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SECRETARIA DA AGRICULTURA E ABASTECIMENTO

Departamento de Desenvolvimento Rural Sustentável – DEAGRO

Termo de Acompanhamento e Fiscalização nº .../....
Protocolo (s) n°:                                                                                          convênio nº ..../........
Objeto: ..................
	Nome do Responsável pela fiscalização: 

.................................
	Matrícula Funcional:

.....................

	Número do ato da autoridade que o designou para a fiscalização e acompanhamento da aplicação de recursos: 

convênio nº .........../..........
	Data do ato designatório: ..../.../......

	Qualificação técnica: 

............................
	Órgão a que pertence:

SEAB/...............


Título do programa/projeto: ......................
Município: ..............                                                                    Data da verificação: ..../.../........
Localidade: ..............................
COORDENADAS UTM 

Fuso:...........

Inicial:  longitude .......... / latitude.............
Final:    longitude .......... / latitude.............
Relato das (1) ocorrências constatadas, (2) providências a serem tomadas e (3) prazos

........................, .... de ................ de ..........

    _________________________________               

    ................................................................                
           Fiscal do convênio ..../.......                                                                                                                                                                                
       SEAB/DEAGRO              



            
Em anexo algumas fotos relativas, ao andamento da estrada e croqui do (s) locais trabalhados e de colocação das placas.

Secretaria da Agricultura e do Abastecimento do Paraná - SEAB
Rua dos Funcionários, 1559 - 80035-050 - Curitiba - PR

41 3313-4000
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