
MODELO DE FICHA PARA SOLICITAÇÃO DO APOIO 

 

FCHA INSCRIÇÃO PROGRAMA DE APOIO A CAPACITAÇÃO DOCENTE TÉCNICO ADMINIS-

TRATIVO – 2024 / FPTE 

 
 

01. Nome Completo do(a) Professor(a) solicitante.  
 

02. Dedicação hora aula na FPTE no primeiro semestre de 2024. Citar a CH aulas. 
  

04. Dedicação remunerada extra-aula na FPTE, (CH e a atividade que realiza). 
 

03. Identificar o Programa em que está inscrito, discriminando: 
 

A – Instituição de Ensino que oferece o Programa, Cidade e o Estado de localização. 
 

B – Cidade Origem: (cidade de início do deslocamento para as atividades do Programa) 
 

C – Cidade Destino: (cidade onde se desenvolve o Programa) 
 

D – Classificação do Programa na CAPES. (Informação obrigatória se for o caso) 
 

E – Situação em que se encontra no Programa: (Informação obrigatória) 
 

F – Previsão de conclusão do Programa. (Informação obrigatória). 
 

G – Comprometimento com a Instituição (FPTE) após a conclusão.  
 

H - Anexar cópia da Matrícula como aluno Regular/Especial no Programa que realiza. 
 

I – Justificativas (para os integrantes do Programa em 2023): 
 

04. Declaro ainda estar ciente das diretrizes e regras do Programa 2024 e que devo: 

- concluir o Programa no prazo estabelecido; 

- Informar de imediato, o meu afastamento e/ou interrupção das atividades do pro-

grama que realizo; e 

- fazer a entrega do relatório bimestral, nos prazos estabelecidos na ata de concessão 

do apoio. 

 

Lins, SP ___/___/ 2024         

                                                      _____________________ 

      NOME COMPLETO  

                 Assinatura 


