informatica pois em quase todos os lugares precisa saber e quem domina a informatica tem
um diferencial na frente dos demais.

TURMA 3 - Segunda, terc¢a e quinta-feira - 9h30 as 11h30

RECEPCAO E ATENDIMENTO

Encontro: Introducio a area de atua¢ao no mercado de trabalho

- Apresentacdo da turma

- Conhecendo o perfil da turma

- Contrato de convivéncia

- Organizacao das fichas de inscrigcdo preenchimento do termo de protecdo de dados
- Criacao grupo WHATSAPP

- Construgao cartaz contrato de convivéncia

Encontro: Introducio a area de atua¢cao no mercado de trabalho

- Frase no painel flip chart para discussao “O QUE OS JOVENS ESPERAM DO MERCADO DE
TRABALHO”

- Video do YOTUBE apresentado pela conexao jovem com o palestrante e escritor Sidnei
Oliveira o que o mercado de trabalho espera dos jovens

- Pergunta o que vocés tém feito para se preparar, aperfeicoar, capacitar para o mercado

DESENVOLVIMENTO:

Iniciamos o encontro com a apresentacdo da turma onde cada um se apresentou
compartilhando um pouquinho sobre si como por exemplo nome, idade, hobby preferido
laser a turma tem um perfil muito bom participativo e espontaneo.
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Em seguida foram recolhidas e conferidas as fichas de termo de protecao de dados dos
adolescentes.

Foi explicado para a turma a importancia de uma boa convivéncia, para isso foi ilustrado
alguns exemplos de regras como por exemplos em jogos, os adolescentes citaram algumas
modalidades e as regras que sdo usadas como por exemplos futebol citaram que tem 17
regras e concluiram que se ndo seguir as regras sofre penalidade comentaram sobre outros
esportes também como vélei, basquete entre outros... através desse levantamento a turma
foi compreendendo a importancia das regras para.

A partir desse pressuposto partimos para a reflexdo da convivéncia dentro da sala de aula
a turma concordou que para se ter uma boa convivéncia é preciso seguir algumas regras, foi
proposto que eles criassem seus combinados para seguir durante o semestre do curso,
listaram tépicos que acharam importante, como por exemplo chegar na hora certa, ter
respeito com os amigos e educadora, controlar o uso do celular, ndo gritar, sempre o sair
pedir permissao, usar o uniforme para identificagao.

Ao apresentar o resultado final a turma foi maravilhosamente bem tiveram boa
comunicacao ao explicar com detalhe.

A Turma tem um perfil de adolescentes mais novo porem estdo ansiosos para comecar a
trabalhar e eles esperam de o mercado de trabalho aprender, se soltar mais, paciéncia para
poder aprender o servico, ter novas experiéncias, ter responsabilidade e ao mesmo temo a
turma aprendeu que o mercado exige muito do candidato, acreditam que sao esperados
sigilo, responsabilidade, comprometimento com o trabalho e foco.

Compartilharam que estdo procurando se preparar fazendo cursos de qualificagao,
informatica, leitura e livros e alguns disseram que gostam de pesquisar palavras que ouvem
ou lé e ndo sabem o significado que uma forma de buscar conhecimento.

DIFICULDADES NA EXECUCAO DA PROPOSTA:
12 SEMESTRE:
Turma 1: Nao houve

Turma 2: Desisténcia na reta final do curso.
Turma 3: Desisténcia na reta final do curso.

22 SEMESTRE:

Turma 1: Desisténcia de alguns adolescentes no inicio das inscrigdes.

Turma 2: Nao houve

Turma 3: Um adolescente tem se mostrado inquieto durante as atividades, dificuldade de
concentracao.

Nao houve adolescentes de medida socioeducativa com interesse em participar do projeto.

3.2.4 - FACILITADORES NA EXECUCAO DA PROPOSTA:

Participacdo e interacdo dos adolescentes, materiais multimidia tem facilitado bastante o
desenvolvimento das atividades.

Bom entendimento e articulacdo com a parceria do projeto.

Fechamento do primeiro semestre com bom resultado e participagdo do Gestor na
finalizacao das turmas e entrega dos certificados.
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Inicio do segundo semestre com boa articulagio com os adolescentes e familias na
participacao nas inscri¢coes e reuniao.
Articulagdo com a rede de atendimento.

3.3 INTERVENCAO DIRETA

Visita Atendimento Contato
Quantitativo . Encaminhamentos
Domiciliar individual telefonico
Mensal 04 60

3.4 ATIVIDADES DA EQUIPE INDIRETA

FUNCAO ATIVIDADES

- Organizacdo dos materiais junto com o administrativo;

- Relatério mensal;

- Matéria do projeto na rede social

- Entendimento com a gestora da Guarda Mirim Eloisa referente ao
encaminhamento de alguns adolescentes que concluiram o projeto em

2023 no mercado de trabalho, para continuidade no ano de 2024.

Coordenadora - Entendimento profissional com a secretaria referente aos

Férias do dia 22/07 adolescentes trabalhadores.

A31/07/2024 - Colaboracdo na organizacdo do encerramento e confraternizacdo das
turmas.

- Colaboracdo na organiza¢do das fichas de solicitacdo de vagas e
encaminhamentos para as novas turmas;

- Participacdo como conselheira na reunido ordinaria no CMDCA, CME
e Comité intersetorial de prevencdo de violéncia contra crianga e
adolescente.

- Participacdo na reunido com as familias.

- Organizou documentacio necessaria,

- Elaborou prestacao de contas do més, orcamentos e compras,

- Fechamento financeiro e contdbil junto ao departamento
. administrativo.

Auxiliar
. ) - Organizou os lanches, materiais do projeto e uniformes.
Administrativo
- Fez pagamentos de colaboradores e credores.

- Colaboracdo na organizagao do encerramento e confraternizacao das
turmas.

- E outros mais;

10
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- Participacdo na reunido com as familias.

- Responsavel pelo acolhimento na recepcio dos adolescentes que
solicitam vaga para os cursos, orientagdo das fichas de inscricao e
documentacio.

- Controle do portdo entrada e saida

- Colaboracdo na Guarda Mirim no encaminhamento dos adolescentes

Secretaria
do curso para o mercado de trabalho e acompanhamento nas
empresas.
- Colaboracdo na inscri¢do dos adolescentes para o segundo semestre;
- Colaboracdo na organiza¢do do encerramento e confraternizacdo das
turmas.
- Participacdo na reunido com as familias
- Execucdo direta do projeto no desenvolvimento das competéncias
das unidades curriculares de acordo com o cronograma de atividade
- Planejamento das atividades semanais.

Educadora _ )

o _ _ | - Relatdrio do més de referéncia.

Férias do dia 10/07 a .
- Busca ativa dos adolescentes faltosos.

24/07/24

- Colaboracdo na organizagdo do encerramento e confraternizacdo das

turmas.

- Participacdo na reunido com as familias.

3.5 DESCRICAO E OBSERVACOES DAS ATIVIDADES

3.5.1 Resultados atingidos:

As atividades foram realizadas de com os objetivos propostos, no geral os adolescentes
tiveram um bom desenvolvimento pessoal e profissional, assimilaram bem os contetidos
apresentados, boa participacdo e aprendizagem, a maioria apresenta um bom perfil para
o mundo do trabalho, percentual satisfatério na melhoria na comunicagao, afetividade e
convivéncia grupal, percebe-se a mudanca de comportamento dos adolescentes e a
satisfacao da participacao no projeto. Na finalizacdo houve a cerimonia de entrega dos
certificados com a presenca da parceria representada pelo Diretor Vamberto da Silva
Ribeiro Diretor do Desenvolvimento Econémico e presidente da instituicao, onde foi
notoério a satisfacdo do resultado da parceria, nos relatos dos adolescentes que
representaram as trés turmas agradeceram a oportunidade da importancia dos cursos
na vida deles, destacando a mudancga da realidade e pensamentos, as amizades, e as
licoes de aprendizagem que vao levar para a vida.

Na avaliacdo individual de satisfacdo 28 adolescentes pontuaram como 6timo o curso,
11 como bom e 1 como regular, pontuaram os materiais, equipamentos, lanches e local
do curso 32 acharam 6timo, 6 bom e 1 regular, referente a equipe do projeto 33 acharam
6timo, 4 bom e 2 regular, em relacao ao rendimento escolar a maioria relatou que esta
frequentando e tem boa participacdo, apenas trés citaram que tem dificuldades, no
resultado o que mais contribuiu o curso foi conseguiram comunicar melhor, perdeu a
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timidez, melhorou a comunicagao, sabedoria, paciéncia, aprendizado foi incrivel, tudo,
didlogo, saiu da zona de conforto, ter mais agilidade e falar em publico, comportar
melhor em relacdo como tratar as pessoas, boa convivéncia com os colegas, ser
prestativa, atividade pratica e didlogo com a professora, valorizar e priorizar as
conquistas, organizacao dos afazeres, entendimento sobre funcionalidade do mercado
de trabalho, a maioria citou aprendizado, ter amizades, vontade de ser melhor a cada
dia, interagdo com outras pessoas, trabalho e equipe, respeito com outras pessoas e
ajudou muito no desenvolvimento profissional, a avaliacdo estd no anexo do relatério.

3.5.2 Avaliacdao da equipe: No geral os adolescentes foram bem participativos, foi
notorio a mudanca de atitudes comportamentais na reta final e seu desenvolvimento, os
adolescentes sentiram a importancia do curso na vida deles, mostraram interesses nas
praticas de vivéncias, ansiosos para o recrutamento na Guarda Mirim, almejam o
primeiro emprego. Para a equipe foi muito satisfatorio o resultado final das trés turmas
concluintes. E avaliando as préximas turmas percebe-se o interesse dos adolescentes na

participacdo inicial do projeto.

3.6 LISTA DE ATENDIDOS NO 12 SEMESTRE: Lista com prote¢ao LGPD

TURMA 1
Ne NOME DATA NASC. TELEFONE DATA INICIO DATA
DESLIGAMENTO
29/05/2024
1 | Ana Beatriz XXXX Marinho 19/06/2008 99971-xx37 31/01/2024
2 | Ana Laura XXX dos Santos 21/06/2007 99189-XX02 31/01/2024
3 | Ana Laura XXX Longo 11/11/2008 99157-XX49 31/01/2024
29/05/2024
4 | Ana Paula XXX Silva 15/05/2008 98142-XX04 31/01/2024
5 | Eliel XXX Moreira 17/05/2008 99201-XX83 31/01/2024
6 | Helod XXX Gongalves 01/11/2008 98184-XX56 31/01/2024
7 |Ingrid XXX Trombeta 13/06/2008 99122-XX29 31/01/2024
8 |Jodo Victor XXX Feliciano 08/09/2008 99175-XX70 31/01/2024
9 |Juliano XXX Valaddo 11/02/2009 99974-XX12 31/01/2024
10 | Lavinia XXX Santos 13/01/2009 98844-XX06 31/01/2024
11 | Lucas de XXX Custodio 06/05/2008 99975-XX11 31/01/2024
29/05/2024
12 | Maria Eduarda XXX Silva 09/02/2007 99225-XX19 31/01/2024
13 | Maria Paula XXX Macedo 25/03/2008 98167-XX54 31/01/2024
05/03/2024
14 | Michele XXX Silva 30/10/2008 99165-XX08 31/01/2024
15 | Nicolas XXX Mazzaron 047/02/2009 | 99643-XX79 31/01/2024
16 | Ryhan XXX Biscassi 30/05/2008 99170-XX24 31/01/2024
29/05/2024
17 | Sabrina XXX Gomes 16/10/2007 99975-XX31 31/01/2024
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18 | Soffia XXX Inacio 30/10/2008 98162-XX02 31/01/2024
19 | Vinicius XXX Pereira 19/06/2008 99975-XX53 31/01/2024
TURMA 2
N2 NOME DATA NASC. | TELEFONE | DATA INICIO DATA
DESLIGAMENTO
1 | Ana Clara XXX Borges 07/10/2008 | 99975-XX32 | 31/01/2024
2 | Ana Julia XXX Silva 05/03/2008 | 99184-XX31 | 31/01/2024
3 | Ana Luisa XXX Romanato | 13/12/2007 | 99975-XX21 | 31/01/2024
4 | Antony XXX Oliveira 27/02/2009 | 99139-XX70 | 31/01/2024
5 | Camile XXX Silva 08/05/2007 | 99658-XX57 31/01/2024
6 | Faigner XXX Filho 02/08/2008 | 98112-XX76 | 31/01/2024 29/05/2024
7 |Iris XXX Silva 28/02/2008 | 99977-XX42 | 31/01/2024 28/03/2024
Isadora Aparecida XXX
8 | Silva 28/02/2008 | 99978-XX08 | 31/01/2024
Jamily XXX Alves 24/01/2008 | 99976-XX78 | 31/01/2024
10 | Luana XXX Silva 09/09/2008 | 99194-XX13 | 31/01/2024 29/06/2024
11 | Luiz XXX Silva 22/08/2008|99975-XX90 31/01/2024
12 | Maisa XXX Sousa 16/07/2008 | 99113-XX45 | 31/01/2024
Mariana Vitoria XXX 28/03/2024
13 | Oliveira 15/10/2008 | 99971-XX54 | 31/01/2024
14 | Ryan XXX Silva 06/01/2009 | 99128-XX63 | 31/01/2024
15 | Sophia XXX Ribeiro 02/03/2009 | 99979-XX49 | 31/01/2024
16 | Taina XXX Silva 14/11/2008 | 99977-XX28 | 31/01/2024
TURMA 3
N2 NOME DATA NASC. | TELEFONE | DATA INICIO DATA
DESLIGAMENTO
1 | Ana Clara XXX Paula 05/03/2008 | 99157-XX88 | 31/01/2024 29/02/2024
2 | Camila XXX Cunha 25/06/2007 | 99205-XX91 | 31/01/2024
3 | Fernando XXX Silva 09/01/2008| 98211-XX34 | 31/01/2024 28/03/2024
4 | Gabriel XXXX Oliveira 14/11/2008 | 99979-XX03 | 31/01/2024
5 | Guilherme XXX Barbosa 22/12/2008 | 99110-XX89 | 31/01/2024
6 |Jodo Victor XXX Sousa 20/08/2007 | 99979-XX07 | 31/01/2024
7 | Kaud XXX Santos 13/01/2009 | 99113-XX84 | 31/01/2024 29/06/2024
8 | Kelrellaine XXX Gama 05/06/2008 | 98824-XX59 | 31/01/2024
9 |Lucas Eduardo XXX Silva | 17/01/2009 | 98838-XX59 | 31/01/2024
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10 | Maria XXX Ciriaco 30/07/2007 | 99976-XX78 | 31/01/2024
11 | Miguel XXX Carvalho 01/02/2008 | 99202-XX67 | 31/01/2024
12 | Nicolas XXX Rodrigues 06/05/2008 | 99120-XX22 | 31/01/2024
13 | Pedro XXX Silva 11/07/2008 | 99163-XX21 | 31/01/2024
14 | Riany XXX Santos 12/06/2007 | 98817-XX04 | 31/01/2024
15 | Ruan XXX Sousa 28/07/2008 | 98811-XX45 | 31/01/2024
29/05/2024
16 | Ryan XXX Sousa 13/06/2008 | 99267-XX92 | 31/01/2024 /05/
29/02/2024
17 | Vanessa XXX Solva 27/08/2008 | 99976-XX11 | 31/01/2024 /02/
18 | Altaete XXX Sousa 10/04/2008 | 991265049 | 05/02/2024
19 | Yago XXX Zanotelo 20/10/2007 | 99184-4588 | 05/02/2024
20 | Gabriel XXX Sousa 15/01/2009 | 981478059 | 19/02/2024
LISTA DOS ADOLESCENTES DO 22 SEMESTRE:
TURMA 1
N¢ NOME DATA NASC. TELEFONE DATA INICIO DATA
DESLIGAMENTO
1 | ADRIAN JOSE XX DE BRITO | 20/09/2008 | 9270XX76 30/07/2024
CARLOS FERNANDO XX
2 | VIEIRA 13/10/2008 | 9997XX266 | 30/07/2024
GABRRIELY VICTORIA XX
3 |SouzA 04/07/2008 |  9979XX89 30/07/2024
4 |IGOR GABRIEL XX BARBOSA | 16/03/2024 |  9208XX33 30/07/2024
5 |IGOR XX SILVA 13/03/2008 | 9976XX26 30/07/2024
JORGE GABRIEL XX DE
6 |BRITO 23/07/2008 | 99972XX32 | 30/07/2024
7 | KAUANI DE XX SANTOS 23/04/2008 | 98840XX338 | 30/07/2024
LUIZ FERNANDO XX
8 | NASCIMENO 31/10/2008 | 99975XX37 | 30/07/2024
9 |LARA XX SANTOS 28/03/2009 | 98105XX04 | 30/07/2024
MARIA LAURA XX
10 | VASCONCELOS 15/07/2008 | 9217XX46 30/07/2024
MARIA FERNANDA XX
11 | SOUZA 25/02/2009 | 99175XX75 | 30/07/2024
PAMELA CRISTINA XX
12 | FRANSCICO 17/04/2008 | 99147XX00 | 30/07/2024
13 | RAFAEL XX SILVA 29/01/2009 | 99202XX87 | 30/07/2024
REBECA WINI XX
14 | FLORENCIO 21/03/2009 | 99152XX33 | 30/07/2024
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15 | GOMES 30/12/2008 99166XX10 30/07/2024
VITOR LUIS XX TEIXEIRA
16 | MOREIRA 17/05/2009 98831XX99 30/07/2024
TURMA 2
Ne NOME DATA NASC. | TELEFONE | DATA INICIO DA
: DESLIGAMENTO
ANA BEATRIZ GUILHERME
1 | XX SANTOS 25/05/2008 99203XX56 30/07/2024
ANA CAROLINE XX
2 | REZENDE 12/01/2009 99253XX95 30/07/2024
3 | BRUNO DE XX GONCALVES | 05/10/2009 99979XX33 30/07/2024
DEYLON HENRIQUE DE XX
4 | FIRMINO 31/07/2000 99978XX93 30/07/2024
5 | DIANDRA XX MATOS 04/02/2009 99162XX71 30/07/2024
FERNANDA ISADORA XX
6 | VIANA 30/04/2009 99977XX26 30/07/2024
7 | KATIA ROBERETA XX COSTA | 08/04/2009 99971XX23 30/07/2024
8 | LARA XX ALVES 20/03/2009 99146XX99 30/07/2024
LYNDSY GABRYELLE DA XX
9 |COSTA 01/04/2009 9978XX65 30/07/2024
10 | LUIZA XX ROCHA 05/06/2009 99976XX76 30/07/2024
PEDRO HENRIQUE XX
11 | ZAMPIERI 17/09/2008 99976XX92 30/07/2024
12 | PYETRA XX PITA 28/08/2009 99978XX16 30/07/2024
13 | REYNAN DE XX LUCAS 08/04/2009 99975XX98 30/07/2024
14 | RIAN XX MENGONI 20/02/2009 99183XX98 30/07/2024
SOPHIA MARIA XX SOUSA
15 [ SANTOS 23/05/2009 99979XX28 30/07/2024
YASMIN VITTORIA XX
16 | TOBIAS 17/08/2007 99164XX07 30/07/2024
TURMA 3
Ne NOME DATA NASC. | TELEFONE | DATA INICIO Doy
: DESLIGAMENTO
1 | AMANDA XX DE SOUZA 28/02/2009 9217XX05 30/07/2024
2 | ANA GABRIELLA XX MORES | 19/04/2008 9252XX73 30/07/2024
BRYAN DONISETE DE XX
3 | FARIA 20/03/2008 9882XX41 30/07/2024
CHRISTIAN DE XX DOS
4 |SANTOS 17/07/2008 9976XX77 30/07/2024
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5 | ELISA DOS XX SILVA 27/02/2009 99128XX50 30/07/2024

6 | GIULIANA XX RAMASOTI 23/03/2009 9276XX97 30/07/2024
JOAO GABRIEL

7 | XXBALDUINO 22/06/2010 8158XX60 30/07/2024
KEMILLY VICTORIA XX DA

8 |SILVA 25/03/2009 9142XX90 30/07/2024

9 | LINA MARCELA XX BATISTA | 09/09/2008 9230XX55 30/07/2024

10 | LUCAS XX ROCHA 18/06/2010 9979XX60 30/07/2024

11 | MARIA JULIA XX JUSTO 17/07/2009 9151XX32 30/07/2024

12 | MARIA VITORIA XX SANTOS | 07/05/2010 |16 99301XX04 30/07/2024
PAULO VINICIUS DOS XX

13 | COSTA 02/03/2010 9210XX00 30/07/2024

14 | RUAN MIGUEL XXANGELO 12/12/2008 99976XX87 30/07/2024

15 | YASMIM XX SILVA 04/02/2009 8116XX01 30/07/2024

16 | YASMIM XX ARAUJO 01/04/2009 9222XX86 30/07/2024
VICTOR GABRIEL

17 | RXXPEREIRA 29/04/2009 9975XX58 30/07/2024

3.7.LISTA DE ATENDIDOS POR ATENDIMENTO

Nome tgl(:fl(:?lti(c)o Atendimento Busca ativa Wﬁ;ltlsp:pp
Katia X X
Elisa X X
Paulo X
Yasmin X X
lago X
Joao X
Maria F. X
Vitor X

4.REUNIOES DE EQUIPE/OUTROS

-01/07 - Planejamento para encerramento do primeiro semestre e para inicio do segundo

semestre.

05/07- Relatério e planejamento.

29/07 - Planejamento e relatorio.

5 - ATIVIDADE COMPLEMENTAR

Tema

Data

Acao
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Conhecendo
empresa - 03/07 Visita na empresa IBG
vivéncia
Conhecendo ..
A 01/07 Visita na empresa Ao Barulho
empresa - vivéncia
Conhecendo o Visita no Ganha Tempo e Diretoria de Desenvolvimento
02/07 A s
Ganha Tempo EconOmico

6.CAPACITACOES DA EQUIPE

Tema Carga horaria N.2 profissionais
Praticas protetivas em situacdo de 03 horas 04
violéncia contra crianga e adolescente
Escuta especializada 03 horas 01
Escola de Conselhos de Sao Paulo - 08 horas 01
Conselheiros moédulo I
Escola de Conselhos de Sao Paulo - 08 horas 01
Conselheiros modulo 11
7.RECURSOS HUMANOS
7.1 RECURSOS HUMANOS EXECUCAO DIRETA
Nome Funcao Carga Horaria
Fernanda Gongalves Rolddo Yamane Educadora 30 horas
Marcia Matsumoto Gongalves Coordenadora 20 horas
7.2 RECURSOS HUMANOS EXECUCAO INDIRETA
Andreza Miranda Bonfim Auxiliar de Escritério
" - 20 horas
Angela Maria de Freitas Auxiliar
Administrativa
7.3.QUADRO DE ATIVIDADES E META
ATIVIDADE META META OBSERVACAO
PREVISTA EXECUTADA
Qualificacao Aquisicao de material | Aquisicao de | Primeiro semestre
profissional de consumo material de | encerrado.
consumo referente | Segundo semestre em
ao primeiro més. andamento.
Atender com | Esta sendo | Em andamento de
qualidade e bem-estar | realizado o | acordo com 0S
os adolescentes do | atendimento com | encontros realizados.
projeto. qualidade e bem-

estar dos
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Reuniao com as
familias

Capacitacao de
adolescentes e
preparo para o)

mercado de trabalho
de 90 adolescentes;

Permanéncia minima
de 80% dos jovens nos
cursos

Desenvolvimento de
habilidades e
potencialidades
individuais para o
trabalho global;
Desenvolvimento de

novas habilidades e
potencialidades de pelo
menos 50% dos jovens.

adolescentes do

projeto.

