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Mostra de Dança Estudantil (Dance) - 2023 
 

 

TERMO DE RESPONSABILIDADE AUTORAL 

 

 

 

 
Eu, _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ ___ _________________________________________ , 

ao efetivar minha inscrição na Mostra de Dança Estudantil, declaro ter pleno conhecimento 

das orientações e assumo total responsabilidade pela autoria e originalidade da obra por mim 

apresentada. 

 

 

 

 

 
* Preencher com letra legível ou digitada. 

( ) Declaro conhecer e estar de acordo com as orientações da Mostra de Dança Estudantil (Dance). 
 

 

 

 

 

_ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _ _,   ______ de __________________________ de 2023. 
 

 

 

 

 

 

Assinatura do estudante 
 

 
 

Em caso de menor de idade, assinatura dos pais ou responsável legal 

 

 

 
 

Cedente Autorizada (Secretaria da Educação do Estado da Bahia – Coordenação de Projetos Intersetoriais) 
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