[image: ] 
[image: ] 
[image: ]

[bookmark: _akvc1fl01k6b]ANEXO IX
DECLARAÇÃO PESSOA COM DEFICIÊNCIA
(Para agentes culturais concorrentes às cotas destinadas a pessoas com deficiência)
 
Eu,  ___________________________________________________________, CPF nº_______________________, RG nº ___________________, DECLARO para fins de participação no Edital (Nome ou número do edital) que sou pessoa com deficiência.
Por ser verdade, assino a presente declaração e estou ciente de que a apresentação de declaração falsa pode acarretar desclassificação do edital e aplicação de sanções criminais.
 

Ponta de Pedras PA, ____ de ___________________de 2026 
 


_________________________________________________
ASSINATURA DO DECLARANTE









 
 [image: ]
 
 [image: ]
[image: ]                                                             [image: ][image: ]

image2.png
POLITICA NACIONAL

ALDIRBLANC

DE FOMENTO A CULTURA




image6.png




image1.png
§ BELEM ‘I"'UNI)A(',/'\? L‘ N\ :. —— ‘;\lunn oo

cuLTuRA

PREFEITURA





image4.png




image3.png
SNC

SISTEMA NACIONAL DE CULTURA




image5.png
GOVERNO FEDERAL

MINISTERIO DA
CULTURA

UNIAO E RECONSTRUGAO




