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ANEXO 3 – Modelo Declaração da comunidade indígena

DECLARAÇÃO DA COMUNIDADE INDÍGENA

Nós, abaixo – assinados, Aldeia Indígena _____________________________________ certificada pela FUNAI, Processo nº ___________________________________________, fins específicos de atender ao item _____ do EDITAL DE SELEÇÃO ___________________________________________
da Universidade Federal do Rio Grande – FURG, que ______________________________________________________________
CPF________________________________, RG _______________________________ é MEMBRO PERTENCENTE a esta Comunidade INDÍGENA, situada no(s) Município(s) de _______________________________________, no Estado _______________________________________________________________.
Estamos ciente de que, se for detectada inveracidade na declaração, o estudante estará sujeito às penalidades previstas em Lei e no item _______ do referido edital.
Por ser verdade, assinamos a presente declaração:
1 – Cacique da Comunidade: ____________________________________ (nome por extenso) CPF____________________, Endereço: ____________________ Telefones para contato: (___)__________________________________________________
Assinatura_______________________________________________________
2 – Liderança da Comunidade: __________________________ (nome por extenso) CPF____________________, Endereço: ______________________________________ Telefones para contato: (___) _______________________________________________________________

Assinatura_______________________________________________________

3 – Liderança da Comunidade: _________________________ (nome por extenso) CPF__________________,Endereço:_____________________________________________________Telefones para contato: (___) ___________________

Assinatura_______________________________________________________



_____________________, ____ de ________________, de 202___.
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