AVISO IMPORTANTE: A tradugéo qeste formulario para o portugués é proporcionada para auxiliar individuos com proficiéncia limitada
em inglés. E apenas de uma cdpia traduzida e ndo uma verséao oficial deste formulario.

DEPARTAMENTO DE SEGURANGA INTERNA
Policia de Imigracéo e Alfandega dos Estados Unidos

A RENUNCIA DE PRIVACIDADE QUE AUTORIZA A DIVULGAGAO A TERCEIROS

Use este formulario para autorizar o Departamento de Seguranca Interna dos EUA ("DHS") a divulgar informagdes e/ou registros sobre vocé a
terceiros. Essa acéo é totalmente voluntaria; vocé ndo tem nenhuma obrigagéo de consentir com a divulgagéo de suas informagdes a terceiros.
Autoridade: Lei de Privacidade de 1974 (5 U.S.C. § 552a); Regulamentos da Lei de Privacidade DHS (6 C.F.R. § 5.21 (d)).

ETAPA 1 Fornega informagoes sobre vocé e identifique o terceiro que vocé pretende receber suas
informagoes e/ou registros (o “Destinatario”).
Seu nome completo: Seu numero de registro de estrangeiro (se aplicavel):
Seu endereco atual: Data de nascimento:
Pais de nascimento:
Nome do destinatario: Numero de telefone do destinatario:

Enderecgo de correspondéncia do destinatario (necessario se solicitar divulgagao por correio):

Organizacao do destinatério, se a isencao se aplicar a ela (por exemplo, midia de noticias, escritério do Congresso, escritorio de advocacia):

ETAPA 2 Especifique quais informagoes e/ou registros o DHS esta autorizado a compartilhar com
o Destinatario.
[ ] Dados de identificagéo (data de nascimento, etc.) [] Dados da familia [] Travessia de fronteira/viagem
[] Caso de Imigragéo [] Informagbes sobre detengbes [] Informagdes médicas
[] Arquivo para estrangeiros (A-File) [] Antecedentes criminais [] Processo Penal
E/OU
[] As seguintes informagdes/registros (descritos):
ou

[] TODAS as informag&es e/ou registros solicitados pelo destinatario

Se vocé solicitou ou recebeu qualquer um dos beneficios de imigragéo abaixo, vocé tem direito legal a confidencialidade. (Consulte o verso para obter
mais informagdes.) Se desejar que o DHS compartilhe informagdes sobre esses beneficios com o destinatario, vocé deve renunciar aos seus direitos
de confidencialidade marcando as caixas apropriadas abaixo. A renuncia a esses direitos ndo é necessaria; no entanto, se vocé nao renunciar a esses
direitos, o DHS pode ser incapaz de divulgar ao Destinatario algumas ou todas as informagdes que vocé identificou acima.

Eu renuncio ao meu direito a confidencialidade e autorizo a divulgagido ao Destinatario sobre estes beneficios de imigragao:

[] Status de protegio temporaria (TPS) [] Visto T (para vitimas de trafico) [] U Visa (para vitimas de certos crimes)
[] Asilo (aplica-se confidencialmente, [] Cénjugeffilho agredido buscando [] Leide Violéncia contra a Mulher
mesmo se a petigao for negada) Renuncia devido a dificuldades (VAWA)

Assine a declaragao abaixo autorizando o DHS a divulgar suas informago6es e/ou

ETAPA 3 registros ao Destinatario.

Certifico, sob pena de perjurio, que as informagdes acima séo precisas. Eu autorizo o DHS, seus componentes, escritorios, funcionarios, contratados,
agentes e cessionarios, a divulgar as informagdes ou registros especificados acima para o Destinatario. Eu entendo que isso pode incluir e ndo esta
limitado a relatérios, avaliagdes e notas de qualquer tipo, contidos em qualquer sistema de manutengao de registros mantido por ou em nome do DHS;
que o DHS retém o poder de decidir se registros ou informagdes particulares estdo dentro do escopo desta Renuncia; e que o DHS ndo tem controle
sobre como o Destinatario usara ou divulgara minhas informagées. Eu concordo em liberar e isentar de responsabilidade o DHS, seus componentes,
escritorios, funcionarios, contratados, agentes e cessionarios, de toda e qualquer reclamacgéo de agao ou danos de qualquer tipo decorrentes ou de
qualquer forma relacionados a liberagao ou uso de quaisquer informagdes ou registros de acordo com esta Renuncia.

