
 
 

REQUERIMENTO  

 
Edital n°: 05/2025 
Programa vinculado: PROGRAMA NACIONAL DE APOIO 
À GERAÇÃO DE EMPREENDIMENTOS INOVADORES - 
CENTELHA III 

 

I.​ IDENTIFICAÇÃO 

 
a)​ Título do Projeto:  Informar o Título do projeto de extensão. 
b)​ Empresa: Informar o nome da Empresa. 
c)​ Beneficiário da Subvenção: Informar o nome do representante legal da empresa. 
 

 
À Diretoria Técnica, 

​ ​ Solicito a(s) inclusão(ões) / alteração(ões) a seguir descrita (s), referente ao projeto supracitado: 
(   ) Plano de Aplicação dos Recursos.  
(   ) Cronograma de Execução. 
(   ) Outros. Especificar: 
______________________________________________________________________________ 
 
 

II.​ JUSTIFICATIVA  

(Justificar/ o pedido de forma clara e objetiva) 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 
 
OBSERVAÇÕES: 
 

●​ Deverá ser anexado documento comprobatório da justificativa ora apresentada. 
●​ Para alteração do Plano de Aplicação dos Recursos e/ou Cronograma de Execução, deverá anexar 

o Novo Plano de Aplicação dos Recursos e/ou Novo Cronograma de Execução. 
 

Declaro a veracidade das informações prestadas. 
 
Nesses termos, pede deferimento.  

 



 
 

 
Boa Vista-RR, __ de _____ de 2026. 

 
 

 
[Gov.br] 

Assinatura Digital 
___________________________________________ 

Nome do(a) Beneficiário(a) da Subvenção 

 


