	
	
	
	
	REFERÊNCIA DE FUNDAÇÃO
	FACC

	
AUTORIZAÇÃO PARA GESTÃO DE PROJETOS / CONTRATOS – 
INSTITUTO FEDERAL DO RIO DE JANEIRO


	CARACTERÍSTICAS DO PROJETO:

	TÍTULO DO PROJETO/PLANO DE TRABALHO:


	FINANCIADOR:

Telefone:                                                                            E-mail:

	COORDENADOR:

CAMPUS:
Telefone:                                                                            E-mail:

	ESPÉCIE/TIPO:
(   ) Pesquisa e Desenvolvimento                                (   ) Desenvolvimento Institucional
(   ) Prestação de Serviços                                            (   ) Bônus Tecnológico
(   ) Evento com patrocinador(es)                               (   ) Encomenda Tecnológica
(    ) Outro _________________________


	TAXAS 

	Resolução CONSUP/GR/IFRJ nº 025/2018
	
União (1%)            

	Despesas Operacionais e Administrativas de Caráter Indivisível – DOACI
	
FACC (10%)                      


	FUNDO DE GESTÃO DO CAMPUS
	CAMPUS (10%)

	FUNDO DE GESTÃO DA INOVAÇÃO - IFRJ
	DIRAGI/IFRJ (9%)

	PROPRIEDADE INTELECTUAL

	· A execução do Projeto envolve pesquisa e desenvolvimento?   (  )SIM     (  ) NÃO
· Em caso positivo, o conhecimento gerado é suscetível de caracterizar proteção intelectual?  (   ) SIM  (   ) NÃO

	APROVAÇÃO

	
Rio de Janeiro, _____ /_____ / _______.


_______________________________
Coordenador(a) do Projeto/Plano de Trabalho - SIAPE/CAMPUS
 

	
__________________________________
Diretor(a) da Agencia de Inovação/SIAPE

___________________________________
Diretor(a) Geral do Campus e/ou Pro-reitor (Pro-Reitoria) e/ou Diretor Sistêmico/Reitoria (ou pessoa portariada para essa finalidade pelo Reitor)  SIAPE/CAMPUS
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