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TERMO DE COMPROMISSO


O Chefe/Diretor do ____________________________________ (nome da unidade acadêmica), ___________________________________________________________________ (nome do chefe/diretor), indica para coordenar o projeto objeto da Proposta _____________________________________________ ______________________________________________________________________________________________________________________________________________________ (título da proposta submetida) submetida no âmbito da Chamada 01/2018 da FAPEMIG, _________________________________________ _____________________________________________  (nome do pesquisador responsável pela proposta), ______________________________________________ (vínculo do pesquisador responsável pela proposta), que terá como atribuições responsabilizar-se pela execução do projeto, desde a submissão da proposta até a prestação de contas e apresentação do Formulário Síntese de Resultados/FSR.
O mesmo será, ainda, responsável pela interlocução, junto à FAPEMIG, em relação a questões que porventura possam surgir durante a execução do projeto.
Confirmo que estarão disponibilizados os equipamentos, as instalações físicas, descritos abaixo, para a execução das atividades previstas na presente proposta.
Instalações físicas: _____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________ (listar as instalações).
Equipamentos:
_____________ ___________________________________________________________________________ ___________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________(listar os equipamentos).
Confirmo também que estão liberados para participar do projeto os membros da equipe pertencentes ao quadro desta instituição:
Outros membros da equipe pertencentes ao quadro da UFSJ: _________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________ (listar os nomes dos outros membros da equipe pertencentes ao quadro da UFSJ).
		
_________________________ (localidade), ________________________ de 2018(data).


_____________________________________________________
Assinatura e carimbo do chefe/diretor da unidade acadêmica
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Campus Santo Ant6nio
Pga. Frei Orlando, 170
cep:36.307-352

Centro

Sao Jodo del-Rei - MG

Campus Dom Bosco
P¢a. Dom Helvécio, 74
cep:36.301-160
Fdbricas

Sao Jodo del-Rei - MG

Campus Tancredo Neves
(CTAN)

Rodovia BR 494, Km 02
cep:36.300-000

Coldnia do Bengo

Sao Jodo del-Rei - MG

Campus Alto Paraopeba
(em implantagdo)
Rodovia MG 443, Km 07
cep: 36.420-000

Fazenda do Cadete

Ouro Branco - MG

Campus Divinépolis
Av. Sebastido Gongalves
Coelho, 400
Chanadour

Divinépolis - MG

Centro Cultural da UFS]
Pca. Dr. Augusto das
Chagas Viegas, 17
cep:36.300-088

Centro

Sao Jodo del-Rei - MG





