TERMO DE RESPONSABILIDADE


Nome:          ___________________________________________________________

Telefone(s): ___________________________________________________________

E-mail:        ___________________________________________________________
PPG:         ___________________________________________________

VERIFICAR:


01- SE O ORIGINAL ESTÁ COMPLETO
02- Tem a ficha de catalogação: ( ) Não ( ) Sim
Qual a ordem? ______________

03- Tem anexos:   ( ) Não ( ) Sim
Qual a ordem correta? __________________

04- Tem folha de assinatura:   ( ) Não ( ) Sim
Qual posição? _______________

05- Têm inserções:   ( ) Não ( ) Sim 
Onde Inserir: __________________________

06- A cópia será Frente e Verso:  ( ) Não ( ) Sim

07- A cópia será reduzida:           ( ) Não ( ) Sim

08- Fornece capas:                      ( ) Não ( ) Sim


09- CURSO DE LETRAS: 




NÚMERO DA ATA:

10- Verificar se o original está em boas condições de ser digitalizado (referindo-se à qualidade do material).

OBS.: Caso o material não esteja em boas condições, enviá-lo em disquete, CD ou por e-mail. O mesmo se tiver fotos/imagens que precisam ter boa qualidade, pois o processo de digitalização ocasiona perda de resolução das mesmas.


11- Gostaria que fosse tratada a imagem:

( ) Não   ( ) Sim

      Quais páginas? ______________________________________________________


12- Acabamento será 
Somente cópias:
( ) Sim

COLA 


( ) Sim 
Quantidade:

Espiral: 

( ) Sim 
Quantidade:

PVC:

OBS.: Não imprimimos cópias coloridas. Essas deverão ser fornecidas pelo cliente.

ATENÇÃO :

Certifico que revisei o original, responsabilizando-me por quaisquer erros não assinalados no mesmo, assim confirmando o pedido.

___/___/___ 


__________________________
___________

      Data 



 Assinatura do cliente Gráfica 

    UFRGS

