ANEXO 2

TERMO DE AUTODECLARAGAO DE PERTENCIMENTO ETNICO-RACIAL (NEGRO/A)

N| |
AC

o

UFAL UNIVERSIDADE FEDERAL
Eu, , RG no
, CPF , inscrito/a de acordo com o critério do
programa de cotas no Processo Seletivo do  Curso/Programa de  Pés-Graduagao
doano20___ ,parao periodo letivo de 20 ,
declaro para fins de inscricdo que concorro a reserva de vagas para negro/a e sou portador/a de diploma de
curso superior. Autodeclaro-me e estou ciente de que serei submetido/a ao

procedimento de verificagdo da condi¢do declarada para concorrer as vagas reservadas aos/as candidatos/as
negros/as (cotas), obrigatoriamente antes da homologacao do resultado final do concurso, de acordo com a
Resolugdo n° 86/2018 — CONSUNI/UFAL. Declaro, ainda, estar ciente que, caso haja indeferimento da
autodeclaracao, serei eliminado/a do processo seletivo para cotista. Outrossim, se constatada a qualquer
tempo a falsidade ou irregularidade na documentagdo entregue no ato de matricula quanto as informagdes
aqui prestadas, a matricula sera cancelada em definitivo, com a perda da respectiva vaga, sem o prejuizo de
outras medidas cabiveis.

, de de 20 .

Assinatura do/a candidato/a



ANEXO 3

TERMO DE AUTODECLARAGAO DE PERTENCIMENTO ETNICO-RACIAL (NEGRO/A: QUILOMBOLA)

N| |
AC
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UFAL

Eu, , RG no

, CPF, inscrito/a de acordo com o critério do programa de cotas no Processo
Seletivo do Curso/Programa de Pés-Graduagao

do ano 20 , para o periodo letivo de 20 , declaro para fins
de inscricdo que concorro a reserva de vagas para negro/a, possuo diploma de curso superior, sou do
segmento social , morador/a da Comunidade Remanescente de Quilombo

, localizada no endereco ,
cujo/a Coordenador/a/Presidente da Associagao de Moradores é o/a senhor/a

, RG no . Autodeclaro-me
, € estou ciente de que serei submetido/a ao procedimento de verificagdo da condigdo
declarada para concorrer as vagas reservadas aos/as candidatos/as negros/as (cotas), obrigatoriamente antes
da homologacgao do resultado final do concurso, de acordo com a Resolugéo n°. 86/2018 — CONSUNI/UFAL.
Declaro, ainda, estar ciente que, caso haja indeferimento da autodeclaragéo, serei eliminado/a do processo
seletivo para cotista. Outrossim, se constatada a qualquer tempo a falsidade ou irregularidade na
documentagéo entregue no ato de matricula quanto as informagdes aqui prestadas, a matricula sera cancelada
em definitivo, com a perda da respectiva vaga, sem o prejuizo de outras medidas cabiveis.

, de de 20

Assinatura do/a candidato/a



ANEXO 4

TERMO DE AUTODECLARACAO DE PERTENCIMENTO ETNICO-INDIGENA
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UFAL
Eu, , RG no
, CPF , inscrito/a de acordo com o critério do
programa de cotas no Processo Seletivo do  Curso/Programa de  Pés-Graduacgio
doano20___ ,parao periodo letivo de 20 ,

declaro para fins de inscricdo que sou portador/a de diploma de curso superior e concorro a reserva de vagas
para indigena, de acordo com a Resolug¢&o n°.

86/2018 — CONSUNI/UFAL. Sou do segmento social , do grupo
indigena

, localizado no endereco

, cuja lideranca indigena é

. Declaro, ainda, estar ciente que, caso seja
constatada a qualquer tempo a falsidade ou a irregularidade na documentagéo entregue no ato de inscrigéo,
quanto as informagdes aqui prestadas, serei eliminado/a do processo seletivo para cotista. Caso seja no ato
de matricula, esta sera cancelada em definitivo, com a perda da respectiva vaga, sem o prejuizo de outras
medidas cabiveis.

, de de 20

Assinatura do/a candidato/a



ANEXO 5

TERMO DE AUTODECLARAGAO DE PESSOA COM DEFICIENCIA

N/ |
A C |
9

UFAL
Eu, , RG no
, CPF , inscrito/a de acordo com o critério de
cotas no Processo Seletivo do Curso/Programa de Poés- Graduacéao
do ano 20 , para o periodo letivo de 20 ,

declaro para fins de inscrigdo que concorro a reserva de vagas para pessoa com deficiéncia, possuo diploma
de curso superior, sou do segmento social
, poSsuo a deficiéncia

, CID , atestada pelo/a
médico/a , CRM . Essa
condicao, em interacdo com diferentes barreiras, produzem as seguintes limitagbes em atividades relacionadas
a vida académica :

Estou ciente de que essa
documentagdo sera submetida a banca de verificacdo interdisciplinar coordenada pelo Ndcleo de
Acessibilidade (NAC) desta instituigcdo, de acordo com a Resolugéo n°. 86/2018 - CONSUNI/UFAL. Declaro,
ainda, estar ciente de que, caso seja constatada a qualquer tempo a falsidade ou irregularidade na
documentacdo entregue no ato de inscricdo, quanto as informagdes aqui prestadas, serei eliminado do
processo seletivo para cotista. Caso seja no ato de matricula, esta sera cancelada em definitivo, com a perda
da respectiva vaga, sem o prejuizo de outras medidas cabiveis.

, de de 20

Assinatura do/a candidato/a



