
Rede Focoh, dia ____ de ___________ de 202__

Eu, _______________________________, reconheço que sozinho(a) não consigo 

interromper com o ciclo de destruição da dependência e que preciso de ajuda. 

Minhas principais expectativas em relação ao tratamento são as seguintes:

1. _______________________________________________________

2. _______________________________________________________

3.  _______________________________________________________

Estou comprometido(a) a seguir as normas e atividades propostas do Programa 

de Tratamento da Rede Focoh, e levar a sério e dar o meu melhor na pratica deste 

‘Nosso Metodo’, visando alcançar os meus melhores resultados em cada área do 

desenvolvimento pessoal. 

Estou ciente que meu comprometimento e minha disciplina serão determinantes para 

o sucesso deste tratamento. Para isso, permito receber ajuda indiscriminadamente, 

sempre que necessario.

Ass: __________________________

CONTRATO DE
COMPROMETIMENTO


