[bookmark: _heading=h.r6hr4isqbccm][bookmark: _GoBack]ANEXO IV – FORMULÁRIO DE AUTODECLARAÇÃO PARA CONCORRÊNCIA ÀS VAGAS DESTINADAS ÀS AÇÕES AFIRMATIVAS

1 – Nome completo do(a) candidato(a): ________________________________________
2 – Data de nascimento: ____ / ____ / ________
3 – Documento de Identidade: __________________  4 – Órgão Expedidor: ___________
5 – CPF: __________________________
DECLARO, nos termos da legislação vigente e para fins de participação no Processo Seletivo regulado pelo Edital nº ___/2026 – FM/UFMG, destinado à constituição de cadastro de reserva de Facilitadores Online do Curso de Pós-Graduação Lato Sensu – Especialização em Preceptoria Médica em Medicina de Família e Comunidade, na modalidade EaD, que me identifico como:
(   ) Preto(a)
(   ) Pardo(a)
(   ) Indígena

(   ) Pessoa trans
(   ) Pessoa com deficiência
e desejo concorrer às vagas destinadas às ações afirmativas, conforme previsto no referido Edital e na legislação aplicável, incluindo a Lei nº 12.990, de 9 de junho de 2014, o Decreto nº 3.298, de 20 de dezembro de 1999, com as alterações introduzidas pelo Decreto nº 5.296, de 2 de dezembro de 2004 e Portaria GM/MS nº 5.801, de 28 de novembro de 2024.
Na condição de pessoa com deficiência, declaro que anexei a este formulário laudo médico, devidamente assinado e com número de CRM do profissional emissor, contendo a indicação da espécie e do grau ou nível da deficiência, com referência expressa ao código correspondente da Classificação Internacional de Doenças (CID).
Declaro, ainda, que as informações prestadas nesta autodeclaração são de minha inteira responsabilidade, estando ciente de que a constatação de falsidade implicará eliminação do Processo Seletivo e aplicação das sanções previstas na legislação vigente, assegurados o contraditório e a ampla defesa.
Declaro, igualmente, estar ciente de que poderei ser convocado(a) para procedimento de heteroidentificação racial e/ou avaliação biopsicossocial, conforme regulamentação institucional da UFMG, bem como autorizo a divulgação da minha condição de optante por vaga destinada às ações afirmativas nas publicações oficiais do Processo Seletivo.
Por ser a expressão da verdade, firmo a presente declaração para que produza seus efeitos legais.
________________________, ____ de ____________________ de 2026.

_________________________
Assinatura do(a) Candidato(a)

