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ANEXO III 

  

TERMO DE COMPROMISSO 

  
 

  

Eu, __________________________________________, (nacionalidade)________________, 

residente____________________________________________________________________

____________________________________, CPF _____________, aluno(a) devidamente 

matriculado(a) no PPGCA, sob o número________________________, em nível de 

mestrado, da Universidade Federal do Piauí, declaro para os devidos fins e efeitos legais que 

tenho ciência das obrigações inerentes à qualidade de bolsista, e nesse sentido, 

COMPROMETO-ME a respeitar as seguintes cláusulas: 

 

I – Dedicação integral às atividades do programa de pós-graduação; 

II – Apresentar desempenho acadêmico satisfatório; 

III – Cumprir todos os requisitos necessários ao título de mestre e defender a dissertação 

no prazo máximo de 24 meses. 

 

A inobservância dos requisitos citados acima, e/ou se praticada qualquer fraude pelo(a) 

bolsista, implicará(ão) no cancelamento da bolsa, com a restituição integral e imediata dos 

recursos, de acordo com os índices previstos em lei competente, acarretando ainda, a 

impossibilidade de receber benefícios por parte de agências financiadoras. 

 

   

Bom Jesus – PI, _____ de fevereiro de 2019. 

 

 

__________________________________ 

Assinatura do(a) candidato(a) a bolsista 

 

 


