
     

ANEXO 12 – TERMO DE RECEBIMENTO E ACEITABILIDADE DA UNIDADE RECEPTORA 
 

PLANO DE TRABALHO Nº: 

Eu,______________________________________, responsável pela Unidade Receptora  

________________________________________, atesto que recebi do Município de 

_________________________ a doação dos produtos oriundos do Programa CDA relacionados 

abaixo: 

 Produto Quantidade 
(Kg) 

Valor Unitário 
(R$) 

 Valor Total (R$) 

1         

2         

3         

4         

5         

6         

7         

8         

9         

10         

Total   -   

Declaro sob as penas da Lei (art. 299 do Código Civil) que o(s) produto(s) recebido(s) está(ão) de acordo com os padrões de qualidade aceitos por esta 

instituição, pelo(s) qual(is) concedemos a aceitabilidade, comprometendo-nos a dar adequada destinação final dos produtos recebidos relacionados 

neste Termo de Recebimento e aceitabilidade. 

 _______________________________________________________,            ​ /         ​ /        ​  . 

        ​ Local  e  Data 

 __________________________________________                             __________________________________________ 

Responsável pela entrega dos alimentos (Unidade Executora)                       Beneficiário Recebedor (Unidade Receptora) 

Nome:                                                                                                                Nome: 

CPF:                                                                                                                    CPF: 

 

 


