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FORMULÁRIO DE PROJETOS E ATIVIDADES DE EXTENSÃO

	
	RESOLUÇÃO Nº.:      


	1. Título: 

	2. Tipo de Ação Extensionista: 

 FORMCHECKBOX 
 Projeto de Extensão

 FORMCHECKBOX 
 Atividade de Extensão - Evento

 FORMCHECKBOX 
 Atividade de Extensão – Curso

 FORMCHECKBOX 
 Atividade de Extensão – Prestação de Serviço

 FORMCHECKBOX 
 Atividade de Extensão – Oficina

 FORMCHECKBOX 
 Atividade de Extensão – Workshop

 FORMCHECKBOX 
 Atividade de Extensão – Produto Acadêmico

 FORMCHECKBOX 
 Atividade de Extensão – Outro     Nome:      
______________________

	3. Programa:
 FORMCHECKBOX 
 Cuidado e Promoção da Saúde

 FORMCHECKBOX 
 Direitos Humanos, Políticas Públicas e Desenvolvimento Comunitário
 FORMCHECKBOX 
 Educação, Cultura e Formação Humana
 FORMCHECKBOX 
 Inovação, Tecnologia e Desenvolvimento
 FORMCHECKBOX 
 Meio Ambiente e Sustentabilidade
 FORMCHECKBOX 
 Demais Programa  
Projeto/Atividade Vinculado a um Programa de Natureza Governamental. Nome do Programa:      
 FORMCHECKBOX 
 Projeto/Atividade não vincula a Programa Institucional ou de Natureza Governamental



	4. Área Temática Principal:
 FORMCHECKBOX 
 Comunicação
 FORMCHECKBOX 
 Cultura
 FORMCHECKBOX 
 Direitos Humanos e Justiça
 FORMCHECKBOX 
 Educação
 FORMCHECKBOX 
 Meio Ambiente
 FORMCHECKBOX 
 Saúde
 FORMCHECKBOX 
 Tecnologia e Produção
 FORMCHECKBOX 
 Trabalho


	5. Linha de Extensão do Plano Nacional de Extensão (Ver Manual de Extensão):      

	6. Áreas de Conhecimento Abrangidas pelo Projeto: 

 FORMCHECKBOX 
 Ciências Exatas e da Terra

 FORMCHECKBOX 
 Ciências Biológicas

 FORMCHECKBOX 
 Engenharias e Ciência da Computação

 FORMCHECKBOX 
 Ciências da Saúde

 FORMCHECKBOX 
 Ciências Agrárias

 FORMCHECKBOX 
 Ciências Sociais Aplicadas
 FORMCHECKBOX 
 Ciências Humanas

 FORMCHECKBOX 
 Lingüística, Letras e Artes.

	7. Coordenador:                                                          Fone:      
Unidade de Lotação:  FORMDROPDOWN 


          E-mail:      

	8. Vice Coordenador:       
Unidade de Lotação:  FORMDROPDOWN 


          E-mail:      


9. Equipe Organizadora (da URI e de instituições parceiras):
	Discriminação (nomear a equipe)
	Nome da Instituição 

	Docentes 
	

	     
	     

	     
	     

	Servidores Técnico-administrativos 
	

	     
	     

	     
	     


	Alunos Bolsistas 
	

	     
	     

	Alunos Não-bolsistas 
	

	     
	     

	Alunos Pós-graduação 
	

	     
	     

	Outros Profissionais 
	

	     
	     


10. Público a ser alcançado:

	Discriminação
	Quantidade

	     
	     

	     
	     

	     
	     


11. Instituições Parceiras:

	     


12. Órgão Financiador:

	     


13. Informações: 

	VAGAS – Mínimo:      


Máximo:      
TAXAS (R$) - Prof. e Func. URI:       

Alunos URI:      

Outros:      
Inscrições: de        a                           Horário:      
Local:  FORMCHECKBOX 
 Secretária do Campus

 FORMCHECKBOX 
 Coordenação do Curso

Início da Atividade:       Término      
Local de realização:      
Carga horária:       horas   Certificados:  FORMDROPDOWN 
   Freqüência mínima:       %


14. Introdução (Apresentação do tema; justificativa; fundamentação/base teórica; histórico do projeto e/ou atividade, se houver)
	     


15. Objetivo(s) do Projeto:

	15.1 Objetivo Geral 

     
15.2 Objetivos Específicos (se houver)

     



16. Metodologia (Apresentar a metodologia que será adotada. Para eventos; cursos; entre outros, detalhar a programação, incluir o nome do ministrante e carga horária).
	     


17. Bibliografia (se houver):

	     


18. Divulgação (Indicar formas e locais de divulgação):
	     


19. Orçamento: (Incluir orçamento, elaborado de acordo com as normas de cada Câmpus da URI)
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REITORIA: Av. Sete de Setembro, 1558 | 3° andar | C.P. 290 |Erechim-RS | 99700 000 | Fone/Fax (54) 2107 1250 | 2107 1255 | www.reitoria.uri.br

ERECHIM: Av. Sete de Setembro, 1621 C. P. 743 | 99700 000 | Erechim-RS | Fone 54 3520 9000 / Fax (54) 3520 9090 | www.uri.com.br

FREDERICO WESTPHALEN: Rua Assis Brasil, 709 | C. P. 184 | 98400 000 | Frederico Westphalen-RS |Fone (55) 3744 9200 | Fax (55) 3744 9265 | www.fw.uri.br
SANTO ANGELO: Av. Universidade das Missées, 464 | C. P. 203 | 98802 470 | Santo Angelo-RS | Fone (55) 3313 7900 | Fax (55) 3313 7902 | www.san.uri.br
SANTIAGO: Av. Batista Bonotto Sobrinho, s/n | C. P. 181 | 97700 000 | Santiago-RS |Fone/Fax (55) 3251 3151 e 3157 | www.urisantiago.br

SAO LUIZ GONZAGA: Rua José Bonifacio, 3149 | C.P. 64 | 97800 000 | Séo Luiz Gonzaga-RS |Fone/Fax (55) 3352 4220 e 4224 | www.saoluiz.uri.br

CERRO LARGO: Rua Gal. Daltro Filho, 772 | 97900 000 | Cerro Largo-RS |Fone/Fax (55) 3359 1613 | www.cl.uri.br
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