Primeiro semestre:
Participacao de 47
familias

Segundo semestre
46 familias.

Primeiro semestre:
Inscricdo de 53
adolescentes,
concluiram
adolescentes.
Segundo semestre:
55 adolescentes
inscritos e 49
permaneceram
para inicio
curso sendo:
Turmal=16
Turma 2 =16
Turma3 =17

41

do

Turma 1= 14
Turma 2=12
Turma 3= 15

Primeiro
Semestre:
encerrado
primeiro modulo
Recepc¢ao e
atendimento e os
modulos
especificos
concluido.

Inicio do segundo
semestre com o 12
Modulo recepgao e
atendimento.

Primeiro Semestre
Encerrado com 85
% de
potencialidades.

Concluido

Encerrado 0 19
semestre e inicio do 22
Semestre.

Encerrado 0 19
semestre.

Em andamento.
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75% dos adolescentes e

jovens em atividades
praticas laborais de
vivéncia

Inclusio de 10% de
acesso e inclusdo de

jovens em situagao de
cumprimento de
medida
socioeducativa, e/ou
em acolhimento
institucional
referenciados pela

rede de atendimento.

Oportunizar média de
20% dos jovens
qualificados para o
mercado de trabalho

Segundo semestre
em andamento.

Primeiro semestre

90% dos
adolescentes
concluiram as

atividades praticas
de vivéncias nas
empresas
parceiras.

Primeiro semestre:
ndo houve adesao
dos jovens em
medida

socioeducativa e o
do acolhimento ja

esta inserido no
mercado de
trabalho.  Foram
inclusos 17 do
Bolsa

familia/CRAS e 01
CREAS.

22 Semestre: foi 01
encaminhamento
de medida
socioeducativa nao
teve interesse, 11
Bolsa Familia, 01
CT/Casa Lar.

Os concluintes do
ano de 2023 foram
encaminhados

para 0
Recrutamento e
agora ja estamos
encaminhando os
adolescentes  do
primeiro semestre.

Empresas parceiras
Eletro Lider,
Duavesso, Mais Vocé
Confeccao, D&D
supermercado,
Muraishi
supermercado,
Fortaleza
supermercado, Ao

Barulho (Confecgdes,
Sapatos e Dia a Dia).

Continuidade no
encaminhamento dos
adolescentes que
concluiram os cursos
no ano de 2022/2023.
Ano 2024 foram 41
adolescentes
contratados por
empresa parceira até
0 presente més.
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Permanéncia escolar | Solicitacao de | Primeiro semestre
em 100% dos casos | Declaracdo escolar | acompanhamento via
inseridos na educacgao | para inclusdao nos | escola, declaragao
regular. cursos e | escolar e boletim

Retorno escolar em | orientacdo sobre a | escolar.
60% dos casos em | importancia da | Segundo semestre;

situacao de evasao participacao na | solicitacao de
vida escolar. declaracao escolar.

Permanéncia no | Primeiro semestre | Em andamento 22

ensino regular/ | Boletim escolar. semestre.

acompanhamento de

frequéncia e

rendimento na escola;

8. MONITORAMENTO E AVALIACAO

8.1 MONITORAMENTO E AVALIACAO ORGANIZACAO

- Apresentacdo de prestacdo de contas até o 102 qtil.

x | - Envio por e-mail da prestacdo de contas para a comissdo de monitoramento, 6rgao
gestor e a secdo das parcerias.

x | - Entrega da prestacdo de contas fisica na secdo das parcerias com o 32 setor.
- Apresentacao de dados quantitativos e qualitativos sobre resultados do ajuste.

x | - Alimentacdo do site (transparéncia).

X | - Apresentacdo de pesquisa de satisfacdo.

- Avaliacdo do cumprimento do objeto com equipe do ajuste.

- Elaboracdo e apresentacao de prestacdo de contas anual e final (fisica e online).

8.2 MONITORAMENTO E AVALIACAO ADMINISTRAGCAO PUBLICA

8.2.1 COMISSAO DE MONITORAMENTO E AVALIACAO

- Contato telefénico com a comissdo de monitoramento e avaliagdo.

- Reuniao por meio de videoconferéncia.

- Reunido com a equipe da organizacao in loco.

- Visita em loco

- Devolutiva por meio de relatério de monitoramento e avaliacao.

- Analise e fundamentacao de parecer sobre aditivo.

- Andlise da pesquisa de satisfagdo em amostragem da pesquisa apresentada pela
organizacao.

8.2.2 GESTOR DO AJUSTE

X

- Contato telefénico com a comissdo de monitoramento e avaliagdo.

- Reuniao por meio de videoconferéncia.

- Reunido com a equipe da organizacao in loco.

- Andlise do custo beneficio em relacdo ao ajuste.

- Envio de relatério trimestral de monitoramento e avaliacao até o 302 dia subsequente
ao vencimento trimestre.

- Andlise e homologacdo de parecer do relatério trimestral de monitoramento e
avaliacdo.

- Analise e fundamentacao de parecer sobre aditivo.
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- Andlise e fundamentacao de parecer sobre apostilamento - aprovado.

- Elaboracdo de Parecer Conclusivo do ajuste.

8.2.3 SECAO DAS PARCERIAS COM O TERCEIRO SETOR

- Lancamento da presta¢do de contas na transpareéncia.

- Envio de relatério de acompanhamento do ajuste.

- Orientacdo via contato telefonico ou WhatsApp.

- Reuniio in loco.

9. APRESENTACAO DAS ATIVIDADES EM MIDIAS SOCIAIS

x | Print (Grupos WhatsApp; comentarios Facebook ou Instagram).

CD ou Pen drive.

x | Controle de frequéncia/participacao.

10. FOTOS OU PRINTS E ANEXOS

ANEXO - FOTOS

PRINT REDE SOCIAL
_ Sogube Inspirando Cidadania
&I Publicado por Marcia Matsumoto
Q

.26 de julho 35 17:37- @

SOGUBE REALIZA REUNIAO PEDAGOGICA COM AS FAMILIAS DO PROGRAMA DE QUALIFICAGAO
PROFISSIONAL RUMOS.

No dia 25 de julho foi realizadz 2 Reunidc pedagogica com os adolescentes e familias do
Programa de Qualificag2o Profissional Rumos financiade pela Diretoria de Desenvolvimento
Economico, tem como finalidade oportunizar gualificagdo profissional para os adolescentes da
comunidade, serdo desenvolvidos cursos livres com carga horaria de 120 horas. As atividades
serdo realizadas na ... Ver mais

g

[
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Sogube Inspirando Cidadania
Publicado por Marcia Matsumoto

-19dejulhoas 11:33- @

SOGUBE CONVOCA AS FAMILIAS E ADOLESCENTES QUE REALIZARAM INSCRICC)ES NOS CURSOS
LIVRES DO PROGRAMA DE QUALIFICA(;AO PROFISSIONAL RUMOS FINANCIADO PELA
DIRETORIA DE DESENVOLVIMENTO ECONOMICO.

DATA 25/07/2024

HORARIO 18H

LOCAL SOGUBE.

#sogubeinspirandocidadania

pProgramad de
1ificagao
3ggfissiona1 Rumos

AUXILIAR ALMOXARIFE
3/4%/5° - 7:30 as 9:30

REUNIAO FAMILIA
DIA 25/07/2024 TECNICAS DE VENDAS

- G A 22a/22/A3 _ 12h2AN 2c 1Eh2AN
.D 24°C « A8

Sogube Inspirando Cidadania
Publicado por Marcia Matsumoto

-18de juinods 17:38- @

SOGUBE FECHA AS INSCRIGOES:

30 ADOLESCENTES PARA O PROGRAMA PREPARAGAO PARA O MERCADO DE TRABALHO DO
SENAC - FINANCIADO PELA USINA COLORADO.

50 ADOLESCENTES PARA O PROGRAMA DE QUALIFICAGAO PROFISSIONAL RUMOS -
FINANCIADO PELA DIRETORIA DE DESENVOLVIMENTO ECONOMICO.

E RESTAM POUCAS VAGAS PARA O PROJETO#JOVENSTRILHANDOOFUTURO DO CONDECA PARA
PARTICIPAREM DO CURSC DAS 17H30 AS 19H30 - QUEM TIVER INTERESSE PROCURAR A
INSTITUIGAO - RESTAM POUCAS VAGAS.

ESTAO ABERTAS AS SOLICITACOES
DE VAGAS PARA OS CURSOS LIVRES
DE QUALIFICACAO PROFISSIONAL
PARA O SEGUNDO SEMESTRE.
ADOLESCENTES ENTRE 14 A 16A NOS.
MAIORES INFORMACOES NA RECEPCAO

cea 1ho i
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Sogube Inspirando Cidadania
Publicado por Marcia Matsumoto
o

-5 de julho -

—

ENCERRAMENTO DA PRIMEIRA TURMA DO PROGRAMA DE QUALIFICACZ\O PROFISSIONAL
RUMOS 2024

No dia 04 de julho foi realizado na Sogube o encerramento da primeira turma de cursos livres do
Programa de Qualificagio Profissional "RUMOS" financiado pela Diretoria de Desenvolvimento
Econémico no total 41 adolescentes concluintes nos cursos Recepgdo e Atendimento Geral,

Auxiliar de Almoxarife, Técnicas de Vendas e Operador de Loja e Mercado com a carga horaria de
120 horas ministradas pela ... Ver mais

i 2 NN P 1

Sogube Inspirando Cidadania
Publicado por Marcia Matsumoto

-S5dejuiho-@
EQUIPE SOGUBE PARTICIPA DA CAPACITA(;AO COM O CREAS COM O TEMA PRATICAS
PROTETIVAS EM SITUAGAO DE VIOLENCIA CONTRA CRIANGA E ADOLESCENTES.
Na manha de hoje, a equipe técnica da Sogube participaram de um momento muito importante
de aprendizagem com a Coordenadora do CREAS Francielli Jacinto da Silva com o tema "Praticas

Protetivas em situagdes de violéncia contra crianga e adolescentes” € uma agio formativa com a
Rede proporcionada pela Diretoria de Assisténcia, Desenvolvimento... Ver mais
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FOTOS DAS ATIVIDADES

12 SEMESTRE:

Programa de
Qualificagdo

Ds.ammu /\'/\/\/!‘
esgnvplwrale
Econdmico 1

Profissional Rumos 10

Melhores momentos das
SEMESTRE

Turmas de Qualificagao

2024
JULHO
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Turma 1 Curso Auxiliar de Almoxarifado
VISITA NA EMPRESA IBG

Turma 2 Curso Técnicas de Vendas
VISITA NA EMPRESA GRUPO AO BARULHO
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Ds«muua 4
esenvolvi
Econémico

Cil
mente
iHI

Programa de
Qualificacgdo
Profissional Rumos 20

Melhores momentos das
Turmas de Qualificagao SEMESTRE
2024

JULHO

e e e e
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Turma 1
Curso Auxiliar de Almoxarifado

uu!l»ﬂ

28



SOCIEDADE GUAIRENSE DE BENEFICENCIA

Reconhecida de Utilidade Publica Municipal pelo Decreto n°® 852 de 17/12/1970

Reconhecida de Utilidade Publica Estadual pelo Decreto n.° 5565 de 29/01/1975
Reconhecimento de Utilidade Publica Federal pelo Decreto de 16/09/1993 D.O.U. de 17/09/1993
CNPJ: 48.344.071/0001-38

Avenida 19, 1000 — Centro | Guaira-SP | CEP: 14.790-000

Tel. (17) 3330-4500 | e-mail: oficial@sogube.org.br

Turma 3
Curso Operador de loja e mercado e outros

: l
| L~ ]
all r
| | |
» |
s [g] | 4
b r VYP‘“\\\»

‘ Uma
| em
| Desenvol
Il
} |
v 7]

v
e " S | e\ s
> A T, T L e PN o — e
/2 SR T =\

==

AS FAMILIAS

= REUNIAO COM

29



SOCIEDADE GUAIRENSE DE BENEFICENCIA

Reconhecida de Utilidade Publica Municipal pelo Decreto n°® 852 de 17/12/1970

Reconhecida de Utilidade Publica Estadual pelo Decreto n.° 5565 de 29/01/1975
Reconhecimento de Utilidade Publica Federal pelo Decreto de 16/09/1993 D.O.U. de 17/09/1993
CNPJ: 48.344.071/0001-38

Avenida 19, 1000 — Centro | Guaira-SP | CEP: 14.790-000

Tel. (17) 3330-4500 | e-mail: oficial@sogube.org.br

PRINT DEPOIMENTO NA FORMATURA - CONFRATERNIZACAO

04/07/24, 15:54 (4) WhatsApp

Boa tarde a todos, Me chamo Helo4 e faco parte da Turma 1 de auxiliar de almoxarife, E com um grande prazer
e honra que represento aqui hoje todos os participantes deste curso.

Ha poucos meses, comegcamos um curso sem algum conhecimento ou ciencia sobre como funcionava o
almoxarifado, hoje, encerramos este curso com orgulho por todo o caminho que seguimos, o aprendizado que
carregaremos em nossa vida, a organizagdo e as licdes tdo preciosas que levaremos para o mercado de
trabalho, todo nosso esforco sendo recompensado, levando conosco as memdrias que construimos e as
amizades que fizemos aqui. A sogube representa muito mais que apenas um curso, este projeto social nos torna
uma familia onde cada um possui sua funcao, seja ensinar, direcionar e como todos os alunos, aprender, Falo
com o coracdo aberto quando digo que agradego imensamente por ser escolhida a representar todas estas
pessoas maravilhosas que estdo aqui hoje.

Primeiramente gostaria de agradecer a nossa professora Fernanda, que esteve aqui nos acompanhando em
todo nosso desenvolvimento, que fez parte e lutou pelo nosso aprendizado, ndo recuou em momento algum
quando nos aconselhou e nos ensinou a como ser melhores em nossa vida pessoal e profissional. Gostaria de
agradecer também a nossa coordenadora de Curso, Marcia, Sem ela ndo poderiamos estar fazendo parte deste
projeto, e tampouco poderiamos ter tantas oportunidades a seguir sem seu ilustre apoio. Agradeco aos nossos
patrocinadores, que sem sua confianga em nds para fazer este projeto prosperar tanto, ndo teriamos como
mudar nossa realidade e de muitos outros que também ja fizeram parte desta grande familia, que é a sogube,
ndo ha como agradecer em apenas palavras bonitas como somos gratos a todas as oportunidades que vocés
nos propéem, Muito Obrigada. Agradeco a diretoria do desenvolvimento social que tanto investiu em nossa
alimentacdo, em nossos uniformes e foi de tanta importancia para que pudéssemos dar nosso melhor e
representar com o peito aberto a Sogube, Muito obrigada Vamberto. Nao menos importante, gostaria de
agradecer as nossas cozinheiras, as tias da limpeza, as colaboradoras que trouxeram a nos um servico
impecavel, nos adicionaram em novos caminhos no mercado de trabalho, nos proporcionou conforto e uma
6tima qualidade ambiental enquanto estivemos aqui, muito obrigada pelo esforco e trabalho duro para manter
tudo belo, e limpo.

Muito obrigada a todos que apostaram em nos, falo por todos aqui quando digo que néo iremos decepcionar
ou desistir de trilhamos um caminho tao digno quanto vocés nos ensinaram.

~JI boaarae meu nome e Maisa, eu fago parte da turma de atendimento geral e vendas .

"oje estou aqui representando a Sogube e é uma honra estar representando ela .

!ambém temos a Marcia que é a nossa coordenadora do Curso e uma pessoa incrivel.

zu agradeco muito a diretoria de desenvolvimento por estar representando pelo senhor Vamberto onde nossa turma foi visitar ontem e eles financi

A Fernanda nossa educadora, ela ajudou e ensiou bastante a gente, uma pessoa incrivel ,muito legal e divertida e ela me fez desenvolver b, i i
ne fez me abrir mais para o mundo pois agora €oNsigo conversar com as pessoas . P

3om, é isso eu queria agradecer muito por estar aqui m ivi
qui me formando com pessoas que eu convivi durante esses 6 m i
p : ese:
Muito obrigada! el
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ANEXO - AVALIACAO DE SATISFACAO - cépia.

Prezado (a) Participante:

Sempre que programamos um curso, temos em vista contribuir da melhor forma possivel, para o
desenvolvimento/formacdo do adolescente. E vocé, quando participa de um curso, espera naturalmente que ele
corresponda as suas expectativas.

Para sabermos se o curso que vocé acaba de fazer atendeu plenamente aos objetivos a que se propds, precisamos
colher suas opinies a respeito do mesmo ou sugestdes.

Ficaremos agradecidos pela sua valiosa colaboragao.

1 — Avalie o Projeto
(<) Otimo () Bom () Regular () Irregular

2 — Avalie os materiais, equipamentos, lanches e local do curso:
> Otimo () Bom () Regular () Irregular
Comente:

TuDO OTIMG

3 — Avalie a equipe do projeto educadora, secretaria, coordenagao:
(¢4 Otimo () Bom () Regular () Irregular
Comente:

TODOS FHUC ADOS

4 — Comente o que vocé mais gostou na aprendizagem especifica, contetdo, atividades tedricas, atividades préticas:

QuanDD LEL AVIBiTA E VARMAS aTlviDAa DES

5 —Qual nota vocé daria para SUA participagdo no curso de 0 a 10? Por qué?
LO Muirs PARTICI0AT My A EDuoaDA PREGTAVA BASTANTE A TENCAD
J 4 . J

6 — No seu desenvolvimento pessoal e profissional, o que vocé percebeu o que mais contribuiu com sua evolugdo e
transformacgao?

AQUDD COM AMIAMHMA VERGONHA,TER MAlS ARLLIDADE .FAL AR EM PUBLICO

6 — Vocé esta frequentando a escola e tendo um bom rendimento escolar?
5im

7 — Deixe sugestoes de melhoria para o proximo curso

NADA AREC)AMAR TuDC OTIMQ
Data:  Julho de 2024
SOEFIA L AUREN PEREIRA Svaci0
Assinatura do Adolescente Telefone: 43 992204 9460
TURMA__ 4
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Avenida 19, 1000 — Centro | Guaira-SP | CEP: 14.790-000

Tel. (17) 3330-4500 | e-mail: oficial@sogube.org.br

Prezado (a) Participante:

Sempre que programamos um curso, temos em vista contribuir da melhor forma possivel, para o
desenvolvimento/formagéo do adolescente. E voc, quando participa de um curso, espera naturalmente que ele
corresponda as suas expectativas.

Para sabermos se o curso que vocé acaba de fazer atendeu plenamente aos objetivos a que se propods, precisamos
colher suas opinides a respeito do mesmo ou sugest&es.

Ficaremos agradecidos pela sua valiosa colaboracéo.

1 - Avalie o Projeto
() Otimo (%) Bom () Regular () Irregular

2 = Avalie os materiais, equipamentos, lanches e local do curso:

() Otimo (A Bom () Regular () Irregular y
Comentg: / 1 ] ‘Z/Z /a y o
el Cow\rfu L= g Guriad ¢ od  olipe (p/f‘i /Wamé
V2al

3 — Avalie a equipe do projeto educadora, secretaria, coordenagdo:
() Otimo () Bom () Regular () Irregular
Comente: ; ) )
Ae wunly | g0l pod Wz 4 soliizadi)
J

4 — Comente o que vocé mais gostou na aprendizagem especifica, conteudo, atividades tecricas, atividades praticas:
ad nradey wpk  Jp '11/1 g ) jwm‘/{ 4 di /L;‘;’[,’ZJ/«M L g alandodin o Arthssp
f | 4

5 —Qual nota vocé daria para SUA participacdo no curso de 0 a 10? Por qué?
Qliscan faliay oahfigw il ndy

v

6 — No seu desenvolvimento pessoal e profissional, 0 que vocé percebeu o que mais contribuiu com sua evolugdo e
transformacdo? ) 4 n
Ll pig —pa (NG o 0 atvd 97 Tralmbhian .

6, Vocé esta frequentando a escola e tendo um bom rendimento escolar?
e Wllpa gl s

7 — Deixe sugestdes de melhoria para o proximo curso
ﬂq{\uf@‘: 4] Lagt A

) "() n ué; h b('{’v, Data:  Julho de 2024
L-Jw' wun Uperzic (U 20 o
Asslnatura d; Adoleécente Telefone: J;’ qX)e {% '(»q {7'

TURMA___ AL
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SOCIEDADE GUAIRENSE DE BENEFI(_:ENCIA

Reconhecida de Utilidade Publica Municipal pelo Decreto n° 852 de 17/12/1:II.$13;§)5

Reconhecida de Utilidade Publica Estadual pelo Decreto n.° 5565 de 29/0 S de 1710911993
Reconhecimento de Utilidade Publica Federal pelo Decreto de 16/09/1993 D.O.U.

CNPJ: 48.344.071/0001-38
Avenida 19, 1000 — Centro | Guaira-SP | CEP: 14.790-000

Tel. (17) 3330-4500 | e-mail: oficial@sogube.org.br

Prezado (a) Participante:

Sempre que programamos um curso, temos em vista contribuir da melhor forma possivel, para o
desenvolvimento/formagéo do adolescente. £ voce, quando participa de um curso, espera naturalmente que ele
corresponda as suas expectativas.

Para sabermos se o curso que vocé acaba de fazer atendeu plenamente aos objetivos a que se propés, precisamos
colher suas opinides a respeito do mesmo ou sugestoes.

Ficaremos agradecidos pela sua valiosa colaboracao.

1 - Avalie o Projeto
() Otimo (4 Bom () Regular () Irregular

2 - Avalie os materiais, equipamentos, lanches e local do curso:
() Otimo 4 Bom () Regular () Irregular
Comente:

—obD A AN
7T

8

3 — Avalie a equipe do projeto educadora, secretaria, coordenacio:
() Otimo () Bom 4 Regular () Irregular
Comente:

\\\

4 —Comente o que ivocé mais gostou na aprendizagem especifica, conteddo, atividades tedricas, atividades préticas:

o {7A’\£N AL Apvaalan "o ok ' o

'

5—Qual nota vocé daria para SUA participacdo no curso de 0 a 10? Por qué? .

f ; 'nﬁv\q L ]vu S 24 I\T’LY\II\,,?/.’ b i/\ﬁum A Q" LA n/fA ANNA nLiA-;)
/

6 - No seu desenvolvimento pessoal e profissional, o que vocé percebeu o que mais contribuiu com sua evolucdo e
transformacao?
BN AALA LS ¢ 7L« A 1/%.(:»

6 —Voceé esta frequentando a escola e tendo um bom rendimento escolar?
Y

AAAA

F

7 — Deixe sugestdes de melhoria para o proximo curso

A VANV

B ) Data: 4 Julho de 2024
_~:L Y —Z\J- \/\Aj L L AL/ o i
Assinatura do Adolescente Telefone: 4 % 29143940 FpD

TURMA__ 9
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Prezado (a) Participante:

SOCIEDADE GUAIRENSE DE BENEFI(_:ENCIA

Reconhecida de Utilidade Publica Municipal pelo Decreto n° 852 de 17/12/]/.9;35

Reconhecida de Utilidade Publica Estadual pelo Decreto n.° 5565 de 29/01/1 > 4o 1710919953
Reconhecimento de Utilidade Publica Federal pelo Decreto de 16/09/1993 D.O.U. de

CNPJ: 48.344.071/0001-38
Avenida 19, 1000 — Centro | Guaira-SP | CEP: 14.790-000
Tel. (17) 3330-4500 | e-mail: oficial@sogube.org.br

Sempre que programamos um Curso, temos em vista contribuir da melhor forma possivel, para o
desenvolvimento/formacéo do adolescente. E vocé, quando participa de um curso, espera naturalmente que ele
corresponda as suas expectativas.

