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CADASTRO DE PROJETO DE PESQUISA – CCAAB
Ficha utilizada em caso de problemas com a submissão online (projetos.ufrb.edu.br)
1. INFORMAÇÕES GERAIS

1.1. Título do projeto:

     
1.2. Objetivos:

     
1.3. Resumo (máx 250 palavras):

     
1.4. Subárea de conhecimento do CNPq (consultar)

     
1.5. Área de Conhecimento do CCAAB (clique para escolher):

 FORMDROPDOWN 

1.6. Data de início:

     
1.7. Prazo de execução:       meses

1.8. Contrapartida Institucional Requerida (1000 caracteres):

     
2. EQUIPE EXECUTORA

2.1. Coordenador (a) do projeto (servidor da UFRB)
Nome:     
SIAPE:                           CPF:     
Email:      
Horas semanais de dedicação:      
2.2. Vice-coordenador (a) do projeto
Nome:     
Instituição:                      CPF:     
Email:      
Horas semanais de dedicação:      
2.3. Colaboradores
	Nome
	Instituição/ Grupo De Pesq.
	CPF
	Horas semanais de dedicação:

	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     


2.4. Discentes

	Nome
	Curso / Instituição
	CPF
	Horas semanais de dedicação:  
	Bolsista?

	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     

	     
	     
	     
	     
	     


3. FINANCIMENTO

3.1.Fonte(s) financiadora(s):
     
3.2. Modalidade de financiamento:
     
3.2. Valor total liberado (todas as fontes):
R$     
4. OUTRAS INFORMAÇÕES

4.1. Esse projeto faz parte de um programa (conjunto de projetos relacionados, gerenciados e coordenados de modo integrado) ou está vinculado a outro projeto?  FORMDROPDOWN 

Em caso positivo, informar
Título do projeto/ programa:      
Coordenador:      
Instituição:      
Esse Projeto possui financiamento? Em caso positivo, informe:

Fonte financiadora:     
Valor do Financiamento:      
4.2. Este projeto envolve experimentação com modelos humanos ou animais?  FORMDROPDOWN 

4.3. Este projeto envolve experimentação com modelos humanos ou animais?  FORMDROPDOWN 
 Em caso positivo, informar número do Comitê de Ética      
4.3. Este projeto envolve experimentos utilizando vírus, microorganismos patogênicos, materiais radioativos ou organismos geneticamente modificados? FORMDROPDOWN 
 
ENVIAR ESTA FICHA PARA O EMAIL nugap@ccaab.ufrb.edu.br JUNTAMENTE COM UM ARQUIVO EM PDF (OU ZIPADO) CONSTANDO O PROJETO COMPLETO E OS COMPROVANTES DE FINANCIAMENTO (TERMOS DE OUTORGA DE AUXÍLIOS À PESQUISA OU BOLSAS) E / OU COMPROVANTE DE MATRÍCULA DO DISCENTE (EM CASO DE PROJETOS DE DISSERTAÇÃO, TESE OU TCC).
___________________________________________________________________________________________

UFRB – CCAAB - NUGAP
CEP 44380-000, Cruz das Almas/BA

Tel. (75) 3621-3260 / nugap@ccaab.ufrb.edu.br

http://www.ufrb.edu.br/ccaab
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