
Anexo lv
FORMurfuo DE REcuRsO

A COMISsO ESPECIAL DO PROCESS0 SELETIVO  .

REFERENTE: Processo Seletivo pare contratjb de Professor, Auxiljar de Sendes Gerajs, Merendeira,
Monitor,  nutricionista  para  See  EducS e de  Motorista  per tempo  dcteminado-Edital  rp O01XZ024-
Jlsobede Lead J .SC

C6digo do Cargo: Ool-
Name do Cargo: Prhres6t,`r     Je     pJu[ac;a     lnGdntl
Ntimero da lnscrigao: OY,
None do Candidato: f,;hfnl, ^^    C]c.hhf lit
Endoreap de email:

C.nmhl-inacAcrhr.utr[`4C)AmJ..,^"i
Telefone para contato: (LIR\  t]  98i)p) -qgJ#i   V

TIP0 DE RECURSO (Assina[e a tjpo de Recurso)

() €ontra.Indof®rimertod®.lnscri§ao No da questao:

() Contra Gabarito da Prova Escrita (Anulagao)

Gabarito provis6rio:() Contra Gabarito da Prova Escrita ITroca de alternativa)

() Contra Resultado Prova Escrita

Rosposfa do Candidato:(DO Contra Resultado Prova de "tulos

Usar urn formulario para cada recurso.

0  presents  recurso  devera  ser entregue  no  Setor de  Protocolos  da  Prefeitura  Municipal  de  Leoberto

Leal, devidamente preenchido e protocolado.

Data: th/   C)1         /2025
Assinatura do Candidato


