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RELATÓRIO FINAL – ORIENTADOR

PROJETOS CIENTÍFICOS/UNIFAFIBE
VÍNCULO: Graduação (    )
Pós-Graduação (    )

CEPeD (     )

MODALIDADE: Iniciação Científica (   )     Trabalho de Conclusão de Curso – TCC (   )
1. IDENTIFICAÇÃO DO PROJETO



ANO:________________
1.1 Nome do Projeto: _________________________________________________________

1.2 Área Temática Principal (áreas e subáreas- CEPeD):
(   ) Educação e Gestão Ambiental

(   ) Saúde e  Promoção Social

(   ) Meio Ambiente e Desenvolvimento Sustentável

(  ) Gestão e Desenvolvimento Regional

1.3. Linha(s) de pesquisa (preferencialmente, cadastrar aquelas contidas no http://www.unifafibe.com.br/ceped/?pagina=areasdelinhadepesquisa):

___________________________________________________________________________

1.4 Orientador: ______________________________________________________________

1.5 Período de Vigência: _______________________________________________________

1.6 Instituição(ões) parceiras (s): ________________________________________________

1.7 Público-alvo ( quando houver): _______________________________________________

1.8 Área de Abrangência e /ou local de desenvolvimento das atividades : 

1.9 Beneficiário a ser atendido (em número de participantes, quando houver): _______________

1.10 Submissão  ao Comitê de Ética em Pesquisa   (    ) Sim

(     ) Não

2. INTEGRAÇÃO ACADÊMICA

(   ) Articulação com o ensino 

(   ) Articulação com a extensão

	(Comentar, conforme itens acima apontados)



3. INTEGRAÇÃO DAS ÁREAS DO CONHECIMENTO (INTERDISCIPLINARIDADE E MULTIDISCIPLINARIDADE)
	


4. ATIVIDADES DESENVOLVIDAS

Descrever as atividades e/ou procedimentos utilizados na execução.

	


5. DISCUSSÃO E CONCLUSÕES (COMPARAÇÃO ENTRE O PROPOSTO E OS RESULTADOS ALCANÇADOS)
	


6. IMPACTO DOS RESULTADOS OBTIDOS 

	


7. AVALIAÇÃO DE DESEMPENHO DE DISCENTE(S)

	Bolsista(s):

· Nome:

Desempenho:

(   ) Satisfatório

(   ) Insatisfatório

Justifique:

Voluntário(s):

· Nome:

Desempenho: 

(   ) Satisfatório

(   ) Insatisfatório

Justifique:



8. QUADRO – SÍNTESE DO PROJETO

	1. Número de Participantes da IES na organização e execução
	

	Docentes
	

	Bolsista(s) 
	

	Voluntário(s)
	

	Estudantes de Pós – Graduação
	

	Técnicos Administrativos
	

	2. Número de Participantes Externos na organização e execução
	

	Docente(s) de outra(s) instituição(ões)
	

	Estudante(s) de outras instituição(ões)
	

	Profissional(is)
	

	Colaborador(es) voluntário(s) da comunidade
	

	3. Produtos Gerados
	

	Divulgação:
	

	· Em periódicos não-especializados:
	

	- on-line
	

	- impress
	

	· Em periódicos especializados:
	

	- on-line
	

	- impress
	

	· Monografias/Tcc:
	

	· Publicação de cartilhas, folhetos, manuais etc:
	

	· Apresentação em congressos e demais eventos:


	

	Oral
	

	Pôster
	

	4. Produtos ou Patentes
	

	5. Outros
	

	6. Prêmios Recebidos no Período (citar):




Data: _____/_____/____

___________________________________________________

Assinatura do orientador do projeto
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