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Preencha nos quadros abaixo os itens correspondentes ao evento



1. Título: 
2. Modalidade (assinale uma das opções ou nomeia outra):

(  ) palestra   (  ) conferência  (  ) consulta   (  ) debate   (  ) apresentação   (  ) comunicação (  ) confraternização  (   ) oficina   (   ) Congresso
3. Agenda:
Data (ou Período):
   
Horário:                                              Carga horária: 
4. Nome do responsável pelo evento
Nome:
Email:

Telefone:

5. Público alvo:

6. Número previsto de participantes:
7. Equipe organizadora (nome, correio eletrônico e telefone para contato):

8. Instituição proponente (nome e endereço):

9. Instituição parceiras (nome[s], endereço[s] e condições de participação):

10. Justificativa (15 linhas no máximo):

11. Objetivos (Geral e específicos):

Geral: 

Específicos: 
12. Programação (atividades principais e paralelas):


13. Recursos Materiais (Escreva a quantidade dos recursos solicitados para o evento, sem discriminar o preço. Assinale a prioridade de cada item):

	QTDE
	Discriminação 
	Prioridade

	
	
	(  ) alta       (  ) média      (  ) baixa

	
	
	(  ) alta       (  ) média      (  ) baixa

	
	
	(  ) alta       (  ) média      (  ) baixa

	
	
	(  ) alta       (  ) média      (  ) baixa

	
	
	(  ) alta       (  ) média      (  ) baixa

	
	
	(  ) alta       (  ) média      (  ) baixa

	
	
	(  ) alta       (  ) média      (  ) baixa

	
	
	(  ) alta       (  ) média      (  ) baixa


* 13.1 Discriminação do transporte aéreo (caso tenha solicitado passagem aérea no item 13, detalhar informações na tabela abaixo)
	NOME DO PALESTRANTE
	CIDADE DE ORIGEM
	DATA PARTIDA
	HORÁRIO PARTIDA
	DATA RETORNO
	HORÁRIO

RETORNO

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


**13.2 Discriminação das Hospedagens (caso tenha solicitado hospedagem no item 13, detalhar informações na tabela abaixo)
	NOME DO PALESTRANTE
	DATA ENTRADA
	DATA SAÍDA

	
	
	

	
	
	


14. Carga horária dos coordenadores:

	Ord.
	Docente
	Colegiado
	C/H Semanal
	C/H no Projeto
	Valor h/a (R$)
	Valor Total (R$)

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	


Obs.: Caso a solicitação de carga horária seja apenas para fins de certificado, informar na tabela acima.
15. Carga Horária dos Palestrantes:

	Ord.
	Docente
	Data
	Tema da Palestra
	C/H 
	Valor Total (R$)

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


Obs.: Caso a solicitação de carga horária seja apenas para fins de certificado, informar na tabela acima.

16. Divulgação do evento (indique quais canais serão utilizados para a divulgação):

17. Publicação dos resultados (indique quais canais serão utilizados para a divulgação):

18. Espaço físico (reservas de salas, laboratórios, teatro e outros):

19. Outros financiadores:

20. Referências:

21. Cronograma: 

21. Observações:

Data: ____/____/_____. 
Assinatura do(a) Coordenador(a) do Projeto
IDENTIFICAÇÃO DO EVENTO





DETALHAMENTO DO EVENTO
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