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	PRÉ-MATRÍCULA 2018


Declaro para os devidos fins que eu, _______________________________________

_______________________________________________________________, nacionalidade ________________________, profissão _____________________, residente a ___________

__________________________________________________________________________, CPF nº _____________________, aprovado e classificado na Seleção do Programa de Pós-Graduação em Nutrição da Universidade Federal de Pernambuco, no curso de ____________,

assumirei a vaga para a qual fui selecionado(a) no período de matrícula determinado pela PROPESQ/UFPE.

Declaro ainda que tenho ciência das obrigações inerentes aos discentes matriculados, definidas pelo Regimento Interno do Programa, e me comprometo a cumpri-las, assim como as seguintes cláusulas:

I – Comparecer a Coordenação da Pós-Graduação, todas as vezes em que for solicitado para informar minhas atividades ao Coordenador, bem como participar das atividades definidas pelo Programa. 

II – Desenvolver meu projeto de dissertação/tese e cumprir todas as minhas obrigações curriculares e acadêmicas, sob a anuência do meu orientador.

III – Caso esteja apto(a) e seja contemplado(a) com bolsa de Pós-Graduação, cumprirei todas as exigências dos órgãos de fomento bem como os critérios da Comissão de Bolsas do Colegiado do Programa de Pós-Graduação em Nutrição para sua concessão e manutenção/renovação.

IV – Os casos omissos no Regimento Interno deverão ser reportados à Coordenação e encaminhados ao Colegiado do Programa para apreciação e emissão de parecer.

Data: _______________________

Assinatura: ________________________________________________________________

 Assinatura: ______________________________________________________________
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