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ANEXO IV
DECLARAÇÃO DE AFRODESCENDÊNCIA

 
Eu, _______________________________________________________________________________, brasileiro(a), portador(a) da Identidade nº _______________________ e CPF nº _________________, declaro para os devidos fins que sou de cor preta ou parda, da raça etnia negra e definidas como tais, conforme classificação adotada pelo Instituto Brasileiro de Geografia e Estatística (IBGE), bem como estou ciente de que se for detectada falsidade desta declaração, estarei sujeito às penalidades legais, inclusive de eliminação deste Edital.
 
Nazarezinho – PB, ____ de ___________ 2023.
 
 
 
 	
 ________________________________________________________________
Assinatura do(a) Proponente
(Similar ao documento de identificação)
Secretaria de Estado da Cultura da Paraíba
Rua Abdias Gomes de Almeida, 800 – Tambauzinho
João Pessoa – Paraíba – 58052-900

