UEN Comissé&o de Verificagdo Etnico-Racial

Anexo |

DECLARAGAO DE ETNIA E DE VINCULO COM COMUNIDADE
INDIGENA/QUILOMBOLA

DADOS PESSOAIS (PREENCHER COM LETRA DE FORMA):

Nome:

Curso: Turno:

Grau: () Bacharelado () Licenciatura ( ) Tecndlogo () Programa de Pds-Graduacéo, Cidade:

Eu, selecionado(a) no Processo Seletivo da UFRN indicado acima, nas vagas

reservadas para os beneficiarios de acdo afirmativa definida pela Lei n? 12.711/2012 (Lei de Cotas),

DECLARO que sou indigena da etnia/povo e que:
() resido em Terra Indigena () resido em Area Urbana:

Nome do Local / Endereco:

Municipio: Estado:

Atencgdo: é obrigatdrio coletar nos quadros a seguir a assinatura, devidamente identificada, de 1 (uma)
Lideranga e 2 (duas) testemunhas da Comunidade Indigena a qual pertence o candidato.

Assinatura da Lideranca Indigena Assinatura da testemunha 1
Nome legivel da Lideranca Indigena Nome legivel da testemunha 1
N2 da Cédula de Identidade da Lideranca Indigena N2 da Cédula de Identidade da testemunha 1

Assinatura da testemunha 2

Nome legivel da testemunha 2

N¢ da Cédula de Identidade da testemunha 2

) de de 2021.

CIDADE

ASSINATURA (conforme documento de identificacdo)

e-mail: comissaoetnicoracial@ereitoria.ufrn.br




UEN Comiss&o de Verificagdo Etnico-Racial

Anexo Il

DECLARAGCAO PARA BENEFICIARIOS DO CRITERIO ETNICO-RACIAL

DADOS PESSOAIS (PREENCHER COM LETRA DE FORMA):

Nome:

Curso: Turno:

Grau: ( ) Bacharelado () Licenciatura () Tecndlogo ( ) Programa de Pés-Graduacao

Cidade do curso:

Eu, selecionado(a) no Processo Seletivo UFRN indicado acima, nas

vagas reservadas para os beneficidrios de acdo afirmativa definida pela Lei n? 12.711/2012 (Lei
de Cotas), DECLARO que: 1) sou (me considero): ( ) Preto(a); ou ( ) Pardo(a). Caso tenha me
autodeclarado preto ou pardo, tenho ciéncia de que serei submetido ao procedimento de
heteroidentificacdo, que sera realizado pela Banca de Heteroidentificacdo, e estou sujeito(a) a

perda da vaga e a sancdes penais eventualmente cabiveis em caso de falsa declaracao.

, de de 2021.

CIDADE

ASSINATURA (conforme documento de identificagdo)

e-mail: comissaoetnicoracial@ereitoria.ufrn.br




UEN Comiss&o de Verificagdo Etnico-Racial

Anexo Il

SOLICITAGAO DE RECURSO DE BANCA DE HETEROIDENTIFICAGAO

DADOS PESSOAIS (PREENCHER COM LETRA DE FORMA):

Nome: CPF:

Curso: Turno:

Grau: () Bacharelado () Licenciatura () Tecndlogo, ( ) Programa de Pés-Graduacdo

Cidade do curso:

Eu, selecionado(a) no Processo Seletivo da UFRN indicado acima, nas

vagas reservadas para os beneficidrios de acdo afirmativa definida pela Lei n? 12.711/2012 (Lei
de Cotas), SOLICITO a andlise da Banca Recursal, tendo em vista que minha autodeclaracdo ndo

foi homologada pelo motivo do inciso | do item 1.5, do Edital

2021.
1.5.
I. Ndo atende aos critérios fenotipicos (cor de pele, caracteristicas da face e textura do cabelo)

para homologacdo da autodeclaracdo de pretos e pardos.

, de de 2021.

CIDADE

ASSINATURA (conforme documento de identificagao)

e-mail: comissaoetnicoracial@ereitoria.ufrn.br




