UNIVERSIDADE FEDERAL DO OESTE DA BAHIA
PRO-REITORIA DE GRADUACAO
COORDENADORIA DE PROCESSOS SELETIVOS

Formuldrio H
DECLARACA~O DEATIVIDADE RURAL NA AGRICULTURA FAMILIAR DE SUBSISTENCIA.

Eu portador/a do RG n® érgdo
expedidor , e CPF n® , candidato (a) ou membro (a) da familia do (a)
candidato (a) participante do

Processo Seletivo de A¢des Afirmativas da UFOB 2025 declaro, para os devidos fins, que exer¢o a atividade
rural, ndo constante na Carteira de Trabalho e Previdéncia Social e que o valor de minha renda bruta nos
meses abaixo consistiu em:

Més/Ano: Renda Bruta (E obrigatéria a informagdo do valor percebido em cada més)

1) OUTUBRO/2024: R$

2) NOVEMBRO/2024:R$

3) DEZEMBRO/2024:R$

Ratifico serem verdadeiras as informacdes prestadas, estando ciente de que a prestacdo de Informacgdes
falsas, mesmo que apuradas posteriormente a matricula do (a) candidato (a), em procedimento em que lhe
seja assegurado o contraditorio e a ampla defesa, ensejard o declarante as penas previstas no Artigo 299 do
Codigo Penal (falsidade ideoldgica) e ao cancelamento do registro do estudante na Universidade Federal do
Oeste da Bahia UFOB (Artigo 92 da Portaria Normativa n? 18, de 11 de outubro de 2012, do Ministério da
Educacgdo), sem prejuizo das demais san¢des penais cabiveis.

de de

(Cidade/UF)

Assinatura do/a Declarante



