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ANEXO III  

Termo de Compromisso para estudante voluntário, menor de 18 anos, nas Ações de Extensão 
      

      
Eu, ____________________________________________, responsável legal pelo estudante 

______________________________, do IFRS – Campus _______________________, declaro que estou 

ciente dos deveres, abaixo especificados, e autorizo a participação do mesmo, na condição de voluntário, na 

seguinte ação de extensão: 

- Título: ________________________________________________________________________ 

- Coordenador: __________________________________________________________________ 
 
São deveres do estudante voluntário, conforme estabelece o Programa Institucional de Estudante 

Voluntário em Ações de Extensão no âmbito do IFRS: 
I - participar de todas as atividades programadas pelo coordenador da ação de extensão; 
II - cumprir as exigências estabelecidas no Termo de Compromisso; 
III - zelar pela qualidade acadêmica da ação de extensão; 
IV - elaborar o relatório parcial das atividades, após cumprida a metade da vigência do plano de 

trabalho, e o relatório final, ao término da ação, ambos em formulário específico; 
V - entregar ao coordenador da ação de extensão os relatórios parcial e final; 

 VI - apresentar trabalhos em eventos, previamente definidos e acordados com o coordenador da 
ação de extensão; 
 VII - fazer constar a sua condição de voluntário do IFRS, nas publicações ou trabalhos apresentados 
em eventos; 
 VIII - apresentar indicadores satisfatórios de desempenho acadêmico; 

IX – criar e manter atualizado o seu currículo na Plataforma Lattes, do Conselho Nacional de 
Desenvolvimento Científico e Tecnológico (CNPq), e; 
 X - cumprir outras exigências solicitadas pela instituição, dentro dos prazos estabelecidos. 

Comprometo-me que o estudante informará qualquer descumprimento das condições acima 
descritas à Direção/Coordenação de Extensão do campus. 
      
 
Assinaturas 
      

   

Responsável legal quando o estudante for 
menor de 18 anos 

 Coordenador da ação de extensão 

 
Para uso da Direção/Coordenação de Extensão 
 
Recebido em: ___/___/_____ 
 
Nome: ________________________________    Assinatura: _____________________________ 


