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UNIVERSIDADE FEDERAL DO DELTA DO PARNAÍBA - UFDPar
PRÓ-REITORIA DE EXTENSÃO E CULTURA - PREX


RELATÓRIO SEMESTRAL/ANUAL DE ATIVIDADES E CERTIFICAÇÃO PARA LIGAS ACADÊMICAS
(Enviar via processo eletrônico para a PREX)

Preencher com fonte Times New Roman 12, espaçamento simples

	SEMESTRAL
	

	ANUAL
	






PERÍODO DE REFERÊNCIA: (Ex: abril/2025 a outubro/2025)

	


 
NOME DA LIGA ACADÊMICA:

	



CURSO DE VÍNCULO DA LIGA:

	



PRESIDENTE DA LIGA:

	Nome:
	CPF:

	E-mail:
	Celular:



DOCENTE ORIENTADOR (A) DA LIGA:

	Nome:
	CPF:

	E-mail:
	Celular:



PROJETO (S) DE EXTENSÃO VINCULADO À LIGA:

	Nome:

	Número do cadastro na CAMEX:





RELAÇÃO DAS ATIVIDADES DESENVOLVIDAS PELA LIGA NO ANO/SEMESTRE DE REFERÊNCIA (ENSINO, PESQUISA E EXTENSÃO)
(Incluir fotos, figuras, prints, imagens e documentos comprobatórios como anexos ao final do relatório. Numerar as figuras ou imagens na coluna fazendo a correspondência com os anexos ao final do relatório.)

	ATIVIDADES DE ENSINO
Descrição resumida da atividade
	PERÍODO DE REALIZAÇÃO
	No DA FIGURA 
OU ANEXO
	CARGA 
HORÁRIA
	PÚBLICO INTERNO (Quantitativo)
	PÚBLICO EXTERNO 
(Quantitativo)
	
PÚBLICO TOTAL

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	SOMATÓRIO:
	
	
	
	



	ATIVIDADES DE PESQUISA
Descrição resumida da atividade
	PERÍODO DE REALIZAÇÃO
	No DA FIGURA 
OU ANEXO
	CARGA 
HORÁRIA
	PÚBLICO INTERNO (Quantitativo)
	PÚBLICO EXTERNO 
(Quantitativo)
	
PÚBLICO TOTAL

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	SOMATÓRIO:
	
	
	
	



	ATIVIDADES DE EXTENSÃO
Descrição resumida da atividade
	PERÍODO DE REALIZAÇÃO
	No DA FIGURA 
OU ANEXO
	CARGA 
HORÁRIA
	PÚBLICO INTERNO (Quantitativo)
	PÚBLICO EXTERNO 
(Quantitativo)
	
PÚBLICO TOTAL

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	SOMATÓRIO:
	
	
	
	





RELAÇÃO DOS PARTICIPANTES PARA CERTIFICAÇÃO (*)
(Incluindo coordenadores, docentes e colaboradores)

	Nº
	NOME COMPLETO
	CPF
	FUNÇÃO
	C.H. TOTAL 
	C.H. DE EXTENSÃO
	VIGÊNCIA
DO VÍNCULO

	1. 
	
	
	
	
	
	

	2. 
	
	
	
	
	
	

	3. 
	
	
	
	
	
	

	4. 
	
	
	
	
	
	

	5.
	
	
	
	
	
	

	6.
	
	
	
	
	
	






ANEXOS
(Numerados conforme constam na coluna “no da figura ou anexo” na tabela anterior)




(*) OBSERVAÇÕES:

1. O nome completo do participante deve estar escrito corretamente e sem abreviaturas.
2. Deve ser informado o CPF do participante.
3. Carga horária de Extensão refere-se ao total de carga horária das atividades de Extensão desenvolvidas pela Liga durante o semestre ou ano.
4. Vigência do vínculo com a Liga: mês e ano inicial e final de participação na Liga referente ao interstício do relatório. Ex.: Junho/2023 a Junho/2024. 
5. O relatório anual deve ser submetido e aprovado pelo colegiado de curso (anexar ata de aprovação).


Parnaíba, _____/______/______ 

[bookmark: _gjdgxs]

Presidente da Liga Acadêmica: ________________________________________________________
                                                                                   (assinatura eletrônica)



Professor(a) Coordenador(a): _________________________________________________________
                                   (assinatura eletrônica)

Campus Universitário Ministro Reis Veloso, Parnaíba - Piauí. Telefone: (86) 9 9930-2008 
e-mail:prex.caece@ufdpar.edu.br
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