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Pró-Reitoria de Extensão, Cultura e Assuntos Estudantis

	CARTA DE APRESENTAÇÃO E CIÊNCIA DOS COLABORADORES

	Fonte Normativa
	Revisão - Data

	Ordem de Serviço Proext nª 01/2018
	Nº 01 – 18/07/2018




		À Comissão de Extensão

Eu, Prof(a) XXXX, vinculado(a) ao Departamento Acadêmico XXX da UFCSPA, venho por meio deste solicitar apreciação desta Comissão ao projeto XXX. Tal proposta será desenvolvida por mim, como coordenador(a), e pelos colaboradores Prof(a) XXXX, Prof(a) XXXX, Prof(a) XXXX e Prof(a) XXXX *, todos docentes da UFCSPA, cientes e abaixo assinados.

Porto Alegre, XX de XXXXX de 202X.

________________________________________________
Nome e Assinatura do(a) Coordenador(a) da Proposta




Colaboradores (incluir nome e assinatura dos colaboradores):
1)	Prof (ª) XXXX: ___________________________
2)	Prof (ª) XXXX: ___________________________
3)	Prof (ª) XXXX: ___________________________
4)	Prof (ª) XXXX: ___________________________

* O número de colaboradores será estipulado pelo(a) coordenador(a) da proposta.
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