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	PROPOSTA DE CURSO DE EXTENSÃO



	1.  IDENTIFICAÇÃO:

	Título do Curso: Clique aqui para inserir o texto.

	Objetivo: Clique aqui para inserir o texto.

	2. DOCENTE(S) RESPONSÁVEL(IS) PELO CURSO:

	Nome(s): Clique aqui para inserir o texto.      
E-mail(s): Clique aqui para inserir o texto.      	
Telefone(s): Clique aqui para inserir o texto.      

	Nome(s): Clique aqui para inserir o texto.      
 E-mail(s): Clique aqui para inserir o texto.      	
Telefone(s): Clique aqui para inserir o texto.      

	Nome(s): Clique aqui para inserir o texto.      
 E-mail(s): Clique aqui para inserir o texto.      	
Telefone(s): Clique aqui para inserir o texto.      

	3. IDENTIFICAÇÃO DA ATIVIDADE:

	3.1 Início sugerido:  Clique aqui para inserir uma data. 
3.2 Carga horária*: Clique aqui para inserir a carga horária. *(Mínimo de 10h e Máximo de 100h)
3.3 Modalidade: Síncrono  ☐     Assíncrono☐      Presencial ☐  
3.4 Horário: 10h às 12h ☐     14h às 16h ☐      15h às 17h ☐     17h às 19h ☐  
                         18h às 20h ☐     19h às 21h ☐     Outro*:     às        ☐       *(mediante disponibilidade)   
3.5 Dias sugeridos*:     2ª ☐    3ª ☐     4ª ☐     5ª ☐     6ª ☐     N/A ☐      *(uma à três vezes por semana)
3.6 Público-alvo: Clique aqui para inserir o texto.      
3.7 Tempo de disponibilidade da gravação para cursos assíncronos/reprodução: 120 dias ☐     180 dias ☐ 
3.8 Tempo de disponibilidade da gravação para cursos síncronos: 15 dias ☐       30 dias ☐



	4. CORPO DOCENTE

	Nome completo do(s) docente(s)
	Titulação
	Telefone
	E-mail
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	5. CRONOGRAMA:

	Data
	Conteúdo Programático
	Professor(a)

	Data
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	PROPOSTA DE CURSO DE EXTENSÃO
*Este formulário não deve ser alterado em qualquer hipótese.


IMPORTANTE: Sempre verifique no site do TJRJ se a versão impressa do documento está atualizada.
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	6. PLANEJAMENTO FINANCEIRO E ADMINISTRATIVO

	
6.1 Espaço Físico:  
 ☐ Sala de aula    ☐ Auditório    ☐ Virtual EMERJ    ☐ Estúdio EMERJ

6.2 Equipamentos:
☐ Datashow (computador)  ☐ Microfone   ☐ Quadro-branco    

6.3 Outras Despesas:
☐ Intérprete de LIBRAS       ☐ Tradutor     ☐ Passagem aérea     ☐ Hospedagem         

6.4 Avaliação:
☐ Sim  ☐ Não  

6.5 Reprodução de curso:
☐ Sim  ☐ Não  

	7. RETIFICAÇÕES E OBSERVAÇÕES:

	
 Clique aqui para inserir o texto.





Rio de Janeiro, ___ de __________________ de ______.
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