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CADASTRO DA COMISSÃO DE FORMATURA/REPRESENTANTE DE TURMA
OBS.: FAVOR PRENCHER O DOCUMENTO DIGITALMENTE OU COM LETRA DE FORMA LEGÍVEL.

O presidente da comissão ou representante de turma, ao assinar este documento, declara estar ciente:

· Das orientações e normas da Universidade contidas na Resolução 08/2006 e no Manual de Colação de Grau para o formando e a comissão de formatura, disponíveis em www.pucminas.br/formaturas;

· De que caso a turma não tenha comissão constituída no momento do preenchimento deste cadastro e venha a ser formada posteriormente ou no caso de alteração na sua constituição, deverá procurar o setor responsável (ver item 2 do Manual de Colação de Grau) para proceder com as devidas atualizações;

· Das responsabilidades da Comissão de Formatura (representante dos prováveis formandos de um curso, que é constituída por 1 (um) grupo de alunos escolhidos pela turma) ou do Representante de Turma, relacionados aos processos e informações necessários, para o planejamento e realização da Sessão Solene de Colação de Grau;
· De que para participar da solenidade de Colação de Grau, todos os concluintes de curso devem cumprir integralmente, com aprovação, todo o currículo do curso de graduação;
· De que o preenchimento e entrega deste cadastro ao setor responsável, é pré-requisito para que as informações de data, horário e local da sessão solene sejam divulgadas no período estabelecido, conforme orientações do Manual de Colação de Grau.
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BELO HORIZONTE,  DE   DE 2018.

__________________________________________________________________

Assinatura do representante da comissão ou da turma
LISTA DE VALIDAÇÃO DA COMISSÃO/REPRESENTANTE DA TURMA

Os alunos abaixo declaram estar cientes de que esta é a comissão/pessoa que representa a turma perante o setor responsável pela organização e realização da colação de grau deste Campus ou Unidade e que as decisões sobre a Sessão Solene deverão ser discutidas entre todos aqueles que pretendem desta participar, conforme critérios da Resolução 08/2006.
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