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  ,  de de ______ 

  
 
 
 
 
 
 
 

Assinatura do(a) Candidato(a) 

me autoreconheço como indígena da etnia  . 

   e  , 

de    , filho(a) de  _______________________________ nascido em ___de ____________ 

, natural de  , estado_______     

, identidade nº  , órgão expedidor _______________________________ 

Eu,  , 


