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ANEXO IV 

 

Formulário de Autodeclaração de Pertencimento a Grupo Étnico Indígena 

 

 

 

Eu, ________________________________________________________________________, de 

nacionalidade________________________, nascido (a) em______/______/______ no município 

de _______________________________________ do Estado do___________________, estado 

civil_________________, portador da identidade nº______________________, expedida em 

______/______/_______ e do Cadastro de Pessoa Física (CPF) nº_______________________, 

residente e domiciliado na comunidade indígena_______________________________________, 

__________________ CEP:_______________, do Município de _________________________ 

_______________________________, do Estado do ___________________________, me 

autodeclaro, para o fim específico de concorrer à reserva de vagas destinadas ao Grupo Étnico 

Indígena __________________________________________, nos termos da legislação vigente.  

 

Declaro que li todo o conteúdo do Edital e estou ciente que em caso de informação/declaração 

falsa, decorrerá na inviabilidade de ser matriculado junto à Universidade do Estado do Amazonas 

(UEA), por processo administrativo que me assegure o direito de defesa, bem como sujeição às 

sanções prescritas no Código Penal e às demais cominações legais aplicáveis. 

 

 

Manaus (AM),            de                             de 20___. 

 

 

 

_______________________________________________ 

Assinatura do(a) Candidato(a) 

(Formato Digitalizado ou por Certificado Digital) 

 

 

 

______________________________________________________ 

Assinatura do(a) Representante Legal da Comunidade Indígena 

(Formato Digitalizado ou por Certificado Digital) 
 


