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Ministério da Educação
Secretaria de Educação Profissional e Tecnológica 
Instituto Federal Catarinense

ANEXO V
SOLICITAÇÃO DO RECURSO
Nome do  candidato:____________________________________________________
CPF:_________________________________________________________________
FUNDAMENTAÇÃO DO PEDIDO:  ________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
Local e data: ____________________, ____ de _____________ de _____________
Assinatura do Candidato: _______________________________________________
Observações: Serão rejeitados, liminarmente, os recursos que não observarem os requisitos para sua interposição ou, ainda, aqueles encaminhados fora do prazo previsto no edital. Do exame do recurso, poderá resultar alteração da classificação inicial obtida para uma classificação superior ou inferior.
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