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[bookmark: _GoBack]EDITAL NºXX/20XX DE LANÇAMENTO E SELEÇÃO DE ALUNOS EXTENSIONISTAS PARA O PROJETO DE EXTENSÃO:
“NOME DO PROJETO”
ORIENTADOR(A): NOME COMPLETO
A Coordenação do curso de NOME DO CURSO, juntamente com o Núcleo de Pesquisa e Extensão, realiza por meio do presente Edital, o lançamento do Projeto de Extensão “NOME DO PROJETO” e convoca a comunidade acadêmica interessada a participar do processo seletivo de alunos extensionistas, nos termos abaixo dispostos.

I. APRESENTAÇÃO DO PROJETO DE EXTENSÃO

Resumo do Projeto
APRESENTAR UMA SÍNTESE DA PROPOSTA DO PROJETO.

O Projeto visa a:
ELENCAR UM OBJETIVO GERAL E DE TRÊS A CINCO ESPECÍFICOS.

II.  DAS VAGAS

Serão oferecidas X (NÚMERO POR EXTENSO) vagas para participação no projeto.

Havendo desistência após o início das atividades de extensão, poderão ser chamados, em ordem de classificação, os candidatos aprovados e não selecionados, até a segunda semana após o início das atividades.


III.  DAS INSCRIÇÕES

São requisitos básicos para o aluno participar da seleção:

1. Estar regularmente matriculado no curso de NOME DO CURSO da UNDB; 
2. Ter coeficiente de rendimento com valor igual ou maior do que 7,0 (sete); 
3. Não ter reprovação em disciplinas afins com as atividades do projeto de extensão; 
4. Desenvolver as atividades do plano de trabalho; 
5. Ter disponibilidade de X (NÚMERO POR EXTENSO) horas semanais;
6. Entregar currículo lattes atualizado;
7. Entrega do formulário de inscrição em anexo, preenchido, na Coordenação do Curso de NOME DO CURSO, no horário do seu funcionamento (de segunda , a sexta-feira, das 14h às 22h e sábado, das 08h às 10h).

OBS.: O PROFESSOR TEM AUTONOMIA PARA ALTERAR OS REQUISITOS BÁSICOS PARA AS INSCRIÇÕES.


IV.  DO PROCESSO SELETIVO

O processo seletivo de extensionistas consistirá em:

ELENCAR, EM TÓPICOS, AS ETAPAS DO PROCESSO SELETIVO.


V. DOS PRODUTOS DECORRENTES DO PROJETO

Os estudantes extensionistas do Projeto de Extensão, sob orientação dos Professores Orientadores, deverão:

ELENCAR, EM TÓPICOS, OS PRODUTOS DECORRENTES DO PROJETO.

VI.  DO PLANO DE TRABALHO

ELENCAR AS ATIVIDADES QUE SERÃO DESENVOLVIDAS NO PROJETO.


VII.  DO CALENDÁRIO DE INSCRIÇÕES, SELEÇÃO E DIVULGAÇÃO DOS RESULTADOS

As inscrições para o processo seletivo de estudantes extensionistas estarão abertas no período de X a X de MÊS POR EXTENSO de 20XX e se darão por meio:

· do preenchimento de formulário próprio anexo a este Edital e disponibilizado na Coordenação do Curso de NOME DO CURSO; e
· da entrega do formulário de inscrição na Coordenação do Curso de NOME DO CURSO, no horário do seu funcionamento (de segunda a sexta-feira, das 14h às 22h e sábado, das 08h às 10h).

O processo seletivo ocorrerá no dia XX de MÊS POR EXTENSO de 20XX (DIA DA SEMANA), às XXhXXmin, na sala LOCAL DA SELEÇÃO.
O resultado será divulgado no dia XX de MÊS de 201X, pela Coordenação do Curso, por meio da lista de candidatos aprovados. 


VIII.  DA DURAÇÃO DO EXERCÍCIO DE ALUNO EXTENSIONISTA

Os candidatos aprovados exercerão as funções no projeto, conforme portaria de designação para o presente semestre letivo, podendo ser prorrogado pelo próximo semestre.

Cancelamento de participação em Projeto
A participação do aluno no projeto poderá ser cancelada nos seguintes casos:
a) Indicação do professor orientador ao qual o aluno está vinculado, após aprovação do Coordenador;
b) Trancamento de matrícula;
c) Obtenção de frequência inferior a 75% (setenta e cinco por cento) às atividades do projeto, a cada mês;


IX - CERTIFICAÇÃO DE MEMBRO
O aluno poderá requisitar, durante e/ou após o seu tempo de participação no projeto de extensão, uma declaração. Além de receber até 100h (cem horas) como atividade complementar dentro do curso de NOME DO CURSO.



São Luís, XX de MÊS POR EXTENSO de 20XX






____________________________________________________
NOME COMPLETO
Orientador(a) do Projeto








____________________________________________________
NOME COMPLETO
Coordenação do Curso de NOME DO CURSO



















ANEXO I
CURSO DE NOME DO CURSO
EDITAL DE PROJETO DE EXTENSÃO NºXX/20XX 
“NOME DO PROJETO”
ORIENTADOR(A): NOME COMPLETO

               DADOS DO CANDIDATO

       NOME:
       RG:	    CPF:

       TEL.FIXO:		    CELULAR:

       E-MAIL:



DECLARO QUE TODAS AS INFORMAÇÕES PRESTADAS NESTA FICHA DE INSCRIÇÃO E NOS DOCUMENTOS ANEXOS SÃO VERDADEIRAS, ESTANDO CIENTE DE TODAS AS INFORMAÇÕES PRESENTES NO EDITAL DE SELEÇÃO DE PROJETO DE EXTENSÃO DO CURSO DE NOME DO CURSO DA UNDB.



São Luís, _________ de ______________________ de 20XX









            (ASSINATURA DO CANDIDATO)
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