Formulário sobre os Grupos de Produção Artesanal

1. Nome e localização

01) Nome do grupo, projeto, cooperativa:

02) Endereço :      
Cidade       Estado       CEP:      
03) Telefone:       Fax:       E-mail     
04) Nome da pessoa responsável para contato:
     
05) Está vinculado a alguma entidade ou organização? (sim:  FORMCHECKBOX 
) ( não:  FORMCHECKBOX 
). 
Em caso positivo, qual?      
2. Informações gerais

06) Iniciou as atividades no ano       (anos de existência:      ).

07) Está organizado formalmente? (sim:  FORMCHECKBOX 
) ( não:  FORMCHECKBOX 
). 

Em caso positivo, dados:
     
08) Existe Nota Fiscal para as vendas? (sim  FORMCHECKBOX 
) (não  FORMCHECKBOX 
).

09) O grupo faz contabilidade das contas? (sim  FORMCHECKBOX 
) (não  FORMCHECKBOX 
).

10) Existe uma pessoa responsável pela contabilidade? (sim  FORMCHECKBOX 
) (não  FORMCHECKBOX 
).

11) Recebe alguma contribuição financeira? (sim:  FORMCHECKBOX 
) (não:  FORMCHECKBOX 
). 
Caso a resposta seja positiva, de quem?       
12) Recebe algum apoio técnico? (sim:  FORMCHECKBOX 
) (não:  FORMCHECKBOX 
). 
Caso a resposta seja positiva, de quem?      
13) Recebe algum tipo de assistência (médica, odontológica etc.)? (sim  FORMCHECKBOX 
) (não  FORMCHECKBOX 
). 
Em caso positivo, especificar:       
14) Em geral, as decisões do grupo são tomadas coletivamente? (sim  FORMCHECKBOX 
) (não  FORMCHECKBOX 
).
15) Os membros do grupo participam de atividades comunitárias? (sim  FORMCHECKBOX 
) (não  FORMCHECKBOX 
). 
        Em caso positivo, qual ou quais? 
     
3. Informações sobre os produtos e a produtividade

16) Tinha       pessoas quando foi criado e hoje tem       pessoas fixas.

17) O grupo contrata eventualmente pessoas por tempo limitado? (sim:  FORMCHECKBOX 
) (não:  FORMCHECKBOX 
)

18) Cada produto é feito por cada pessoa do começo ao fim ou cada uma faz uma parte? (por uma só pessoa começo ao fim:  FORMCHECKBOX 
)  (cada uma faz uma parte  FORMCHECKBOX 
)

19) Se as vendas aumentassem, a produção do grupo poderia aumentar, com o número atual de trabalhadores? (não  FORMCHECKBOX 
) (2 vezes  FORMCHECKBOX 
) (3 vezes  FORMCHECKBOX 
) (4 vezes  FORMCHECKBOX 
).

20) Quais os produtos que o grupo fabrica? (apresentar lista completa): 
     
21) Matérias-primas utilizadas:

     
22) As matérias-primas utilizadas são produzidas no local? (sim  FORMCHECKBOX 
) (não  FORMCHECKBOX 
)


23) As matérias-primas utilizadas são recicladas? (sim  FORMCHECKBOX 
) (não  FORMCHECKBOX 
)

24) Ferramentas utilizadas:      
25) Faltam ferramentas? (sim  FORMCHECKBOX 
) (não  FORMCHECKBOX 
). Quais      
26) Máquinas utilizadas (com motor):
     
Especificar número (  FORMCHECKBOX 
) e estado de conservação (bom  FORMCHECKBOX 
) (razoável  FORMCHECKBOX 
) (ruim  FORMCHECKBOX 
).

27) As vendas são: (no varejo  FORMCHECKBOX 
)    (no atacado  FORMCHECKBOX 
)    (no varejo e no atacado  FORMCHECKBOX 
)

28) As vendas são (só na cidade  FORMCHECKBOX 
) (outras cidades  FORMCHECKBOX 
) (outros países  FORMCHECKBOX 
) (ambos  FORMCHECKBOX 
).

29) Existe alguém responsável pelas vendas? (sim  FORMCHECKBOX 
) (não  FORMCHECKBOX 
).
30) O grupo considera que a qualidade de seus produtos (é boa  FORMCHECKBOX 
) (poderia melhorar  FORMCHECKBOX 
)

31) O grupo considera que seus produtos são (comuns  FORMCHECKBOX 
) (originais  FORMCHECKBOX 
)

32) Caso ocorra um aumento no volume de vendas, o grupo pensa fazer algum investimento como qualificação, melhoria das instalações, equipamento, maquinário etc.? Especificar cinco prioridades:
     


33) Para caracterizar a produção e o faturamento, preencha a tabela abaixo:

	Tipos de produtos (toalha, banquinho, colcha etc.)
	Preço de venda no varejo
	Preço de venda no atacado
	Nº de peças produzidas no mês passado
	Nº de peças vendidas no mês passado

	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     


34) Como é feita a formação de preço dos produtos?      
35) Como é calculada a mão de obra?      
4. Informações sobre os produtores

	Sexo
	Idade em anos
	Anos de estudo
	Horas por semana no grupo
	Tem outro trabalho?
	Renda mensal no grupo
	Renda mensal total
	Função no grupo
	Profissão
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