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TERMO DE COMPROMISSO DE PARTICIPAÇÃO NO

CURSO DE ELABORAÇÃO DE PROJETOS DO

ESCRITÓRIO DE PROJETOS PMO ESAG
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Eu, ________________________________________________, portador do RG Nº__________________ e CPF Nº______________________, comprometo-me a participar do Curso de Elaboração de Projetos organizado pelo Escritório de Projetos PMO ESAG, que acontecerá entre os dias 22/09 e 10/11 de 2011. Representando a Secretaria/Órgão _____________________________________________________, comprometo-me ainda com a frequência, elaboração e apresentação  do Projeto ____________________________________________________________,conforme a fontede recurso__________________________________________________________________. 

Estou ciente que para recebimento do certificado de conclusão do curso, os requisitos (frequência em aula, elaboração e apresentação do projeto) são essenciais. Caso não haja o cumprimento de qualquer um deles, perderei o direito de recebê-lo.

Sem mais para o momento,

Atenciosamente,

_____________________________________________________

Assinatura do participante
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