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	Universidade Estadual de Maringá
Centro de Ciências da Saúde 
Programa de Pós-Graduação em Ciências da Saúde


TÍTULO DO PROJETO DE PESQUISA 
(Seleção Doutorado)
Projeto de Pesquisa apresentado ao Programa de Pós-Graduação em Ciências da Saúde da Universidade Estadual de Maringá para seleção ao Doutorado.
Candidato(a): .......................
Área de Concentração: ........
Linha de Pesquisa: ......
Orientador(a): Prof(a). Dr(a). ...............
MARINGÁ


20__
INSTRUÇÕES:

Preencha os tópicos abaixo com as informações pertinentes, sem alterar a ordem:
· O projeto de pesquisa deve ser feito nas normas da ABNT;
· Papel tamanho A4;
· Fonte: Times New Roman 12;
· Espaçamento: 1,5;
· Margens esquerda e superior 3 cm, direita e inferior 2 cm.

ATENÇÃO: Estas instruções deverão ser removidas deste documento após a digitação.

INTRODUÇÃO (máximo de 2 páginas)
JUSTIFICATIVA (máximo de ½ página)
OBJETIVOS (máximo de ½ página)
GERAL 
ESPECÍFICOS
MATERIAL E MÉTODO (máximo de 2 páginas)
REFERÊNCIAS 
INSERÇÃO SOCIAL (máximo de ½ página)

CRONOGRAMA DE EXECUÇÃO
	Atividades/meses/ano
	1o Ano
	2o Ano

	
	20___
	20___

	
	Mar 
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	Ago
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	Atividades/meses/ano
	2o Ano
	3o Ano
	4o Ano

	
	20___
	20___
	20___

	
	Jan
	Fev
	Mar
	Abr
	Mai
	Jun
	Jul
	Ago
	Set
	Out
	Nov
	Dez
	Jan
	Fev
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	Abr
	Mai
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	Ago
	Set
	Out
	Nov
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	Jan
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ORÇAMENTO 
Equipamentos
	Especificação
	Qtidade
	Valor Unitário (R$)
	Valor Total (R$)

	
	
	
	

	
	
	
	


Material de Consumo
	Especificação
	Qtidade
	Valor Unitário (R$)
	Valor Total (R$)

	
	
	
	

	
	
	
	


Serviços de terceiros
	Especificação
	Qtidade
	Valor Unitário (R$)
	Valor Total (R$)

	
	
	
	

	
	
	
	


FONTE DE RECURSOS
DATA: ____ / ___ / ____



* (A presente proposta deverá ter potencial para no mínimo duas publicações.)
NOME E ASSINATURA DO(A) CANDIDATO(A)
NOME E ASSINATURA DO(A) ORIENTADOR(A)
ANEXOS (se necessário)
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