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DECLARAÇÃO SOB COMPROMISSO DE HONRA DA VERACIDADE DE DOCUMENTOS E DADOS ENTREGUES À UC
[bookmark: _GoBack]Nome Completo:  ______________________________________________________________________
Documento de identificação: Escolha um item.  _____________(a)	
N.º Doc. identificação (no caso de Cartão de Cidadão indicar os dígitos de controlo): ___________   _____
Data de validade do documento de identificação: _____________

Declaro sob compromisso de honra que, relativamente Escolha um item. _________________________________________________________________________(b), os dados e elementos fornecidos são verdadeiros e os documentos apresentados correspondem à informação disponibilizada pela Instituição/Entidade, apesar de não serem documentos autênticos ou autenticados.

Declaro ainda que autorizo a recolha e utilização dos dados aqui identificados pela Universidade de Coimbra (UC) como necessários, nos termos da lei, para o tratamento deste documento. Tomo conhecimento que os meus dados pessoais estão protegidos pela lei de proteção de dados, são estritamente necessários para me identificarem e são armazenados na base de dados da UC, que garante a sua confidencialidade; e que tenho livre acesso aos mesmos, podendo proceder à correção ou eliminação dos dados incorretamente recolhidos, através do formulário www.uc.pt/academicos/e-mail.


________________________(c), Clique ou toque para introduzir uma data.          


Escolha um item.




________________________________
(Assinar conforme o documento de identificação)


SWORN STATEMENT, CONCERNING
THE VERACITY OF DOCUMENTS AND DATA DELIVERED TO THE UC
Full name:  __________________________________________________________________________
Identification document: Escolha um item. _____________(a)
No. Identification document, including the control numbers/letters (if Citizen Card):  ___________   _____
Expiry date of the identification document: _____________

I declare, on my word of honor, in what concerns Choose an item. __________________________________________________________________________(b), that the data and information provided are true and the documents presented correspond to the information given by the Institution/Entity, although they are not authentic or authenticated.

I declare that I authorize the gathering and the use of data that is identified by the University of Coimbra (UC) as being necessary, in accordance with the laws in place, for the treatment of this declaration. I also declare that I am aware that the personal information provided here is protected in accordance with the data protection law, is necessary for identification purposes and is stored in the database of the UC, which guarantees the confidentiality of the data. As person making the request I have free access to my personal information, and can correct or delete incorrectly gathered data, through the form www.uc.pt/academicos/e-mail. 


________________________(c), Click or tap to insert a date.          

The declarant

___________________________________
 (Signature as recorded on the identification document)
(a) If another identification document, specify which.
(b) Full title of the cycle of studies/ course. 
(c) Place/city of the signature of declaration. 
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(a) No caso de ter escolhido outro documento de identificação, especificar qual.
(b) Nome completo do ciclo de estudos/curso.
(c) Local/cidade em que ocorre a assinatura da declaração. 

Serviço de Gestão Académica, Rua Larga, Edifício da Faculdade de Medicina – R/C dto. 3004-504 COIMBRA ∙ PORTUGAL ∙ https://www.uc.pt/academicos/contactos
GO091 | GO098 | Im1265pt/en_06
image1.png