Para sabermos se o curso que vocé acaba de fazer atendeuy plenamente aos objetivos a que se propds, precisamos
colher suas opiniGes a respeito do mesmo ou sugestées.

Ficaremos agradecidos pela sua valiosa colaboracdo.

1 - Avalie o Projeto

() Otimo £ Bom ( ) Regular () Irregular

2 - Avalie os materiais, equipamentos, lanches e local do curso:
() Otimo 4 Bom () Regular () Irregular

Comente:

3 — Avalie a equipe do projeto educadora, secretaria, coordenagdo:
() Otimo (X Bom () Regular () Irregular

Comente:

4 - Comente o que vocé mais gostou na aprendizagem especifica, conteudo, atividades tedricas, atividades praticas:

L\Xurfdhr\ir\ wold_ s XA

5-Qual nota vocé daria para SUA participa¢do no curso de 0 a 107 Por qué?

_Q_,_.ﬁ;;ﬁ.qu.t_mgbkmﬂn N\\u.\l’) NP Wi T IV -m\u..‘\‘a

6 — No seu desenvolvimento pessoal e profissional, o que vocé percebeu o que mais contribuiu com sua evoluggo e

transformacédo?

o

12 aen .\)'?RJ" »(:}J.x o f-l‘fzxr\nm!\i&.wt‘l&;{m; A\AAF)

6 — Vocé esta frequentando a escola e tendo um bom rendimento escolar?
<1~\;1[-) e, ;uju‘\) .'S.,m\n JAATy (LN;I‘Q \_r).\ -r\\l\u. LAUJ‘X'I

7 — Deixe sugestdes de melhoria para o préoximo curso

h

D).LL)Q L Qur n\h/; ‘“\l)fw,..‘)(m

Data:  Julho de 2024

. o)
Assinatura do Adolescente

TURMA I

Telefone:
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SOCIEDADE GUAIRENSE DE BENEFICENCIA

Reconhecida de Utilidade Publica Municipal pelo Decreto n°® 852 de 17/12/1970

Reconhecida de Utilidade Publica Estadual pelo Decreto n.° 5565 de 29/01/1975 1003
Reconhecimento de Utilidade Publica Federal pelo Decreto de 16/09/1993 D.O.U. de 17/09/1

CNPJ: 48.344.071/0001-38
Avenida 19, 1000 — Centro | Guaira-SP | CEP: 14.790-000

Tel. (17) 3330-4500 | e-mail: oficial@sogube.org.br

Prezado (a) Participante:

Sempre que programamos um curso, temas em vista contribuir da melhor forma possivel, para o
desenvolvimento/formac3o do adolescente. E vocé, quando participa de um curso, espera naturalmente que ele
corresponda as suas expectativas.

Para sabermos se o curso que vocé acaba de fazer atendeu plenamente aos objetivos a que se propos, precisamos
colher suas opiniées a respeito do mesmo ou sugestoes.

Ficaremos agradecidos pela sua valiosa colaboracdo.

1 - Avalie o Projeto
() Otimo (M Bom () Regular () Irregular

2 — Avalie os materiais, equipamentos, lanches e local do curso:

() Otimo (¥ Bom () Regular () Irregular
Comente:

Wy ey

3 — Avalie a equipe do projeto educadora, secretaria, coordenagdo:
() Otimo (x) Bom () Regular () Irregular
Comgnte:

4 - Comente o que vocé mais gostou na aprendizagem especifica, contetido, atividades tedricas, atividades praticas:
) of N | 7
L)”; 19 ¢ - .L’j. QapXoatol A fn, l«‘n» d ) QLA K ‘1.‘{7/\ 1lk,l 10 ._\{)f'UWE“,r\r" 0and Lanly ‘/.:-1\ Ml -
oot do U otiqprish dy o pracrg !
T

"/

5—Qual nota vocé daria para SUA participagdo no curso de 0 a 10? Por qué?
40 MG Lo #L, ® .9 Quali nom s l/‘i-nl)h/'

\

6 — No seu desenvolvimento pessoal e profissional, o que vocé percebeu o que mais contribuiu com sua evolugéo e
transformagdo?
o )

) Y 2 3 / | / {/ v n ; 4 A
IR AP 9 FATaN l' L1 L) ;| & ‘L."?l)n V= Vel 87} 3 va'“‘ QM vy (UL MM A "}L AAROLS .

6 — Voceé esta frequentando a escola e tendo um bom rendimento escolar?

1Y\

7 — Deixe sugestdes de melhoria para o proximo curso
A 87> Koo L NIYYIN /P

) ‘ ) ) Data:  Julho de 2024
4‘_& e A H Q) r/fc LA’QEL 4 Qrdey

Assinatura do Adolescente d Telefone: 171 “ ﬂ‘éﬁ”i ( ﬂ ) 1[! K

TURMA__ 7
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SOCIEDADE GUAIRENSE DE BENEFICENCIA

Reconhecida de Utilidade Publica Municipal pelo Decreto n° 852 de 17/12/19705

Reconhecida de Utilidade Publica Estadual pelo Decreto n.° 5565 de 29/01/197 de 17/06/1993
Reconhecimento de Utilidade Publica Federal pelo Decreto de 16/09/1993 D.O.U. de

CNPJ: 48.344.071/0001-38
Avenida 19, 1000 — Centro | Guaira-SP | CEP: 14.790-000

Tel. (17) 3330-4500 | e-mail: oficial@sogube.org.br

Prezado (a) Participante:

Sempre que programamos um Curso, temos em vista contribuir da melhor forma possivel, para o
desenvolvimento/formacéo do adolescente E voca, quando participa de um Curso, espera naturalmente que ele
corresponda as suas expectativas.

Para sabermos se o curso que vocé acaba de fazer atendeu plenamente aos objetivos a que se propds, precisamos
colher suas opiniGes a respeito do mesmo ou sugestoes.

Ficaremos agradecidos pela sua valiosa colaboracéo.

1 - Avalie o Projeto
() Otimo () Bom () Regular () Irregular

2 — Avalie os materiais, equipamentos, lanches e local do curso:
{X] Otimo () Bom () Regular () Irregular
Comente:

3 - Avalie a equipe do projeto educadora, secretaria, coordenacéo:

() Otimo ) Bom () Regular () Irregular
Comente: .

ﬁ;t\x\rr\r\“e'\‘x thd\iu \'p .

4— CoTente(K?\ue VOCcé mais gostou na aprendizagem especifica, conteldo, atividades teoricas, atividades praticas:
HCTa St o Olividerde. 82 Comuue CoesD ECn0N0 Caude woib cone,
i\jz)\x‘%"?\ O Troni« LK s - \ N L

U

5 —Qual nota vocé daria para SUA participagdo no curso de 0 a 10? Por qué?
Q. K‘YM\N\G LA QY\@(\ 21 TNy RO ,

6 — No seu desenvolvimento pessoal e profissional, o que vocé percebeu o que mais contribuiu com sua evolugdo e
transformacao? i
LOnbpauin ve Bonn, e Ieen e Nints

\

6 — Vocé estd frequentando a escola e tendo um bom rendimento escolar?
<
i

7 — Deixe sugestbes de melhoria para o proximo curso
v\\(‘\\ i P-Y\\v\("

) \ Data:  Julho de 2024
Jl\& N{ckor don . FQ\IF.((\N\O

Assinatura do Adolescente Telefone: 1319 KK \Q0 3<.6

TURMA 5
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SOCIEDADE GUAIRENSE DE BENEFICENCIA

Reconhecida de Utilidade Publica Municipal pelo Decreto n°® 852 de 17/12/1970

Reconhecida de Utilidade Publica Estadual pelo Decreto n.° 5565 de 29/01/1975 171011993
Reconhecimento de Utilidade Publica Federal pelo Decreto de 16/09/1993 D.O.U. de

CNPJ: 48.344.071/0001-38
Avenida 19, 1000 — Centro | Guaira-SP | CEP: 14.790-000
Tel. (17) 3330-4500 | e-mail: oficial@sogube.org.br

Prezado (a) Participante:

Sempre que programamos um curso, temos em vista contribuir da melhor forma possivel, para o
desenvolvimento/formacéo do adolescente. E vocé, quando participa de um curso, espera naturalmente que ele
corresponda as suas expectativas.

Para sabermos se o curso que vocé acaba de fazer atendeu plenamente aos objetivos a que se propos, precisamos
colher suas opinides a respeito do mesmo ou sugestdes.

Ficaremos agradecidos pela sua valiosa colaboracéo.

1—Avalie o Projeto

(%) Otimo () Bom () Regular () Irregular
2 - Avalie os materiais, equipamentos, lanches e local do curso:

() Otimo 4 Bom () Regular () Irregular
Comente:

3 - Avalie a equipe do projeto educadora, secretaria, coordenacdo:
() Otimo ®) Bom () Regular () Irregular
Comente:

4 — Comente o que vocé mais gostou na aprendizagem especifica, conteudo, atividades tedricas, atividades praticas:
B arbei. | 2440 Jon” ols, gith o i ’,—\,—rwlj e Qohp ez (Q oo wm a f)u)’r\d 1]
Ve\laPe] ’ )

k<]

5-Qual nota vocé daria para SUA participa¢do no curso de 0 a 10? Por qué?
% ;71.’11/7‘74 "‘/Q/!rmu’\. f\/&J)m g

6 — No seu desenvolvimento pessoal e profissional, o que vocé percebeu o que mais contribuiu com sua evolugdo e
transformacio?
ﬂ' QUS| P L 1{1“’7 L(J( 10, 4 Lo 4oy n ~NaJl AD /_\’ o2 als £ 1’*;1,") /2] N

@) A ’ 2

6 — Vocé esta frequentando a escola e tendo um bom rendimento escolar?

VA

7 — Deixe sugestGes de melhoria para o préximo curso
el o de (‘frrnpr[x)l,/.f.)”‘.,.

Data:  Julho de 2024

)
Comivo \t_E. 0. Cumdo ’ |
Assinatura do Adolescente Telefone: AYQ 14 ~ 2062

TURMA_
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SOCIEDADE GUAIRENSE DE BENEFICENCIA

Reconhecida de Utilidade Publica Municipal pelo Decreto n°® 852 de 17/12/1970

Reconhecida de Utilidade Publica Estadual pelo Decreto n.° 5565 de 29/01/1975 110/1993
Reconhecimento de Utilidade Publica Federal pelo Decreto de 16/09/1993 D.O.U. de 1

CNPJ: 48.344.071/0001-38
Avenida 19, 1000 — Centro | Guaira-SP | CEP: 14.790-000

Tel. (17) 3330-4500 | e-mail: oficial@sogube.org.br

Prezado (a) Participante:

Sempre que programamos um curso, temos em vista contribuir da melhor forma possivel, para o
desenvolvimento/formagéo do adolescente. E vocé, quando participa de um Curso, espera naturalmente que ele
corresponda as suas expectativas.

Para sabermos se o curso que voceé acaba de fazer atendeu plenamente aos objetivos a que se propods, precisamos
colher suas opiniGes a respeito do mesmo ou sugest&es.

Ficaremos agradecidos pela sua valiosa colaboracao.

1 - Avalie o Projeto
(M Otimo () Bom () Regular () Irregular

2 — Avalie os materiais, equipamentos, lanches e local do curso:
() Otimo (¥ Bom () Regular () Irregular
Comente:

3 - Avalie a equipe dq projeto educadora, secretaria, coordenacdo:
() Otimo (% Bom () Regular () Irregular
Comente:

4 —Comente o que vocé mais gostou na aprendizagem especifica, conteldo, atividades tedricas, atividades praticas:
. ) 2 L '
JU)’DJA//M/A By /10/ e 4 ,4/11//{/}7\,7 bndrn o LQra l 7y o AHO

5—-Qual nota vocé daria para SUA participacdo no curso de 0 a 10? Por qué?

6 —No seu desenvolvimento pessoal e profissional, o que vocé percebeu o que mais contribuiu com sua evolugdo e

transformacdo? |, y
AM{/ o /12! /V)’IUA/B //M//I//v/,/

6 — Vocé esta frequentando a escola e tendo um bom rendimento escolar?

m

7 — Deixe sugestbes de melhoria para o proximo curso

Data:  Julho de 2024

Vi,

Assinatura do A@escente Telefone:

TURMA_7~ 3
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SOCIEDADE GUAIRENSE DE BENEFICENCIA

Reconhecida de Utilidade Publica Municipal pelo Decreto n°® 852 de 17/12/1970

Reconhecida de Utilidade Publica Estadual pelo Decreto n.° 5565 de 29/01/1975 1003
Reconhecimento de Utilidade Publica Federal pelo Decreto de 16/09/1993 D.O.U. de 17/09/1

CNPJ: 48.344.071/0001-38
Avenida 19, 1000 — Centro | Guaira-SP | CEP: 14.790-000

Tel. (17) 3330-4500 | e-mail: oficial@sogube.org.br

Prezado (a) Participante:

Sempre que programamos um curso, temos em vista contribuir da melhor forma possivel, para o
desenvolvimento/formagdo do adolescente. F vocé, quando participa de um curso, espera naturalmente que ele
corresponda as suas expectativas.

Para sabermos se o curso que vocé acaba de fazer atendeu plenamente aos objetivos a que se propds, precisamos
colher suas opinides a respeito do mesmo ou sugestoes.

Ficaremos agradecidos pela sua valiosa colaboragéo.

1-—Avalie o Projeto
()41 Otimo () Bom () Regular () Irregular

2 — Avalie os materiais, equipamentos, lanches e local do curso:
() Otimo 04 Bom () Regular () Irregular
Comente:

Aodo e JoOr vl OANSS ©  Kimo © ¢ AOACE L KG
3 - Avalie a equipe do projeto educadora, secretaria, coordenagao:

()/Q\Otimo () Bom () Regular () Irregular

Comente:

4 - Comente o que vocé mais gostou na aprendizagem especifica, contelido, atividades tedricas, atividades praticas:

QA 40 Lra RIUCS A0 A A Ser0r© a6~
“presin afexCon e TSN

5—Qual nota vocé daria para SUA participacdo no curso de 0 a 10? Por qué?

W 03 o v %S I CHW;‘..‘(?Q

6 — No seu desenvolvimento pessoal e profissional, o que vocé percebeu o que mais contribuiu com sua evolugdo e

transformacdo? /[/(
LG9

6~ Vocé esta frequentando a escola e tendo um bom rendimento escolar?

SN Sonre Ve

7 - Deixe sugest&es de melhoria para o préximo curso

oo fenhS
» - Data:  Julho de 2024
@(\o liso do ‘\’Wj@% Revwornds e e g
Assinatura do Adolescente ‘ ‘YY‘Y‘(t_ Telefone: .g/ Q”/("é’/ )7(5 ,))-7 &
TURMA ;Q»
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SOCIEDADE GUAIRENSE DE BENEFICENCIA

Reconhecida de Utilidade Publica Municipal pelo Decreto n°® 852 de 17/12/1970

Reconhecida de Utilidade Publica Estadual pelo Decreto n.° 5565 de 29/01/1975
Reconhecimento de Utilidade Publica Federal pelo Decreto de 16/09/1993 D.O.U. de 17/09/1993

CNPJ: 48.344.071/0001-38
Avenida 19, 1000 — Centro | Guaira-SP | CEP: 14.790-000
Tel. (17) 3330-4500 | e-mail: oficial@sogube.org.br

Prezado (a) Participante:

Sempre que programamos um curso, temos em vista contribuir da melhor forma possivel, para o
desenvolvimento/formagdo do adolescente. E vocé, quando participa de um Curso, espera naturalmente que ele
corresponda as suas expectativas.

Para sabermos se o curso que vocé acaba de fazer atendeu plenamente aos objetivos a que se prop0s, precisamos
colher suas opiniées a respeito do mesmo ou sugestoes.

Ficaremos agradecidos pela sua valiosa colaboracéo.

1 - Avalie o Projeto
() Otimo \) Bom ( ) Regular () Irregular

2 — Avalie os materiais, equipamentos, lanches e local do curso:
(\) Otimo () Bom () Regular () Irregular
Comente:

3 — Avalie a equipe do projeto educadora, secretaria, coordenacio:
N Otimo () Bom () Regular () Irregular
Comente:

4 — Comente o que vocé mais gostou na aprendizagem especifica, contetdo, atividades tedricas, atividades préticas:

QO OdinxodPn Qualion

5 —Qual nota vocé daria para SUA participagdo no curso de 0 a 10? Por qué?
J‘ »(\,’);4",[ Ol OO \xh"'L'LL%L O ~eun 9

6 — No seu desenvolvimento pessoal e profissional, o que vocé percebeu o que mais contribuiu com sua evolugdo e
transformacdo? ) )

) I = -
b Cermurni Catos

6 — Vocé estd frequentando a escola e tendo um bom rendimento escolar?
[ e
D I an)

7 — Deixe sugestdes de melhoria para o préximo curso

o0 Ao

Data:\\ Julho de 2024

\ \ \ \

Al Ny 10 AU ( \}\ o 3 e
Assinatura do Adolescente v Telefone:\ '\’ \'\,5{5{“\(0 ; ) [ 2:10)
TURMA \
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SOCIEDADE GUAIRENSE DE BENEFICENCIA

Reconhecida de Utilidade Publica Municipal pelo Decreto n°® 852 de 17/12/1970

Reconhecida de Utilidade Publica Estadual pelo Decreto n.° 5565 de 29/01/1975
Reconhecimento de Utilidade Publica Federal pelo Decreto de 16/09/1993 D.O.U. de 17/09/1993

CNPJ: 48.344.071/0001-38
Avenida 19, 1000 — Centro | Guaira-SP | CEP: 14.790-000
Tel. (17) 3330-4500 | e-mail: oficial@sogube.org.br

Prezado (a) Participante:

Sempre que programamos um curso, temos em vista contribuir da melhor forma possivel, para o
desenvolvimento/formacio do adolescente. E vocé, quando participa de um curso, espera naturalmente que ele
corresponda as suas expectativas.

Para sabermos se o curso que vocé acaba de fazer atendeu plenamente aos objetivos a que se propds, precisamos
colher suas opinides a respeito do mesmo ou sugestoes.

Ficaremos agradecidos pela sua valiosa colaboracao.

1 - Avalie o Projeto
() Otimo (X) Bom () Regular () Irregular

2 - Avalie os materiais, equipamentos, lanches e local do curso:
(X Otimo () Bom () Regular () Irregular
Comente:

3 — Avalie a equipe do projeto educadora, secretaria, coordenacio:
(X Otimo () Bom () Regular () Irregular
Comente:

4 - Comente o que vocé mais gostou na aprendizagem especifica, contetido, atividades tedricas, atividades praticas:
{'\Kq'x b cdon codisidades Kuducas

5-Qual nota vocé daria para SUA participagdo no curso de 0 a 10? Por qué?
X A \"_\u\ 220 ¢ UV} '\‘\\CR\C‘_\A O, muto

6 —No seu desenvolvimento pessoal e profissional, o que vocé percebeu o que mais contribuiu com sua evolugdo e
transformac&o?
inha Ve (xp“hm

6 — Vocé esta frequentando a escola e tendo um bom rendimento escolar?
[ =AY
9Than

7 — Deixe sugestdes de melhoria para o proximo curso )
on sy wodisid ool KeSios ¢ maly eodiod®

) Data: 4 Julho de 2024
OZ/C\ o, A, dos Snalasy "
Assinatura do Adolescente Telefone: (1) 3884 J- 44406

TURMA 1
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SOCIEDADE GUAIRENSE DE BENEFICENCIA

Reconhecida de Utilidade Publica Municipal pelo Decreto n°® 852 de 17/12/1970

Reconhecida de Utilidade Publica Estadual pelo Decreto n.° 5565 de 29/01/1975
Reconhecimento de Utilidade Publica Federal pelo Decreto de 16/09/1993 D.O.U. de 17/09/1993

CNPJ: 48.344.071/0001-38
Avenida 19, 1000 — Centro | Guaira-SP | CEP: 14.790-000
Tel. (17) 3330-4500 | e-mail: oficial@sogube.org.br

Prezado (a) Participante:

Sempre que programamos um curso, temos em vista contribuir da melhor forma possivel, para o
desenvolvimento/formagdo do adolescente. E vocé, quando participa de um curso, espera naturalmente que ele
corresponda as suas expectativas.

Para sabermos se o curso que vocé acaba de fazer atendeu plenamente aos objetivos a que se propds, precisamos
colher suas opinides a respeito do mesmo ou sugestées.

Ficaremos agradecidos pela sua valiosa colaboracio.

1 - Avalie o Projeto
() Otimo (X) Bom () Regular () Irregular

2 — Avalie os materiais, equipamentos, lanches e local do curso:
(x) Otimo () Bom () Regular () Irregular
Comente:

an //x( ’/»-«:Z,/‘)n Lo Zr

3 — Avalie a equipe do projeto educadora, secretaria, coordenagdo:
(@ Otimo () Bom () Regular () Irregular
Comente:

4 - Comente o que vocé mais gostou na aprendizagem especifica, conteldo, atividades teoricas, atividades praticas:

LD oriinien coce a,'/":! m,,Z;,/

5—Qual nota vocé daria para SUA participacdo no curso de 0 a 10? Por qué?

< e —
K s Mpiee oo v Cesvsddnarnt ot snns 0Tk aodlls aan. Doa Ca OOmes

6 = No seu desenvolvimento pessoal e profissional, o que vocé percebeu o que mais contribuiu com sua evolucéo e
transformacdo?

TR Y. R M. B e ke Gieidner ;. SRR o oo Lenple atecgdlot o e/
2 7
e o0 ampe  peBpn S

6 — Vocé esta frequentando a escola e tendo um bom rendimento escolar?

~
$ i vnn

7 - Deixe sugestdes de melhoria para o préximo curso
27, oé‘t a 1/ L2 .
e

Data: # Julho de 2024
Tasite Diittiani: ol (oo Bk
Assindtura do Adolescente Telefone:

TURMA__ 2.
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SOCIEDADE GUAIRENSE DE BENEFICENCIA

Reconhecida de Utilidade Publica Municipal pelo Decreto n°® 852 de 17/12/1970

Reconhecida de Utilidade Publica Estadual pelo Decreto n.° 5565 de 29/01/1975
Reconhecimento de Utilidade Publica Federal pelo Decreto de 16/09/1993 D.O.U. de 17/09/1993

CNPJ: 48.344.071/0001-38
Avenida 19, 1000 — Centro | Guaira-SP | CEP: 14.790-000
Tel. (17) 3330-4500 | e-mail: oficial@sogube.org.br

Prezado (a) Participante:

Sempre que programamos um curso, temos em vista contribuir da melhor forma possivel, para o
desenvolvimento/formacdo do adolescente. E vocé, quando participa de um curso, espera naturalmente que ele
corresponda as suas expectativas.

Para sabermos se o curso que vocé acaba de fazer atendeu plenamente aos objetivos a que se propos, precisamos
colher suas opinides a respeito do mesmo ou sugestoes.

Ficaremos agradecidos pela sua valiosa colaboracao.

