[bookmark: _heading=h.sn8ldppukqon]ANEXO I – IDENTIFICAÇÃO DA PROPOSTA
Título do Projeto de Extensão:
Código do projeto no SIGAA (caso possua): 
Coordenador (a):
E-mail do (a) Coordenador (a):
Contato do (a) Coordenador (a) (celular): 
Cargo/Função do (a) Coordenador (a): ( ) Docente Efetivo ( ) Técnico-Administrativo em Educação (TAE)
Unidade Acadêmica: ( ) CCBS ( ) CCET ( ) CEHU ( ) CMB ( ) CMBJL ( ) CMLEM ( ) CMSMV (Se TAE não vinculado à centros, marcar a unidade acadêmica do(a) coordenador(a) adjunto(a))
Nome do(a) Coordenador(a) Adjunto(a) (Obrigatório se coordenador TAE): 
Membros da equipe da ação de extensão:
	Nome  (Pode ser preenchido sem o nome se ainda não tiver - Por exemplo: estudante 1, estudante 2… que poderão ser inseridos no SIGAA ao longo da execução do projeto)
	Categoria 
	Função
	Carga horária TOTAL (deve-se prever CH total mínima de 150 horas para 5 estudantes, no mínimo)

	
	Docente
	
	

	
	Técnico
	
	

	
	Estudante 
	
	

	
	Estudante 
	
	

	
	Estudante 
	
	

	
	Estudante 
	
	

	
	Estudante 
	
	

	
	Externo
	
	




__________________________________________
Assinatura do (a) Proponente
ANEXO II –PROJETO 

Título:
Período de Realização: xxxxx a xxxxx (Início até 31/01/2027 e vigência de 01 ano)
Área de Conhecimento CNPq: (Ciências Agrárias, Ciências Biológicas; Ciências Exatas e da Terra; Ciências Humanas; Ciências Sociais Aplicadas; Ciências da Saúde; Engenharias; Linguística, Letras e Artes)
Abrangência: (local; regional; nacional; internacional)
Área Temática de Extensão: (Comunicação; Cultura; Direitos Humanos e Justiça; Educação; Meio Ambiente; Saúde; Tecnologia e  Produção; Trabalho)
Objetivo de Desenvolvimento Sustentável da ONU contemplados: 
Número de estudantes de graduação na equipe executora:
Número de estudantes de pós-graduação na equipe executora:
Número de servidores técnicos na equipe executora:
Número de docentes na equipe executora:
Número de membros externos na equipe executora:

“Público-alvo” do Projeto de extensão

Quantificar participantes: XXXXX
Discriminar participantes: 
Neste item incluir informações sobre os participantes do projeto, ou seja, os grupos com os quais o projeto irá dialogar. Exemplos: docentes e estudantes do Ensino médio; agricultores rurais; usuários de unidades de saúde; entre outros. Não incluir informações sobre a equipe executora.

	Local de Realização		

Município:
Bairro:
Espaço de Realização:

Unidades Executoras do Projeto de extensão

Unidades Envolvidas na Execução
Unidade Proponente:
Unidade (s) Co-Executoras:

Dados do projeto de extensão

Resumo do Projeto:

Justificativa para execução do projeto:

Indicar como a proposta se articula à(s) disciplina(s) da graduação:

Objetivos gerais:

Fundamentação teórica:

Metodologia de desenvolvimento do projeto: 

Resultados Esperados:

[bookmark: _heading=h.uvfgsvebzpdj]Cronograma:

	Descrição das atividades desenvolvidas
	Período

	
	

	
	

	
	

	
	



Plano de trabalho de pesquisa integrado à extensão

Descrição do Projeto de Pesquisa que se pretende cadastrar ou já cadastrado, incluindo sua justificativa, seus principais objetivos, resultados esperados e resumo dos métodos científicos empregados.

Demonstração do vínculo do projeto de extensão com o projeto de pesquisa e como a integração mútua contribuirá para potencializar ambos:  

Dados gerais

Viabilidade técnica de execução das ações: 

Referências:




ANEXO III - CARTA DE CIÊNCIA E CONCORDÂNCIA DA DIREÇÃO DO CENTRO MULTIDISCIPLINAR

A Direção do Centro XXXXXXXXXXXXXX, declara que tem pleno conhecimento e concorda com a proposta do Projeto de Extensão intitulado XXXXXXXX, coordenada pelo (a) servidor técnico-administrativo em educação/docente XXXXXXXXX, o qual será submetido ao EDITAL PROEC/UFOB Nº 01/2026 EDITAL PROEC-PROPGP/UFOB Nº 01/2026 - PROGRAMA DE AUXÍLIO A PROJETOS DE EXTENSÃO CURRICULARIZADA - PROEXT-AUXÍLIO-UFOB.


