
 

 
 
 

CONCURSO PÚBLICO DA PREFEITURA DE JACAREACANGA 
EDITAL N° 01/2016/PMJ 

FORMULÁRIO DE ETNIA INDÍGINA 
 
 

Nome do Candidato         Inscrição 

 
 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Nome e Assinatura do(a) Candidato(a) ou do Responsável pelas informações acima. 
 
 
____________________________________________________________________________________________  
                  Nome Completo (por extenso) do candidato ou do responsável 
 
 
 

________________ , ______/_______/_________ 
 
 
 

_____________________________________________________ 
Assinatura do candidato ou do responsável 

 

Nome do Candidato Nº de Inscrição 

Endereço:                      

Bairro: 
 
CEP:                                 CIDADE/UF:     

Telefones: 

Qual a sua Etnia Indígena? ______________________________________________________________ 
 

______________________________________________________________________________________ 
 
Preencher e assinar este formulário  e enviá-los pelos correios, no período de 21/10/2016 a 21/11/2016, 
através de carta registrada, à Comissão Executora do Concurso da Prefeitura de Jacareacanga – FADESP 
(Etnia Indígena), Rua Augusto Corrêa, s/n, Campus Universitário da UFPA, Guamá, Belém-Pará, CEP 
66075-110. Solicitações posteriores serão indeferidas. 


