GOVERNO DO ESTADO
DO ESPIRITO SANTO

ANEXO 10 - AUTODECLARAGAO PARA PESSOA COM DEFICIENCIA

Destinado a proponentes concorrentes as cotas para agentes culturais com deficiéncia

Eu, ,

CPF n? , RG n? , DECLARO, para fins de

participacdo no Edital (Nome ou nimero do edital), que sou pessoa com deficiéncia, nos
termos da Lei n? 13.146/2015 (Lei Brasileira de Inclusdo da Pessoa com Deficiéncia -

Estatuto da Pessoa com Deficiéncia).

Por ser verdade, assino a presente declara¢ao e estou ciente de que a apresentac¢do de

declaracao falsa pode acarretar desclassificacdo no Edital e aplicacdo de sancdes criminais.

NOME DO DECLARANTE

ASSINATURA DO DECLARANTE



