
 
 

Secretaria do PGCTIn – Instituto de Biologia 
Campus do Gragoatá, Bloco M 

Rua Alexandre Moura s/n - São Domingos,  Niterói, RJ. 
CEP: 24210-200 E-mail: pgcti@id.uff.br  

TERMO DE CIÊNCIA SOBRE PLÁGIO NO PGCTIn 
  

Declaro para os devidos fins que eu, _______________________________ natural de 
____________, RG ___________, CPF _____________, residente 
______________________, graduado(a) em ______________, pela (Instituição de Ensino 
Superior) ___________________, mestre em ____________________ da (Instituição de 
Ensino Superior) _______________________________ que ao realizar minha matrícula no 
Doutorado em Ciências Tecnologia e Inclusão (PGCTIn), da Universidade Federal 
Fluminense, DECLARO estar ciente que todo o conteúdo de todos os trabalhos, artigos e 
produtos apresentados durante todo o período do respectivo curso deverão ser autênticos, 
originais, e de minha exclusiva autoria, sendo toda a literatura utilizada para a construção 
dos mesmos, devida e corretamente citada e referenciada.  
Eu me considero devidamente informado(a) e ciente de que, a qualquer momento em que 
seja detectado e caracterizado plágio parcial ou total de qualquer material apresentado 
indevidamente ao PGCTIn como sendo de minha autoria, estarei reprovado no curso, 
sujeitando-me a todas as penalidades cíveis e criminais previstas na legislação vigente. Ao 
detectar o plágio, os responsáveis por minha orientação poderão declinar imediatamente 
da minha orientação, cabendo a mim a responsabilidade pelo ato infracional. 
 

Niterói, ____, de ____________de ________. 
 

___________________________________________________ 

Assinatura do Aluno (a) 

(A assinatura deverá ter firma reconhecida em Cartório) 
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