ANEXO II – EDITAL Nº 004/2016 – PROFLETRAS



TERMO DE COMPROMISSO
INFORMAÇÕES PARA O COLETA CAPES




[bookmark: _GoBack]Eu, _____________________________________________, CPF nº ______________________, docente do Colegiado ______________________, se credenciado junto ao Programa de Pós-Graduação em Letras - nível de Mestrado Profissional/PROFLETRAS, como docente permanente ou colaborador, comprometo-me a prestar informações para o preenchimento do relatório anual da CAPES, quando solicitado pela Coordenação do Programa. 


Cascavel, ____de ___________ de 20___.



Docente
