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3 Pesquisa do Estado da Bahia
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	Bolsista


	CPF

	Telefone (fixo e celular)
	E-mail





	Instituição
	Unidade



	Modalidade




	Responsável Institucional
	 CPF



	Título do Projeto: 


	Pedido Nº:

	Termo de Outorga de Bolsa Nº:
(apenas bolsistas Fapesb)


	Duração da Bolsa: _____/______/ ______ a _____/______/ ______                  


	Período abrangido por este Relatório: _____/______/ ______ a _____/______/ ______              


1. RESULTADOS OBTIDOS

Informar, de forma circunstanciada, os resultados efetivamente alcançados no período, relacionando-os aos propostos no cronograma físico, justificando aqueles que não foram alcançados.
	


2. Produção bibliográfica gerada através do desenvolvimento da pesquisa 
Houve ao longo desta pesquisa, trabalhos individuais ou em cooperação, submetidos e/ou publicados? (Anexar cópias das publicações mencionadas)
	Quantificar
   Relatórios/ notas técnicas [         ]     

   Anais [         ]  
   Trabalhos apresentados em eventos científicos [         ]  
   Artigos publicados em periódicos [         ]     


3. PARTICIPAÇÃO EM EVENTO 
Houve participação em eventos correlatos com a pesquisa desenvolvida? (Anexar comprovantes)
	Nome do Evento:  

	Data: ____/ ____/ 20____                         Apresentação de Trabalho  Sim [         ]  Não [         ]  


	Nome do Evento: 

	Data: ____/ ____/ 20____                         Apresentação de Trabalho  Sim [         ]  Não [         ]  



4. avaliação das atividades desenvolvidas, em termos de sua capacitação, amadurecimento e crescimento profissional (A ser respondida pelo bolsista)
	[    ] Acima das expectativas
	[    ] Correspondeu às expectativas
	[    ]  Acrescentou pouco


	AVALIE, NUMA ESCALA DE 1 A 5 (SENDO 1 = MUITO FRACA E 5 = EXCELENTE), OS SEGUINTES ITENS:

[    ] Orientação recebida

[    ]  Infra-estrutura da instituição

[    ]  Relacionamento com a equipe de pesquisa

[    ]  Quantidade e qualidade do trabalho desenvolvido

JUSTIFIQUE SUA AVALIAÇÃO, INDICANDO OS PONTOS POSITIVOS E NEGATIVOS.

	


5. INTERAÇÃO DO RESPONSÁVEL INSTITUCIONAL – BOLSISTA

	Qual a frequência de realização de discussões científicas e técnicas entre responsável institucional e bolsista?

	Semanal (    )
	Quinzenal (    )
	Mensal (    )
	Bimestral (    )

	Observações adicionais, caso necessárias:
	
	 

	 


6. PARECER DO RESPONSÁVEL INSTITUCIONAL 
Avaliação geral sobre o desempenho do bolsista
	


	Local
________________________________
	Data

                    ____/ ____/ 20 ____

	Bolsista
_________________________________
	Responsável Institucional
__________________________________


Nº PROTOCOLO











