ANEXO Ill - FORMULARIO PARA PESSOA CANDIDATA QUE DESEJA CONCORRER NA RESERVA DE VAGAS

PARA PESSOAS COM DEFICIENCIA

Eu , de CPF n°

, hascido em [ , declaro estar ciente de que a opgao pela
concorréncia as vagas reservadas as Pessoas com Deficiéncia (PcD) constitui manifestagdo preliminar de interesse,
nao implicando reconhecimento automatico do enquadramento nessa condicao.

Declaro, ainda, ter conhecimento de que a caracterizacao da deficiéncia e a verificagdo do atendimento aos requisitos
legais e editalicios seréo realizadas em fase especifica do Concurso Publico, mediante convocagéao prépria da pessoa
candidata, ocasido em que devera ser apresentada a documentagao exigida no Edital, inclusive laudo ou documentagao
equivalente, conforme as regras e os prazos estabelecidos.

Estou ciente de que a ndo apresentacdo da documentagéo exigida, ou o ndo enquadramento nos critérios legais e
regulamentares aplicaveis, podera resultar na exclusdo da concorréncia as vagas reservadas as Pessoas com
Deficiéncia, sem prejuizo da permanéncia no certame pela ampla concorréncia, quando cabivel, nos termos do Edital.

Por ser expressao da verdade, firmo a presente declaragao.

Local: , de de 202 .

Assinatura da pessoa candidata



