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Seu e-mail sera registrado quando vocé enviar este formulario.

* Indica uma pergunta obrigatdria

Dados da Equipe

Nome da Equipe: *

(Composto por pelo menos uma palavra, ter um limite maximo de 30 caracteres e ndo deve
ser de cunho ofensivo)

teste

Mentor(a): (opcional)
(Docente ou técnico(a) administrative(a) em educagdo pertencente ao quadro de servidores
da UFDPar, com atividade de mentoria apenas nesta equipe)

Sua resposta

Numero de Integrantes Discente: *
(Incluindo-s2 o lider)

® 2
O s
O 4
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Dados dos(as) Integrantes Discentes

Informacodes obrigatodrias de
Nome Completo: * todos os integrantes da

equipe

Sua resposta

Data de Nascimento: *
(Formato dd/mmyaaaa)

Sua resposta

CPF: *
(Formato: XXX XXX XXX-XX)

Sua resposta

Identidade de Género: *

() Mulher cIs
Homem CIS
Mulher trans

Homem trans

0o O o

MN&o bindrio

Nome Social (se houver):
(Conforme Decreto n® 8.727/2016)

Sua resposta

Telefone: *
(Formato (DDD) XXXXX-XXXX)

Sua resposta

E-mail: *

Sua resposta

Curso (nome): *

Escolher -

Nimero de Matricula: *

Sua resposta

Beneficiado(a) pela Lei de Cotas: *

(Segundo a Lei n® 12.711/2012, alterada pela Lei n® 14,723, de 2023, com indicagdo em
histérico escolar ou em declaragio de drgdo competente da Universidade)

O Sim ldea
O Nio hon
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Demonstre o potencial inovader da ideia de negdcio

Relevancia do Problema *

A Relevancia do Problemna refere-se 4 impoartancia € impacto do problema que a sua equipe
estd tentando resolver. Um problema relevante & aquele que afeta muitas pessoas ou uma
questdo critica para a sociedade, o mercado ou o ambiente,

teste

Proposta de valor inovadora *

A Proposta de Valor Inovadora € a solucdo que a equipe propde para resolver o problema
identificado, de forma criativa e original. Uma proposta inovadora traz algo novo ao mercado
ou a sociedade, seja em lermos de produte, servigo ou modelo de negdcio, e oferece
beneficios Unicos que ainda ndo foram plenamente explorados por outras solugdes
existentes.

teste
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Documentagio Complementar

Comprovagdo dos critérios de selegdo, conforme itern 6.2 do edital.
Critério: Diversidade

Declaragao de identidade de género com o género feminino (Anexo I)
(Somente serd aceito arquive Unico em formate .PDF, com tamanho de até 1 MB)

Faga upload de até 5 arquivos aceitos: POF. O tamanho maximo & de 1 MB por item.

X, Adicionar arquivo

Critério: Social

Adicionar abaixo, em arguive unico, os histéricos escolares de todos os integrantes da
equipe, incluindo o lider, indicando matricula ativa no semestre corrente.

Para as situagbes acolhidas pela Lei n® 12.711/2012 (Lei de Cotas), a condigdo de cotista
devera estar indicada no historico escolar ou em declarago de drgdo competente da
Universidade.

Histdrico escolar de todos(as) os(as) discentes da equipe e, se necessario, *
declaracdo de drgdo competente na Universidade que indigue a condigo de
cotista

Caso a condigio de cotista ndo esteja informada no histdrico escolar, adicicnar
declarago de 6rgdo competente da Universidade que indigue a condigio de cotista (os
alunos da UFDPar ja possuem a indicagdo de cotista no proprio historico, ndo sendo
necessario documentagéo adicional)

(Somente serd aceito arquive unico em formate . PDE com tamanhe de até 1 MB)

Faga upload de até 5 arquivos aceitos: PDF. O tamanho maximo € de 1 MB por item

1. Adicionar arguivo

dea

v
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Consentimento para Tratamento de Dados Pessoais (Lei n® 13.709/18 - LGPD)

Em observancia & Lei n® 13.709/18 - Lei Geral de Proteg&o de Dados Pessoais  *
(LGPD) e demais normativas aplicaveis sobre protecéo de Dados Pessoais,
manifesto-me de forma ciente, livre, expressa e consciente no sentido de

autorizar a Universidade Federal do Delta do Parnaiba a realizar o tratamento de
meus Dados Pessoais para as finalidades e de acordo com as condigdes
estabelecidas no Edital N® 16/2025 - PROPOPI-UFDPar, Ideathon UFDPar, edicéo
2025.

() Ciente.

Vocé autoriza a disponibilizagdo do seu e-mail para as empresas parceirasda = *
UFDPar?

Para enriquecer a experiéncia dos participantes e promover futuras oportunidades de
colaboragdo e comunicagdo, gostariamos de compartilhar seu e-mail com as empresas
parceiras da UFDPar. Essas empresas podem enviar informacdes relevantes sobre
predutos, servigos, e oportunidades que podem ser do seu interesse.

O Sim, autorizo.

() Néo, ndo autorizo.

Uma copia das suas respostas serd enviada por e-mail para rrctut@gmail.com.
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