1 - Avalie o Projeto
() Otimo () Bom () Regular () Irregular

2 - Avalie os materiais, equipamentos, lanches e local do curso:

(- Otimo () Bom () Regular () Irregular

Comente: B )
Amf 05 Com'daS, € 05 (w,dado r(zbf‘f [fmos r‘.r/wl-

3 - Avalie a equipe do projeto educadora, secretaria, coordenacao:
Otimo () Bom () Regular () Irregular
Comente:

4\— Comente o que vocé mais gostou na aprendizagem especifica, conteldo, atividades tedricas, atividades préticas:
A ooy (€ gue YU o5T¥¢ fo, Quando Tinha azbidodes koro
da¥ Saqub k9 Ho  gu ando 'CodoCavemos om pralla YR
afrndth09 ¥ Uma Pl rn v ot fles auda baital
NC£ ;ﬂ#rdVV Q VW}?([)V/)CM '

5-Qual nota vocé(zaria para SUA participa¢do no curso de 0 a 10? Por qué? ‘
Atho guf % no (emfco Ju ¢ Mai§ no minha e d¢pe,s fuime
A9 kol veado mays- /

6 —No seu desenvolvimento pessoal e profissional, o que vocé percebeu o que mais contribuiu com sua evolucdo e
transformacdo? . i

W 0oroh gub U pay¢i df S/ hm pouco Tim,do, mac a,
nda Vepho dm pouqlinho o e Ve1gonhe. T i

6 — Vocé estd frequentando a escola e tendo um bom rendimento escolar?
< q v
dumy profur0 Semore Tyar nefas boas

— Deixe sugestdes de melhoria para o préximo curso i P
DO fio ggCar a5 ho assunlc L df rrolo e5¥a bom.

Af\f‘ . (/ o i Data:0 YJulho de 2024
mhne ((ara - P :
Assinatura do Adolescente Telefone: 171 q(/(z } / ]} k 7.

TURMA 1
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SOCIEDADE GUAIRENSE DE BENEFICENCIA

Reconhecida de Utilidade Publica Municipal pelo Decreto n°® 852 de 17/12/1970

Reconhecida de Utilidade Publica Estadual pelo Decreto n.° 5565 de 29/01/1975
Reconhecimento de Utilidade Publica Federal pelo Decreto de 16/09/1993 D.O.U. de 17/09/1993

CNPJ: 48.344.071/0001-38
Avenida 19, 1000 — Centro | Guaira-SP | CEP: 14.790-000
Tel. (17) 3330-4500 | e-mail: oficial@sogube.org.br

Prezado (a) Participante:

Sempre que programamos um curso, temos em vista contribuir da melhor forma possivel, para o
desenvolvimento/formagdo do adolescente. E vocé, quando participa de um curso, espera naturalmente que ele
corresponda as suas expectativas.

Para sabermos se o curso que vocé acaba de fazer atendeu plenamente aos objetivos a que se propos, precisamos
colher suas opinides a respeito do mesmo ou sugestoes.

Ficaremos agradecidos pela sua valiosa colaboracao.

1-Avalie o Projeto
() Otimo (X Bom () Regular () Irregular

2 — Avalie os materiais, equipamentos, lanches e local do curso:

(%) Otimo () Bom () Regular () Irregular
Cpmente:

(j'a%f‘e Laminito do  cunlo

3 —Avalie a equipe do projeto educadora, secretaria, coordenacdo:
(¢ Otimo () Bom () Regular () Irregular
Comente:

&b @ Ournor de ;?653093 £2.a.3

4 — Comente o que vocé mais gostou na aprendizagem especifica, conteudo, atividades tedricas, atividades préaticas:

QZ)V\‘JJ&J@\/ Vi QiZEx Q. /J))Rr?/'r), annta 20

5-Qual nota vocé daria para SUA participacdo no curso de 0 a 10? Por qué?
Lo Vemho Quole 3a0o3 oS fes 0l CuySo

6 — No seu desenvolvimento pessoal e profissional, o que vocé percebeu o que mais contribuiu com sua evolugdo e
transformagéo?

2en . pb ﬂt’i_“’;/;.?ei%o #8208 7/7:'3&3':) QS , & e adidonw spifa @
o832 mVgdYen s

6 — Voceé esta frequentando a escola e tendo um bom rendimento escolar?
Qe A p ey 9
2{ nn 4 4—"‘8?1'/\0 m2o Zodol 03 (lia

7 — Deixe sugestdes de melhoria para o préximo curso
L _alha P é oo Oeitqg, 4o, 0Riang

Data:  Julho de 2024

/ 7 ) Y -
Woavia fazra foveS (freds N )
Assinatura do Adolescente Telefone: ‘H_Z 5,1 » .-,20 S0

TURMA___ 7/
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SOCIEDADE GUAIRENSE DE BENEFICENCIA

Reconhecida de Utilidade Publica Municipal pelo Decreto n°® 852 de 17/12/1970

Reconhecida de Utilidade Publica Estadual pelo Decreto n.° 5565 de 29/01/1975
Reconhecimento de Utilidade Publica Federal pelo Decreto de 16/09/1993 D.O.U. de 17/09/1993

CNPJ: 48.344.071/0001-38
Avenida 19, 1000 — Centro | Guaira-SP | CEP: 14.790-000
Tel. (17) 3330-4500 | e-mail: oficial@sogube.org.br

Prezado (a) Participante:

Sempre que programamos um curso, temos em vista contribuir da melhor forma possivel, para o
desenvolvimento/formagéo do adolescente. E vocs, quando participa de um curso, espera naturalmente que ele

corresponda as suas expectativas.

Para sabermos se o curso que vocé acaba de fazer atendeu plenamente aos objetivos a que se propds, precisamos

colher suas opiniées a respeito do mesmo ou sugestoes.
Ficaremos agradecidos pela sua valiosa colaboracéo.

1 - Avalie o Projeto
() Otimo ( Bom () Regular () Irregular

2 — Avalie os materiais, equipamentos, lanches e local do curso:
(%) Otimo () Bom () Regular () Irregular
Comente:

3 —Avalie a equipe do projeto educadora, secretaria, coordenacdo:
(%) Otimo () Bom () Regular () Irregular
Comente:

4 - Comente o que vocé mais gostou na aprendizagem especifica, conteddo, atividades tedricas, atividades praticas:

CYe) i( A o S .L\ <,>{.\ 3 \x’\L( / f CONNPC 3L (o £ > Soad

w0 eS e S £C cedo (9. te b (o e 4 A P 7
(I T x)

5 —Qual nota vocé daria para SUA participacdo no curso de 0 a 10? Por qué?

y; {e - A o) AL pol b.o | @&, = [ T, ket !’I_.), te 2 ‘(ct i
o goens bl s ao.s  Se " Ll s yeo do ‘e O C S X ¢

6 — No seu desenvolvimento pessoal e profissional, o que vocé percebeu o que mais contribuiu com sua evolugdo e

transformacéao?

= SIS Ve T Ir'- N o se Som ) ! /r‘ e~tes do —
P PR = LA T o e cdx > S OG-t . o g e>20 cC Cazr

v de

y A F Cao~l

6 —Vocé estd frequentando a escola e tendo um bom rendimento escolar?
[ CF ~ g7 &€ St ~—xu
<

7 — Deixe sugestdes de melhoria para o proximo curso
AVICT - s e °C

) Data:  Julho de 2024
Yoy S Loces Je doo =/ »
Assinatura do Adolescente Telefone: 17 14 25 7-4 4 &
i
TURMA o~
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SOCIEDADE GUAIRENSE DE BENEFICENCIA

Reconhecida de Utilidade Publica Municipal pelo Decreto n°® 852 de 17/12/1970

Reconhecida de Utilidade Publica Estadual pelo Decreto n.° 5565 de 29/01/1975
Reconhecimento de Utilidade Publica Federal pelo Decreto de 16/09/1993 D.O.U. de 17/09/1993
CNPJ: 48.344.071/0001-38

Avenida 19, 1000 — Centro | Guaira-SP | CEP: 14.790-000

Tel. (17) 3330-4500 | e-mail: oficial@sogube.org.br

Prezado (a) Participante:

Sempre que programamos um curso, temos em vista contribuir da melhor forma possivel, para o
desenvolvimento/formacdo do adolescente. E vocé, quando participa de um curso, espera naturalmente que ele
corresponda as suas expectativas.

Para sabermos se o curso que vocé acaba de fazer atendeu plenamente aos objetivos a que se prop6s, precisamos
colher suas opinides a respeito do mesmo ou sugestoes.

Ficaremos agradecidos pela sua valiosa colaboragao.

1 - Avalie o Projeto

() Otimo () Bom (> Regular () Irregular
2 — Avalie os materiais, equipamentos, lanches e local do curso:

() Otimo () Bom 4 Regular () Irregular
Comente:

3 — Avalie a equipe do projeto educadora, secretaria, coordenacgao:
() Otimo ¢ Bom () Regular () Irregular
Comente:

4 — Comente o que vocé mais gostou na aprendizagem especifica, contetdo, atividades tedricas, atividades praticas:

v %ZAN\I‘KMN Qo By

Sl:’QuadorZ%tf vocé %SUA participacdo no curso de 0 a 10? Por qué?
] Q42

T

6 — No seu desenvolvimento pessoal e profissional, o que vocé percebeu o que mais contribuiu com sua evolugdo e
transformacgao?

Covmneato

)

6~.Vocé estd frequentando a escola e tendo um bom rendimento escolar?
f AN B NI~

7 — Deixe sugestdes de melhoria para o préximo curso

}%{“y, j fA ;QAﬁ Data: Julho de 2024
IAOVELT ,ﬁn"lfj/mfl’ > D\ X VA,

7 4 00421.01
Assinatura do Adolescente Telefone: I "x"'f AR A J(’Z—

7
TURMA_—
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SOCIEDADE GUAIRENSE DE BENEFICENCIA

Reconhecida de Utilidade Publica Municipal pelo Decreto n°® 852 de 17/12/1970

Reconhecida de Utilidade Publica Estadual pelo Decreto n.° 5565 de 29/01/1975 5
Reconhecimento de Utilidade Publica Federal pelo Decreto de 16/09/1993 D.O.U. de 17/09/199

CNPJ: 48.344.071/0001-38
Avenida 19, 1000 — Centro | Guaira-SP | CEP: 14.790-000

Tel. (17) 3330-4500 | e-mail: oficial@sogube.org.br

Prezado (a) Participante:

Sempre que programamos um curso, temos em vista contribuir da melhor forma possivel, para o
desenvolvimento/formacdo do adolescente. E vocé, quando participa de um curso, espera naturalmente que ele
corresponda as suas expectativas.

Para sabermos se o curso que vocé acaba de fazer atendeu plenamente aos objetivos a que se propds, precisamos
colher suas opinides a respeito do mesmo ou sugestoes.

Ficaremos agradecidos pela sua valiosa colaboracao.

1 - Avalie o Projeto
&) Otimo () Bom () Regular () Irregular

2 - Avalie os materiais, equipamentos, lanches e local do curso:
(X) Otimo () Bom () Regular () Irregular

Comente:
éM J‘(/\i‘h A ~OONA ALY -l\hﬂ— %J‘Qﬂfli‘k\fihvl}', '»Pf\.\\,jb«f? NEERVS ='aa VOV

3 - Avalie a equipe do projeto educadora, secretaria, coordenacdo:
() Otimo () Bom () Regular () Irregular
Comente: ; '

ﬁimn- m_u_ﬂt:n \l;md,mwub ) Au{)?jl ﬂ“%ﬂm

4- gom nte o que vocé mais gostot; na aprendizagem especifica, contetdo, atividades tedric s, atividades praticas:
U VSRRV St 13 S, O wp .5 Bhreadoi alo S wun

J hoan 0 eusolii ABITADN ot DA

5 —Qual npta vocé daria para SUA participacdo no curso de j) a 10? Por qué?
v ‘hﬂ)u MWD XT3 0 g h2800 Felo

> U

6 —No seu desenvolvimento pessoal e profissional, o que vocé percebeu o que mais contribuiu com sua evolucdo e
transformacdo? A \
/!; xf% ”AHW:%'D At aay &) L 'M/\;l}mhu 49\’j:7:¥3 wva 28 hjl}w,/' . 20N e VI

6 — Vocé estd frequentando a escola e tendo um bom rendimento escolar?

Siecn B,

7 - Deixe sugestdes de melhoria para o préximo curso

t R
N\ (R A‘hxcl) Wl ALK, deede {n/;}“lpu;}

) Data:  Julho de 2024
TS Y 350 D R

Assinatura do Adolescente Telefone:

TURMA i
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SOCIEDADE GUAIRENSE DE BENEFICENCIA

Reconhecida de Utilidade Publica Municipal pelo Decreto n°® 852 de 17/12/1970

Reconhecida de Utilidade Publica Estadual pelo Decreto n.° 5565 de 29/01/1975
Reconhecimento de Utilidade Publica Federal pelo Decreto de 16/09/1993 D.O.U. de 17/09/1993
CNPJ: 48.344.071/0001-38

Avenida 19, 1000 — Centro | Guaira-SP | CEP: 14.790-000

Tel. (17) 3330-4500 | e-mail: oficial@sogube.org.br

Prezado (a) Participante:

Sempre que programamos um curso, temos em vista contribuir da melhor forma possivel, para o
desenvolvimento/formagdo do adolescente. E vocé, quando participa de um curso, espera naturalmente que ele
corresponda as suas expectativas.

Para sabermos se o curso que vocé acaba de fazer atendeu plenamente aos objetivos a que se prop6s, precisamos
colher suas opinides a respeito do mesmo ou sugestdes.

Ficaremos agradecidos pela sua valiosa colaboracdo.

1 - Avalie o Projeto

(X} O6timo () Bom () Regular () Irregular
2 — Avalie os materiais, equipamentos, lanches e local do curso:

(,() Otimo () Bom () Regular () Irregular
Comente:

3 — Avalie a equipe do projeto educadora, secretaria, coordenacao:
(\)Otlmo () Bom () Regular () lrregular
Comente:

4 Co7ente o que voce mar; g stou na a,prendlzagem especn‘/ca conteudo, atividades tedricas, atividades praticas:
@yl VAl wolito \f:*/'A Vicax a0 A8 V) e 01Y0 11/ b

5 —Qual nota vocé daria para SUA participacdo no curso de 0 a 10? Por qué?

e/
S/

6 — No seu desenvolvimento pessoal e profissional, o que vocé percebeu o que mais contribuiu com sua evolugdo e
transformacao? /
4 L /
[odd NI2lgy | ALY o o

6 — Voceé estd frequentando a escola e tendo um bom rendimento escolar?
I//u/ L9 Do

7 — Deixe sugestdes de melhoria para o proximo curso
)) [/Kur\ AUA //L’/J/[(%/, F¥

7 - A 5 Data:  Julho de 2024
Yatlh fotw a6 chts K, ey
Assinatura do Adolescente Telefone: J© Q&;/f f‘)’x‘ ~ & o)

TURMA_[ D
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SOCIEDADE GUAIRENSE DE BENEFICENCIA

Reconhecida de Utilidade Publica Municipal pelo Decreto n°® 852 de 17/12/1970

Reconhecida de Utilidade Publica Estadual pelo Decreto n.° 5565 de 29/01/1975
Reconhecimento de Utilidade Publica Federal pelo Decreto de 16/09/1993 D.O.U. de 17/09/1993

CNPJ: 48.344.071/0001-38
Avenida 19, 1000 — Centro | Guaira-SP | CEP: 14.790-000
Tel. (17) 3330-4500 | e-mail: oficial@sogube.org.br

Prezado (a) Participante:
Sempre que programamos um curso, temos em vista contribuir da melhor forma possivel, para o

desenvolvimento/formacgdo do adolescente. E vocé, quando participa de um curso, espera naturalmente que ele

corresponda as suas expectativas.
Para sabermos se o curso que vocé acaba de fazer atendeu plenamente aos objetivos a que se propds, precisamos

colher suas opinides a respeito do mesmo ou sugestdes.
Ficaremos agradecidos pela sua valiosa colaboracao.

1 - Avalie o Projeto

X’.) Otimo () Bom () Regular () Irregular
2 — Avalie os materiais, equipamentos, lanches e local do curso:
3 Otimo () Bom () Regular () Irregular
Comente:

3 — Avalie a equipe do projeto educadora, secretaria, coordenac&o:
) Otimo () Bom () Regular () Irregular
Comente:

4 - Comente o que vocé mais gostou na aprendizagem especifica, contetdo, atividades teodricas, atividades praticas:

(fnlll dee _al nidade Pa?) SO

5—Qual nota vocé daria para SUA participacdo no curso de 0 a 10? Por qué?
/4]

6 — No seu desenvolvimento pessoal e profissional, o que vocé percebeu o que mais contribuiu com sua evolugdo e
transformacdo?
2O Al o Qi tariin

6 — Vocé esta frequentando a escola e tendo um bom rendimento escolar?
e fown

7 — Deixe sugestdes de melhoria para o préximo curso
rolbarips e, Aompulodorse o pec il

Data:  Julho de 2024
el s

Assinatura do Adolescente Telefone: 77"@?}7’7 HOSA

TURMAT 4§
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SOCIEDADE GUAIRENSE DE BENEFICENCIA

Reconhecida de Utilidade Publica Municipal pelo Decreto n°® 852 de 17/12/1970

Reconhecida de Utilidade Publica Estadual pelo Decreto n.° 5565 de 29/01/1975
Reconhecimento de Utilidade Publica Federal pelo Decreto de 16/09/1993 D.O.U. de 17/09/1993

CNPJ: 48.344.071/0001-38
Avenida 19, 1000 — Centro | Guaira-SP | CEP: 14.790-000
Tel. (17) 3330-4500 | e-mail: oficial@sogube.org.br

Prezado (a) Participante:

Sempre que programamos um curso, temos em vista contribuir da melhor forma possivel, para o
desenvolvimento/formagdo do adolescente. E vocé, quando participa de um curso, espera naturalmente que ele
corresponda as suas expectativas.

Para sabermos se o curso que vocé acaba de fazer atendeu plenamente aos objetivos a que se propds, precisamos
colher suas opinides a respeito do mesmo ou sugestdes.

Ficaremos agradecidos pela sua valiosa colaboragdo.

1-Avalie o Projeto
¢ Otimo () Bom () Regular () Irregular

2 — Avalie os materiais, equipamentos, lanches e local do curso:

()Q'O'timo () Bom () Regular () Irregular
Comente: \
N A\ r)_n\'ﬁ_ AT 4\‘) yf v"{-«@k;\ ..'l\-l T

3 —Avalie a equipe do projeto educadora, secretaria, coordenacio:

(> Otimo () Bom () Regular () Irregular
Comente:

o \

IS POONIA ;'»./' 2 ap Ione,

4 — Comente o que vocégais gostou na aprendizagem especifica, conteudo, atividades tedricas, atividades préticas:

A L 1 e Jes Y G 'f‘,\);"\; .r

(59 [24 N Sn gy

5 —Qual nota vocé daria para SUA participacdo no curso de 0 a 10? Por qué?
Af £ Nay T LA DBATCA LA ek 3 P }.v'j__\
A Doy ol L\-ml“ Aar Q.0 ~ oA Ay oAOU

=

6 — No seu desenvolvimento pessoal e profissional, o que vocé percebeu o que mais contribuiu com sua evolugdo e
transformac&o?

6 - Vocé esta frequentando a escola e tendo um bom rendimento escolar?

)
Ny i L hr AL

7 — Deixe sugestdes de melhoria para o préximo curso

AR .
| 3 \ C Data:  Julho de 2024
Maos D Dls a ) §ADE, APY Bah wn By
Assinatura do Adolescente Telefone: vE VPR B LEVD
TURMA_.)
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SOCIEDADE GUAIRENSE DE BENEFICENCIA
Reconhec@da de Utilidade Publica Municipal pelo Decreto n° 852 de 17/12/1970
Reconhecida de Utilidade Publica Estadual pelo Decreto n.° 5565 de 29/01/1975

Reconhecimento de Utilidade Publica Federal pelo Decreto de 16/09/1993 D.O.U. d
CNPJ: 48.344.071/0001-38 01 de 1710911993

Avenida 19, 1000 — Centro | Guaira-SP | CEP: 14.790-000
Tel. (17) 3330-4500 | e-mail: oficial@sogube.org.br

Prezado (a) Participante:

Sempre que programamos um curso, temos em vista contribuir da melhor forma possivel, para o
desenvolvimento/formacdo do adolescente. E vocé, quando participa de um curso, espera naturalmente que ele
corresponda as suas expectativas.

Para sabermos se o curso que vocé acaba de fazer atendeu plenamente aos objetivos a que se propds, precisamos
colher suas opinides a respeito do mesmo ou sugestoes.

Ficaremos agradecidos pela sua valiosa colaboragao.

1 - Avalie o Projeto
(X Otimo () Bom () Regular () Irregular

2 — Avalie os materiais, equipamentos, lanches e local do curso:

(y) Otimo () Bom () Regular () Irregular
Comente: .
ﬁ;,m'ﬂm*f WLINK. it w yjcwm') L/‘u//” Or/)im//'dim)é

3 — Avalie a equipe do projeto educadora, secretaria, coordenagdo:
(%) Otimo () Bom () Regular () Irregular
Comente: — :

oy I fraca

4 — Comente o que vocé mais gostou na aprendizagem especifica, conteudo, atividades tedricas, atividades praticas:
e pmenit td Dbl  m  (Lguler (Y IIV//77. Lt AT
0 (NOIK S (oAl e A = 'wf’ itk clhn  C >/,’Zz,fu/y 2
n_alede '»:;r»'/m-ut?&'. ’

5 — Qual nota vocé daria para SUA participacdo no curso de 0 a 10? Por qué? . ) X
{0 DO m//f,-z//_/?;g it Lottt crAlieritadl U blriafdre
AL o /luwllu[z. ! anmmetua e 1 1l (.//Cf{”lil 24 .

6 — No seu desenvolvimento pessoal e profissional, o que vocé percebeu o que mais contribuiu com sua evolugdo e
transformagao? .

A 1)7// 0 L)/ B ///J/;A;/ﬁéw}fﬂ U (A g ldd C/v%'{j-kw.

6 — Vocé esta frequentando a escola e tendo um bom rendimento escolar?
(f2eom .

7 — Deixe sugestdes de melhoria para o proximo curso %
et 49V ,t/hho AMLLNLL. B 1 hAQ. twyﬁ/){

P / Data: Julho de 2024
Dy Kl /SLWE‘O/S/

Assinatura db Adolescente Telefone: 'hl Qg8 {\76 2Oy

7

TURMA___ )
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SOCIEDADE GUAIRENSE DE BENEFICENCIA

Reconhecida de Utilidade Publica Municipal pelo Decreto n°® 852 de 17/12/1970

Reconhecida de Utilidade Publica Estadual pelo Decreto n.° 5565 de 29/01/1975
Reconhecimento de Utilidade Publica Federal pelo Decreto de 16/09/1993 D.O.U. de 17/09/1993
CNPJ: 48.344.071/0001-38

Avenida 19, 1000 — Centro | Guaira-SP | CEP: 14.790-000

Tel. (17) 3330-4500 | e-mail: oficial@sogube.org.br

Prezado (a) Participante:

Sempre que programamos um curso, temos er vista contribuir da melhor forma possivel, para o
desenvolvimento/formagdo do adolescente. E vocé, quando participa de um curso, espera naturalmente que ele
corresponda as suas expectativas.

Para sabermos se o curso que vocé acaba de fazer atendeu plenamente aos objetivos a que se propds, precisamos
colher suas opinides a respeito do mesmo ou sugestodes.

Ficaremos agradecidos pela sua valiosa colaboragdo.

