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u UNIVERSIDADE DE CRUZ ALTA

TERMO DE CONSENTIMENTO PARA TRATAMENTO
E COMPARTILHAMENTO DE DADOS

Eu, )

inscrito no CPF n°; , declaro estar ciente que os

dados que foram informados no Processo Seletivo do(a) P6s-Graduagao Lato
Sensu — Especializacdo em Estética Integral — 52 Edi¢c&o - 2025/01, ser&o
tratados pela Fundacéo Universidade de Cruz alta conforme a Lei n® 13.709/18
— Lei Geral de Protecdo de Dados e Politica de Privacidade Institucional,

disponivel:  https://home.unicruz.edu.br/politica-de-privacidade/, e  serdo

compartilhados com Crédito Educativo da Unicruz para o fim especifico de
analise e selecao da bolsa/desconto/financiamento por mim solicitado.

Declaro, ainda, estar de acordo que, se nao for selecionado, a
documentacdo apresentada sera eliminada no prazo de um ano ap6s o término

do processo seletivo.

Cruz Alta, de de 2025.

Assinatura

Candidato:

CPF: ) ) -
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