REPUBLICA ) i ‘
PORTUGUESA REQUERIMENTO DE ANULACAO DE MATRICULA
EDUCAGAD

A Direcdo da (nome da escola):

Venho, por este meio, solicitar a anulacao da matricula de

(nome completo do/a aluno/a), nascido/a em / f , matriculado/a no .2 ano,

turma ,comon.°

[] atodas as disciplinas.

[] as seguintes disciplinas:

1) 4)
2) 5)
3) 6)

Motivo do pedido de anulacao de matricula:

[_] Ingresso num curso profissional no seguinte estabeleciment

[_] Mudanga de residéncia para a seguf morada:

[] Mudanca de residéncia para.g.estr

[ ] Outro:

Declaro que fui devit nforn equéncias da anulag:ao de matricula nas disciplinas atras

a doy (Data}
/a aluno/a, quando maior de idade)

icos Administrativos)

Data da entrada do pedido:

Verifiquei identidade e/ou idade do/a aluno/a pela apresentacao do cartdo de cidadao n.°

Assinatura do/a funcionario/a:

Despacho da Direcao
[] Autorizo [] Nao Autorizo

Observacoes:

O/A Diretor/a
Data: / /

e =,
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