
EDITAL DE CHAMAMENTO PÚBLICO Nº 19/2026

 PARA CONCESSÃO DE BOLSAS CULTURA VIVA A MESTRAS E MESTRES DAS CULTURAS 
TRADICIONAIS E POPULARES COM RECURSOS DA POLÍTICA NACIONAL ALDIR BLANC DE 

FOMENTO À CULTURA – PNAB (LEI Nº 14.399/2022)

ANEXO 9 - FORMULÁRIO PARA PEDIDO DE RECURSO
(ETAPA DE SELEÇÃO)

FORMULÁRIO DE APRESENTAÇÃO DE RECURSO DA ETAPA DE SELEÇÃO 

NOME DA(O) MESTRA(E):

CPF:

RECURSO:

À Comissão de Seleção,

Com base na Etapa de Seleção do Edital 19/2026, venho solicitar alteração do resultado preliminar 
de seleção, conforme justificativa a seguir.

Justificativa:______________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________.

(Local e data) _____________________,________/_______/ 202___.

  
______________________________________________________________________________

ASSINATURA DE FORMA ELETRÔNICA, DE PRÓPRIO PUNHO OU IMPRESSÃO DIGITAL DA(O) 
MESTRA(E)
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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 chaves [] devem ser preenchidos pelo 
Município/Estado/DF antes da publicação do edital.

FORMULÁRIO DE APRESENTAÇÃO DE RECURSO DA ETAPA DE HABILITAÇÃO
 

NOME DA(O) MESTRA(E):

CPF:

RECURSO:

À Secretaria de Cultura de São Bernardo do Campo,

Com  base  na  Etapa  de  Habilitação do  Edital  19/2026,  venho  solicitar  alteração  do  resultado 
preliminar de habilitação, conforme justificativa a seguir.

Justificativa:______________________________________________________________________
_______________________________________________________________________________.

(Local e data) _____________________,________/_______/ 202___.

     _________________________________________________________________________
ASSINATURA DE FORMA ELETRÔNICA, DE PRÓPRIO PUNHO OU IMPRESSÃO DIGITAL DA(O) 

MESTRA(E)