Local, xx de xxxxxx de 20XX.


__________________________________________
Assinatura do(a) Diretor(a) do Centro
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ANEXO IV - CARTA DE ANUÊNCIA DA CHEFIA DA UNIDADE DE LOTAÇÃO 
(DIREÇÃO DE CENTRO, SECRETARIA, SUPERINTENDÊNCIA, PRÓ-REITORIA OU REITORIA)

A chefia da(o) XXXXXXXXXXXXXXXXXX, declara anuência da coordenação do Projeto de Extensão intitulado XXXXXXXX pelo(a) servidor(a) Técnico-Administrativo em Educação XXXXXXXXXXXXXX, o qual será submetido ao EDITAL PROEC-PROPGP/UFOB Nº 01/2026 - PROGRAMA DE AUXÍLIO A PROJETOS DE EXTENSÃO CURRICULARIZADA – PROEXT-AUXÍLIO-UFOB.

Local, xx de xxxxxx de 20XX.


__________________________________________
Assinatura da Chefia















ANEXO V - FORMULÁRIO DE INTERPOSIÇÃO DE RECURSO

RECURSO CONTRA DECISÃO RELATIVA AO EDITAL PROEC-PROPGP/UFOB Nº 01/2026 - PROGRAMA DE AUXÍLIO A PROJETOS DE EXTENSÃO CURRICULARIZADA – PROEXT-AUXÍLIO-UFOB.

DADOS DO PROPONENTE
Nome:
E-mail:
Telefone:

DADOS DO PROJETO
Título do Projeto:
Justificativa para apresentação do recurso: (explicitar a decisão que está contestando e os argumentos com os quais contesta a referida decisão)


Local, xx de xxxxxx de 20XX.


__________________________________________
Assinatura do(a) Proponente

ANEXO VI - MODELO DE RELATÓRIO FINANCEIRO PARA PRESTAÇÃO DE CONTAS

	1 - DADOS DO BENEFICIÁRIO

	Nome:
	CPF:

	Matrícula:
	Telefone:

	Unidade Universitária/Lotação:
	Cidade:

	Período de utilização do recurso     _____/_____/_____ a _____/_____/_____
	E-mail:

	2 - MOVIMENTAÇÃO FINANCEIRA

	Valor recebido:
	Valor do saldo:

	
	

	
	Situação do saldo
	Devolvido conforme GRU (  )

	Valor utilizado:
	
	

	
	
	Em poder do beneficiário (  )

	
	
	

	3 - RELAÇÃO DE DESPESAS (EXCETO COMBUSTÍVEL)

	Item
	Descrição da despesa
	Fornecedor
	Nº doc (numerar anexos)
	Data
	Valor

	 
	 
	 
	 
	 
	

	 
	 
	 
	 
	 
	

	 
	
	 
	 
	 
	

	 
	 
	 
	 
	 
	

	4 - RELAÇÃO DE DESPESAS COM COMBUSTÍVEL

	Local de saída e destino
	Distância calculada (km) - Ida e volta
	Litros de combustível
(12 km/L)
	Fornecedor
	Nº doc (numerar anexos)
	Data
	Valor

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	5 - DECLARAÇÃO DO BENEFICIÁRIO

	Declaro que os pagamentos das despesas descritas acima foram realizados.

Data:_____/_____/_____

	__________________________________________________
Assinatura do Beneficiário



Devem ser anexados:
· Comprovantes das despesas (nota ou cupom fiscal, recibos);
· Cotações de preços realizadas (quando aplicável);
· Comprovantes de distância percorrida em cada deslocamento (para o caso específico de despesa com combustível em veículo particular).

