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EDUCAÇÃO, CIÊNCIA E 

TECNOLOGIA

SUL DE MINAS GERAIS

Campus Inconfidentes


	IFSULDEMINAS – Câmpus Passos




	Formulário para submissão de Projeto Extensão: Formação Inicial e Continuada (FIC) – 2016
	Protocolo nº


	1. IDENTIFICAÇÃO:

	1.1. Título do Projeto de Extensão de Formação Continuada (FC):



	1.2. Câmpus:



	1.3. Coordenador do Projeto:



	1.4. Grupo de Pesquisa vinculado (se houver):



	1.5. Demais colaboradores do Projeto (com CPF):



	1.6. Última atualização do Currículo Lattes do Coordenador:



	1.7. Local de execução do projeto:



	1.8. Período de execução do projeto:



	1.9. Curso de vinculação do projeto (se houver): 



	1.10. Projeto/Programa de vinculação do projeto (se houver):



	1.11. Alocação de horas semanais:

	a. Coordenador / Orientador (no máximo 10 horas):

b. Servidores Colaboradores (no máximo 10 horas):

c. Alunos Colaboradores (no máximo 20 horas):

Observação: De acordo com a Resolução 52/2010 – Normatização das Atividades Docentes, o número de horas acumuladas por servidor é no máximo de 10 horas para pesquisa e 10 horas para extensão, sendo que para pesquisa e extensão pode-se acumular no máximo 15 horas.

	2. Resumo do Trabalho (máximo de 400 palavras)

	

	3. TERMO DE RESPONSABILIDADE

	Declaro que estou ciente das responsabilidades e compromissos durante a execução do projeto. Os trabalhos a serem realizados, de acordo com o planejado, não comprometem as atividades de docência e assumo o compromisso de orientar as atividades.

_________________________

Assinatura do coordenador



	OBS: Novas linhas podem ser inseridas, ao longo do quadro, de acordo com a necessidade.


ANEXO I

PLANO DE TRABALHO 2016

Câmpus: Passos

	Título do Projeto:



	Coordenador do Projeto: 



	Fundamentação e Justificativa (máximo 10 linhas):



	Objetivos gerais (máximo 5 linhas):



	Caracterização do público envolvido (máximo 5 linhas):



	Pressupostos metodológicos (máximo 15 linhas):



	Resultados esperados (máximo 10 linhas):



	Carga horária total para certificação:



	Palestras:


	Duração: ______horas



	Minicursos:


	Duração: ______horas

	Atividade/Palestra/Tema 03:


	Duração: ______horas



	Atividades realizadas à distância:
	Duração: ______horas




	Cronograma das atividades

atividades a serem desenvolvidas


	2016


	
	1


	2


	3


	4


	5


	6


	7


	8


	9


	10


	11


	12



	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


Passos,     /      /2016.

