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DECLARAÇÃO

Eu________________________________________________docente/técn
ico da Universidade do Estado do Rio Grande do Norte – UERN  lotado no
departamento/campus____________________declaro  que  em  caso  de
aprovação  da
pesquisa________________________________________________,assum
o  inteira  responsabilidade  em  relação  a  fonte  orçamentária  para
desenvolvimento do respectivo trabalho.

Mossoró____de_____________de______

_________________________________
Assinatura do coordenador da pesquisa

ipp@uern.br l Campus Universitário Central, Rua Professor Antônio Campos, s/n, BR 110, km 48, Bairro
Costa e Silva - Mossoró/RN | 59625-620  
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