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ANEXO IV –  TERMO DE ANUÊNCIA DO COORDENADOR DE PESQUISA E/OU INOVAÇÃO DO CAMPUS 

 

DECLARAÇÃO DE ANUÊNCIA 

 

Eu, [NOME DO COORDENADOR], na qualidade de Coordenador de Pesquisa e/ou Inovação do [NOME DO 

CAMPUS], declaro que concordo e anuo com a submissão da proposta institucional [NOME DA CHAMADA], 

reconhecendo sua relevância estratégica para o fortalecimento da infraestrutura de pesquisa e inovação do 

nosso campus. A proposta denominada [TÍTULO DO SUBPROJETO], coordenada por [NOME DO 

COORDENADOR DA PROPOSTA], está alinhada ao Plano de Desenvolvimento Institucional (PDI) e às 

políticas de Ciência, Tecnologia e Inovação da instituição, atendendo aos seguintes objetivos:  

• Expansão e modernização da infraestrutura de pesquisa, por meio da aquisição de equipamentos de 

médio e grande porte, obras complexas e elaboração de projetos executivos;  

• Redução de assimetrias regionais, ampliando a capacidade de geração de conhecimento e inovação 

no âmbito local e nacional;  

• Promoção do uso compartilhado da infraestrutura, garantindo acesso a diferentes grupos de pesquisa 

e parceiros externos;  

• Sustentabilidade e governança, com plano de manutenção, comitê gestor e regulamento de uso para 

assegurar longevidade e impacto social dos investimentos.  

Reconheço que a participação nesta chamada representa uma oportunidade estratégica para elevar a 

competitividade científica e tecnológica do campus, atrair novos projetos e parcerias, e consolidar nossa 

posição como referência em pesquisa e inovação. Por fim, declaro estar ciente das responsabilidades 

inerentes à execução da proposta e comprometo-me a apoiar as ações necessárias para sua implementação. 

 

[Cidade], [Data] 

 

__________________________________________ 

Assinatura: [PODE SER ELETRÔNICA] 

[Nome completo do Coordenador] 

Coordenador de Pesquisa e/ou Inovação do Campus 


