MODELOS PARA AUTODECLARAÇÃO – POLÍTICA DE AÇÃO AFIRMATIVA
FORMULÁRIO DE AUTODECLARAÇÃO ÉTNICO-RACIAL
Eu, _________________________________________________________________________, RG __________________________________, CPF ____________________________, declaro, para o fim de atender ao item 8. Ações Afirmativas do Edital PIEC 03/2025 ou do Edital PIEC 04/2025 para ingresso no Programa de Pós-Graduação Interunidades em Ensino de Ciências da Universidade de São Paulo em 2026/2027, que estou apto(a) a concorrer à vaga destinada a candidatos(as) autodeclarados(as) pretos(as) e pardos(as). Estou ciente de que se for detectada falsidade na declaração, estarei sujeito(a) às penalidades previstas em lei. 
Cidade: _________________________________
Data: __________________________________
Assinatura: ____________________________________________________________________
FORMULÁRIO DE AUTODECLARAÇÃO INDÍGENA
Eu___________________________________________________________________________, RG_____________________________, CPF______________________________, declaro-me indígena, pertencente à etnia ____________________________________________________, para o fim de atender ao item 8. Ações Afirmativas do Edital PIEC 03/2025 ou do Edital PIEC 04/2025 para ingresso no Programa de Pós-Graduação Interunidades em Ensino de Ciências da Universidade de São Paulo em 2026/2027, estando apto(a) a concorrer à vaga destinada a candidatos(as) autodeclarados(as) indígenas. Estou ciente de que se for detectada falsidade na declaração, estarei sujeito às penalidades previstas em lei. 
Cidade: _________________________________
Data: __________________________________
Assinatura: __________________________________________________________________
FORMULÁRIO DE AUTODECLARAÇÃO DE PESSOA COM DEFICIÊNCIA
Eu, _________________________________________________________________________, RG __________________________________, CPF ____________________________, declaro, para o fim de atender ao item 8. Ações Afirmativas do Edital PIEC 03/2025 ou do Edital PIEC 04/2025 para ingresso no Programa de Pós-Graduação Interunidades em Ensino de Ciências da Universidade de São Paulo em 2026/2027, que estou apto(a) a concorrer à vaga destinada a pessoas com deficiência e que esta declaração está em conformidade com o Artigo 2° do Estatuto da Pessoa com Deficiência de 2015. Estou ciente de que se for detectada falsidade na declaração, estarei sujeito(a) às penalidades previstas em lei. Registro as seguintes informações sobre os recursos de acessibilidade e de tecnologia assistida necessários à minha participação no processo seletivo:
 _____________________________________________________________________________ _____________________________________________________________________________ _____________________________________________________________________________ _____________________________________________________________________________ _____________________________________________________________________________ 
Cidade: _________________________________
Data: ___________________________________
Assinatura: ____________________________________________________________________