1 - Avalie o Projeto
(A.0timo () Bom ( ) Regular () Irregular

2 — Avalie os materiais, equipamentos, lanches e local do curso:
) Otimo () Bom () Regular () Irregular
Comente:

3 — Avalie a equipe do projeto educadora, secretaria, coordenacgao:
(X) Otimo () Bom () Regular () Irregular
Comente:

A educodora ("“’ (/ 7L Yo I

4 — Comente o que vocé mais gostou na aprendizagem especifica, contetdo, atividades tedricas, atividades praticas:
T t\,r‘ﬁ}(‘/Y \lolp A ,’}< 'Oy g -

5 —Qual nota vocé daria para SUA participacdo no curso de 0 a 10? Por qué?
o, Vaoln \fu() 0U__ 00, PRy o Sone/ .

6 — No seu desenvolvimento pessoal e profissional, o que vocé percebeu o que mais contribuiu com sua evolucgio e
transformacdo?

1}‘!’\'.”/(;)' " +imolez

6— Voc_é estd frequentando a escola e tendo um bom rendimento escolar?
Sim rendlvmeNT0  meAio

= 7ixe sugestdes de melhoria para o proximo curso
Aol & Aol Y

/) ) / 3 ) / Data: Julho de 2024
an € L, ] VA ®,) 2, (VO i
Assinatura do Adolescente Telefone: (A¥) 9955 - 145 )

TURMA__ 2.
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SOCIEDADE GUAIRENSE DE BENEFICENCIA

Reconhecida de Utilidade Publica Municipal pelo Decreto n°® 852 de 17/12/1970

Reconhecida de Utilidade Publica Estadual pelo Decreto n.° 5565 de 29/01/1975
Reconhecimento de Utilidade Publica Federal pelo Decreto de 16/09/1993 D.O.U. de 17/09/1993

CNPJ: 48.344.071/0001-38
Avenida 19, 1000 — Centro | Guaira-SP | CEP: 14.790
Tel. (17) 3330-4500 | e-mail: oficial@sogube.org.br

Prezado (a) Participante:

-000

Sempre que programamos um curso, temos em vista contribuir da melhor forma possivel, para o
desenvolvimento/formagédo do adolescente. £ vocé, quando participa de um curso, espera naturalmente que ele

corresponda as suas expectativas.

Para sabermos se o curso que vocé acaba de fazer atendeu plenamente aos objetivos a que se propds, precisamos

colher suas opinides a respeito do mesmo ou sugestdes.
Ficaremos agradecidos pela sua valiosa colaboracéo.

1-Avalie o Projeto
(9 Otimo () Bom () Regular () Irregular

2 — Avalie os materiais, equipamentos, lanches e local do curso:
> Otimo () Bom () Regular () Irregular
Comente:

3 — Avalie a equipe do projeto educadora, secretaria, coordenacio:
(%) Otimo () Bom () Regular () Irregular
Comente:

4 — Comente o que vocé mais gostou na aprendizagem especifica, contetdo, atividadg\s tedricas, atividades praticas:

an o inde o

O cpoida s o el sduende ,\Vngrm s 9 Quondn oo

AT C;)P. U]

5 —Qual nota vocé daria para SUA participacdo no curso de 0 a 10? Por qué?

\0 l\‘-(’:llefnl 20 oL, MR nl.u"-LLl\ n'm cenlnot

6 = No seu desenvolvimento pessoal e profissional, o que vocé percebeu o que mais contribuiu com sua evolucdo e

transformacdo?

_@ 0 AT DG O ) arx o Loy ﬂ\"aﬁ}\,

6 — Vocé estd frequentando a escola e tendo um bom rendimento escolar?

b7 Wan'a) ) ‘N i‘\t.f‘

7 - Deixe sugestes de melhoria para o proximo curso

] .
40" WA Vo) ole maouD

/ ] 7 /’", /
l\0 [Was)a) /JLW aln Y//}///U'G

Assinatura do Adolescente Telefone: |7 9

Data:  Julho de 2024

994 R 202

TURMA__J
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SOCIEDADE GUAIRENSE DE BENEFICENCIA

Reconhecida de Utilidade Publica Municipal pelo Decreto n°® 852 de 17/12/1970

Reconhecida de Utilidade Publica Estadual pelo Decreto n.° 5565 de 29/01/1975
Reconhecimento de Utilidade Publica Federal pelo Decreto de 16/09/1993 D.O.U. de 17/09/1993
CNPJ: 48.344.071/0001-38

Avenida 19, 1000 — Centro | Guaira-SP | CEP: 14.790-000

Tel. (17) 3330-4500 | e-mail: oficial@sogube.org.br

Prezado (a) Participante:

Sempre que programamos um curso, temos em wvista contribuir da melhor forma possivel, para o
desenvolvimento/formacdo do adolescente. E vocé, quando participa de um curso, espera naturalmente que ele
corresponda as suas expectativas.

Para sabermos se o curso que vocé acaba de fazer atendeu plenamente aos objetivos a que se propos, precisamos
colher suas opinies a respeito do mesmo ou sugestoes.

Ficaremos agradecidos pela sua valiosa colaboragao.

1 - Avalie o Projeto

Oﬂ'Otimo () Bom ( ) Regular () Irregular
2 — Avalie os materiais, equipamentos, lanches e local do curso:

(X Otimo () Bom () Regular () Irregular
Com, nte )

T de -{37_:.}("\1'%

3 — Avalie a equipe do projeto educadora, secretaria, coordenacdo:

(5 Otimo () Bom () Regular () Irregular
Comente

A . wdee wr]f{rx, Jlo e an

)

4 — Comente o que vocé mais gostou na aprendizagem especrjf conteldo, atividades tedricas, afividades praticas:
\K)IJJ)J soulan  de /fi’\n».ria/h /fn/na,(/\/C/‘A\flﬂhm_ﬁ(/« 4 A/V\j; LAk
MW& G oA/ fare I8 FIn L \WT;JJJHLJMA/U\ LM NN,

5~ Qual nota vocé daria para SUA participacdo no curso de 0 a 10? Por queé?
/./v\ /{7-1 AN /\M/"v{(’h, Ju J)/AM; i

6 — No seu desenvolvimento pessoal e profissional, o que vocé percebeu o que mais contribuiu com sua evolugdo e
transformagao?

L 1/)2/)&/"% /iun Ja bt /\Mmjn JQ'A"JM\A,OZ%V N Mﬁlﬂnm

thk/&

6 — Vocé estd frequentando a escola e tendo um pom rendimento escolar? |

IS TY mefybwm}h/v\&m mimBan omatan. N JJ\?MJmmfn .)m/lh—

7 - Deixe sugest6es de melhorig para o préximo curso
Yo Ry, Isucitih

')

) \’\ ) n n T
"[\,u[«’t = 7 May ’/m l U\N“ ,.v'i’//’Y 43 1;,)“" h.

Assinatura do Adolescente Telefone: 4; C(q r\\ ?' Q "(})()—6 %
TURMA 3

Data:  Julho de 2024
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SOCIEDADE GUAIRENSE DE BENEFICENCIA

Reconhecida de Utilidade Publica Municipal pelo Decreto n°® 852 de 17/12/1970

Reconhecida de Utilidade Publica Estadual pelo Decreto n.° 5565 de 29/01/1975
Reconhecimento de Utilidade Publica Federal pelo Decreto de 16/09/1993 D.O.U. de 17/09/1993

CNPJ: 48.344.071/0001-38
Avenida 19, 1000 — Centro | Guaira-SP | CEP: 14.790-000
Tel. (17) 3330-4500 | e-mail: oficial@sogube.org.br

Prezado (a) Participante:

Sempre que programamos um cursy, temos em vista contribuir da melhor forma possivel, para o
desenvolvimento/formacdo do adolescente. E vac?, quando oarticipa de um curso, espera naturalmente que ele
corresponda as suas expectativas.

Para sabermos se o curso que voceé acaba de fazer atendeu plenamente aos objetivos a que se propds, precisamos
colher suas opinides a respeito do mesmo ou sugestées.

Ficaremos agradecidos pela sua valiosa colabora¢io

1 - Avalie o Projeto
(% Otimo () Bom () Regular () Irregular

2 —Avalie os materiais equipamentos, lanches e local do curso:
(%) Otimo () Bom () Regular () Irregular

Comentm;«&é&u b 0, Yaenelin B Bl es

3 — Avalie a equipe do projeto educadora, secretaria, coordenacio:
% Otimo () Bom () Regular () Irregular
Comente:

(X Q&J&M\T\XWMX& i wa\uﬁf\ \A\,&ra ogww@ .

4- Com que yocé mais gostou na aprendlzagexspeclﬂca conteu_; atiyidades tedricas, atividades prgticas:
& X MN\MHR D A r* 2 IRYY \;{A ChMDan NV
‘kamﬁmn Do, Wou ke 90 4 ! !

5 —Qual nota vocé daria para SUA participacdo no curso de 0a 10? Por qué? P .
4 L) 30 1o andyiat; N Cawdgs Lon Waodr O 2 m%gxor.@
MO ﬂm«hr NHEL.VY. /NI /A ) 1

6 — No seu desenvolvimento pessoal e profissional, o que vocé percebeu o que mais contribuiu com sua evolugdo e

transformag (o " \
Ca )\ A rm oy O~ Oy V/U\’\r\l(ﬂl 2N e N pend YA, o O -ﬁMM )é Ly
(@, /V\AA)&)K o ' i )

6 —Vocé estd frequentando a escola e tendo um bom rendimento escolar?

l\(\A’\L WG ANS DAran

7 ;De' sugestdes de melhoria para o préximo curso LL j
- & Ol ok M) 17 & GurNG })MJNU o Mgy
}\r‘l% i
Data:  Julho de 2024
’&90@ UAr '31'\3\0 L}mﬂ Ao e = 8
Adsinatura do Adolescente Telefone: /Zt{’ 1 y% () ) \)7 /?
TURMA ,JW
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SOCIEDADE GUAIRENSE DE BENEFICENCIA

Reconhecida de Utilidade Publica Municipal pelo Decreto n°® 852 de 17/12/1970

Reconhecida de Utilidade Publica Estadual pelo Decreto n.° 5565 de 29/01/1975
Reconhecimento de Utilidade Publica Federal pelo Decreto de 16/09/1993 D.O.U. de 17/09/1993
CNPJ: 48.344.071/0001-38

Avenida 19, 1000 — Centro | Guaira-SP | CEP: 14.790-000

Tel. (17) 3330-4500 | e-mail: oficial@sogube.org.br

Prezado (a) Participante:

Sempre que programamos um curso, temos em vista contribuir da melhor forma possivel, para o
desenvolvimento/formacdo do adolescente. E vocé, quando participa de um curso, espera naturalmente que ele
corresponda as suas expectativas.

Para sabermos se o curso que vocé acaba de fazer atendeu plenamente aos objetivos a que se propds, precisamos
colher suas opinides a respeito do mesmo ou sugestdes.

Ficaremos agradecidos pela sua valiosa colaboragao.

1 - Avalie o Projeto

) Otimo () Bom () Regular () Irregular
2 — Avalie os materiais, equipamentos, lanches e local do curso:

(% Otimo () Bom () Regular () Irregular
Comente:

3 — Avalie a equipe do projeto educadora, secretaria, coordenagdo:
(4 Otimo () Bom () Regular () Irregular
Comente:

4 — Comente o que vocé mais gostou na aprendizagem e p\ecifica, conteldo, atividades tedricas, atividades praticas:
Mo B 8 ms o ugst WAL | 2—/}(1 deon o falovw conn dlan
- i

i
-
P

- | / Y/ ¢
f’l(’/,(/.’.’-‘d"'* ¢ Moo Alrne fon Npsgpr - 1o ehmAlan.

5 — Qual nota vocé daria para SUA participagdo no curso de 0 a 107 Por qué?
N e p QA_LI A ATt Ls -’4)—0/'1\ W _LEWANMMAT o 092 alMlle,

6 — No seu desenvolvimento pessoal e profissional, o que vocé percebeu o que mais contribuiu com sua evolugdo e
transformagdo?
A l;«;ﬂfq widopds Ao e o LOANDAMUAOT AtPipn Ara ]// oMy

6 — Vocé esta frequentando a escola e tendo um bom rendimento escolar?

/

LAy -

7 — Deixe sugestGes de melhorig para o proximo curso

mulMerm a VwLoaddetl

) D0 , ) Data:/ Julho de 2024
1\0/@)’/’10»\ A L'LK»;V"(L'M oo o -u (,) )
Assinatura do Adolescente Telefone: 1; ? 7/720 - %L/ 7{4

TURMA 7
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SOCIEDADE GUAIRENSE DE BENEFI(_:ENCIA

Reconhecida de Utilidade Publica Municipal pelo Decreto n° 852 de 17/12/]/.&13;35

Reconhecida de Utilidade Publica Estadual pelo Decreto n.° 5565 de 29/01 S de 1710911993
Reconhecimento de Utilidade Publica Federal pelo Decreto de 16/09/1993 D.O.U. de

CNPJ: 48.344.071/0001-38
Avenida 19, 1000 — Centro | Guaira-SP | CEP: 14.790-000
Tel. (17) 3330-4500 | e-mail: oficial@sogube.org.br

Prezado (a) Participante:

Sempre que programamos um curso, temos em vista  contribuir da melhor forma possivel, para o
desenvolvimento/formacéo do adolescente. E vocé, yquando participa de um curso, espera naturalmente que ele
corresponda as suas expectativas,

Para sabermos se o curso que voceé acaba de fazer atendey plenamente aos objetivos a que se propds, precisamos
colher suas opiniées a respeito do mesmo ou sugestoes.

Ficaremos agradecidos pela sua valiosa colaboracéo.

1-Avalie o Projeto
@ Otimo () Bom () Regular () Irregular

2 — Avalie os materiais, equipamentos, lanches e local do curso:
@ Otimo () Bom () Regular () Irregular
Comente:

) . ) N
Awade wNuits \.t’rUYY\_ C N g

3 — Avalie a equipe do projeto educadora, secretaria, coordenacdo:

© Otimo () Bom () Regular () Irregular
Comente: . ) Y —

iu@d@\ MW Gy e Vs Q‘K& -&k)g.i AN

4~ Comente

)q'f vocé mais gostou na aprendizagem especifica, conteudo, atividades tedricas, atividades praticas:
#;L Q RO MWHATLY A canldos VIV VI - SENTISTSN Oldlocls,
WO M AR 0.

5-Qual nota vocé daria para SUA participacéo no.curso de 0 a 10? Por qué?
’bO’ JRonole b 7D T amoh oche Ouunes pg’tﬁ;vm wd o

6 — No seu desenvolvimento pessoal e profissional, o que vocé percebeu o que mais contribuiu com sua evolucdo e

transformacéo? 4 /
31' Andnde. o C%\A.i'?&\) A W @ liniv OL CaO o

6 — Vocé esta frequentando a escola e tendo um bom rendimento escolar?
AW .

7 = Deixe sugestdes de melhoria par?,e)pro'ximo curso
LA

A et Quass W oo vesme il

> ~ Data:  Julho de 2024
: - )
M ucon & “Wsvany O, C\»M & 3 & )
Assinatura do Adolescente Telefone: A5 99975 121
TURMA j
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SOCIEDADE GUAIRENSE DE BENEFI(_:ENCIA

Reconhecida de Utilidade Publica Municipal pelo Decreto n(‘: 852 de 17:)]/.(2)/1]/.%35

Reconhecida de Utilidade Publica Estadual pelo Decreto n.° 5565 de 2993 LS e 17/09/1963
Reconhecimento de Utilidade Publica Federal pelo Decreto de 16/09/1 .0O.U.

CNPJ: 48.344.071/0001-38
Avenida 19, 1000 — Centro | Guaira-SP | CEP: 14.790-000

Tel. (17) 3330-4500 | e-mail: oficial@sogube.org.br

Prezado (a) Participante:

Sempre que programamos um curso, temos em vista contribuir da melhor forma possivel, para o
desenvolvimento/formacéo do adolescente. E vocé, quando participa de um €urso, espera naturalmente que ele
corresponda as suas expectativas.

Para sabermos se o curso que voce acaba de fazer atendeu plenamente aos objetivos a que se propos, precisamos
colher suas opiniées a respeito do mesmo ou sugestoes.

Ficaremos agradecidos pela sua valiosa colaboracéo.

1-Avalie o Projeto

(X) Otimo () Bom () Regular () Irregular
2 - Avalie os materiais, equipamentos, lanches e local do curso:

(%) Otimo () Bom () Regular () Irregular
Comente: |

Tacks plims Leoer ) boem |emnrlbs bem o Jods e, il o Lnceogns 2
Lo cn o

3 - Avalie a equipe do projeto educadora, secretaria, coordenacio:

(¥ Otimo () Bom () Regular () Irregular
Comente:
V20 do im0, erectlendo . Cagg ielovocea  narevilbios, N AR s Lo icaion

nil}/&/v-lm (Y3228 )

4 —Comente o que vocé mais gostou na aprendizagem especifica, contetdo, atividades tedricas, atividades praticas:

5lar .20 ot Pralced Aes Drine. fo e pe  ofiwexT Dnton &
ol H TG ik Trids, o orgide 2eondos  oter  oain Towrko  Aprdo Pl lli-:;l‘x, AAc
e . 7 7 ":‘1/‘1..0[' orG . T- € _20rply D // - '[;r;fu A -»vu'_; 22 3w yewy i
Q’@—mlaz A A4 » 2 'ﬂ)'y;xrz-j o - .

5-Qual nota vocé darja para SUA participagdo no curso de 0 a 10? Por qué?
9 D0 020 O erTos olonces . govdy oo eomlevicl o, p, o dinohasle 2223),

; - . s -
MR Voo Tiier Jm_,{ﬁ%(/u Coinn, r\JJAm/J;;/m»-

6 — No seu desenvolvimento pessoal e profissional, o que vocé percebeu o que mais contribuiu com sua evolugdo e
transformacio?

B o liviidadders g S I I WY 57 3 Y v;l Py IJL’,’I loe PO cler
—_ \IU)&HM 2 Dn/uw VYLD o rad 3 Aers, i

1

6 — Voce esta frequentando a escola e tendo um bom rendimento escolar?

—Sun

7 — Deixe sugestdes de melhoria para o proximo curso
Mo Aoy Ef}rr)))'{ﬂ:_,ﬁc,&/ Lny 2 \’l{;x 2 YVAUUR P s o B

Data:  Julho de 2024
14/"0 Jide £Jo fhc,;&l.!d(;;_, _

Assinatura do Adolescente Telefone: _J 3 4 94196 -¥9 49

TURMA__ A
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SOCIEDADE GUAIRENSE DE BENEFICENCIA

Reconhecida de Utilidade Publica Municipal pelo Decreto n°® 852 de 17/12/1970

Reconhecida de Utilidade Publica Estadual pelo Decreto n.° 5565 de 29/01/1975
Reconhecimento de Utilidade Publica Federal pelo Decreto de 16/09/1993 D.O.U. de 17/09/1993

CNPJ: 48.344.071/0001-38
Avenida 19, 1000 — Centro | Guaira-SP | CEP: 14.790-000
Tel. (17) 3330-4500 | e-mail: oficial@sogube.org.br

Prezado (a) Participante:

Sempre que programamos um curso, temos em vista  contribuir da melhor forma possivel, para o
desenvolvimento/formacdo do adolescente. E vocé, quando participa de um Curso, espera naturalmente que ele
corresponda as suas expectativas.

Para sabermos se o curso que vocé acaba de fazer atendeu plenamente aos objetivos a que se propds, precisamos
colher suas opinides a respeito do mesmo ou sugestoes.

Ficaremos agradecidos pela sua valiosa colaboracao.

1 - Avalie o Projeto
(N.Otimo () Bom () Regular () Irregular

2 - Avalie os materiais, equipamentos, lanches e local do curso:
1) Otimo () Bom () Regular () Irregular
Comente:

Tl ,,C;d ; VAR A~ WY Vo) J’_L(uv‘m

3 — Avalie a equipe do projeto educadora, secretaria, coordenacio:

(¥ Otimo () Bom () Regular () Irregular
Comente: )

Vers MM;//C, de;ﬂ,lk; w7

4 - Copnente o que vocé mais gostou na aprendizagem especifica, contetdo, atividades teéricas?tividades praticas:
q 22 ~NEL) Horp ot g4 & - mileo, —p b7 ONz My WA A
7 S 7 7

5 - Qual nota vocé daria para SUA participacdo no curso de 0.2 10? Por qué?

Tl Laga P /)5’ /.,c J—/
/—‘. 7 y H

6 — No seu desenvolvimento pessoal e profissional, o que vocé percebeu o que mais contribuiu com sua evolugio e
transformacédo?

qu'Lﬁi VA'/}J’&{;/ P i oy

6 — Vocé estd frequentando ?scola e tendo um bom rendimento escolar?
~
vwAan . -/(; 07,4'7 Loy 7> 2

7 — Deixe sugestdes de melhoria para o préximo curso
ittt B ne PR

= Uy

/ /i
JJ // N ( / "/é/ Data:  Julho de 2024
Caluol Ecichose N/ Ui,

Agéinatura do Adolescente Telefone: _S/Il QVI(C/]) 27 L ¢

TURMA )
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SOCIEDADE GUAIRENSE DE BENEFICENCIA

Reconhecida de Utilidade Publica Municipal pelo Decreto n°® 852 de 17/12/1970

Reconhecida de Utilidade Publica Estadual pelo Decreto n.° 5565 de 29/01/1975
Reconhecimento de Utilidade Publica Federal pelo Decreto de 16/09/1993 D.O.U. de 17/09/1993

CNPJ: 48.344.071/0001-38
Avenida 19, 1000 — Centro | Guaira-SP | CEP: 14.790-000
Tel. (17) 3330-4500 | e-mail: oficial@sogube.org.br

Prezado (a) Participante:

Sempre que programamos um curso, temos em vista contribuir da melhor forma possivel, para o
desenvolvimento/formacdo do adolescente. E vocé, quando participa de um Curso, espera naturalmente que ele
corresponda as suas expectativas.

Para sabermos se o curso que vocé acaba de fazer atendeu plenamente aos objetivos a que se propds, precisamos
colher suas opinides a respeito do mesmo ou sugestoes.

Ficaremos agradecidos pela sua valiosa colaboragéo.

1 - Avalie o Projeto

N Otimo () Bom ( ) Regular () Irregular
2 - Avalie os materiais, equipamentos, lanches e local do curso:

() Otimo () Bom () Regular () Irregular
Comente:

NI ol ot oole Ol M uinn

3- f\valie a equipe do projeto educadora, secretaria, coordenacio:
()QOtimo () Bom () Regular () Irregular
Come?{g:

SN2 DU TS 71 N O g\\;mm)\

4 — Comente o que vocé mais gostou na aprendizagem especifica, conteldo, atividades tedricas, atividades préticas:

_Elin Ny, QO Koy o et J%WﬂN)()’(oﬂ 55 ¢ PP
\ {

5 —Qual nota vocé daria para SUA participagdo no curso de 0 a 10? Por qué?

\ 6 ; 61 1s W’\E’]N}u;‘(‘\()‘—\"r) - F’.&.«_/ %)10»0\;1&@_@ :0kf a0,

6 — No seu desenvolvimento pessoal e profissional, o que vocé percebeu o que mais contribuiu com sua evolugdo e
transformacéo?
9 %x]wmoi Wﬂxo e

6 — Vocé esta frequentando a escola e tendo um bom rendimento escolar?
N g }X)‘Y LA LOA L 11(0 \ONI/W\I-'S\/M .