ANEXO VII – TERMO DE CONCESSÃO DE AUXÍLIO FINANCEIRO DE CUSTEIO

DADOS DO(A) BENEFICIÁRIO(A)
Nome Completo: 						CPF: 	
Matrícula SIAPE: 
Cargo/Função: (   ) Docente Efetivo  (   ) Técnico-Administrativo em Educação
Título do Projeto Apoiado: 
DADOS BANCÁRIOS PARA PAGAMENTO DO AUXÍLIO
Banco:						 Código do Banco: 
Agência (com dígito): 				 Conta Corrente (com dígito):
DECLARAÇÃO DE ACEITE E COMPROMISSO
Eu, acima identificado(a) e qualificado(a), em razão da aprovação e classificação final da minha proposta no âmbito do EDITAL PROEC-PROPGP/UFOB Nº 01/2026 – PROEXT-AUXÍLIO 20XX–20XX, manifesto expressamente meu inequívoco interesse e opção em receber o recurso financeiro concedido a título de auxílio financeiro de custeio direto da ação. Declaro que conheço e aceito integralmente todas as condições, normas, prazos e exigências fixados no referido Edital. Comprometo-me a aplicar os recursos exclusivamente em despesas de custeio do Projeto aprovado durante a vigência de 12 (doze) meses, dedicando-me à execução do projeto e assegurando a efetiva integralização da carga horária de extensão curricularizada para os discentes atendidos, bem como a articulação metodológica com as atividades investigativas de pesquisa previstas. Declaro ter plena ciência de que é vedado o pagamento a mim mesmo, a realização de despesas de capital e o uso de recursos fora da vigência estabelecida. Comprometo-me, ainda, a prestar contas de toda a execução financeira e pedagógica no prazo regulamentar assinalado pelo Edital, apresentando a documentação fiscal comprobatória e realizar devolução de recurso não utilizado.
Barreiras - BA, _____ de ____________________ de 20XX.

Assinatura do(a) Beneficiário(a)

	


ANEXO VIII – CHECK LIST DOS DOCUMENTOS A SEREM ENVIADOS

Antes de submeter sua proposta, confira os documentos a fim de evitar a desclassificação pela falta de algum item.

	Anexos
	Descrição dos documentos 

	I
	Identificação da proposta

	II
	Projeto 

	III
	Carta de ciência e concordância da Direção do Centro Multidisciplinar ao qual a ação extensionista está vinculada

	IV
	Carta de Anuência da Chefia da unidade de lotação (caso o coordenador da ação seja servidor técnico-administrativo em educação)

	
	Documento emitido pelo Comitê de Ética em Pesquisa - CEP ou da Comissão de Ética no Uso de Animais - CEUA (se aplicável)
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ANEXO IX – ESPELHO DO FORMULÁRIO DE INSCRIÇÃO
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Formuléario de Inscrigdo - EDITAL
PROEC-PROPGP/UFOB N 01-2026-
PROGRAMA DE CUSTEIO A
PROJETOS DE EXTENSAO
CURRICULARIZADA

Formulario para submisso dos documentos da inscrigdo no EDITAL PROEC-
PROPGP/UFOB N 01-2026-PROGRAMA DE CUSTEIO A PROJETOS DE EXTENSAO
CURRICULARIZADA

*Indica uma pergunta obrigatdria

1. E-mail*

2. Nome completo *

3. Categoria a qual pertence *
Marcar apenas uma oval.
Docente Efetivo

ThE

4. Telefone para contato *

5. Matricula SIAPE *




image5.png
10.

Titulo do Projeto *

Unidade Proponente (Centro) *

Se TAE nio vinculado & centros, marcar a unidade académica do(s) coordenador(a)
adjunto(a)

Marcar apenas uma oval.
Centro das Ciéncias Biologicas e da Saide
entro das Ciéncias Exatas e das Tecnologias
Gentro das Humanidades.
Gentro Multdiscipinar de Bara
Centro Multidiscipinar de Bom Jesus da Lapa
Centro Multidiscipinar de Luis Eduardo Magalhdes

Centro Multidisciplinar de Santa Maria da Vitéria

Adicione a dentificagdo da Proposta (ANEXO 1) *
0 Anexo deve estar preenchido e assinado pelof) coordenador da proposta

Arquivos enviados:

Adicione o Projeto (ANEXO Il) *
0 Anexo deve estar preenchido, porém ndo deve ser assinado.

Arquivos enviados:

Adicione a Carta de ciéncia e concordancia da Diregao do Centro
Multdisciplinar ao qual a agao extensionista esta vinculada (Anexo Ill)
0 Anexo deve estar preenchido e assinado pelo() Diretor(a) do Centro.

Arquivos enviados:
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n

12,

Adicione a Carta de Anuéncia da Chefia da unidade de lotagéo (caso o
coordenador da agéo seja servidor técnico-administrativo em educagao) -
(ANEXO IV)

0 Anexo deve estar preenchido e assinado pela chefia da unidade.

Arquivos enviados:

Adicione Documento emitido pelo Comité de Etica em Pesquisa - CEP ou da
Comissao de Etica no Uso de Animais - CEUA (se aplicavel)

Arquivos enviados:
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