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UNIDADE GESTORA MUNICIPAL DE CULTURA E TURISMO

Edital de Chamamento PUbIlco n° 14/2026 — Culinaria Tradicional e Artesanato — PNAB

ANEXO VIl - AUTODECLARAGOES

MODELO A — AUTODECLARAGAO ETNICO-RACIAL

(para agentes culturais concorrentes as cotas étnico-raciais ou a pontuagao bénus —

pessoas negras ou indigenas)

Eu, , CPF
n° , RG n° , DECLARO, para

fins de participacdo no Edital de Chamamento Publico n® 14/2026 — Fomento a

Projetos de Culinaria Tradicional e Artesanato, que sou ( ) pessoa NEGRA (preta ou
parda) () pessoa INDIGENA.

( ) Declaro ainda que integro o grupo/coletivo identificado no Formulario de Inscrigao

(Anexo Il), na condicao de representante ou integrante.

Por ser verdade, assino a presente declaragao e estou ciente de que a apresentacao
de declaragao falsa pode acarretar a desclassificagdo do edital e a aplicagado de
sanc¢des criminais.

A autodeclaragcao também pode ser apresentada em audio, video ou outro formato
acessivel (item 5.1.3 do Edital).

Local e data: , / 12026.

Assinatura do(a) declarante
NOME COMPLETO
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ANEXO VIl - AUTODECLARAGOES

MODELO B — AUTODECLARAGAO DE PESSOA COM DEFICIENCIA

(para agentes culturais que solicitarem a pontuag¢ao bonus destinada a pessoas com

deficiéncia — Anexo Ill)

Eu, , CPF
n° , RG n° , DECLARO, para

fins de participacdo no Edital de Chamamento Publico n® 14/2026 — Fomento a

Projetos de Culinaria Tradicional e Artesanato, que sou pessoa com deficiéncia, nos
termos da Lei n° 13.146/2015 (Lei Brasileira de Inclusdo da Pessoa com
Deficiéncia).

Tipo de deficiéncia: () Auditiva () Fisica () Intelectual () Multipla () Visual ()
Outra:

( ) Declaro ainda que integro o grupo/coletivo identificado no Formulario de Inscrigao

(Anexo Il), na condicao de representante ou integrante.

Por ser verdade, assino a presente declaragao e estou ciente de que a apresentacao
de declaragao falsa pode acarretar a desclassificagdo do edital e a aplicagdo de

sangdes criminais.

Local e data: , / 12026.

Assinatura do(a) declarante
NOME COMPLETO