7 — Deixe sugestdes de melhoria para o préximo curso
Ao L Tt AaaOiia (N QQ/WNADJ\.

Data:04 Julho de 2024

Cutoet, QllivenBo ol Aok &

H Q ¢ =
Assinatura do Adolescente g Telefone: l t)- ”’)O‘ L<\ D— lu ¥

TURMA '\j
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SOCIEDADE GUAIRENSE DE BENEFICENCIA

Reconhecida de Utilidade Publica Municipal pelo Decreto n°® 852 de 17/12/1970

Reconhecida de Utilidade Publica Estadual pelo Decreto n.° 5565 de 29/01/1975
Reconhecimento de Utilidade Publica Federal pelo Decreto de 16/09/1993 D.O.U. de 17/09/1993

CNPJ: 48.344.071/0001-38
Avenida 19, 1000 — Centro | Guaira-SP | CEP: 14.790-000
Tel. (17) 3330-4500 | e-mail: oficial@sogube.org.br

Prezado (a) Participante:

Sempre que programamos um curso, temos em vista contribuir da melhor forma possivel, para o
desenvolvimento/formacio do adolescente. E vocé, quando participa de um curso, espera naturalmente que ele
corresponda as suas expectativas.

Para sabermos se o curso que vocé acaba de fazer atendeu plenamente aos objetivos a que se propods, precisamos
colher suas opiniées a respeito do mesmo ou sugestoes.

Ficaremos agradecidos pela sua valiosa colaboracdo.

1 - Avalie o Projeto
9 Otimo () Bom () Regular () Irregular

2 - Avalie os materiais, equipamentos, lanches e local do curso:
() Otimo () Bom () Regular () Irregular

(& 3
ng x\m mﬁ&« w\& \:3 Rl sie o

3 —Avalie a equipe do projeto educadora, secretaria, coordenacgao:
(%) Otimo () Bom () Regular () Irregular

Comente:

4 - Comente o que vocé mais gostou aprendizagem especifica, contelda, atividades tedricas, atividades praticas:
5.LTHR T & Do \‘W \an N\X\lﬁ\\' S .\‘m NNy
A

S— Q%r:\ota vocé daria para SWA participa;fo o cursonde 0 a 10? Por qué?
10, Feh Waullay s Al 3 Mﬁm T, YOI S

6 — No seu desenvolvimento pessoal e profissional, o que vocé percebeu o que mais contribuiu com sua evolugdo e

transformacdo? 3}(
RN 1 e

X:/ché e‘té frequentando a escola e tendo um bom rendimento escolar?
C o OO0 R

7y Deixe sugestdes de melhoria para o préximo curso
jﬂ' VNS e IR VY ST L IN

) Data:  Julho de 2024
QN i M AR M\\x\\
dente

Assinatura do Adolescen Telefone: /HL /][] 1 kO;) U LO

TURMA__ D
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SOCIEDADE GUAIRENSE DE BENEFICENCIA

Reconhecida de Utilidade Publica Municipal pelo Decreto n°® 852 de 17/12/1970

Reconhecida de Utilidade Publica Estadual pelo Decreto n.° 5565 de 29/01/1975
Reconhecimento de Utilidade Publica Federal pelo Decreto de 16/09/1993 D.O.U. de 17/09/1993

CNPJ: 48.344.071/0001-38
Avenida 19, 1000 — Centro | Guaira-SP | CEP: 14.790-000
Tel. (17) 3330-4500 | e-mail: oficial@sogube.org.br

Prezado (a) Participante:

Sempre que programamos um curso, temos em vista contribuir da melhor forma possivel, para o
desenvolvimento/formagdo do adolescente. E vocé, quando participa de um curso, espera naturalmente que ele
corresponda as suas expectativas.

Para sabermos se o curso que vocé acaba de fazer atendeu plenamente aos objetivos a que se propos, precisamos
colher suas opiniGes a respeito do mesmo ou sugestdes.

Ficaremos agradecidos pela sua valiosa colaboracao.

1 - Avalie o Projeto
(3 Otimo () Bom () Regular () Irregular

2 - Avalie os materiais, equipamentos, lanches e local do curso:
(M Otimo () Bom () Regular () Irregular
Comente:

Iur\n ka—xb 3 ey NSV

3 — Avalie a equipe do projeto educadora, secretaria, coordenacao:
(¥) Otimo () Bom () Regular () Irregular
Comente:

~

e M\\{Kff\ \NLM‘).\AI\F‘AI\

4 - Comente o que vocé mais gostou na aprendizagem especifica, contelido, atividades tedricas, atividades praticas:

4()\;/\ Aad \(m‘-_f:x-x)‘t fo ~18 POV G W N - m:a,wn(.\dx)\u\ 5 -:Yr_

5-Qual nota vocé daria para SUA participacdo no curso de 0 a 10? Por qué?

¢

Q q _%I)J\\)I\- [NV \D—\'M!N ~'\ 3 -XL\.(\A\

6 — No seu desenvolvimento pessoal e profissional, o que voceé percebeu o que mais contribuiu com sua evolugdo e
transformacao?

6 — Vocé estd frequentando a escola e tendo um bom rendimento escolar?
S VRN P U

7 - Deixe sugestdes de melhoria para o préximo curso

AN AN P Y RV NN %{\\k( Ly

Data: 1‘] Julho de 2024

Telefone: 1% 419733 3355

e LG m;\\\m i P8

Asgnatura do Adolescente

TURMA L
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SOCIEDADE GUAIRENSE DE BENEFICENCIA

Reconhecida de Utilidade Publica Municipal pelo Decreto n°® 852 de 17/12/1970

Reconhecida de Utilidade Publica Estadual pelo Decreto n.° 5565 de 29/01/1975 1003
Reconhecimento de Utilidade Publica Federal pelo Decreto de 16/09/1993 D.O.U. de 17/09

CNPJ: 48.344.071/0001-38
Avenida 19, 1000 — Centro | Guaira-SP | CEP: 14.790-000
Tel. (17) 3330-4500 | e-mail: oficial@sogube.org.br

Prezado (a) Participante:

Sempre que programamos um curso, temos em vista contribuir da melhor forma possivel, para o
desenvolvimento/formacéo do adolescente. E vocé, quando participa de um curso, espera naturalmente que ele
corresponda as suas expectativas.

Para sabermos se o curso que vocé acaba de fazer atendeu plenamente aos objetivos a que se propds, precisamos
colher suas opiniges a respeito do mesmo ou sugestées.

Ficaremos agradecidos pela sua valiosa colaboracao.

1- Avalie o Projeto
(x) Otimo () Bom () Regular () Irregular

2 — Avalie os materiais, equipamentos, lanches e local do curso:
(¥) Otimo () Bom () Regular () Irregular
Comente:

3 - Avalie a equipe do projeto educadora, secretaria, coordenagao:

(% Otimo () Bom () Regular () Irregular
Comente: )

_EALHJGLF Ary. tolq, D.,.IA?:/LP VJ ’J—'X S0 sz“{gW % "‘-}']‘.""prvw S, ?M 'fﬁ W prresd

4 — Comente o que vocé mais gostou na aprendizagem especifica, conteldo, atividades tedricas, atividades préticas:

4

My ,,7;\,)3';\, 2 Ny e KippAdd O P v S Y !rw‘»’;k'!\vh et h \‘rf‘z{\ A0 o 4 Ulm;«x ¥
<
WA by bl LRI N e LISV d J

7

_LM e Tv"-r\/\id f"JJ\L-JJT/{/ NAL PN B Fn"‘v‘ 'ﬁ"f\\" v{“w s ’IJ«\/A/r»

5 - Qual nota vocé daria para SUA participacdo no curso de 0 a 10? Por qué?
; :

T

6 — No seu desenvolvimento pessoal e profissional, o que vocé percebeu o que mais contribuiu com sua evolucdo e
transformacio? .

b oy i rwp‘g?\;@ g ol —‘W -\.r J? N"w'vw»"{‘/:ff] e N’W\‘L&» LL T‘m&w&v

6 — Vocé estd frequentando a escola e tendo um

Jbom rendimento escolar? y
Vppds o olgperia ’ a e, 1«1'«\4/«/‘{ Mty Tl b, Vs /—'r//~-r)\;s~—.ﬂ/:i‘/.vf . )44 ey ;Jw_ww Urd W\ﬁ%ﬂv’\W
7

7 — Deixe sugestdes de melhoria para o proximo curso
S :
\or YW ~ad, riu;- I }\L-_f-)uu '/Nu/ pads A oo '»;4« g ﬂzul»r/

Data:t4 Julho de 2024

Wosor Gty 1o L, e
- AT 9Y004 -7 %1
Assinatura do Adolescente Telefone: ('r 1174=43 H

TURMA__
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SOCIEDADE GUAIRENSE DE BENEFICENCIA

Reconhecida de Utilidade Publica Municipal pelo Decreto n°® 852 de 17/12/1970

Reconhecida de Utilidade Publica Estadual pelo Decreto n.° 5565 de 29/01/1975 o
Reconhecimento de Utilidade Publica Federal pelo Decreto de 16/09/1993 D.O.U. de 17/09/19

CNPJ: 48.344.071/0001-38
Avenida 19, 1000 — Centro | Guaira-SP | CEP: 14.790-000
Tel. (17) 3330-4500 | e-mail: oficial@sogube.org.br

Prezado (a) Participante:

Sempre que programamos um Curso, temos em vista contribuir da melhor forma possivel, para o
desenvolvimento/formacio do adolescente. E vocé, quando participa de um Curso, espera naturalmente que ele
corresponda as suas expectativas.

Para sabermos se o curso que vocé acaba de fazer atendeu plenamente aos objetivos a que se propds, precisamos
colher suas opinides a respeito do mesmo ou sugestoes.

Ficaremos agradecidos pela sua valiosa colaboracéo.

1-Avalie o Projeto
(X) Otimo () Bom () Regular ( ) Irregular

2 - Avalie os materiais, equipamentos, lanches e local do curso:

() Otimo () Bom () Regular () Irregular
Comente: ] /

rwmm.fm J/M/m £9 /L«mf/:.

3 - Avalie a equipe do projeto educadora, secretaria, coordenacdo:
%) Otimo () Bom () Regular () Irregular
Comente: t "~ ] y
1] 4 / / / A
LHE SNV VNSV g7 L0t b / [fhn IJLI WUO  nany Avl}?\l ) /Q‘V’LJ ) 1Y o L/vu‘lgﬂ/'f"

v A8 .r:x// ALaInL) s -

4 - Comente o que vocé mais gostou na aprf;[dizagem especifica, conteudo, atijidadeﬁ tedricas, atividades praticas:

U Loy el U tharingd 4 Dp pocaif LOOK. 3, Ar Ay muid By

J;L/ ﬂ.{(\n t:‘i)/\/‘)f?{/v\p ;/»fkﬂx'f aYaRV/. VI PV . N/ V' :
i ]

5-Qual noivocé daria para SUA participacdg no curso de 0 a 10? Por queé?
14 i, peraaadio /ry’m/’//J'

14 4,

6 — No seu desenvolvimento pessoal e profissional, o que vocé percebeu o que mais contribuiu com sua evolugdo e
transformacdo? /
M UPrvpnn ks o /‘47'-,/-«/ V'./t‘{l ANIWA 15

(I o/

6 — Vocé esta frequentando a escola e tendo um bom rendimento escolar?

4 Inda

7 — Deixe sugestdes de melhoriajpara o préximo curso
\ 1/4’ Z A (.//W\fln DD

| Data:  Julho de 2024
J Moot DDA iy [ dinntn

4 L%

Assinat’ura{ﬂo Adolescente )

I 1
)

a0 ¢ (o P
¢ Telefone: /]T'} ) 1Y 5 R 5

TURMA_T 2
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SOCIEDADE GUAIRENSE DE BENEFICENCIA

Reconhecida de Utilidade Publica Municipal pelo Decreto n°® 852 de 17/12/1970

Reconhecida de Utilidade Publica Estadual pelo Decreto n.° 5565 de 29/01/1975 110/1993
Reconhecimento de Utilidade Publica Federal pelo Decreto de 16/09/1993 D.O.U. de 1

CNPJ: 48.344.071/0001-38
Avenida 19, 1000 — Centro | Guaira-SP | CEP: 14.790-000
Tel. (17) 3330-4500 | e-mail: oficial@sogube.org.br

Prezado (a) Participante:

Sempre que programamos um curso, temos em vista contribuir da melhor forma possivel, para o
desenvolvimento/formacéo do adolescente. E vocé, quando participa de um curso, espera naturalmente que ele
corresponda as suas expectativas.

Para sabermos se o curso que vocé acaba de fazer atendeu plenamente aos objetivos a que se propods, precisamos
colher suas opinides a respeito do mesmo ou sugestdes.

Ficaremos agradecidos pela sua valiosa colaboracéo.

1- Avalie o Projeto
(X) Otimo () Bom () Regular ( ) Irregular

2 - Avalie os materiais, equipamentos, lanches e local do curso:
) Otimo () Bom () Regular () Irregular

gmﬂ@ et j\rwm L 4> mvdiw,wa .\mc\ma e,

3 - Avalie a equipe do projeto educadora, secretaria, coordenacdo:
(X) Otimo () Bom () Regular () Irregular

Comente: h\ ),ﬁ;_\) c}\
Y npmcves PANCYION DS sdmidary S Ndptrotr s,
aite &)(-?&Aﬂr\ DI TP L acda *{A‘«x ) 28 1 Coh o >

4= me og%gosto na aprendizagem especifica, conteddo, atividades tedricas, atjvidades prjticas:
Gey o IXP\A oa yorelicon doar o
M‘W; Vb \ Yo S o s MXMN o.k(\hx\‘M JNNULY WA

(VAN »A'X-\ LA Lo £y daneh A

5 —Qual nmé daria para SUA participagdo no curso de 0 a 10? Por qué

?
NQ A% yn - Anay et o r&x A»(\JW\)\\/)/LOJW\)\M()

6 — No seu desenvolvimento pessoal e profissional, o que vocé percebeu o que mais contribuiu com sua evolugdo e

transformacgédo? M&\a
MCUO).  NRAA m R ;xwm,\)\c,@,o\a’k, 9 A\whx -
\Ay i

/V\va;\l £ rw\)\t"\z\l\n

6,~ Voceé esta frequentando a escola e tendo um bom rendimento escolar?

7 — Dgixe sugesttes de melhoria para o préximo curso m&m& &"m u\)\ &
[,/( P -V H‘M 9 LSONNM - ; 1 - { ‘*\‘ NA)2 QA 5

F-ANS BV.IT PN
\

x 3 \ _ Data: q Julho de 2024
\LW m E [S(M(f\& Telefone: 5 511 % :)31,0\ {il{ A)Q\

Assinatura do Adéﬂescente\

TURMA —{-
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SOCIEDADE GUAIRENSE DE BENEFICENCIA

Reconhecida de Utilidade Publica Municipal pelo Decreto n°® 852 de 17/12/1970

Reconhecida de Utilidade Publica Estadual pelo Decreto n.° 5565 de 29/01/1975
Reconhecimento de Utilidade Publica Federal pelo Decreto de 16/09/1993 D.O.U. de 17/09/1993

CNPJ: 48.344.071/0001-38
Avenida 19, 1000 — Centro | Guaira-SP | CEP: 14.790-000
Tel. (17) 3330-4500 | e-mail: oficial@sogube.org.br

Prezado (a) Participante:

Sempre que programamos um Curso, temos em vista contribuir da melhor forma possivel, para o
desenvolwmento/formagao do adolescente. E vocg, quando participa de um curso, espera naturalmente que ele
corresponda as suas expectativas.

Para sabermos se o curso que vocé acaba de fazer atendeu plenamente aos objetivos a que se propés, precisamos
colher suas opinides a respeito do mesmo ou sugestoes.

Ficaremos agradecidos pela sua valiosa colaboracao.

1-Avalie o Projeto
D() Otimo () Bom () Regular () Irregular

2 — Avalie os materiais, equipamentos, lanches e local do curso:

() Otimo () Bom () Regular () Irregular
Comente:
Teden o md%mm [0 Jmf\l nap Tomlle a9 necdomon 5 o

TMoorno. 9 Ponen o cawudo . mile Jeen

3= Avaheaequlpe do projeto educadora, secretaria, coordenacio:
(X) Otimo () Bom () Regular () Irregular
Comente:

4 —Comente o que vocé mais gostou na aprendizagem especifica, conteudo, atividades tedricas, atividades praticas:
4[“1)\ der ru’u\Ti oy M/W/V"JC).FJ & 7 ,Vl\ Quy O MM)J,OB 2 P

RonkoTime " on 90 nalio, waal cand o 0 a0 dp )ermuwﬁz
);M&U\ ~oou ke rreo UhAN AN O n‘xjmrrv,},oxﬂ\/\ Nl 9o J Aok .

5 Qual nota vocé daria para SUA participacdo no curso de 0 a 10? Por qué?
Qu o dopue, 9, pn el e o Jolloi odamde deely , 1ae a
ddimpin tal Roin nGR wIn oo ) olla

6 — No seu desenvolvimento pessoal e profissional, o que voceé percebeu o que mais contribuiu com sua evolugdo e

transformagao? )
Toolkenan M pads do eu%mv )J}J/M[Aﬂ des s u\) IR

6 —Vocé esta frequentando a escola e tendo um bom rendimento escolar?
CANL O

7 — Deixe sui estdes de melhoria para o proximo curso < - . 5
Y\W\" Jm\ hdocll o kenonip S ’N.U)\MA/‘-OJ‘W o lr?xlxl) oo Ienangs

AV f‘r‘u\)f

Data:  Julho de 2024

000 Maliin  MA o

Assinatura do Adolescente Telefone: _|F 399 9 76 Y

TURMA IO
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SOCIEDADE GUAIRENSE DE BENEFICENCIA

Reconhecida de Utilidade Publica Municipal pelo Decreto n°® 852 de 17/12/1970

Reconhecida de Utilidade Publica Estadual pelo Decreto n.° 5565 de 29/01/1975
Reconhecimento de Utilidade Publica Federal pelo Decreto de 16/09/1993 D.O.U. de 17/09/1993

CNPJ: 48.344.071/0001-38
Avenida 19, 1000 — Centro | Guaira-SP | CEP: 14.790-000
Tel. (17) 3330-4500 | e-mail: oficial@sogube.org.br

Prezado (a) Participante:

Sempre que programamos um curso, temos em vista contribuir da melhor forma possivel, para o
desenvolvimento/formacio do adolescente. E vocé, quando participa de um Curso, espera naturalmente que ele
corresponda as suas expectativas.

Para sabermos se o curso que vocé acaba de fazer atendeu plenamente aos objetivos a que se propés, precisamos
colher suas opinides a respeito do mesmo ou sugestoes.

Ficaremos agradecidos pela sua valiosa colaboracio.

1-Avalie o Projeto
() Otimo () Bom () Regular () Irregular

2 - Avalie os materiais, equipamentos, lanches e local do curso:
(\) Otimo () Bom () Regular () Irregular
Comente:

3 - Avalie a equipe do projeto educadora, secretaria, coordenacdo:

(¥ Otimo () Bom () Regular () Irregular
Comente: /
/\‘c/, - 7‘./‘/'."."7 e }/C"I ourn  f ’/’7(:0 ‘éﬂ’]—%; e ’/'“./L/ZE Q /7“'6/ s} Yile-

4 - Comente 0 que vocé mals gostou na aprendlzagerj‘n especn‘lca conteudo atiyidades tedricas, a |anades pratlcas
[¢

IRV u(t ‘//v Eviclen /O/M" ote oalopConilinléd ‘Mein pleXe xe~vieade,
Qbte’ oo ndfotie %w A i, Q%0 oS X80 & ConheColeqdts Qe

o .ZUA G2 AU "/‘,.u . s e Yeoe ol Cdad

5- Qual nota vocé darca para SUA partlcnpacao no curso de 0 a 10? Por que?

&, endqg e Ipcdos oo /L," Vi loie. ! /)Q.( LA ;7“ .1/_4_7 Calg G, € Co) 4R Couzek 1Y€

nlé& ?)\XQ\J/.J\

6 —No seu desenvolvimento pessoal e profissional, o que vocé percebeu o que mais contribuiu com sua evolugdo e
transformagao’ 9 .
Nunfro- MO~ 206005 |, S Ce lon | Qp/lernds a 4"‘/'-1-%1.’“/’%(7 o O JVLR e 5
Yunllom Ciryithulsafin i U ¢ ' 4

6 —Vocé estd frequentando a escola e tendo um bom rendimento escolar?
vaﬁ

7 — Deixe sugestoesge melhona para o proximo curso

A -
YWNonas s XolLeoe A em ”/.’/'n/) 2
!

‘") _ 1 N Data: 0/ Julho de 2024
Heloo™ ola Cruuy Wu/ €

(12 90474 - Q (=
Assinatura do Adolescenfe / Telefone: /7 7% "J 4 1535

TURMA__ 7
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SOCIEDADE GUAIRENSE DE BENEFICENCIA

Reconhecida de Utilidade Publica Municipal pelo Decreto n°® 852 de 17/12/1970

Reconhecida de Utilidade Publica Estadual pelo Decreto n.° 5565 de 29/01/1975
Reconhecimento de Utilidade Publica Federal pelo Decreto de 16/09/1993 D.O.U. de 17/09/1993

CNPJ: 48.344.071/0001-38
Avenida 19, 1000 — Centro | Guaira-SP | CEP: 14.790-000
Tel. (17) 3330-4500 | e-mail: oficial@sogube.org.br

Prezado (a) Participante:

Sempre que programamos um curso, temos em vista contribuir da melhor forma possivel, para o
desenvolvimento/formacdo do adolescente. E vocé, quando participa de um Curso, espera naturalmente que ele
corresponda as suas expectativas.

Para sabermos se o curso que vocé acaba de fazer atendeu plenamente aos objetivos a que se propds, precisamos
colher suas opiniGes a respeito do mesmo ou sugest&es.

Ficaremos agradecidos pela sua valiosa colaboragao.

1-Avalie o Projeto
P4 6timo () Bom () Regular () Irregular

2 — Avalie os materiais, equipamentos, lanches e local do curso:
B(] Otimo () Bom () Regular () Irregular

C’%;?im/ Borw @é/ WM&@ZA:/ on % %A

3 —Avalie a equipe do projeto educadora, secretaria, coordenacédo:
8 Otimo () Bom () Regular () Irregular
Comente:

D

ttremnir /“."74,«,;@1;5' /in/{{wm;; J/m,t/,u [3e~m LZWJZ,//Z,C@r,lh

4;2%1?'@ 0 que vocé mm na rendizagem especifica, teddo, atividades tedricas, atividades praticas:
__a/z” g ol Yooy Wt 5 oy

{) A X [N Mo hadh_y T Lre iy Ner 1T /fﬂA/ [
o

TSV AR, (YA I A

/
’ T

5= Quzﬂ nota vocé daria para SUA participaqir cursode 0a 10? P?iné/?/ ’
4 /‘N‘IJGIMMV Tz, I'Lwnc(/ f A %M[

6 — No seu desenvolvimento pessoal e profissional, o que vocé percebeu o que majs contribuiu com sua evolugio e
transforphagdo? /Qé/ 0 /E f M@
adindela e dico/ < /i @Yo
-

g L i Ve IS

6 - Vocé esta frequentando a escola e tendo um bom rendimento escolar?
AN

7 — Deixe su{e}t/éé;de mem pro’:i?mo curso o 5 /{[W
: / |2 Datad/4 Julho de 2024
WW ¢ Telefoné?k? V { q ) q%/ﬁ

&sinatura do Adolescente

TURMA__/
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SOCIEDADE GUAIRENSE DE BENEFICENCIA

Reconhecida de Utilidade Publica Municipal pelo Decreto n°® 852 de 17/12/1970

Reconhecida de Utilidade Publica Estadual pelo Decreto n.° 5565 de 29/01/1975
Reconhecimento de Utilidade Publica Federal pelo Decreto de 16/09/1993 D.O.U. de 17/09/1993

CNPJ: 48.344.071/0001-38
Avenida 19, 1000 — Centro | Guaira-SP | CEP: 14.790-000
Tel. (17) 3330-4500 | e-mail: oficial@sogube.org.br

Prezado (a) Participante:

Sempre que programamos um curso, temos em vista contribuir da melhor forma possivel, para o
desenvolvimento/formacdo do adolescente. E vocé, quando participa de um curso, espera naturalmente que ele
corresponda as suas expectativas.

