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DECLARAÇÃO DE REVISÃO TEXTUAL

Eu, _______________________________________________, nacionalidade
________________________, estado civil ______________, profissão
___________________, inscrito no CPF de n° ________________ e no documento de
identidade de nº ___________________, e-mail _______________________,
residente e domiciliado(a) à ____________________, graduado(a) / mestre /
doutor(a) em _________________________ pela Universidade
_______________________, no ano de ___________, atesto que realizei a
revisão textual, respeitando a nova ortografia e as normas gramaticais
vigentes, os critérios de coesão e coerência da língua portuguesa da obra
intitulada ____________________, de autoria de/organizada
por_______________.

Fico ainda ciente de que meu nome constará na página de créditos da
obra publicada.

E por ser verdade, firmo a presente.
Governador Valadares-MG, xx de xxxxxxxxxx de xxxx.

__________________________________
(Assinatura)
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