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MINISTÉRIO DA CULTURA
SECRETARIA DA CIDADANIA E DA DIVERSIDADE CULTURAL

ANEXO 5 
EDITAL SELEÇÃO PÚBLICA Nº. 03, DE 3 DE JULHO DE 2015.

CULTURA DE REDES
PREMIAÇÃO A REDES CULTURAIS DO BRASIL
CATEGORIA LOCAL

Formulário-Modelo para Pedido de Reconsideração
Nome do candidato:___________________________________________________
Nome da iniciativa: ___________________________________________________
Nº da iniciativa:______________________________________________________
CNPJ/CPF:__________________________________________________________

	À Comissão de Seleção e Avaliação,
	
	Com base no subitem 8.13, do Edital de Divulgação nº 03, de 3 de julho de 2015 - Cultura de Redes - Premiação a Redes Culturais do Brasil – Categoria Local, venho solicitar revisão do resultado da fase de classificação pelos motivos abaixo:

________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
____________________________________________________________________________________________________________________________________________


Termos em que peço deferimento.

________________________________________
Local e data

____________________________________________________________
Nome e assinatura (os mesmos da carteira de identidade)



Formulário-modelo para apresentação de recurso
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