Para sabermos se o curso que vocé acaba de fazer atendeu plenamente aos objetivos a que se prop0s, precisamos
colher suas opiniGes a respeito do mesmo ou sugestoes.

Ficaremos agradecidos pela sua valiosa colaboracéo.

1 - Avalie o Projeto
) Otimo () Bom () Regular () Irregular

2 — Avalie os materiais, equipamentos, lanches e local do curso:
X Otimo () Bom () Regular () Irregular
Comente:

Y moteriaQ. o bom, ® lamoles sam Ao lasvoL Jm.m&%r% o Vocnl emds

& QU @ AIY\A/ 22 Shone o Oworr oda

3 — Avalie a equipe do projeto educadora secretaria, coordenagao
(X) Otimo () Bom () Regular () Irregular

Comente:
= N P
ﬁ; Q2R sone besm ,o@m‘_ui’mrr,,‘rnxkﬂlm 2 aodledans,

4 - Comente o que vocé mais gostou na aprendizagem especifica, conteudo, atividades tedricas, atividades praticas:

& gt Indnske daw alinidades (\—Qf\\ms o Or—m LAPIOT Ui OO0
ﬁ er\zq A mﬁ’hta 22l OO YA } ks Oorres 0

r144 O‘r' r»b)f> OAL’ Va)sra f’lu/‘ﬁ/" V('/szry %g((//"/ ne'/ o &//:.. 8

Qual nota vocé daria Para SUA participacdo no curso de 0 a 10? Por qué? )

L Quosde 011, 1o Qs 0YN. (XY & ™ 2 S’nuy 05 O™m % |, OrS g1 Mﬁ X3
o hengs ‘ . .

[

6 — No seu desenvolvimento pessoal e profissional, o que voce percebeu o que mais contribuiu com sua evolugdo e
transformacao? .
‘ (kan mo (\uzf‘\wug Q TYL(, Pmr]tv ¥ m&x’ Qon. mLO(‘nm Q1 COPe> ﬁﬂ{?»
Qa Tany & no ey oral Xt Cem 06 0 dPnosn Omm mo

([ _(}'?004‘2%} =y n,-r»—lﬁ*h oﬁ\? !

6 - Voceé estd frequentandg a escola e tendo um bo rendlmento escolar?
Qi , Yol Ligon . oM Asovom O’f‘d{) b 2

7 - Deixe sugestdes de melhoria para o préximo curso

Xhse La O MO NE Do

Data:  Julho de 2024

grnriam iﬁZIfﬂ/‘i(‘jA ru‘/- '&7 njg ) L
Assinatura do Adélescente Telefone: .&% 996?‘2 ‘:M

TURMA ,2/
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SOCIEDADE GUAIRENSE DE BENEFICENCIA

Reconhecida de Utilidade Publica Municipal pelo Decreto n°® 852 de 17/12/1970

Reconhecida de Utilidade Publica Estadual pelo Decreto n.° 5565 de 29/01/1975 109/1963
Reconhecimento de Utilidade Publica Federal pelo Decreto de 16/09/1993 D.O.U. de 17

CNPJ: 48.344.071/0001-38
Avenida 19, 1000 — Centro | Guaira-SP | CEP: 14.790-000
Tel. (17) 3330-4500 | e-mail: oficial@sogube.org.br

Prezado (a) Participante:

Sempre que programamos um curso, temos em vista contribuir da melhor forma possivel, para o
desenvolvimento/formagdo do adolescente. E voceé, quando participa de um Curso, espera naturalmente que ele
corresponda as suas expectativas.

Para sabermos se o curso que vocé acaba de fazer atendeu plenamente aos objetivos a que se propds, precisamos
colher suas opiniées a respeito do mesmo ou sugestoes.

Ficaremos agradecidos pela sua valiosa colaboracdo.

1 - Avalie o Projeto

X Otimo () Bom () Regular () Irregular
2 - Avalie os materiais, equipamentos, lanches e local do curso:

MOtimo () Bom () Regular () Irregular
Coment

LY \cr?' ¢ ’T'm’l')

3 - Avalie a equipe do projeto educadora, secretaria, coordenagdo:
(¥ Otimo () Bom () Regular () Irregular

Comente:
Secch (j‘um L?’[/’Za(.: rl«f‘ﬁ 9 (L:)‘;/Z{'hi\‘% ‘/)&“)7() Cgllufé)) &x i\?l?

2T .

4—§Zoment 0 que vocé mais gostou a aprendizagem especifica, conteddo, atividades(j}gérica , atividades préticas:
LQ bugOFy Lo e, alf X de> med i Fers o oD ol Fckedor
donlhs Dol o nran v

P

5 —éual nota vocé daria paga SUA partici a¢do nojcurso de 0 a 10? Por qué? i i t =
4O Yuou b7 2 t‘) Jodke e 50 0 Jomffto [Tk olomead
_Aph M,QCLJC'(J’) l

6 — No seu desenvolvimento pessoal e profissional, o que vocé percebeu o que mais contribuiu com sua evolucio e
transformacao? "

&&‘;2‘9(.& T eomipimv e} m O pllaen)N o \/a')/ JVAD
omplh ) premTe Lo AbF o vf);.llpfj/'r/(}

6 < Vocé estd frequgntando ajescola e tendo um bom rendim\ento ezcolar? &g
i, 0 ONeos ,tmc ) Jvm Fom  Gavde ponils JULY)

7 — Deixe sugestdes de melhoria La_é) proximo curso : o
(o muio mujz». &N oY LVL‘) {LMQ;A t}

0 g. 4 i ) Data:  Julho de 2024
E/TJ//Z"Q/ gxflx,u/[/ c,l<77 /Lm?:/s L )7/92'?@%} 9 y .
Assinatura do Adolescente Telefone: ﬁ it C[ g9 J‘Q(Q/')Qbi CQ(:

TURMA ’i
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SOCIEDADE GUAIRENSE DE BENEFICENCIA

Reconhecida de Utilidade Publica Municipal pelo Decreto n°® 852 de 17/12/1970

Reconhecida de Utilidade Publica Estadual pelo Decreto n.° 5565 de 29/01/1975
Reconhecimento de Utilidade Publica Federal pelo Decreto de 16/09/1993 D.O.U. de 17/09/1993
CNPJ: 48.344.071/0001-38

Avenida 19, 1000 — Centro | Guaira-SP | CEP: 14.790-000

Tel. (17) 3330-4500 | e-mail: oficial@sogube.org.br

ANEXO - COPIA CERTIFICADO DE PARTICIPACAO DOS ADOLESCENTES 12 SEMESTRE.

segube

CERTIFICADO DE PARTICIPACAO

A Sociedade Guairense de Beneficéncia certifica que

ANA LAURA ARAUJO DOS SANTOS

participou do Programa de Qualificagcao Profissional Rumos concluindo
o Curso Recepcionista Geral e Atendimento com carga horaria de 30
horas e Curso Auxiliar de Almoxarifado com carga horaria de 90 horas.

Guaira - SP, 03 de julho de 2024.

k.

)
|

Ds.a.mun. M | I
esenvolvmiwi\t

Glauce Regina Gomes Sales Marcia Matsumoto Gongalves env
Econdmico

Presidente Sogube Gerente Executiva

segube

CERTIFICADO DE PARTICIPACAO

A Sociedade Guairense de Beneficéncia certifica que

ANA LAURA DA COSTA LONGO

participou do Programa de Qualificagcdo Profissional Rumos concluindo
o Curso Recepcionista Geral e Atendimento com carga horaria de 30
horas e Curso Auxiliar de Almoxarifado com carga horaria de 90 horas.

Guaira - SP, 03 de julho de 2024.

Desgnvglvirr:iegnt!

Glauce Regina Gomes Sales Marcia Matsumoto Gongalves @
B Econémico |

Presidente Sogube Gerente Executiva
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SOCIEDADE GUAIRENSE DE BENEFICENCIA

Reconhecida de Utilidade Publica Municipal pelo Decreto n°® 852 de 17/12/1970

Reconhecida de Utilidade Publica Estadual pelo Decreto n.° 5565 de 29/01/1975
Reconhecimento de Utilidade Publica Federal pelo Decreto de 16/09/1993 D.O.U. de 17/09/1993
CNPJ: 48.344.071/0001-38

Avenida 19, 1000 — Centro | Guaira-SP | CEP: 14.790-000

Tel. (17) 3330-4500 | e-mail: oficial@sogube.org.br

CERTIFICADO DE PARTICIPACAO

A Sociedade Guairense de Beneficéncia certifica que

ELIEL MARTINS MOREIRA

participou do Programa de Qualificagcao Profissional Rumos concluindo
o Curso Recepcionista Geral e Atendimento com carga horaria de 30
horas e Curso Auxiliar de Almoxarifado com carga horaria de 90 horas.

Guaira - SP, 03 de julho de 2024.

) . DSoamnudc M | I
Glauce Regina Gomes Sales Marcia Matsumoto Gongalves esgnvplvmiieilta
Presidente Sogube Gerente Executiva Econdémico i

CERTIFICADO DE PARTICIPACAO

A Sociedade Guairense de Beneficéncia certifica que

HELOA DA CRUZ GONCALVES

participou do Programa de Qualificagcdo Profissional Rumos concluindo
o Curso Recepcionista Geral e Atendimento com carga horaria de 30
horas e Curso Auxiliar de Almoxarifado com carga horaria de 90 horas.

Guaira - SP, 03 de julho de 2024.

. . Discsae m
Glauce Regina Gomes Sales Marcia Matsumoto Gongalves x esgnvaV|rriiet.nt
Presidente Sogube Gerente Executiva LIty Econémico |
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SOCIEDADE GUAIRENSE DE BENEFICENCIA

Reconhecida de Utilidade Publica Municipal pelo Decreto n°® 852 de 17/12/1970

Reconhecida de Utilidade Publica Estadual pelo Decreto n.° 5565 de 29/01/1975
Reconhecimento de Utilidade Publica Federal pelo Decreto de 16/09/1993 D.O.U. de 17/09/1993
CNPJ: 48.344.071/0001-38

Avenida 19, 1000 — Centro | Guaira-SP | CEP: 14.790-000

Tel. (17) 3330-4500 | e-mail: oficial@sogube.org.br

CERTIFICADO DE PARTICIPACAO

A Sociedade Guairense de Beneficéncia certifica que

INGRID RAQUELI DOS SANTOS
TROMBETA

participou do Programa de Qualificagcdo Profissional Rumos concluindo
o Curso Recepcionista Geral e Atendimento com carga horaria de 30
horas e Curso Auxiliar de Almoxarifado com carga horaria de 90 horas.

Guaira - SP, 03 de julho de 2024.

Dy m
esenvoivime,
dmico 0 B I

Glauce Regina Gomes Sales Marcia Matsumoto Gongalves @
T Econémico

Presidente Sogube Gerente Executiva »

CERTIFICADO DE PARTICIPACAO

A Sociedade Guairense de Beneficéncia certifica que

JOAO VICTOR DOS SANTOS
FELICIANO

participou do Programa de Qualificacdo Profissional Rumos concluindo
o Curso Recepcionista Geral e Atendimento com carga horaria de 30
horas e Curso Auxiliar de Almoxarifado com carga horaria de 90 horas.

Guaira - SP, 03 de julho de 2024.

. . Discsae m
Glauce Regina Gomes Sales Marcia Matsumoto Gongalves x esgnvplvlrri!et.nt
Presidente Sogube Gerente Executiva Lt Econémico |
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SOCIEDADE GUAIRENSE DE BENEFICENCIA

Reconhecida de Utilidade Publica Municipal pelo Decreto n°® 852 de 17/12/1970

Reconhecida de Utilidade Publica Estadual pelo Decreto n.° 5565 de 29/01/1975
Reconhecimento de Utilidade Publica Federal pelo Decreto de 16/09/1993 D.O.U. de 17/09/1993
CNPJ: 48.344.071/0001-38

Avenida 19, 1000 — Centro | Guaira-SP | CEP: 14.790-000

Tel. (17) 3330-4500 | e-mail: oficial@sogube.org.br

CERTIFICADO DE PARTICIPACAO
A Sociedade Guairense de Beneficéncia certifica que

JULIANO LEONARDO CRISTOFER
VALADAO

participou do Programa de Qualificagcdo Profissional Rumos concluindo
o Curso Recepcionista Geral e Atendimento com carga horaria de 30
horas e Curso Auxiliar de Almoxarifado com carga horaria de 90 horas.

Guaira - SP, 03 de julho de 2024.

) . DSoamnudc M | I
Glauce Regina Gomes Sales Marcia Matsumoto Gongalves esgnvplvmiieilta
Presidente Sogube Gerente Executiva Econdémico i

CERTIFICADO DE PARTICIPACAO

A Sociedade Guairense de Beneficéncia certifica que

LAVINIA ARAUJO DOS SANTOS

participou do Programa de Qualificagcdo Profissional Rumos concluindo
o Curso Recepcionista Geral e Atendimento com carga horaria de 30
horas e Curso Auxiliar de Almoxarifado com carga horaria de 90 horas.

Guaira - SP, 03 de julho de 2024.

Glauce Regina Gomes Sales Marcia Matsumoto Gongalves @ Desgnvplvlrr:!egnt!
Presidente Sogube Gerente Executiva 2] Econdémico i
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SOCIEDADE GUAIRENSE DE BENEFICENCIA

Reconhecida de Utilidade Publica Municipal pelo Decreto n°® 852 de 17/12/1970

Reconhecida de Utilidade Publica Estadual pelo Decreto n.° 5565 de 29/01/1975
Reconhecimento de Utilidade Publica Federal pelo Decreto de 16/09/1993 D.O.U. de 17/09/1993
CNPJ: 48.344.071/0001-38

Avenida 19, 1000 — Centro | Guaira-SP | CEP: 14.790-000

Tel. (17) 3330-4500 | e-mail: oficial@sogube.org.br

CERTIFICADO DE PARTICIPACAO

A Sociedade Guairense de Beneficéncia certifica que

LUCAS DE MORAES ONOFRE
CUSTODIO

participou do Programa de Qualificacdo Profissional Rumos concluindo
o Curso Recepcionista Geral e Atendimento com carga horaria de 30
horas e Curso Auxiliar de Almoxarifado com carga horaria de 90 horas.

Guaira - SP, 03 de julho de 2024.

o . Ds.mmua M | I
Glauce Regina Gomes Sales Marcia Matsumoto Gongalves esgnvplvmiieilta
Presidente Sogube Gerente Executiva Econdémico i

CERTIFICADO DE PARTICIPA(;AO
A Sociedade Guairense de Beneficéncia certifica que

MARIA PAULA PERES MACEDO

participou do Programa de Qualificagao Profissional Rumos concluindo
o Curso Recepcionista Geral e Atendimento com carga horaria de 30
horas e Curso Auxiliar de Almoxarifado com carga horaria de 90 horas.

Guaira - SP, 03 de julho de 2024.

, . Discenes, 1 | [
Glauce Regina Gomes Sales Marcia Matsumoto Gongalves - esgnv.olvniler.ata
T Econémico |

Presidente Sogube Gerente Executiva
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SOCIEDADE GUAIRENSE DE BENEFICENCIA

Reconhecida de Utilidade Publica Municipal pelo Decreto n°® 852 de 17/12/1970

Reconhecida de Utilidade Publica Estadual pelo Decreto n.° 5565 de 29/01/1975
Reconhecimento de Utilidade Publica Federal pelo Decreto de 16/09/1993 D.O.U. de 17/09/1993
CNPJ: 48.344.071/0001-38

Avenida 19, 1000 — Centro | Guaira-SP | CEP: 14.790-000

Tel. (17) 3330-4500 | e-mail: oficial@sogube.org.br

CERTIFICADO DE PARTICIPACAO

A Sociedade Guairense de Beneficéncia certifica que

NICOLAS PRATES MAZZARON

participou do Programa de Qualificagcdo Profissional Rumos concluindo
o Curso Recepcionista Geral e Atendimento com carga horaria de 30
horas e Curso Auxiliar de Almoxarifado com carga horaria de 90 horas.

Guaira - SP, 03 de julho de 2024.

Glauce Regina Gomes Sales Marcia Matsumoto Gongalves
Presidente Sogube Gerente Executiva

Desenvglvin.-lelte
Econdmico i H |

CERTIFICADO DE PARTICIPACAO

A Sociedade Guairense de Beneficéncia certifica que

RYHAN DE OLIVEIRA BISCASSI

participou do Programa de Qualificagao Profissional Rumos concluindo
o Curso Recepcionista Geral e Atendimento com carga horaria de 30
horas e Curso Auxiliar de Almoxarifado com carga horaria de 90 horas.

Guaira - SP, 03 de julho de 2024.

. . Discsae m
Glauce Regina Gomes Sales Marcia Matsumoto Gongalves x esgnvplvlrri!et.nt
Presidente Sogube Gerente Executiva Lt Econémico |
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SOCIEDADE GUAIRENSE DE BENEFICENCIA

Reconhecida de Utilidade Publica Municipal pelo Decreto n°® 852 de 17/12/1970

Reconhecida de Utilidade Publica Estadual pelo Decreto n.° 5565 de 29/01/1975
Reconhecimento de Utilidade Publica Federal pelo Decreto de 16/09/1993 D.O.U. de 17/09/1993
CNPJ: 48.344.071/0001-38

Avenida 19, 1000 — Centro | Guaira-SP | CEP: 14.790-000

Tel. (17) 3330-4500 | e-mail: oficial@sogube.org.br

CERTIFICADO DE PARTICIPACAO

A Sociedade Guairense de Beneficéncia certifica que

SOFFIA LAUREN PEREIRA INACIO

participou do Programa de Qualificagao Profissional Rumos concluindo
o Curso Recepcionista Geral e Atendimento com carga horaria de 30
horas e Curso Auxiliar de Almoxarifado com carga horaria de 90 horas.

Guaira - SP, 03 de julho de 2024.

Glauce Regina Gomes Sales Marcia Matsumoto Gongalves
Presidente Sogube Gerente Executiva

Desenvglvin.-lelte
Econdmico i H |

CERTIFICADO DE PARTICIPACAO

A Sociedade Guairense de Beneficéncia certifica que

VINICIUS JOSAFA ARZAO PEREIRA

participou do Programa de Qualificagcao Profissional Rumos concluindo
o Curso Recepcionista Geral e Atendimento com carga horaria de 30
horas e Curso Auxiliar de Almoxarifado com carga horaria de 90 horas.

Guaira - SP, 03 de julho de 2024.

. . Discsae m
Glauce Regina Gomes Sales Marcia Matsumoto Gongalves x esgnvaV|rriiet.nt
Presidente Sogube Gerente Executiva Lt Econdémico |
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SOCIEDADE GUAIRENSE DE BENEFICENCIA

Reconhecida de Utilidade Publica Municipal pelo Decreto n°® 852 de 17/12/1970

Reconhecida de Utilidade Publica Estadual pelo Decreto n.° 5565 de 29/01/1975
Reconhecimento de Utilidade Publica Federal pelo Decreto de 16/09/1993 D.O.U. de 17/09/1993
CNPJ: 48.344.071/0001-38

Avenida 19, 1000 — Centro | Guaira-SP | CEP: 14.790-000

Tel. (17) 3330-4500 | e-mail: oficial@sogube.org.br

CERTIFICADO DE PARTICIPACAO

A Sociedade Guairense de Beneficéncia certifica que

ANA CLARA BORGES

participou do Programa de Qualificagdo Profissional Rumos concluindo
o Curso Recepcionista Geral e Atendimento com carga horaria de 30
horas e Curso Técnicas de Vendas com carga horaria de 90 horas.

Guaira - SP, 03 de julho de 2024.

Glauce Regina Gomes Sales Marcia Matsumoto Gongalves
Presidente Sogube Gerente Executiva

Dy m
esenvoivime,
dmico 0 B I

Econdémico

CERTIFICADO DE PARTICIPACAO

A Sociedade Guairense de Beneficéncia certifica que

ANA JULIA EVANGELISTA DE
PAULA DA SILVA

participou do Programa de Qualificacdo Profissional Rumos concluindo
o Curso Recepcionista Geral e Atendimento com carga horaria de 30
horas e Curso Técnicas de Vendas com carga horaria de 90 horas.

Guaira - SP, 03 de julho de 2024.

. . Disceanse, /n | !
Glauce Regina Gomes Sales Marcia Matsumoto Gongalves x esgnvplvlrri!et.nt
Presidente Sogube Gerente Executiva Lt Econémico |
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SOCIEDADE GUAIRENSE DE BENEFICENCIA

Reconhecida de Utilidade Publica Municipal pelo Decreto n°® 852 de 17/12/1970

Reconhecida de Utilidade Publica Estadual pelo Decreto n.° 5565 de 29/01/1975
Reconhecimento de Utilidade Publica Federal pelo Decreto de 16/09/1993 D.O.U. de 17/09/1993
CNPJ: 48.344.071/0001-38

Avenida 19, 1000 — Centro | Guaira-SP | CEP: 14.790-000

Tel. (17) 3330-4500 | e-mail: oficial@sogube.org.br

CERTIFICADO DE PARTICIPACAO
A Sociedade Guairense de Beneficéncia certifica que

ANA LUISA DE MATOS ROMANATO

participou do Programa de Qualificagdo Profissional Rumos concluindo
o Curso Recepcionista Geral e Atendimento com carga horaria de 30
horas e Curso Técnicas de Vendas com carga horaria de 90 horas.

Guaira - SP, 03 de julho de 2024.

) . DSoamnudc M | I
Glauce Regina Gomes Sales Marcia Matsumoto Gongalves esgnvplvmiieilta
Presidente Sogube Gerente Executiva Econdémico i

CERTIFICADO DE PARTICIPACAO

A Sociedade Guairense de Beneficéncia certifica que

ANTONY SILVA DE OLIVEIRA

participou do Programa de Qualificagcdo Profissional Rumos concluindo
o Curso Recepcionista Geral e Atendimento com carga horaria de 30
horas e Curso Técnicas de Vendas com carga horaria de 90 horas.

Guaira - SP, 03 de julho de 2024.

. . Disceanse, /n | !
Glauce Regina Gomes Sales Marcia Matsumoto Gongalves x esgnvplvlrri!et.nt
Presidente Sogube Gerente Executiva LIty Econémico |
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SOCIEDADE GUAIRENSE DE BENEFICENCIA

Reconhecida de Utilidade Publica Municipal pelo Decreto n°® 852 de 17/12/1970

Reconhecida de Utilidade Publica Estadual pelo Decreto n.° 5565 de 29/01/1975
Reconhecimento de Utilidade Publica Federal pelo Decreto de 16/09/1993 D.O.U. de 17/09/1993
CNPJ: 48.344.071/0001-38

Avenida 19, 1000 — Centro | Guaira-SP | CEP: 14.790-000

Tel. (17) 3330-4500 | e-mail: oficial@sogube.org.br

CERTIFICADO DE PARTICIPACAO

A Sociedade Guairense de Beneficéncia certifica que

CAMILE SOUZA SILVA

participou do Programa de Qualificagdo Profissional Rumos concluindo
o Curso Recepcionista Geral e Atendimento com carga horaria de 30
horas e Curso Técnicas de Vendas com carga horaria de 90 horas.

