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[bookmark: _GoBack]ANEXO III - EDITAL DA ATIVIDADE EXTENSIONISTA*
*Aplica a projetos, programas, cursos, eventos e prestação de serviços.

Modelo do edital da atividade extensionista preenchida pelo professor responsável

Nome completo de professor responsável: 
E-mail de contato:
Dados gerais da inscrição do estudante na atividade extensionista: 
Curso (s):
Nome da atividade extensionista:
Área temática (ANEXO I): 
Linha de extensão (ANEXO I): 
Período de realização da atividade extensionista: 
Fundamentação (máximo de 10 linhas): 
Justificativa: 
Objetivos: 
Público-alvo:
Local de realização: 
Quantidade de vagas para alunos participantes: 
Forma de avaliação dos alunos participantes: 
Cronograma de atividades: 
Horas totais da atividade extensionista:
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