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	FORMULÁRIO PARA SOLICITAÇÃO DE INGRESSO NO PROGRAMA DE VOLUNTARIADO EM PROGRAMAS/PROJETOS DE EXTENSÃO (PROVEXT)

	Fonte Normativa
	Revisão - Data

	Ordem de Serviço Proext nª 02/2018
	Nº 01 – 18/07/2018



Título do Projeto/Programa: 
Coordenador/a: 
E-mail Coordenador/a: 
Docente Orientador/a:
E-mail Orientador/a:
Período de Vigência do Projeto/Programa: ____/____ a ____/____
Nome da/o Discente Colaborador/a de Extensão Voluntária/o:  
Curso:              							Matrícula: 
E-mail:    									CPF: 	
Tel.: (     )						      			Cel.: (    )
	PLANO DE TRABALHO A SER DESENVOLVIDO PELA/O DISCENTE


Atribuições da/o discente no âmbito do programa/projeto:






Relevância da participação da/o discente no Projeto/Programa de Extensão:






Atividades da/o discente:







Porto Alegre, XX, de XXXXX de 202X.



Assinatura da/o Coordenador/a			Assinatura da/o Orientador/a



Assinatura da/o Discente Colaborador/a de Extensão Voluntária/o
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