Guaira - SP, 03 de julho de 2024.

Glauce Regina Gomes Sales Marcia Matsumoto Gongalves
Presidente Sogube Gerente Executiva

Desenv‘c;lvin.'lelte
Econdmico i H |

CERTIFICADO DE PARTICIPACAO

A Sociedade Guairense de Beneficéncia certifica que

ISADORA APARECIDA DOS
SANTOS SILVA

participou do Programa de Qualificagdo Profissional Rumos concluindo
o Curso Recepcionista Geral e Atendimento com carga horaria de 30
horas e Curso Técnicas de Vendas com carga horaria de 90 horas.

Guaira - SP, 03 de julho de 2024.

| | "
Glauce Regina Gomes Sales Marcia Matsumoto Gongalves - esgnv'olvm.aeilto
o) Econémico |

Presidente Sogube Gerente Executiva
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SOCIEDADE GUAIRENSE DE BENEFICENCIA

Reconhecida de Utilidade Publica Municipal pelo Decreto n°® 852 de 17/12/1970

Reconhecida de Utilidade Publica Estadual pelo Decreto n.° 5565 de 29/01/1975
Reconhecimento de Utilidade Publica Federal pelo Decreto de 16/09/1993 D.O.U. de 17/09/1993
CNPJ: 48.344.071/0001-38

Avenida 19, 1000 — Centro | Guaira-SP | CEP: 14.790-000

Tel. (17) 3330-4500 | e-mail: oficial@sogube.org.br

CERTIFICADO DE PARTICIPAC[\O
A Sociedade Guairense de Beneficéncia certifica que

JAMILY CRISTINA DA SILVA ALVES

participou do Programa de Qualificagdo Profissional Rumos concluindo
o Curso Recepcionista Geral e Atendimento com carga horaria de 30
horas e Curso Técnicas de Vendas com carga horaria de 90 horas.

Guaira - SP, 03 de julho de 2024.

) . DSoamnudc M | I
Glauce Regina Gomes Sales Marcia Matsumoto Gongalves esgnvplvmiieilta
Presidente Sogube Gerente Executiva Econdémico i

CERTIFICADO DE PARTICIPACAO

A Sociedade Guairense de Beneficéncia certifica que

LUANA NASCIMENTO DA SILVA

participou do Programa de Qualificagcdo Profissional Rumos concluindo
o Curso Recepcionista Geral e Atendimento com carga horaria de 30
horas e Curso Técnicas de Vendas com carga horaria de 90 horas.

Guaira - SP, 03 de julho de 2024.

. . Disceanse, /n | !
Glauce Regina Gomes Sales Marcia Matsumoto Gongalves x esgnvplvlrri!et.nt
Presidente Sogube Gerente Executiva LIty Econdémico |
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SOCIEDADE GUAIRENSE DE BENEFICENCIA

Reconhecida de Utilidade Publica Municipal pelo Decreto n°® 852 de 17/12/1970

Reconhecida de Utilidade Publica Estadual pelo Decreto n.° 5565 de 29/01/1975
Reconhecimento de Utilidade Publica Federal pelo Decreto de 16/09/1993 D.O.U. de 17/09/1993
CNPJ: 48.344.071/0001-38

Avenida 19, 1000 — Centro | Guaira-SP | CEP: 14.790-000

Tel. (17) 3330-4500 | e-mail: oficial@sogube.org.br

CERTIFICADO DE PARTICIPACAO

A Sociedade Guairense de Beneficéncia certifica que

MAISA LOPES DE SOUSA

participou do Programa de Qualificagcao Profissional Rumos concluindo
o Curso Recepcionista Geral e Atendimento com carga horaria de 30
horas e Curso Técnicas de Vendas com carga horaria de 90 horas.

Guaira - SP, 03 de julho de 2024.

) . DSoamnudc M | I
Glauce Regina Gomes Sales Marcia Matsumoto Gongalves esgnvplvmiieilta
Presidente Sogube Gerente Executiva Econémico i

CERTIFICADO DE PARTICIPACAO

A Sociedade Guairense de Beneficéncia certifica que

RYAN GONCALVES DA SILVA

participou do Programa de Qualificagcdo Profissional Rumos concluindo
o Curso Recepcionista Geral e Atendimento com carga horaria de 30
horas e Curso Técnicas de Vendas com carga horaria de 90 horas.

Guaira - SP, 03 de julho de 2024.

. . Diszeanse, /n !
Glauce Regina Gomes Sales Marcia Matsumoto Gongalves x esgnvaV|rriiet.nt
Presidente Sogube Gerente Executiva LIty Econémico |
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SOCIEDADE GUAIRENSE DE BENEFICENCIA

Reconhecida de Utilidade Publica Municipal pelo Decreto n°® 852 de 17/12/1970

Reconhecida de Utilidade Publica Estadual pelo Decreto n.° 5565 de 29/01/1975
Reconhecimento de Utilidade Publica Federal pelo Decreto de 16/09/1993 D.O.U. de 17/09/1993
CNPJ: 48.344.071/0001-38

Avenida 19, 1000 — Centro | Guaira-SP | CEP: 14.790-000

Tel. (17) 3330-4500 | e-mail: oficial@sogube.org.br

CERTIFICADO DE PARTICIPACAO

A Sociedade Guairense de Beneficéncia certifica que

SOPHIA LOREN APARECIDA
RIBEIRO

participou do Programa de Qualificagcdo Profissional Rumos concluindo
o Curso Recepcionista Geral e Atendimento com carga horaria de 30
horas e Curso Técnicas de Vendas com carga horaria de 90 horas.

Guaira - SP, 03 de julho de 2024.

Dy m
esenvoivime,
dmico 0 B I

Glauce Regina Gomes Sales Marcia Matsumoto Gongalves @
T Econémico

Presidente Sogube Gerente Executiva »

CERTIFICADO DE PARTICIPACAO

A Sociedade Guairense de Beneficéncia certifica que

TAINA ALVES DA SILVA

participou do Programa de Qualificagcdo Profissional Rumos concluindo
o Curso Recepcionista Geral e Atendimento com carga horaria de 30
horas e Curso Técnicas de Vendas com carga horaria de 90 horas.

Guaira - SP, 03 de julho de 2024.

: Secretariade, /
Glauce Regina Gomes Sales Marcls/Matsumoto Goncalves Desgnvplvlrr'ie!nt!
Gerente Executiva Econdmico i |

Presidente Sogube
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SOCIEDADE GUAIRENSE DE BENEFICENCIA

Reconhecida de Utilidade Publica Municipal pelo Decreto n°® 852 de 17/12/1970

Reconhecida de Utilidade Publica Estadual pelo Decreto n.° 5565 de 29/01/1975
Reconhecimento de Utilidade Publica Federal pelo Decreto de 16/09/1993 D.O.U. de 17/09/1993
CNPJ: 48.344.071/0001-38

Avenida 19, 1000 — Centro | Guaira-SP | CEP: 14.790-000

Tel. (17) 3330-4500 | e-mail: oficial@sogube.org.br

CERTIFICADO DE PARTICIPACAO

A Sociedade Guairense de Beneficéncia certifica que

CAMILA VITORIA FIGUEIREDO
DA CUNHA

participou do Programa de Qualificagdo Profissional Rumos concluindo
o Curso Recepcionista Geral e Atendimento com carga horaria de 30
horas e Curso Operador de Loja e Mercado com
carga horaria de 90 horas.

Guaira - SP, 03 de julho de 2024.

k.

Glauce Regina Gomes Sales Marcia Matsumoto Gongalves !
Presidente Sogube Gerente Executiva g

Ds.a.mun. M | I
esenvolviment!
Econdmico i i

CERTIFICADO DE PARTICIPACAO

A Sociedade Guairense de Beneficéncia certifica que

GABRIEL CARDOSO DE OLIVEIRA

participou do Programa de Qualificagao Profissional Rumos concluindo
o Curso Recepcionista Geral e Atendimento com carga horaria de 30
horas e Curso Operador de Loja e Mercado com
carga horaria de 90 horas.

Guaira - SP, 03 de julho de 2024.

. . Discsae m
Glauce Regina Gomes Sales Marcia Matsumoto Gongalves x esgnvplvlrri!et.nt
Presidente Sogube Gerente Executiva Lt Econémico |
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SOCIEDADE GUAIRENSE DE BENEFICENCIA

Reconhecida de Utilidade Publica Municipal pelo Decreto n°® 852 de 17/12/1970

Reconhecida de Utilidade Publica Estadual pelo Decreto n.° 5565 de 29/01/1975
Reconhecimento de Utilidade Publica Federal pelo Decreto de 16/09/1993 D.O.U. de 17/09/1993
CNPJ: 48.344.071/0001-38

Avenida 19, 1000 — Centro | Guaira-SP | CEP: 14.790-000

Tel. (17) 3330-4500 | e-mail: oficial@sogube.org.br

CERTIFICADO DE PARTICIPACAO

A Sociedade Guairense de Beneficéncia certifica que

GUILHERME SOARES BARBOSA

participou do Programa de Qualificacdo Profissional Rumos concluindo
o Curso Recepcionista Geral e Atendimento com carga horaria de 30
horas e Curso Operador de Loja e Mercado com
carga horaria de 90 horas.

Guaira - SP, 03 de julho de 2024.

Glauce Regina Gomes Sales Marcia Matsumoto Gongalves
Presidente Sogube Gerente Executiva

Desenv‘c;lvin.'lelte
Econdmico i H |

CERTIFICADO DE PARTICIPACAO

A Sociedade Guairense de Beneficéncia certifica que

JOAO VICTOR DA SILVA SOUSA

participou do Programa de Qualificagdo Profissional Rumos concluindo
o Curso Recepcionista Geral e Atendimento com carga horaria de 30
horas e Curso Operador de Loja e Mercado com
carga horaria de 90 horas.

Guaira - SP, 03 de julho de 2024.

Desenvglvin:aegzte!

Glauce Regina Gomes Sales Marcia Matsumoto Gongalves ; @ env(
2izeq3 Econémico

Presidente Sogube Gerente Executiva
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SOCIEDADE GUAIRENSE DE BENEFICENCIA

Reconhecida de Utilidade Publica Municipal pelo Decreto n°® 852 de 17/12/1970

Reconhecida de Utilidade Publica Estadual pelo Decreto n.° 5565 de 29/01/1975
Reconhecimento de Utilidade Publica Federal pelo Decreto de 16/09/1993 D.O.U. de 17/09/1993
CNPJ: 48.344.071/0001-38

Avenida 19, 1000 — Centro | Guaira-SP | CEP: 14.790-000

Tel. (17) 3330-4500 | e-mail: oficial@sogube.org.br

CERTIFICADO DE PARTICIPACAO

A Sociedade Guairense de Beneficéncia certifica que

KELRELLAINE SILVA
MOURA GAMA

participou do Programa de Qualificagdo Profissional Rumos concluindo
o Curso Recepcionista Geral e Atendimento com carga horaria de 30
horas e Curso Operador de Loja e Mercado com
carga horaria de 90 horas.

Guaira - SP, 03 de julho de 2024.

Glauce Regina Gomes Sales Marcia Matsumoto Gongalves
Presidente Sogube Gerente Executiva

Desenvglvin.-lelte
Econdmico i H |

CERTIFICADO DE PARTICIPACAO

A Sociedade Guairense de Beneficéncia certifica que

LUCAS EDUARDO ALVES DA SILVA

participou do Programa de Qualificagao Profissional Rumos concluindo
o Curso Recepcionista Geral e Atendimento com carga horaria de 30
horas e Curso Operador de Loja e Mercado com
carga horaria de 90 horas.

Guaira - SP, 03 de julho de 2024.

. . Disceanse, /n | !
Glauce Regina Gomes Sales Marcia Matsumoto Gongalves esgnvplvlrri!et.nt
Presidente Sogube Gerente Executiva Econdmico |
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SOCIEDADE GUAIRENSE DE BENEFICENCIA

Reconhecida de Utilidade Publica Municipal pelo Decreto n°® 852 de 17/12/1970

Reconhecida de Utilidade Publica Estadual pelo Decreto n.° 5565 de 29/01/1975
Reconhecimento de Utilidade Publica Federal pelo Decreto de 16/09/1993 D.O.U. de 17/09/1993
CNPJ: 48.344.071/0001-38

Avenida 19, 1000 — Centro | Guaira-SP | CEP: 14.790-000

Tel. (17) 3330-4500 | e-mail: oficial@sogube.org.br

CERTIFICADO DE PARTICIPACAO

A Sociedade Guairense de Beneficéncia certifica que

MARIA VITORIA CIRIACO

participou do Programa de Qualificacdo Profissional Rumos concluindo
o Curso Recepcionista Geral e Atendimento com carga horaria de 30
horas e Curso Operador de Loja e Mercado com
carga horaria de 90 horas.

Guaira - SP, 03 de julho de 2024.

Glauce Regina Gomes Sales Marcia Matsumoto Gongalves
Presidente Sogube Gerente Executiva

Desenvglvin.-lelte
Econdmico i H |

CERTIFICADO DE PARTICIPACAO

A Sociedade Guairense de Beneficéncia certifica que

MIGUEL RIBEIRO SOARES DE
CARVALHO

participou do Programa de Qualificagdo Profissional Rumos concluindo
o Curso Recepcionista Geral e Atendimento com carga horaria de 30
horas e Curso Operador de Loja e Mercado com
carga horaria de 90 horas.

Guaira - SP, 03 de julho de 2024.

. . Diszeanse, /n !
Glauce Regina Gomes Sales Marcia Matsumoto Gongalves x esgnvaV|rriiet.nt
Presidente Sogube Gerente Executiva Lt Econémico |
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SOCIEDADE GUAIRENSE DE BENEFICENCIA

Reconhecida de Utilidade Publica Municipal pelo Decreto n°® 852 de 17/12/1970

Reconhecida de Utilidade Publica Estadual pelo Decreto n.° 5565 de 29/01/1975
Reconhecimento de Utilidade Publica Federal pelo Decreto de 16/09/1993 D.O.U. de 17/09/1993
CNPJ: 48.344.071/0001-38

Avenida 19, 1000 — Centro | Guaira-SP | CEP: 14.790-000

Tel. (17) 3330-4500 | e-mail: oficial@sogube.org.br

CERTIFICADO DE PARTICIPACAO

A Sociedade Guairense de Beneficéncia certifica que

NICOLAS WILKER DA COSTA
RODRIGUES

participou do Programa de Qualificagdo Profissional Rumos concluindo
o Curso Recepcionista Geral e Atendimento com carga horaria de 30
horas e Curso Operador de Loja e Mercado com
carga horaria de 90 horas.

Guaira - SP, 03 de julho de 2024.

Dy m
esenvoivime,
dmico 0 B I

Glauce Regina Gomes Sales Marcia Matsumoto Gongalves @
T Econémico

Presidente Sogube Gerente Executiva »

CERTIFICADO DE PARTICIPACAO

A Sociedade Guairense de Beneficéncia certifica que

PEDRO HENRIQUE DA SILVA

participou do Programa de Qualificagao Profissional Rumos concluindo
o Curso Recepcionista Geral e Atendimento com carga horaria de 30
horas e Curso Operador de Loja e Mercado com
carga horaria de 90 horas.

Guaira - SP, 03 de julho de 2024.

. . Disceanse, /n | !
Glauce Regina Gomes Sales Marcia Matsumoto Gongalves x esgnvplvlrri!et.nt
Presidente Sogube Gerente Executiva Lt Econémico |
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SOCIEDADE GUAIRENSE DE BENEFICENCIA

Reconhecida de Utilidade Publica Municipal pelo Decreto n°® 852 de 17/12/1970

Reconhecida de Utilidade Publica Estadual pelo Decreto n.° 5565 de 29/01/1975
Reconhecimento de Utilidade Publica Federal pelo Decreto de 16/09/1993 D.O.U. de 17/09/1993
CNPJ: 48.344.071/0001-38

Avenida 19, 1000 — Centro | Guaira-SP | CEP: 14.790-000

Tel. (17) 3330-4500 | e-mail: oficial@sogube.org.br

CERTIFICADO DE PARTICIPACAO

A Sociedade Guairense de Beneficéncia certifica que

RIANY RIBEIRO SANTOS

participou do Programa de Qualificagao Profissional Rumos concluindo
o Curso Recepcionista Geral e Atendimento com carga horaria de 30
horas e Curso Operador de Loja e Mercado com
carga horaria de 90 horas.

Guaira - SP, 03 de julho de 2024.

) . DSoamnudc M | I
Glauce Regina Gomes Sales Marcia Matsumoto Gongalves esgnvplvmiieilta
Presidente Sogube Gerente Executiva Econdémico i

CERTIFICADO DE PARTICIPACAO

A Sociedade Guairense de Beneficéncia certifica que

RUAN RIBEIRO DE SOUSA

participou do Programa de Qualificagao Profissional Rumos concluindo
o Curso Recepcionista Geral e Atendimento com carga horaria de 30
horas e Curso Operador de Loja e Mercado com
carga horaria de 90 horas.

Guaira - SP, 03 de julho de 2024.

. . Disceanse, /n | !
Glauce Regina Gomes Sales Marcia Matsumoto Gongalves x esgnvplvlrri!et.nt
Presidente Sogube Gerente Executiva LIty Econémico |
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SOCIEDADE GUAIRENSE DE BENEFICENCIA

Reconhecida de Utilidade Publica Municipal pelo Decreto n°® 852 de 17/12/1970

Reconhecida de Utilidade Publica Estadual pelo Decreto n.° 5565 de 29/01/1975
Reconhecimento de Utilidade Publica Federal pelo Decreto de 16/09/1993 D.O.U. de 17/09/1993
CNPJ: 48.344.071/0001-38

Avenida 19, 1000 — Centro | Guaira-SP | CEP: 14.790-000

Tel. (17) 3330-4500 | e-mail: oficial@sogube.org.br

CERTIFICADO DE PARTICIPACAO

A Sociedade Guairense de Beneficéncia certifica que

ALTAETE ALVES COSTA DE SOUSA

participou do Programa de Qualificagao Profissional Rumos concluindo
o Curso Recepcionista Geral e Atendimento com carga horaria de 30
horas e Curso Operador de Loja e Mercado com
carga horaria de 90 horas.

Guaira - SP, 03 de julho de 2024.

Glauce Regina Gomes Sales Marcia Matsumoto Gongalves
Presidente Sogube Gerente Executiva

Desenv‘c;lvin.'lelte
Econdmico i H |

CERTIFICADO DE PARTICIPACAO

A Sociedade Guairense de Beneficéncia certifica que

HYAGO DOS ANJOS NUNES
ZANOTELO

participou do Programa de Qualificagdo Profissional Rumos concluindo
o Curso Recepcionista Geral e Atendimento com carga horaria de 30
horas e Curso Operador de Loja e Mercado com
carga horaria de 90 horas.

Guaira - SP, 03 de julho de 2024.

| | "
Glauce Regina Gomes Sales Marcia Matsumoto Gongalves - esgnv'olvm.aeilto
o) Econémico |

Presidente Sogube Gerente Executiva
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SOCIEDADE GUAIRENSE DE BENEFICENCIA

Reconhecida de Utilidade Publica Municipal pelo Decreto n°® 852 de 17/12/1970

Reconhecida de Utilidade Publica Estadual pelo Decreto n.° 5565 de 29/01/1975
Reconhecimento de Utilidade Publica Federal pelo Decreto de 16/09/1993 D.O.U. de 17/09/1993
CNPJ: 48.344.071/0001-38

Avenida 19, 1000 — Centro | Guaira-SP | CEP: 14.790-000

Tel. (17) 3330-4500 | e-mail: oficial@sogube.org.br

CERTIFICADO DE PARTICIPACAO

A Sociedade Guairense de Beneficéncia certifica que

GABRIEL MARIANO DE SOUSA

participou do Programa de Qualificagao Profissional Rumos concluindo
o Curso Recepcionista Geral e Atendimento com carga horaria de 30
horas e Curso Operador de Loja e Mercado com
carga horaria de 90 horas.

Guaira - SP, 03 de julho de 2024.

o . Ds.mmua M | I
Glauce Regina Gomes Sales Marcia Matsumoto Gongalves esgnvplvmileilta
Presidente Sogube Gerente Executiva Econdémico i
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Reconhecimento de Utilidade Publica Federal pelo Decreto de 16/09/1993 D.O.U. de 17/09/1993

Reconhecida de Utilidade Publica Municipal pelo Decreto n°® 852 de 17/12/1970
CNPJ: 48.344.071/0001-38

Reconhecida de Utilidade Publica Estadual pelo Decreto n.° 5565 de 29/01/1975

SOCIEDADE GUAIRENSE DE BENEFICENCIA
Avenida 19, 1000 — Centro | Guaira-SP | CEP: 14.790-000

Tel. (17) 3330-4500 | e-mail: oficial@sogube.org.br
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Reconhecimento de Utilidade Publica Federal pelo Decreto de 16/09/1993 D.O.U. de 17/09/1993

Reconhecida de Utilidade Publica Municipal pelo Decreto n°® 852 de 17/12/1970
Reconhecida de Utilidade Publica Estadual pelo Decreto n.° 5565 de 29/01/1975

SOCIEDADE GUAIRENSE DE BENEFICENCIA
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CNPJ: 48.344.071/0001-38
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SOCIEDADE GUAIRENSE DE BENEFICENCIA
Reconhecimento de Utilidade Publica Federal pelo Decreto de 16/09/1993 D.O.U. de 17/09/1993

Reconhecida de Utilidade Publica Municipal pelo Decreto n°® 852 de 17/12/1970
CNPJ: 48.344.071/0001-38

Reconhecida de Utilidade Publica Estadual pelo Decreto n.° 5565 de 29/01/1975

Avenida 19, 1000 — Centro | Guaira-SP | CEP: 14.790-000

Tel. (17) 3330-4500 | e-mail: oficial@sogube.org.br
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Reconhecimento de Utilidade Publica Federal pelo Decreto de 16/09/1993 D.O.U. de 17/09/1993

Reconhecida de Utilidade Publica Municipal pelo Decreto n°® 852 de 17/12/1970
CNPJ: 48.344.071/0001-38

Reconhecida de Utilidade Publica Estadual pelo Decreto n.° 5565 de 29/01/1975

Avenida 19, 1000 — Centro | Guaira-SP | CEP: 14.790-000

SOCIEDADE GUAIRENSE DE BENEFICENCIA
Tel. (17) 3330-4500 | e-mail: oficial@sogube.org.br
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Reconhecimento de Utilidade Publica Federal pelo Decreto de 16/09/1993 D.O.U. de 17/09/1993

Reconhecida de Utilidade Publica Municipal pelo Decreto n°® 852 de 17/12/1970
CNPJ: 48.344.071/0001-38

Reconhecida de Utilidade Publica Estadual pelo Decreto n.° 5565 de 29/01/1975

Avenida 19, 1000 — Centro | Guaira-SP | CEP: 14.790-000

SOCIEDADE GUAIRENSE DE BENEFICENCIA
Tel. (17) 3330-4500 | e-mail: oficial@sogube.org.br
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