ANEXO VI - FORMULARIO DE AUTODECLARACAO PARA CONCORRENCIA AS VAGAS DE
ACOES AFIRMATIVAS

1 - Nome do(a) requerente:

2 - Data de nascimento: _ / /

3 — Identidade: 4 - Orgao Expedidor:

5 - CPF:

DECLARO, termos da legislagdo em vigor que sou cidadao(a) identificando-me como:
( ) afrodescendente - preto ( ) pardo ( )

( )Indigena

( ) Pessoa com deficiéncia

e desejo me inscrever para concorrer as vagas destinadas as acGes afirmativas, nos termos
estabelecidos no Edital do PROCESSO SELETIVO PARA A SELECAO DE TUTORES ONLINE PARA
ATUAREM NA OFERTA DO CURSO DE POS-GRADUAGAO LATO SENSU — ESPECIALIZAGAO EM
MEDICINA DA FAMILIA E COMUNIDADE, NA MODALIDADE EAD, NO AMBITO DA EXECUCAO
EM REDE DO PROGRAMA MAIS MEDICOS PARA O BRASIL (PMMB) — UNIVERSIDADE FEDERAL
DE MINAS GERAIS.

Na condi¢do de pessoa com deficiéncia, ANEXO a esta declara¢do o Laudo Médico, assinado e
com o CRM do médico, atestando a espécie e o grau ou nivel da deficiéncia, com expressa
referéncia ao cédigo correspondente da Classificacdo Internacional de Doengas (CID-10).
Declaro, ainda, que as informag¢des prestadas nesta autodeclaragdo sdo de minha inteira
responsabilidade, estando ciente de que, em caso de falsidade ideoldgica, ficarei sujeito ao
desligamento do curso e as sang¢des prescritas na legislagdo em vigor.

Declaro, concordar com a divulgacdo de minha condicdo de optante por vagas destinadas a
acGes afirmativas, nos documentos e listas publicadas durante o processo seletivo, assim como
participar de entrevista de Heteroidentificacdo racial e avaliagdo biopsicossocial.

Por ser a expressdo da verdade, assumindo inteira responsabilidade pelas declara¢Ges acima

sob as penas da lei, firmo a presente declaragdo para que produza seus efeitos legais.

, de de 2024.

Assinatura do(a) requerente



