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Universidade da Integragao Internacional da Lusofonia Afro-Brasileira

Nome do aluno:

Data: / / Curso:

1. Cor/Raga do aluno:

Branca

Preta

Parda

Amarela
Indigena
N3o quis declarar

2. Aluno com deficiéncia, transtorno global do desenvolvimento ou altas

habilidades/superdotacgo:

[ ]sim

|:| Nao

2.1. Em caso de resposta afirmativa, marque o tipo de deficiéncia:

Cegueira

Visdo subnormal ou baixa visdo

Surdez

Auditiva

Fisica

Surdocegueira

Multipla

Intelectual

Autismo

Sindrome de Asperger
Sindrome de RETT

Transtorno desintegrativo da infancia
Altas habilidades/ superdotagao
Outros:

3. Tipo de escola em que concluiu o Ensino Médio:

[::] Privado

I:I Publica




