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SENAR





RELATÓRIO DE CONCLUSÃO DO EVENTO
N0. EVENTO:










Informar o mesmo n0. atribuído pelo Senar/RS na Proposta para Realização de Evento.

SINDICATO / PARCEIRO



TÍTULO DO EVENTO



HORÁRIO UTILIZADO PARA DESENVOLVER O EVENTO

DIA/MÊS/ANO
TURNO
TURNO




Início:                   h               Término:                     h
Início:                   h               Término:                    h




Início:                   h               Término:                     h
Início:                   h               Término:                    h




Início:                   h               Término:                     h
Início:                   h               Término:                    h




Início:                   h               Término:                     h
Início:                   h               Término:                    h




Início:                   h               Término:                     h
Início:                   h               Término:                    h

OBSERVAÇÕES:



ANEXOS

· Fichas de Cadastro de Pessoa Física

· Controle de Freqüência

· Lista de Participantes


· Recibo de Prestação de Contas

· Cópia  de Nota Fiscal

· Outros



Local e Data
Nome do Representante Sindicato / Parceiro
Assinatura:












