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[MARQUE APENAS O INDICADOR CORRESPONDENTE AO GRUPO
AFIRMATIVO AO QUAL VOCE PERTENCE E A MODALIDADE NA QUAL IRA
CONCORRER]

Eu, [INOME COMPLETO DO AGENTE CULTURAL], sob o RG de n.° [INSERIR N.° DO
RG E ORGAO EXPEDIDOR], CPF de n.° [INSERIR N.° DO CPF], DECLARO, para
fins de participacdo no EDITAL DE APOIO A DIVERSIDADE CULTURAL 13/2025,

gue sou pessoa:

[J NEGRA (PRETA OU PARDA);

O MULHER (CISGENERO OU TRANS/TRAVESTI);

[J LGBTQIAPN+; OU

0 COM ATUACAO NA CULTURA URBANA E PERIFERICA.

[MARQUE APENAS O INDICADOR CORRESPONDENTE AO GRUPO
AFIRMATIVO AO QUAL VOCE PERTENCE E A MODALIDADE NA QUAL IRA
CONCORRER]

Estou ciente de que, se for comprovada falsidade desta declaracdo, estarei sujeito
as sangoes civis e penais eventualmente cabiveis, bem como a classificacdo sera
tornada sem efeito, o que implicara em cancelamento da opc¢éo para as cotas ou
pontuacdes extras direcionadas as politicas afirmativas.

Esta declaracao tem validade apenas para o processo seletivo acima indicado.

[LOCAL], [INDICAR DIA/MES/ANO].

Assinatura

Nome: [NOME COMPLETO]



