
Serviço Público Federal 
Universidade Federal do Pará 

Campus Universitário de Altamira 
PROGRAMA DE PÓS-GRADUAÇÃO EM BIODIVERSIDADE E CONSERVAÇÃO 

 
(ATENÇÃO: Para baixar esse documento vá ao menu "Arquivo", depois em "Baixar ou Descarregar" e 

escolha a extensão do arquivo que desejar) 
 
 

ANEXO IV 
 

DECLARAÇÃO DE PERTENCIMENTO ÉTNICO (PARA ESTUDANTE QUILOMBOLA) 
 

As lideranças comunitárias abaixo identificadas, do Quilombo 
____________________________________________________________________ (nome 
do Quilombo), DECLARAM, para fins de inscrição no Programa de Bolsa Permanência do Ministério 
da Educação (Anexo I, Inciso II, item 2, da Portaria MEC nº 389, de 9.5.2013) que o(a) 
estudante___________________________________________________________________
___(nome completo), cadastrado(a) no CPF sob o nº _____________________________, é 
quilombola pertencente ao 
Quilombo_________________________________________________________(nome do 
quilombo ao qual pertence), cuja respectiva comunidade está localizada no município 
__________________________________________, Estado_________________________. 

Declaram ainda, que são lideranças reconhecidas da comunidade quilombola onde reside o 
estudante quilombola mencionado acima. 

Por ser expressão da verdade, firmamos e datamos a presente declaração.  
 

______________________________________________________________ 
Local e data (Informar a Cidade, o Estado e o dia, mês e ano da emissão) 

 
LIDERANÇA 1 

Nome completo: __________________________________________________________ 
CPF: ___________________________________________________________________ 
RG: ____________________________________________________________________ 
Assinatura: ______________________________________________________________ 

 
LIDERANÇA 2 

Nome completo: __________________________________________________________ 
CPF: ___________________________________________________________________ 
RG: ____________________________________________________________________ 
Assinatura: ______________________________________________________________ 

 
LIDERANÇA 3 

Nome completo: __________________________________________________________ 
CPF: ___________________________________________________________________ 
RG: ____________________________________________________________________ 
Assinatura: ______________________________________________________________ 


