
MINISTÉRIO DA EDUCAÇÃO
SECRETARIA DE EDUCAÇÃO PROFISSIONAL E TECNOLÓGICA

INSTITUTO FEDERAL CATARINENSE – CAMPUS BRUSQUE

FORMULÁRIO DE SUBMISSÃO DE PROJETO DE ENSINO
EDITAL nº ______________

PROJETO DE ENSINO
1.1 Título do Projeto:
1.2. Coordenador(a): 1.3. Cargo/Função:
1.4. SIAPE 1.5. Telefone:
1.6. E-mail:
1.7. Curso(s) e/ou componentes envolvidos:

1.9. Colaborador(es) / Vínculo Institucional / Atuação no projeto/CH semanal: Informar nome do
Servidor, SIAPE, Natureza (Docente, Discente,Consultor,Terceirizado,Servidor Técnico Administrativo), Atuação
que desempenha no projeto (Coordenador, Voluntário, Analista, Técnico, Auxiliar, Pesquisador, etc) e a Carga
Horária.

Nome do colaborador SIAPE Natureza Atuação no projeto Carga
horária
semanal

1.10. Período de execução (data de início e término do projeto):
1.11. Local de execução do Projeto - informar se necessitará de algum setor específico para realização de
atividades.

1.12. Carga horária semanal dos participantes:

2. ÁREA PRINCIPAL DO PROJETO DE ENSINO

CIÊNCIAS EXATAS E DA TERRA CIÊNCIAS AGRÁRIAS
CIÊNCIAS BIOLÓGICAS CIÊNCIAS SOCIAIS APLICADAS
ENGENHARIAS CIÊNCIAS HUMANAS
CIÊNCIAS DA SAÚDE LINGUÍSTICA, LETRAS E ARTES
MULTIDISCIPLINAR

3. SUB-ÁREA (Se houver):

4. CARACTERIZAÇÃO DO PROJETO: palestras, encontros, oficinas, minicursos, jornadas, workshops,
treinamentos esportivos, grupos de estudo, atividades de laboratório, cursos, atualizações, nivelamentos, formação, produção de
material didático, entre outros.
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Classificação
( ) Curso/Mini-curso
( ) Semana Acadêmica
( ) Grupo de Estudo

( ) Palestra
( ) Olimpíada
( ) Workshop

( ) Evento
( ) Nivelamento
( ) Oficina

( ) Encontro
( ) Fórum
( ) outro (especificar)

OBS - informações complementares
____________________________________________________________________________
____________________________________________________________________________
5. PÚBLICO ALVO:

6. PLANO DE TRABALHO DO PROJETO DE ENSINO
6.1. Título do Projeto:
6.2. Resumo do Projeto (Máximo de 400 palavras)
Faça uma síntese das ações a serem executadas. Seja claro e objetivo, incluindo apenas as informações essenciais
ao entendimento do projeto. Descreva o projeto, considerando os principais objetivos, a metodologia a ser
aplicada, as principais ações, os resultados esperados, as formas de integração etc., pois isso ajuda a entender as
dimensões e o potencial transformador do projeto.

6.4. Objetivos
O Objetivo do Projeto deve estar diretamente relacionado à linha de atuação e descrever o que a Instituição
realizará, quais mudanças que se pretende alcançar, que diferença o projeto fará no médio e no longo prazo.

6.5. Justificativa
Destaque a relevância e o porquê da necessidade de desenvolver tal projeto. Deixe claras as razões e explicite
dados/diagnósticos que ressaltem tal necessidade, principalmente aquelas direcionadas aos componentes
curriculares e cursos que serão contemplados na proposta.

6.6. Fundamentação Teórica (Máximo 1 página)

6.7. Metodologia do Projeto
(Explique as ações que serão desenvolvidas no projeto, o método (caminho) adotado para a sua execução,
considerando-se a adoção de metodologias que revelem formas criativas na produção do conhecimento, bem como
a sua relação com outras áreas do saber - integração)

6.8 Resultados Esperados Destaque os benefícios esperados para os componentes curriculares/cursos
envolvidos, para os docentes, para os alunos e para aqueles atendidos pelo projeto de ensino, considerando-se as
possibilidades de integração.

6.9. Cronograma de Execução:

Atividades a serem
desenvolvidas (Descrição) Ano:________

Mai Jun Jul Ago Set Out Nov Dez
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7. Referências Bibliográficas (ABNT)

8. Assinaturas
Declaro para os devidos fins que estou ciente das regras do edital e que os colaboradores envolvidos
neste projeto estão cientes de sua participação no desenvolvimento das atividades propostas.

Brusque - SC,___ de ___________de _______.

Nome/ Assinatura do Coordenador do Projeto de Ensino


