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	Este documento é apenas um modelo que pode ser utilizado pelo ente público após adaptações à sua realidade local. 
Os campos que estão em vermelho entre colchetes devem ser preenchidos pelo Município/Estado/DF antes da publicação do edital. 


ANEXO III
	
FORMULÁRIO DE APRESENTAÇÃO DE RECURSO DA ETAPA DE SELEÇÃO
 
NOME DO AGENTE CULTURAL:
CPF:
NOME DO PROJETO INSCRITO:
CATEGORIA:

RECURSO:
 
À Comissão de Seleção,
	Com base na Etapa de Seleção do Edital [NÚMERO E NOME DO EDITAL], venho solicitar alteração do resultado preliminar de seleção, conforme justificativa a seguir.
Justificativa:_____________________________________________________________________________________________________________________________________________________.
Local, data.
____________________________________________________
Assinatura Agente Cultural
NOME COMPLETO
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Descrição gerada automaticamente]FORMULÁRIO DE APRESENTAÇÃO DE RECURSO DA ETAPA DE HABILITAÇÃO
 
NOME DO AGENTE CULTURAL:
CPF:
NOME DO PROJETO INSCRITO:
CATEGORIA:

RECURSO:
 
À [INSERIR UNIDADE OU ÓRGÃO RESPONSÁVEL PELA ETAPA DE HABILITAÇÃO],
	Com base na Etapa de Habilitação do Edital [NÚMERO E NOME DO EDITAL], venho solicitar alteração do resultado preliminar de habilitação, conforme justificativa a seguir.
Justificativa:_____________________________________________________________________________________________________________________________________________________.
Local, data.
____________________________________________________
Assinatura Agente Cultural
NOME COMPLETO

 
PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTA TEREZINHA DE GOIÁS
Rua Dona Júlia, nº 278, Centro
CEP: 76500-000- CNPJ: 01.137.116/0001-30 - (62) 3339-6053
prefeitura@santaterezinhadegoias.go.gov.br

image1.png
POLITICA NACIONAL

I'N.S

ALDIR BLANC

GOVERNO FEDERAL

MINISTERIO DA
CULTURA

UNIAO E RECONSTRUGAO





image2.png
POLITICA NACIONAL

I'NiS

ALDIR BLANC





image3.png
o nnuuu | PREFEITURA DE

&>\ SANTA TEREZINHA DE GOIAS




