
MINISTÉRIO DA EDUCAÇÃO
Instituto Federal de Educação, Ciência e Tecnologia de Brasília

TERMO DE COMPROMISSO DO(A) ESTUDANTE

1 – IDENTIFICAÇÃO GERAL

Pelo presente termo de compromisso, eu,

_____________________________________________________matrícula___________________,

CPF nº ___.___.___-__, curso ______________________________campus ________________ do

Instituto Federal de Brasília, selecionado pelo Edital nº ______ de ____/___/___, assumo o

compromisso de:

1. Realizar as atividades previstas no Edital e no plano de estudos, dedicando-me

integralmente às tarefas e ações relacionadas ao intercâmbio.

2. Seguir os prazos e períodos para estudos estabelecidos pela instituição parceira, de acordo

com o seu calendário acadêmico, bem como, cumprir normas, procedimentos e

formalidades adotados em sua estrutura acadêmica e organizacional.

3. Realizar o intercâmbio no período setembro de 2023 a junho de 2024.

4. Enviar à PREN o Formulário de Prestação de Contas, conforme Anexo III do Edital,

assinado por mim e pelo Coordenador do Curso no IFB, impresso e digitalizado em PDF,

até 30 (trinta) dias após o término do Intercâmbio.

5. Restituir todos os recursos recebidos do IFB, na hipótese de interrupção ou não realização

do Intercâmbio, salvo se motivada por doença grave devidamente comprovada.

Brasília/DF, _____/____/_____.

(Manuscrita ou digital (GOV.BR))
Assinatura do(a) estudante

SGAN 610, Módulos D, E, F e G, Asa Norte, Brasília/DF – CEP 70.830-450
Telefone: (61) 2193-8191

www.ifb.edu.br

http://www.etfbsb.edu.br/

