                                                                                                                                                                                                    Logo da Entidade


1. Identificação
Termo de Fomento nº __/____
1.1 Objeto: (Descrever na íntegra a Cláusula Primeira do Termo)
1.2 Vigência: (está na Cláusula  6.1 do Termo)
1.3 Recursos Financeiros (valor está na Cláusula 3 do Termo)
Valor do Ajuste:
Aplicação Financeira: R$ (informar o valor total ou informar que não houve)
Gastos: (informar os gastos válidos de acordo com a Relação de Gastos)
1.4 Local onde foram desenvolvidas as atividades previstas no plano de trabalho:
Nome da entidade e CNPJ:
Endereço:
1.5 Público Alvo: (de acordo com o Plano de Trabalho)
1.6 Nº de atendidos: 
Antes do recurso: informar
Após o recurso: informar

2. Atividades desenvolvidas
2.1 Nome do projeto: (Como no Plano de Trabalho)
Discorrer de forma resumida e objetiva as atividades desenvolvidas durante a vigência. (Consultar Descrição da Realidade). Elas devem estar relacionadas com o relatório fotográfico do item 27 enviado; 
Finalizar mencionando que no decorrer de 2024 o que foi feito com o recurso recebido.


3. Resultados Obtidos:
Metas descritas no Plano de trabalho: (relacionar abaixo desta maneira todas as metas do Plano de Trabalho)
3.1 Meta 1 
(Descrever na íntegra como está no Plano de Trabalho)

Objetivo: (descrever na íntegra como está no Plano de Trabalho)

Realizado: (descrever o que foi realizado)

Período de execução: 
	Mês
	Meta1
	Meta2
	Meta3
	Meta 4

	Agosto
	 
	 
	 
	 

	Setembro
	 
	 
	 
	 

	Outubro
	 
	 
	 
	 

	Novembro
	 
	 
	 
	 

	Dezembro
	 
	 
	 
	 




4. Processo utilizado


	Indicadores 
	Quantitativo
	Qualitativo

	Meta 1
	 
	 

	Meta 2
	 
	 

	Meta 3
	 
	 

	Meta 4
	 
	 




5. Avaliação de impacto:
Aqui menciona-se um comparativo do antes e do depois do recebimento do recurso. O que realmente o recurso proporcionou de melhorias na entidade e no desenvolvimento das atividades com os atendidos.

               ___________________________________________
                            Nome do responsável  técnico
                            CPF:
                            Função:












          ____________________________________




