
 

 

 

ANEXO III 

DECLARAÇÃO DE PERTENCIMENTO ÉTNICO INDÍGENA 

 
Eu, ________________________________________________, data de nascimento _____ / _____ / ______, 

CPF ___________________________________ , RG __________________________ , UF emissor 

_______, celular (   ) _________________________, e-mail: 

____________________________________________, declaro, para fins de matrícula no Processo Seletivo 

IFSP 01/2026, Edital nº 211/2025, que sou Indígena e pertenço à etnia 

__________________________________________________________________________. 

 

(     ) resido em terra indígena:                                             (     ) resido em área urbana: 

Nome do local/Endereço ________________________________________________ , nº ___________ , 

bairro _____________________________________ , cidade _____________________________________ , 

estado ____________________________, CEP _________________________ . 

 

Por ser expressão da verdade, assino a presente declaração, junto com três lideranças indígenas. 

 

Local e data, ______________________________, ______ / ______ / ______. 

 

___________________________________________________ 

Assinatura da pessoa candidata 
 

Nome da 1ª liderança indígena:  

 

_____________________________________ 

 

____________________________________, 

 

celular: (    )_________________________,  

 

e-mail:_______________________________

____________________________________, 

 

Local e data, 

_____________________________, ______ / 

______ / ______. 

 

_____________________________________ 

assinatura da 1ª liderança indígena 

Nome da 2ª liderança indígena:  

 

_____________________________________ 

 

____________________________________, 

 

celular: (    )_________________________,  

 

e-mail:_______________________________

____________________________________, 

 

Local e data, 

_____________________________, ______ / 

______ / ______. 

 

_____________________________________ 

assinatura da 2ª liderança indígena 

Nome da 3ª liderança indígena:  

 

_____________________________________ 

 

____________________________________, 

 

celular: (    )_________________________,  

 

e-mail:_______________________________

____________________________________, 

 

Local e data, 

_____________________________, ______ / 

______ / ______. 

 

_____________________________________ 

assinatura da 3ª liderança indígena 

 


