ANEXO I 

[bookmark: _gjdgxs][bookmark: _GoBack]APROVAÇÃO  DA SUBMISSÃO DE ATIVIDADES DE EXTENSÃO PELA CÂMARA DEPARTAMENTAL E CONGREGAÇÃO DA UNIDADE

        	Declaramos que a atividade de extensão _____________________________________ __________________________________________________________________________________________________ (título), coordenada por _____________________________________________________________ (nome por extenso do(a) docente), lotado no(a) _________________________________________________ (nome da Unidade ou Órgão na qual o coordenador está lotado), foi aprovado pelas instâncias competentes, conforme quadro abaixo. Estas instâncias declaram-se cientes de que o(a) docente terá carga horária nesse programa ou projeto, sem prejuízo de suas outras atividades acadêmicas e funcionais, bem como comprometem-se a oferecer infraestrutura e condições necessárias para o desenvolvimento das atividades de extensão  por elas aprovado.
	Instância de aprovação
	Data da aprovação
	Vigência da aprovação
	Assinatura e Carimbo

	Câmara Departamental
	____/____/_____
	____/____/_____
	 

	Congregação da Unidade ou Órgão
	____/____/_____
	____/____/_____
	 



* Esse documento deverá ser digitalizado ou pode ser substituído pelo documento próprio da unidade.
[image: ]EDITAL PROEX nº 10/2020
FOMENTO AO EMPREENDEDORISMO SOCIAL E INOVAÇÃO 
NO ÂMBITO DA EXTENSÃO E MOVIMENTO DAS EMPRESAS JUNIORES NA UFMG 
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ANEXO II
PLANO DE APLICAÇÃO DE RECURSOS
O plano de aplicação de recurso servirá para orientar a compra dos bens tecnológicos que será realizada pela Pró-Reitoria de Extensão, não cabendo ao/a proponente da proposta ou a sua unidade nenhuma demanda quanto ao processo de compra, licitação, solicitações aos órgão de compra da unidade. Assim, cabe somente ao/a proponente no envio:
- Relacionar os itens a serem adquiridos para a proposta enviada;
- Descriminar detalhadamente os itens a serem adquiridos (sem citar as marcas), incluindo seu valor unitário e quantitativo para cada item, como nos exemplos;

	FAIXA (1, 2, 3 OU 4):

	VALOR TOTAL SOLICITADO: R$




	SOLICITAÇÃO DE APOIO FINANCEIRO E PLANO DE APLICAÇÃO DE RECURSOS
(Preencher valores em moeda nacional)

	Descrição do Item
	Quant.
	Valor Unitário
	Total
	Justificativa e detalhamento da finalidade da solicitação

	Descrição do item para licitação.
	4
	R$ 3.500,00
	R$ 14.000,00
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	Total:
	
	
	
	


* Esse documento deverá ser digitalizado ou pode ser substituído pelo documento próprio da unidade.


ANEXO III
(Propostas em parceria com Empresas Juniores)


DECLARAÇÃO


Declaramos que a empresa júnior denominada _____________________________________ __________________________________________________________________________________________________ (título), presidida por _____________________________________________________________ (nome por extenso do(a) discente presidente), situada no(a)  _________________________________________________ (nome da Unidade ou Órgão na qual a Empresa Júnior está situada), responsabiliza-se pelo desenvolvimento de trabalhos em conjunto com a atividade de extensão registrada no SIEX sob o número ______________, está de acordo com a articulação da prática empreendedora aos preceitos estabelecidos por este edital e comprometem-se a utilizar a infraestrutura existente e adquirida para o desenvolvimento das atividades de extensão parceiras.

______________________________________________________
Nome do(a) Presidente
Nome da Empresa Junior
CNPJ da Empresa Junior



* Esse documento deverá ser digitalizado ou pode ser substituído pelo documento próprio da unidade.







[bookmark: _30j0zll]ANEXO  IV (Propostas que prevejam apoio à criação de nova empresa júnior)

CARTA DE INTENÇÃO

Os(as) estudantes abaixo relacionados(as), juntamente com o(a) futuro(a) docente orientador(a), assinam esta Carta em razão do interesse e do comprometimento com a criação de uma empresa júnior na unidade acadêmica __________________________ para atuar em parceria com a atividade de extensão registada no SIEX sob o número ______________, sob a orientação do docente ___________________________________________________________________.

	Nome do estudante
	Número de matrícula.
	curso
	Assinatura

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	




De acordo,

___________________________________________________________________
Assinatura do(a) futuro(a) orietador(a) acadêmico(a)



* Esse documento deverá ser digitalizado ou pode ser substituído pelo documento próprio da unidade.
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