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DECLARAÇÃO
Declaro para os devidos fins que a dissertação/tese de XXXX, matrícula XXXX, CPF: XXXXXX, estudante de mestrado/doutorado do Programa de Pós-Graduação em Biologia Animal da Universidade Federal de Viçosa, está em condições de defesa e que ele(a) disponibilizou os dados originais do seu trabalho obtidos durante a execução do seu projeto de pesquisa, com as anotações e os arquivos editáveis.
Declaro ainda que todos os materiais de relevância científica acumulados durante os trabalhos, foram incorporados nas coleções oficiais da UFV/deixados aos meus cuidados.
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Orientador
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