
 

1º CONCURSO MUNICIPAL DA ACADEMIA CAXIENSE DE LETRAS – RS   E   DA  
U  NIVERSIDADE DE CAXIAS DO SUL  

A Academia Caxiense de Letras – RS e a Universidade de Caxias do Sul tornam
público o 1º Concurso Municipal  Literário de Caxias do Sul  destinado a valorizar  os
escritores  locais,  bem  como  estimular,  nos  simpatizantes  da  literatura,  a  criação
literária e o entusiasmo por escrever, buscando incentivar o talento literário em novas
gerações de escritores.

O1 - Da Participação:
           – As inscrições estão abertas de 17 de junho de 2019 à 09 de setembro de 2019,
sendo esta a última data para a entrega do trabalho.

02 – Categorias e Modalidades
01  –  Podem  participar  estudantes  do  Ensino  Fundamental  que  estejam

cursando o 7º, 8º ou 9º Anos, com POEMAS, de tema livre. 
02 – Estudantes do Ensino Médio, com CONTO, sendo o tema livre.
03 – Estudantes do Ensino Superior e Comunidade em Geral, com apenas um

trabalho em modalidade de própria escolha (POEMAS, CONTOS ou CRÔNICA), de Tema
livre.

03- Do Regulamento:
Os candidatos devem participar com apenas um trabalho que deve ser inédito,

isto  é,  não  deve  ter  sido  publicado  por  qualquer  tipo  de  mídia  (livros,  jornais,
antologias e afins).

04 – Os trabalhos poderão ser enviados de duas formas:
A) Via Correio:

Dentro  de  um  envelope  grande,  deverão  ser  colocadas  três  cópias  do
trabalho, sendo que, no final dos mesmos, deve aparecer o pseudônimo.
No interior  do mesmo envelope colocar um envelope menor  contendo os
dados: Pseudônimo, nome, endereço completo, telefone fixo, celular e E-mail
se tiver. 
Observação 1 –
O envelope deve ser enviado para:
1º CONCURSO MUNICIPAL DA ACL-RS E UCS 
Rua Padre Carmini Fasulo, 248 ap. 907
        CEP 95070 200              N/C

No verso do envelope, não deve haver identificação; somente os dados que
foram escritos na frente do envelope.



Observação 2 –
Solicita-se  que dentro do envelope de identificação dos  concorrentes

menores de idade, haja uma Carta de Autorização, com assinatura, de um dos
pais ou responsável, conforme ANEXO I. 

B) Via E-mail: 
Devem ser enviados 2 anexos para o e-mail aclrscaxias@gmail.com:

Anexo  1 –  Modalidade  (poema,  conto,  crônica)  digitado  em  Word-11.  O
pseudônimo deve estar abaixo do assunto enviado.

Anexo  2 –  Pseudônimo  usado,  nome  completo,  endereço  completo,  nº  do
telefone (fixo ou celular) para contato, E-mail se tiver.

05) Da Premiação

Em cada uma das categorias serão classificados (ou seja, em cada categoria haverá três
premiados).

Primeiro Lugar – (Vencedor) - Troféu, Medalha de Ouro e Certificado de Participação.
Segundo Lugar – (Menção Honrosa)- Medalha de Prata e Certificado de Participação.
Terceiro Lugar – (Menção Especial)- Medalha de Bronze e Certificado de Participação.

06) Da Data e Local de Premiação
A premiação ocorrerá no dia 6 de outubro, durante a Feira do Livro, em local e horário
que será indicado na programação oficial do evento. 
 
Se o autor não puder estar presente, poderá enviar um representante portando carta
de apresentação assinada pelo autor e reconhecida em cartório.

07) Observações gerais:

A) A decisão da Comissão Julgadora é soberana e irrevogável.

B) Os vencedores serão informados por E-mail ou telefone.

C)  Nas  Categorias  Estudante  de Ensino Fundamental  e Estudante  de Ensino Médio,
tanto a Escola, quanto o Professor do autor premiado receberão um Certificado de
Participação.

                                                            
       Elisabete de Lima Scholz                                                                   Prof. Diego Chiapinotto
         Presidente da ACL-RS                                                              Coordenador do Curso de Letras
         

                                                                         
                                                                       



ANEXO I

1º CONCURSO MUNICIPAL LITERÁRIO DA ACL-RS E UCS

CARTA DE AUTORIZAÇÃO

Pseudônimo:.......................................................................
Nome do estudante:..................................................................
E-mail: .......................................................
RG:........................Data de Nascimento: ................................. Idade:..............
Endereço:.................................................................................. Bairro:............
CEP:.......................
Telefone:.....................................   Celular:...............................
Nome da Escola: .............................................................
Nome do(a) Diretor (a)....................................................................
Nome do(a) Professor(a).................................................................
Eu,..............................................................RG..............................estou ciente e de
acordo com os termos do regulamento. Autorizo meu/minha filho(a) a participar
do 

                                      Assinatura do responsável

                     ......................................................................