. . Assinatura da
Sua Assinatura:
Testemunha:
Data: Nome da Testemunha:
*A renlncia de privacidade é valida por 90 dias a partir da data de *A testemunha pode néo ser o Destinatario ou empregado pelo
assinatura empregador do Destinatario
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Explicacdo dos Beneficios para Imigrantes

Se vocé solicitou ou recebeu qualquer um dos beneficios de imigracdo abaixo, legalmente, vocé pode ter o direito a
confidencialidade em relacao a esses beneficios. Uma explicagdo desses beneficios é fornecida abaixo para ajuda-lo a
identificar se vocé se inscreveu para tais beneficios. Se vocé solicitou ou recebeu esses beneficios e deseja que o DHS
compartilhe informagdes sobre esses beneficios com o Destinatario, vocé deve renunciar aos seus direitos de
confidencialidade marcando as opgdes apropriadas na beneficios; no entanto, se vocé nao renunciar a esses direitos, o
DHS pode ser Etapa 2 deste formulario (reverso). Vocé néo é obrigado a renunciar a confidencialidade em relacao a
esses incapaz de divulgar ao Destinatario algumas ou todas as informagdes que vocé identificou acima.

Status de protecao temporaria (TPS) - 8 U.S.C. § 1254a(c)(6). TPS é para estrangeiros que atualmente residem nos EUA
cujas condig¢des de terra natal sdo reconhecidas pelo governo dos EUA como sendo temporariamente inseguras ou
excessivamente perigosas para retornar (por exemplo, guerra, terremoto, enchente, seca ou outras condi¢des
extraordinarias e temporarias). OICE pode divulgar informacdes relacionadas ao TPS a terceiros com o consentimento
do estrangeiro.

Vistos T e U Vistos - Lei Publica 106-386, Secdo 701(c)(1)(C). Um visto T permite que certas vitimas de trafico humano
permanec¢am nos Estados Unidos por um periodo de tempo. O visto U permite que certas vitimas de crimes permanegam
nos Estados Unidos por um periodo de tempo. O ICE pode divulgar informagdes relacionadas aos vistos T e U a
terceiros com o consentimento do estrangeiro.

Informacdes sobre Conjuge ou Filho Agredido - 8 U.S.C. § 1186a(c)(4)(C). Esta provisao se aplica a um estrangeiro ou
crianga espancada que tenha solicitado uma isencéo de remocéo sob o INA. O ICE pode divulgar informagdes que o
estrangeiro forneceu ao ICE em apoio a seu pedido de renuincia a um terceiro com o consentimento do estrangeiro.

Requerentes da Lei de Violéncia Contra as Mulheres (VAWA) - 8 U.S.C. § 1367(a)(2). Esta disposigéo se aplica a uma
pessoa que entrou com uma reclamacgao sob o VAWA. O ICE pode divulgar informacdes relacionadas a reclamacgéo de
uma pessoa a terceiros com o consentimento da pessoa.

Informacdes sobre Asilo - 8 C.F.R. § 208.6. Esta disposi¢édo se aplica a individuos que solicitaram asilo, e a
confidencialidade em relagao ao pedido de asilo se aplica mesmo se o pedido for negado. O ICE pode divulgar
informacdes relacionadas ao pedido de asilo de um individuo a terceiros com o consentimento da pessoa.

Revogacéo de Isencdo de Privacidade

Esta Isencao de Privacidade ¢é valida por 90 dias a partir da data de assinatura, a menos que vocé tenha especificado de
outraforma neste formulario. Vocé pode revogar esta Isencaode Privacidade a qualquer momento entrando em contato
com o ICE Privacy Office (202-732-3300 ou ICEPrivacy@dhs.gov) ou com o escritorio ICE competente responsavel por
este assunto ou caso. Certas informagdes sobrevocé podem ser solicitadas para confirmar sua identidade e pode ser
solicitado a revogar a iseng¢ao por escrito.

ICE Form 60-001 (12/22) (PORTUGUESE/PORTUGUES) Pagina 2 de 2



