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ANEXO VI
MODELO DE REQUERIMENTO DE RECURSO

	NOME DO CANDIDATO
	

	CPF
	




MARQUE O EVENTO DO PROCESSO PARA A QUAL DESEJA ENCAMINHAR RECURSO:

(	) Resultado provisório da solicitação de isenção

(	) Resultado provisório da solicitação de atendimentos especiais

(	) Gabarito preliminar da Prova Objetiva

(	) Resultado Preliminar da 1ª Etapa – Prova Objetiva

(	) Resultado Preliminar da 2ª Etapa – Análise de Currículos



JUSTIFICATIVA DO RECURSO











 	,	de 	de 2019.



*Preencher, gerar em formato PDF e anexar na página individual de acompanhamento do processo, no período previsto no edital.
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