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Formulário de autodeclaração racial 

 
 
 

ANEXO V 
FORMULÁRIO AUTODECLARAÇÃO RACIAL 

 
 

 
 
 

 

Eu, ______________________________________________________________________,  

RG nº _______________________, CPF nº __________________________, declaro ser 

negro(a), da cor [preta ou parda?] ____________________, e assumo a opção de concorrer 

às vagas reservadas as cotas raciais (negro) do Concurso Público para o Município de Olinda/PE 

2024, conforme os critérios estabelecidos no edital e na Lei Municipal nº 6.357/2024. 

Declaro ainda que estou ciente que serei submetido ao processo de heteroidentificação, a ser 

realizado pela Comissão instituída pelo IAUPE – Concursos.  

As informações prestadas nessa declaração são de minha responsabilidade, estando ciente que 

poderei responder criminalmente no caso de falsidade. 

 
____________________, _____de __________________ de 2024. 

 
 

 
 

_____________________________________________ 
Assinatura do(a) declarante 

 

 
 

 
 

 


