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Formulários Ideias 

Inovadoras – Etapa 2 

•  Identificação  
 

Título do projeto* 

 

Nome do proponente / coordenador 

 

Área de pesquisa 

 

Matricula SIAPE  

 

CPF* 

 
Unidade da Fiocruz

 
 

Laboratório/Departamento 

 

Telefone 

 

Celular 

 

E-mail institucional 

 

E-mail alternativo 
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• Detalhamento do Projeto  
 
 

a. Introdução  
Campo limitado a 5000 caracteres.  

 

 

 

 

b. Justificativa 
Campo limitado a 3750 caracteres. 

 

 

 

c. Objetivo geral e específico 
Campo limitado a 2500 caracteres. 

 

 

 

d. Metodologia  
Campo limitado a 5000 caracteres. 

 

 

 

 

e. Resultados esperados e oportunidades  
Campo limitado a 5000 caracteres. 
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• Gestão de Projeto  
 

a. Experiência do Proponente 
Campo limitado a 2500 caracteres. 

 

 

 

b. Equipe 

Indicar os nomes dos membros da equipe, vínculo institucional, Instituição, Unidade, atividades no projeto 
e formação acadêmica dos respectivos participantes do projeto 

 

Nome: 

CPF: 

E-mail: 

Instituição/Unidade/Laboratório: 

Formação acadêmica: 

Atividade no projeto: 

Link CV Lattes: 

 

c. Parcerias 

Informar a existência de parceria formalizada ou não. São encorajadas as parcerias públicas e/ou 
privadas, nacionais e/ou internacionais, desde que as mesmas sejam devidamente formalizadas. O 
documento comprobatório da formalização da parceria deverá seguir como anexo a este formulário. Caso 
as parcerias não estejam formalizadas no momento da submissão do projeto, o coordenador deverá 
tomar as medidas cabíveis, com apoio do Sistema Gestec-NIT, para a formalização no prazo de 12 meses 
após o início da liberação do fomento. 

Possui parceria? * 

Não 

Sim 
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d. Infraestrutura 
Campo limitado a 3750 caracteres. 

 

 

 

e. Recursos financeiros disponíveis 
Campo limitado a 2500 caracteres. 

 

 

 

f. Previsão Orçamentária (somente números)  

Tipo de Rubrica  Ano 1  Ano 2  

   

Material de Consumo      

Pessoa Física      

Pessoa Jurídica      

Bolsas      

Diárias      

Passagens      

 

Comentários 

Espaço para inserir comentários sobre o orçamento 

 

 

g. Cronograma (Anexo) 

Apresentar o cronograma do projeto para até 24 meses, detalhando as atividades e as entregas 
importantes que serão referências para acompanhar o progresso do projeto. 
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h. Público-alvo 

Campo limitado a 3750 caracteres. 

 

 

i. Referências bibliográficas 

Campo limitado a 2500 caracteres. 
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