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ANEXO III 

 

TERMO DE COMPROMISSO 

Curso de extensão de Libras – 2024 

 

Edital nº 05/2024 
 

Nome: ________________________________________________________________ 

Data de Nascimento:___________________ Filiação: 

______________________________________________________________________

CPF: _______________________ RG: _____________________ Órgão Expedidor: 

_______________Endereço:_______________________________________________

_________Bairro: ______________________Cidade/ UF: _________________CEP: 

______________________Tel. para Contato: ________________________________ 

Contato Responsável (Em caso de menor de idade): ____________________________ 

Curso/Modalidade/ano:___________________________________________________ 

Turno: _______________________ . 

 

 

TERMO DE COMPROMISSO  

 

 

Eu, ___________________________________________, estudante matriculado no 

Curso básico de Libras, Turma 2024/CAPNE, comprometo-me pelo presente a assumir 

os seguintes compromissos à baixo listados, inerentes à matrícula no curso de Libras e 

nos termos do regimento Interno do Instituto Federal da Bahia, campus de Jequié.  

 

1. Participar integralmente das atividades do Curso e cumprir todos os requisitos 

educacionais solicitados; 

2. Manter matricula, frequência mínima de 75% e desempenho satisfatório; 

3. Cumprir normas regimentais do IFBA campus Jequié; 

4. Participar das avaliações eventualmente realizadas durante o curso. 

5. Comunicar a CAPNE se houver um possível impedimento ou desistência do curso, 

apresentando justificativa formal nas seguintes situações: 

a. Doença: com apresentação de atestado médico em até 72 horas para  

b. Situação de Avaliação ou Aula em horário compatível com o curso; 

c. Outro motivo de força maior. 

 

Jequié, ______de _____________ de 2024. 

 

 

__________________________________________________. 

Assinatura do Cursista ou responsável( Em caso de menor de idade) 

 

__________________________________________________. 

Assinatura/Carimbo do responsável pela confirmação da Matricula 


