
 

DECLARAÇÃO SOB COMPROMISSO DE HONRA 

 

 

 

 

_______________________________________________ [nome], 

residente em _________________________________[morada], 

portador do Cartão de Cidadão/Passaporte n.º______________ 

[numero], declara por sua honra, nos termos e para efeito de 

candidatura no curso _______________________ [nome do curso] 

na FDUP no ano letivo 2024/2025, que: 

¾ Assume inteira responsabilidade pelos documentos que junta, 

os quais declara corresponder aos originais em seu poder. 

¾ Compromete-se a apresentar os originais quando instados para 

tal.  

 

 

Data: ____, _______________ ______ 

 

 

Assinatura: ________________________________________ 

(assinatura conforme documento de identificação) 


