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CADASTRO DE PROGRAMA DE EXTENSÃO
TÍTULO (Escolha um título que defina o objetivo do Programa, em até 100 caracteres) 

RESUMO (Defina de forma objetiva os principais pontos do Programa. O Resumo será publicado no site e ficará visível para todos) 
DESCRIÇÃO DO PROGRAMA
INTRODUÇÃO (Até 2.000 caracteres) 

OBJETIVOS

Geral (Até 150 caracteres)
Específicos (Até x 150 caracteres por objetivo específico. Idenfique no mínimo dois e no máximo 5)
JUSTIFICATIVA (Descreva a relevância do programa em até 500   caracteres) 

Público Alvo (Comunidade beneficiada)
Cenário de Prática (Local de Realização) 

Endereço

INDICADORES DE EFETIVIDADE (Aponte os indicadores que vão confirmar a eficácia do projeto. Ou seja, descreva o que comprova que os objetivos foram alcançados)
NÚMERO DE PESSOAS BENEFICIADAS (estimativa numérica de pessoas da comunidade beneficiadas com o programa)
INDIQUE A (AS) LINHA (AS) TEMÁTICA (AS) CORREPONDENTE (ES) AO PROGRAMA  
Educação

Ciência e tecnologia e inovação para a inclusão social 

Comunicação

Cultura e Arte

Terapias Complementares e alternativas 

Pesca e aquicultura

Promoção da saúde 

Desenvolvimento Urbano 

Desenvolvimento Rural 

Desenvolvimento Regional: inclusão produtiva, defesa civil e acesso à água 

Esporte

Justiça e direito do indivíduo privado de liberdade

Meio Ambiente e Recursos naturais  

Redução das desigualdades sociais e combate à extrema pobreza

Relação Entre Estado e Sociedade, Promoção da Participação Social e Políticas para a Juventude

Geração de trabalho e renda

Preservação do Patrimônio cultural Brasileiro

Direitos humanos 

Promoção da Igualdade étnico-racial 

Mulheres e relações de gênero

Lazer

Outros? Quais? 
COORDENADOR DO PROGRAMA 
NOME 
CURSO 

TITULAÇÃO 
TELEFONE 
NÚMERO DE DOCENTES ENVOLVIDOS NO PROGRAMA (Indique o número de professores) 

RELAÇÃO DE DOCENTES ENVOLVIDOS NO PROGRAMA  
DOCENTE  1 

NOME 
CURSO 
TITULAÇÃO 

DOCENTE  2 
NOME 
CURSO 
TITULAÇÃO 
NÚMERO DE OUTROS PROFISSIONAIS ENVOLVIDOS NO PROGRAMA 
RELAÇÃO DE PROFISIONAIS ENVOLVIDOS NO PROGRAMA  

PROFISSIONAL 1
NOME
FUNÇÃO 
O PROGRAMA TEM PARCEIRO INTERINSTITUCIONAL?
Sim

Não 

Municipal? Cite o Órgão 
Estadual? Cite o Órgão
Federal? Cite o Órgão
Privado? 

