
 

    SECRETARIA DE EDUCAÇÃO 

RUA CAETANO MONTEIRO, S/N, 1º ANDAR – CENTRO 
CNPJ: 31.157.861/0001 – 01 

EMAIL: seceribeirao.pe@hotmail.com 
EMAIL: semednormatizacao@gmail.com 

RIBEIRÃO / PE – CEP: 55520-000 
 

 

ESCOLA MUNICIPAL  

Ato de Funcionamento:  Publicado no D.O de: 

Endereço:  Cidade:  

Telefone: (81)  E-mail: 

Inscrição de Cadastro Nº:  

 

Declaração Provisória de Transferência 

Código INEP aluno(a): ____________ 

 

 Declaramos que o(a) estudante ___________________________________________ 

filho(a) de _____________________________________________ 

e de _______________________________________________________________________ 

nascido(a) em _____ de ________________ de ________ natural de ___________________ 

nacionalidade _______________________ tem direito a matrícula no(a) ________________ 

ano do ensino__________________________. 

 Desde que: 

1- obteve no Ano anterior os seguintes resultados: 

(   ) Aprovação        (   ) Reprovação      (   ) Progressão por Classificação 

(  ) Progressão por Reclassificação         (  ) Desistente            (  ) Progressão Parcial nas 

disciplina(s) __________________ , ___________________e _____________________ , em 

acordo com o Regimento desta escola, que admite o regime de progressão parcial.   

2- está cursando o ___________________ do Ensino_____________________. Anexamos cópia pelo 

currículo pleno adotado. 

O Diretor e/ou Secretário deste estabelecimento compromete-se a fornecer no prazo 

de 15 dias o Histórico Escolar do referido aluno, atendendo às exigências prescritas nos 

artigos 23, 24 da Resolução 70/79 do Conselho Estadual de Educação de Pernambuco, 

assumindo plena responsabilidade pelas informações contidas neste documento, expedidos 

sem emendas nem rasuras. 

    Ribeirão, PE ______ de ______________de 20____ 

    
       _____________________________    ____________________________ 
            Responsável pela Informação     Gestor(a) 
 
 



 

    SECRETARIA DE EDUCAÇÃO 
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ESCOLA: __________________________________________________ INEP ___________ 

 

Declaração 
 

Declaro que _________________________________________________________, filho(a) 

do Sr. _____________________________________________________________________, 

e da Sra. _______________________________________________________________, 

nascido(a) em _____ de _____________ de _______, natural de 

_________________________ UF_____.   

Código INEP do Aluno(a): ______________ 

 

        Encontra-se regularmente matriculado(a) no(a) _________________________________ 

do(a) (    )Ensino Fundamental (    )Educação de Jovens e Adultos, (    )Educação Infantil, no 

turno da (   )Manhã (   )Tarde (   )Noite, nesta unidade de ensino, com percentual de 

frequência atual de:  

  ______% Janeiro      ______% Abril   _______% Julho  ______% Outubro 

  ______% Fevereiro      ______% Maio   _______% Agosto  ______% Novembro 

  ______% Março       ______% Junho   _______% Setembro  ______% Dezembro 

 

Possuindo uma frequência Global de _____% até a presente data. 

 

Residente à:             

 
 
         Concluiu o(a) ____________________ do _____________________________________, 

nesta unidade de ensino.  

 

Ribeirão-PE, ___________ de ________________ de 20____.    

                  

 

 
Responsável pela informação                         Gestor(a) 

 


