
 

PROCESSO SELETIVO DO PROGRAMA DE APOIO À INICIAÇÃO CIENTÍFICA - PAIC 

ESAP/SEMSA EDIÇÃO 2024/2025 

 
FORMULÁRIO PARA INTERPOSIÇÃO DE RECURSO 

 
 
__________________________________________ (nome completo do orientador), 

portador(a) do documento de identidade nº_______________, CPF nº_______________, 

e __________________________________________ (nome completo do candidato à 

bolsista), portador(a) do documento de identidade nº_______________, CPF 

nº_______________, vêm respeitosamente interpor recurso contra o resultado 

preliminar do Processo Seletivo do Programa de Apoio à Iniciação Científica da 

ESAP/SEMSA, - Edital 2024/2025, realizado pela Secretaria Municipal de Saúde 

(SEMSA). 

 

A decisão objeto de contestação é: 

________________________________________________________________________

________________________________________________________________________ 

 (explicitar a decisão que estão contestando, tomando-se por base o edital de seleção).  

 

Os argumentos com os quais contestamos a referida decisão são (anexar comprovantes 

das alegações, em arquivo único): 

________________________________________________________________________

________________________________________________________________________

________________________________________________________________________

________________________________________________________________________

________________________________________________________________________

________________________________________________________________________ 

 

Manaus – AM, ____ de_____________de 2024. 

 

________________________________ 

                Assinatura do(a) candidato(a) à bolsista   

 

________________________________ 

Assinatura do(a) orientador (a) 


