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                      CURSO DE CIÊNCIAS BIOLÓGICAS, LICENCIATURA, Unidade de Dourados

TERMO DE RESPONSABILIDADE E AUTENTICIDADE DO TCC

Dourados, ___ de ________________ de _____

Á Coordenadoria de Curso de Ciências Biológicas - Dourados

Declaração

Eu, _______________________________________ aluno portador do  RGM ___________, juntamente com meu orientador _________________________________________________ declaramos para todos os fins e efeitos de direito que o trabalho de conclusão de curso intitulado   __________________________________________________________________

___________________________________________________________________________foi elaborado respeitando os princípios da moral e da ética e não violou qualquer direito de propriedade intelectual sob pena de responder civil, ética e profissionalmente por nossos atos. 

Atenciosamente

                                                                      __________________________________

                                                                 Aluno (a)

                                                                      __________________________________

                                                                                 Orientador (a)
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