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TERMO DE 
PARCERIA/FOMENTO 
(nº/ano) 

PROPONENTE - ORGANIZAÇÃO PARCEIRA 

Assinatura e nome do contador 

da Entidade 

Assinatura e nome do responsável 

legal da Entidade 

ANEXO VII 

 

RELAÇÃO DE PAGAMENTOS EFETUADOS 
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Instruções de preenchimento Utilizar a codificação: 

Documento Fiscal / Data de 

Validade 

Informar a data de validade, nota eletrônica, cupom fiscal, 

etc 

Pagamento / Doc CH = Cheque; OB = Ordem Bancária; TED = 

Transferência Eletrônica Disponível 

TOTAL Indicar o valor total das despesas realizadas e listadas em 

cada folha (usar quantas folhas forem necessárias) 
TOTAL ACUMULADO A cada folha, preencher o total acumulado 

 


