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 ANEXO IV 

 REQUERIMENTO DE NOME SOCIAL 

 _________________________________________________________________________________ 

 (  nome  civil),  Documento  de  Iden�ficação  nº  ________________________  ,  expedido  pelo 

 _____________  em  ____/____/______  ,  Cadastro  de  Pessoas  Físicas  sob  o  nº 

 ______________________  ,  solicita,  com  base  no  art.  6º  do  Decreto  nº  8.727,  de  28  de  abril  de  2016, 

 par�cipar  do  Ves�bular  UAB  2023.2  com  seu  nome  social, 

 _______________________________________________________________________________________. 

 Afirma,  ainda,  estar  ciente  de  que  prestar  declaração  falsa  é  crime  previsto  no  art.  299  do  Código  Penal 

 Brasileiro, sujeitando-se às penas sem prejuízo de outras sanções cabíveis. 

 _____________________  ,  _____  de  _______________  de  20  ___  . 
 [Cidade]                        [dia]                     [mês]                                [ano] 

 __________________________________________________________ 

 Assinatura da pessoa candidata (*) 

 __________________________________________________________ 

 Assinatura da pessoa responsável 

 (*)  Assinar  conforme  registro  civil  ou  nome  social.  Essa  mesma  assinatura  deverá  ser  u�lizada  pela  pessoa  inscrita 
 ao longo de todo o processo sele�vo  . 


