
RESULTADO PRELIMINAR DE HABILITAÇÃO EDITAL Nº 001/2023

(EDITAL DE FOMENTO - DEMAIS ÁREAS DA CULTURA)

A Secretaria Municipal de Cultura e Turismo de Catolé do Rocha, Estado da Paraíba, através

do Comitê Gestor das ações destinadas ao setor cultural pela Lei Federal Complementar n°.195/2022,

no uso de suas atribuições legais, torna público o resultado PRELIMINAR da fase de

HABILITAÇÃO dos suplentes convocados no edital 001/2023, observado o que segue:

01 - Compreende-se como:

a. HABILITADO: o projeto que cumpriu as exigências desta etapa; e

b. INABILITADO: o projeto que não cumpriu as exigências desta etapa, sendo indicados na coluna

“MOTIVO” os itens que motivaram a inabilitação.

02 - Do resultado PRELIMINAR da fase de Habilitação será facultado o direito à interposição de

recurso por meio de formulário em anexo, que deve ser preenchido e enviado para o e-mail

secet.coordenacao@gmail.com do dia 24/01/2024 até 26/01/2024.

Catolé do Rocha – PB, 23 de Janeiro de 2024

Jackeline de Andrade Targino Dutra
Secretária Municipal de Cultura e Turismo

mailto:secet.coordenacao@gmail.com


CATEGORIA - Projeto de apresentação cultural de Grupo ou Banda - (Valor por projeto R$ 3.400,00)

N° PROPONENTE NOME DO PROJETO CULTURAL COTA SITUAÇÃO MOTIVO

1
Ana Priscila Medeiros da Nobrega Priscila Medeiros

A.C
INABILITADO

NÃO APRESENTOU
DOCUMENTOS

2

Henrique Cavalcante Diniz
Acústico Henrique Diniz - Resgatando as raízes
da Música Popular Paraibana

A.C

HABILITADO -

CATEGORIA - Ações formativas nas diversas áreas da cultura - (Valor por projeto R$ 1.581,00)

N° PROPONENTE NOME DO PROJETO CULTURAL COTA SITUAÇÃO MOTIVO

1 Raimunda da Silva Martins ARTESANATO FRANCISCANO A.C HABILITADO -

2 Alba Lucia Alves de Freitas ARTESANATO EM PINTURA DE TECIDO A.C HABILITADO -



ANEXO I

FORMULÁRIO DE INTERPOSIÇÃO DE RECURSO

Edital de inscrição:

Nome do proponente:

Endereço físico:

Cidade:

Estado:

Telefone :

E-mail:

Motivo do Recurso:

Justificativa do Recurso:

Catolé do Rocha-PB, ____ , de Janeiro de 2024

________________________________________________

ASSINATURA


