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PROCESSO SELETIVO DE PARTICIPANTE PARA O PROJETO MENINAS DE LUTA

IFRN - CAMPUS LAJES

 TERMO DE CONSENTIMENTO LGPD TERMO DE CONSENTIMENTO PARA TRATAMENTO DE DADOS PESSOAIS LEI TERMO DE CONSENTIMENTO LGPD TERMO DE CONSENTIMENTO PARA TRATAMENTO DE DADOS PESSOAIS LEI

GERAL DE PROTEÇÃO DE DADOS PESSOAIS 3 LGPDGERAL DE PROTEÇÃO DE DADOS PESSOAIS 3 LGPD

Nós,_____________________________________________________________________(aluna)

e ________________________________________________________________(responsável), portadoras do CPF

nº______________________(aluna) e CPF nº______________________(responsável), autorizamos

expressamente que o IFRN,  em razão do processo sele9vo para par9cipação no Projeto Meninas de Luta -

IFRN/Campus Lajes, disponha dos nossos dados pessoais e dados pessoais sensíveis, a ûm de possibilitar a efe9va

execução do certame, seus desdobramentos e futuras pesquisas sobre o Projeto Meninas de Luta, enquanto

polí9ca pública, como contribuição para a prevenção da violência contra mulheres e meninas, a par9r da

realização de ações prá9cas e forma9vas, visando fomentar a autonomia e a autodefesa para alunas do IFRN e

suas mães ou respec9vas responsáveis, em observância aos princípios da publicidade e da transparência que

regem a Administração Pública e nos termos da Lei nº 13.709, de 14 de agosto de 2018, e alterações posteriores.

As par9cipantes estão cientes que poderão revogar seus consen9mentos, a qualquer tempo, por carta eletrônica

ou escrita, conforme o parágrafo 5º do ar9go 8º, combinado com o inciso VI do caput do ar9go 18 e com o ar9go

16 da Lei 13.709/2018. Também que esses dados serão u9lizados para aplicação dos critérios de avaliação e

seleção, incluindo a divulgação do nome, número de inscrição, pontuação ob9da, para pesquisas futuras e

relatórios administra9vos necessários para comprovação da efe9vação administra9va e pedagógica da vaga

oferecida.

_____________________________________________________________________________

Assinatura da Discente do IFRN (Idêntica à do Documento de Identificação ou pelo Gov.br)

_____________________________________________________________________________

Assinatura da responsável (Idêntica à do Documento de Identificação ou pelo Gov.br)


