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CONVOCAÇÃO DE BOLSISTAS DE EXTENSÃO 

 

O Diretor Geral em exercício do câmpus São José dos Campos, do Instituto Federal de 

Educação, Ciência e Tecnologia de São Paulo - IFSP, por meio de sua Coordenadoria de 

Extensão, no uso de suas atribuições legais, tendo em vista o estabelecido no Edital n.° 017, 

de 11 abril de 2018, que trata da Seleção de Bolsista de Extensão, torna pública a:  

 

DESISTÊNCIA de SILVANA RODRIGUES – 3.ª classificada do projeto Natureza é Química: 

ensino de química utilizando a problemática ambiental e 
 

CONVOCAÇÃO de VICTOR VINÍCIUS RANGEL – 4.º classificado do projeto Natureza é 

Química: ensino de química utilizando a problemática ambiental; 

 
DESISTÊNCIA de DOUGLAS JUAN FERREIRA DE CARVALHO – 2.º classificado do 

projeto Oficinas de Lógica de Programação e Eletrônica Básica Utilizando a Plataforma Arduino 

e 
 

CONVOCAÇÃO de NICOLE RAFAELLA DIAS GONÇALVES – 3.ª classificada do projeto 

Oficinas de Lógica de Programação e Eletrônica Básica Utilizando a Plataforma Arduino. 

 

Os alunos contemplados deverão comparecer na Coordenadoria de Extensão, entre os dias 15 

e 16 de agosto de 2018, das 9 às 18 horas, munidos dos documentos abaixo: 

a) Termo de compromisso para concessão de bolsa de extensão (ANEXO I);  

b) Declaração negativa de vínculo empregatício (ANEXO II); e 

c) Documento comprobatório dos dados bancários (conta corrente).  

 

Caso o(a) aluno(a) convocado(a) não entregue a documentação, dentro do prazo estipulado, 

será considerada a sua desistência e dado prosseguimento à convocação do próximo 

candidato, seguindo à ordem de classificação, conforme o Edital n.° 017, de 11 abril de 2018. 

 

São José dos Campos, 14 de agosto de 2018. 

 

Fernando Henrique Gomes de Souza 

Diretor Geral em exercício do câmpus São José dos Campos do IFSP 
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ANEXO I                                                                                                                         

TERMO DE COMPROMISSO PARA CONCESSÃO DE BOLSA DE EXTENSÃO 

 

Eu, ________________________________________________, aluno(a) regular do Curso 

______________________________, prontuário número ________________, na condição de 

Bolsista de Extensão do Instituto Federal de Educação, Ciência e Tecnologia de São Paulo - 

Câmpus São José dos Campos (IFSP/SJC), representado por  

_______________________________________________ (responsável pelo projeto), 

servidor do Câmpus São José dos Campos, prontuário número ________________, na 

condição de responsável pelo Projeto de Bolsa de Extensão, assinam o presente Termo de 

Compromisso, tendo em vista as condições abaixo mencionadas: 

1. A Bolsa de Extensão está vinculada ao projeto 

____________________________________________________, que está em conformidade 

com o Regulamento do Programa de Bolsa de Extensão. 

2. É de responsabilidade do servidor responsável pelo projeto de extensão zelar pelos 

equipamentos e materiais adquiridos e/ou colocados à disposição para a realização das 

atividades, devolvendo-os as respectivas áreas após cessadas estas atividades. 

3. O servidor responsável pelo Projeto de Bolsa de Extensão se compromete a:  

a) orientar o bolsista com relação às atividades e o cronograma de execução do 

projeto; 

b) encaminhar ao setor responsável os relatórios, parcial e final, analisados e 

avaliados; 

c) supervisionar e avaliar as atividades desenvolvidas pelo bolsista; 

4. O aluno receberá do Instituto Federal de Educação, Ciência e Tecnologia de São Paulo uma 

Bolsa no valor de R$ 400,00 (quatrocentos reais) mensais, no período de ___________ a 

____________. É vedada ao aluno a acumulação com outras bolsas, conforme Art. 22 do 

Regulamento do Programa de Bolsas para Alunos do IFSP. 

5. O bolsista se compromete a: 

a) executar as atividades relacionadas ao projeto de Bolsa de Extensão e cumprir uma 

carga horária de 20 horas semanais;  



 

MINISTÉRIO DA EDUCAÇÃO 

SECRETARIA DE EDUCAÇÃO PROFISSIONAL E TECNOLÓGICA 

   INSTITUTO FEDERAL DE EDUCAÇÃO, CIÊNCIA E TECNOLOGIA DE SÃO PAULO 

CÂMPUS SÃO JOSÉ DOS CAMPOS 

b) encaminhar ao professor responsável pelo projeto os relatórios, parcial e final, e 

fornecer informações sobre as atividades desenvolvidas, quando solicitado;  

c) colher as assinaturas do servidor responsável nos relatórios, e entregá-lo no setor 

designado pelo câmpus. 

6.   O bolsista não poderá realizar atividades de responsabilidade do servidor responsável pelo 

projeto, bem como aquelas que venham a descaracterizar os objetivos do projeto e da bolsa. 

E, para a validade do que aqui se estabelece, o aluno bolsista e o servidor responsável 

assinam este Termo de Compromisso em três vias de igual teor, cabendo uma via a cada uma 

das partes. 

 

Data _______/_______/_______. 

 

______________________________                  _______________________________ 

              Bolsista de Extensão                      Servidor responsável pelo projeto 

 

________________________________ 

               Coordenador(a) de Extensão 
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ANEXO II 

 

DECLARAÇÃO NEGATIVA DE VÍNCULO EMPREGATÍCIO 

 

Eu, 

__________________________________________________________________  inscrito no 

RG ______________________ e CPF ____________________, residente e domiciliado(a) 

no endereço____________________________________________________ declaro estar 

apto(a) a participar do Programa de Bolsas de Extensão do Instituto Federal de Educação, 

Ciência e Tecnologia de São Paulo – Câmpus São José dos Campos,  tendo em vista que não 

possuo nenhum vínculo empregatício, nem recebo bolsa do IFSP ou qualquer outra 

instituição. 

Declaro ainda, que uma vez comprovada a acumulação desta bolsa com outros 

programas do CNPq, outra agência ou universidades, comprometo-me a devolver, em valores 

atualizados, as mensalidades recebidas indevidamente. 

 

 

São José dos Campos /SP, __________ de __________________ de 2018 

 

 

 

 

________________________________________ 

(Assinatura do Aluno) 

 


