TERMO DE AUTORIZAÇÃO - Depósito e disponibilização do Trabalho de Conclusão de Curso (TCC) no Repositório Institucional do Conhecimento (RIC-CPS)
Nós, alunos abaixo assinados, regularmente matriculados no Curso Técnico em (nome do curso) na qualidade de titulares dos direitos morais e patrimoniais de autores do TCC (Título do trabalho), cuja representação escrita refere-se:
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(   ) Artigo Científico
(   ) Dossiê Fotográfico
(   ) Manual Técnico
(   ) Memorial Descritivo
(   ) Memorial Fotográfico
(   ) Monografia
(   ) Parecer Técnico
(   ) Plano de Negócios
(   ) Portfólio / Webfólio
(   ) Projeto Técnico
(   ) Relatório Técnico


Compondo o TCC, o produto abaixo assinalado:

(   ) Não possui produto
(   ) Apresentações Musicais, de Dança e teatrais
(   ) Áreas de cultivo
(   ) Áudios e vídeos
(   ) Banner
(   ) Desfiles ou exposições de roupas, calçados e acessórios
(   ) Diagramação gráfica
(   ) Exposições fotográficas
(   ) Jogos Digitais, Softwares, Aplicativos e EULA (End Use License Agreement)
(   ) Maquete
(   ) Modelos de cardápios – Ficha Técnica de Alimentos e Bebidas
(   ) Modelos de Manuais
(   ) Novas Técnicas e procedimentos
(   ) Preparações de pratos e alimentos
(   ) Protótipo
(   ) Outro produto: _______________________ 


apresentado na Etec Doutora Ruth Cardoso, município de São Vicente, avaliado pelo(a) Prof.(a) (nome completo do professor do componente curricular de TCC), na data dd/ mm/aaaa, cuja menção é ________, foi indicado para ser disponibilizado na íntegra no Repositório Institucional do Conhecimento (RIC-CPS): (      ) Sim / (     ) Não. 
(     ) Autorizamos o Centro Paula Souza a disponibilizar o TCC e seu respectivo produto, podendo conter sons e imagens, sem ressarcimentos de Direitos Autorais, no Repositório Institucional do Conhecimento (RIC-CPS) em outros ambientes digitais institucionais, por prazo indeterminado, para fins de leitura e/ou download, a título de divulgação da produção acadêmica e científica, a partir desta data, com fundamento nas disposições da Lei nº 9.610, de 19 de fevereiro de 1998 e da Lei nº 12.853, de 14 de agosto de 2013. 
(     ) Autorizamos o Centro Paula Souza a disponibilizar o TCC e seu respectivo produto, podendo conter sons e imagens, com o embargo até a data ___/___/_____, sem ressarcimentos de Direitos Autorais, no Repositório Institucional do Conhecimento (RIC-CPS) e em outros ambientes digitais institucionais, por prazo indeterminado, para fins de leitura e/ou download, a título de divulgação da produção acadêmica e científica, a partir desta data, com fundamento nas disposições da Lei nº 9.610, de 19 de fevereiro de 1998, da Lei nº 12.853, de 14 de agosto de 2013 e Lei n° 13.709, de 14 de agosto de 2018. 
(     ) Não autorizamos a divulgação do conteúdo integral, mas temos ciência de que o registro do TCC e o resumo serão disponibilizados para acesso público. 
O trabalho contou com agência de fomento[1]:

(   ) Não
(   ) CAPES
(   ) CNPq
(   ) FAPES

(   ) Outro, especifique: ____________________________________________________________. 

[1] Agência de fomento à pesquisa: instituições que financiam projetos, apoiam financeiramente projetos de pesquisa. 
Atestamos que todas as eventuais correções solicitadas pela banca examinadora foram realizadas, entregando a versão final. 
São Vicente, ______ de ____________________ de ____________.
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Cientes:
 Professor do componente curricular de TCC:
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RG:
N° de matrícula: 

Coordenador do Curso:



______________________________________________
Nome completo:
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