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DECLARAÇÃO – PESSOA FÍSICA




Eu, _______________________________________, portador de RG nº ____________________, CPF nº ________________________, coordenador do projeto __________________________________________________________, declaro, para os devidos fins, que os arquivos referentes à prestação de contas encaminhada para análise da Fundação Cearense de Apoio ao Desenvolvimento Científico e Tecnológico (Funcap) através do e-mail __________________________________, na data de __________________, são integralmente idênticos aos originais que estarão sob minha guarda pelo prazo definido no termo ou contrato.



Fortaleza/CE, _____ de __________________ de 2021.




___________________________________________
Pesquisador



























DECLARAÇÃO – PESSOA JURÍDICA



Eu, _______________________________________, portador de RG nº ____________________, CPF nº ________________________, representante legal da empresa ______________________________________________, inscrita no CNPJ nº ___________________________________, declaro, para os devidos fins, que os arquivos referentes à prestação de contas vinculada ao contrato nº________, edital __________, encaminhada para análise da Fundação Cearense de Apoio ao Desenvolvimento Científico e Tecnológico (Funcap) através do e-mail __________________________________, na data de __________________, são integralmente idênticos aos originais que estarão sob minha guarda pelo prazo definido no termo ou contrato.



Fortaleza/CE, _____ de __________________ de 2021.




___________________________________________
Representante Legal da Empresa
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