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COMDICA

Conselho Municipal dos Direitos da Criança e do

Adolescente do Município de Mato Leitão

_____________________________________________________________________________

ANEXO VII
RECURSOS

SENHOR PRESIDENTE DA COMISSÃO ESPECIAL ELEITORAL/COMDICA, 

_________________________________________________________

Eu, _________________________________________, QUALIFICAÇÃO, inscrito(a) no PROCESSO DE ESCOLHA PARA CONSELHEIROS TUTELARES conforme Edital nº [...]/2019, sob o nº [...], venho, muito respeitosamente, recorrer do(a) [...], pelos seguintes motivos:

1. ________________________________________________________________

2. ________________________________________________________________

3. ________________________________________________________________

Para a comprovação dos fatos alegados, junto os documentos a seguir listados:

1. ________________________________________________________________

2. ________________________________________________________________

3. ________________________________________________________________

e/ou

Para a comprovação dos fatos alegados, arrolo as testemunhas a seguir listadas, com o respectivo endereço para notificação:

1. ________________________________________________________________

2. ________________________________________________________________

3. ________________________________________________________________

Ante o exposto, solicito revisão da decisão [...]. 

Nestes Termos,

Pede Deferimento.

[Local], [dia] de [mês] de [ano].

Assinatura 

___________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
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