



Fluxograma para Projeto de Pesquisa e Extensão no âmbito da SMSAnexo l - Requerimento de Projeto de Pesquisa e Extensão;
 Anexo II - Orientações gerais para elaboração do Projeto de Pesquisa e Extensão;
Anexo III- Parecer Para Execução de Projeto de Pesquisa e Extensão (coordenadores e áreas técnicas);
Anexo IV – Declaração de Anuência (Secretário da Saúde/Gestor);
Anexo V - Termo de Compromisso de Retorno do Projeto de Pesquisa e Extensão à Secretaria da Saúde (Pesquisador e Orientador);
Anexo VI - Planilha de Entrada e Acompanhamento de Projeto de Pesquisa e Extensão (Setor Administrativo da SMS).




Protocolo de Documentação
De responsabilidade da Instituição/ Discente






Entrega da documentação 
De responsabilidade da Instituição/ Discente


Todas as dúvidas e sugestões devem ser encaminhadas ao Comitê Gestor do COAPES
Telefone (64) 3606 3664     e-mail: coapes.jatai@gmail.com
                                                    

   No prazo máximo de 30 dias úteis após a finalização das atividades de Campo, deverá ser realizada devolutiva para o setor onde ocorreu o estágio, bem como o relatório final com cópia da devolutiva a ser entregue no setor de Integração Ensino e Serviço da Secretaria Municipal de Saúde para fim de documentação interna.  
Na devolutiva escrita deverá conter: Breve descrição de como ocorreram às atividades em campo. Percepções positivas e negativas observadas. Sugestões de Intervenções. Considerações que considerar pertinente.
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As atividades devem ocorrer de acordo com o previsto no Plano de Atividades. Qualquer alteração deverá ser comunicada a SMS.  É necessário que o discente durante o projeto esteja devidamente identificado com crachá da Instituição de Ensino e obedeça as previstas.

A solicitação para projeto  contendo o plano de atividades será encaminhada para a área técnica da SMS para avaliação, posteriormente será então avaliada para comissão de avaliação de projetos  e somente após devolutiva com parecer favorável, a documentação será encaminhada para a assinatura do gestor.
Após assinatura do gestor, será então entregue ao pesquisador a autorização para início das atividades e informado ao RT da Unidade quais atividades serão realizadas, por qual período e por quem.
Entregar a documentação no Núcleo de Educação em Saúde, da Secretaria Municipal de Saúde. 
Contato: (64) 3606 3664

(64) 3606 - 3604


Finalização da Pesquisa
Realização da Pesquisa
De responsabilidade da Instituição e da SMS



Avaliação da Documentação
De responsabilidade da Secretaria Municipal Saúde, Núcleo de Educação em Saúde e do Comitê Gestor do COAPS
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