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CADASTRO DA ORGANIZAÇÃO BENEFICIADA
DADOS DO PROJETO
	Título do Projeto
	

	Direção Estratégica
	

	Objetivo Resumido
(máximo 8 linhas)
	

	Data de Início (DD/MM/AAAA)
	

	Data de Término (DD/MM/AAAA)
	

	Valor Total Aprovado 
(R$)
	

	Responsável Técnico
(Nome completo)
	

	Telefone/Whatsapp e Email
	

	Responsável Financeiro
(Nome completo)
	

	Telefone/Whatsapp e Email
	



DADOS DA ORGANIZAÇÃO 
	Organização responsável pelo projeto
	

	CNPJ
	

	Inscrição Estadual
	

	Endereço
	

	Cidade
	

	Estado
	

	CEP
	

	Representante Legal
(nome completo)
	

	Cargo do Representante
	

	RG e Órgão Expeditor
	

	CPF
	

	Telefone/Whatsapp e Email
	

	Site e Redes Sociais
	



DADOS BANCÁRIOS 
Atenção! A conta deve ser exclusiva para o projeto
	Número do Banco
	

	Nome do Banco
	

	Agência
	

	Conta Corrente 
	

	Endereço
	

	Cidade
	

	Estado
	

	CEP
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