F M.ELLE.F ANTONIO BF
ALBUQUERQUE SOUSA FIL HP
RECREDENCIADA. AUTORIZAD
E#RECONHECIDA PARECER
" CME 01.2023
WALIDADE 31 12/2026
WNEP: 230871732

Prefeitura de Maracanaut
EMEIEF ANTONIO DE ALBUQUERQUE SOUSA FILHO

DECLARACAO

Declaro para os devidos fins que KAROLYNE DE SOUzA MAGALHAES,
nascida em 21/06/2017, NIS 23825344513, ID 185240076218, filha de
LUANE MOREIRA DE SOUZA e de FRANCISCO GILMAR MAGALHAES DOS SANTOS,
€é estudante regularmente matriculada nesta Unidade Escolar, ANTONIO
DE ALBUQUERQUE SOUSA FILHO EMEIEF, no turno TARDE (3ANOFT2026),

com percentual de frequéncia conforme planilha abaixo:

FREQUENCIA MENSAL REFERENTE AO ANO LETIVO DE 2026

MESES JAN FEV MAR ABR MAI JUN JUL AGO SET OUT | NOV | DEZ

oe

60,00 | 100,00 | 95,06 | 89,47 | 80,00 | 86, 36 100,00 85,71 ] 77,78 c = =

FALTAS JUSTIFICADAS

DESCRIGAO DATA INIcCIO DATA FIM
la - Tratamento de Doeng¢a - Doenca/problemas fisicos 11/05/2026 11/05/2026
Maracanau, 14 de Setembro de 2%2§ 1 o
G udiane Maria do Camio Sivaira
Secretaria Escoiar
{ Reg N? 46593 / 88739403 Cij
Assinatura do™Riz€tor (a) ou Secretario (a)

EMETEF ANTONIO DE ALBUQUERQUE SOUSA FILHO
RUA SENADOR PETRONTO PORTELA - N°® 145 - BAIRRO PAJUCARA - CEP 61932-130 -
MARACANAU - CE - RECREDENCIAMENTO E RENOVACAO DO RECONHECIMENTO CONFORME
PARECER N°® 01/2023 - COM VIGENCIA ATE 2026-12-31 - CODIGO INEP CENSO
ESCOLAR: 23081732 - FONK: (85)33833805
EMATT: : ATBUQUERQUEEMEF@MARACANAU ., CE . GOV. BR




EMEIEF ANTONIO DE
A’l BUQUERQUE SOUSA FILHO
RECREDENCIADA. AUTOR!/_’-I\HA
E'RECONHECIDA PARECER
. CME 012023
“VALIDADE 31,12 2076
NUINEP 23081732

Prefeitura de Maracanau
EMEIEF ANTONIO DE ALBUQUERQUE SOUSA FILHO

DECLARACAO

Declaro para os devidos fins que LAUANE DE SOUZA MAGALHAES, nascida
em 23/11/2015, ID 177443816455, filha de LUANE MOREIRA DE SOUZA e
de FRANCISCO GILMAR MAGALHAES DOS SANTOS, ¢é estudante regularmente
matriculada nesta Unidade Escolar, ANTONIO DE ALBUQUERQUE SOUSA

FILHO EMEIEF, no turno TARDE (5ANODT2026), com percentual de
frequéncia conforme planilha abaixo:

FREQUENCIA MENSAL REFERENTE AO ANO LETIVO DE 2026

MESES JAN FEV MAR ABR MAI JUN JUL AGO SET OUT | NOV | DEZ

60,00 | 88,24 | 88,16 | 89,47 | 75,00 | 90,91 | 100,00 | 82,93 | 84,21

oP

FALTAS JUSTIFICADAS

DESCRICAO DATA INICIO | DATA FIM

la - Tratamento de Doenca - Doenca/problemas fisicos 11/05/2026

11/05/2026

Maracanau, 14 de Setembro de 2026

’

Eudiang Maria do Camo Silveira
Secretéria Escolar

Reg N° 46593 / 88735403 CM

Assinatura do BTK@F (a) ou Secretario (a)

EMEIEF ANTONIO DE ALBUQUERQUE SOUSA FILHO
RUA SENADOR PETRONIO PORTELA - N° 145 - BAIRRO PAJUCARA - CEP 61932-130 -
MARACANAU - CE - RECREDENCIAMENTO E RENOVACAO DO RECONHECIMENTO CONFORME
PARECER N° 01/2023 - COM VIGENCIA ATE 2026-12-31 - CODIGO INEP CENSO
SSCOLAR: 23081732 - FONE: (85)33833805
EMATT: ALBUQUERQUEEMEF@MARACANAU.CE.GOV.BR



FRONIO PEIXOTO DE MORAS Epee
102.766.755/0001-50

Ruafulio 72" 20 it

<ou-l@irars

Y
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Prefeitura de Maracanat
EMEIEF SINFRONIO PEIXOTO DE MORAIS

DECLARACAO

Declaro para os devidos fins que WESLLEY JUAN DE SOUZA MAGALHAES,
nascido em 21/01/2014, 1ID 130121963747, filho de LUANE MOREIRA DE
SOUSA e de FRANCISCO GILMAR MAGALHAES DOS SANTOS, ¢é estudante
regularmente matriculado nesta Unidade Escolar, SINFRONIO PEIXUTO
DE MORAIS EMEIEF, no turno TARDE (7ANODT2026), com percentual de
frequéncia conforme planilha abaixo:

FREQUENCIA MENSAL REFERENTE AO ANO LETIVO DE 2026

MESES JAN FEV MAR ABR MAT JUN JUL AGO SET OUT | NOV | DEZ

% 80,00 [ 76,47 | 94,74 | 81,58 85,71 | 90,24 s 84,42 | 75,86 - - =

FALTAS JUSTIFICADAS

DESCRICAO DATA INICIO DATA FIM

la - Tratamento de Doenca - Doenca/problemas fisicos 11/05/2026 15/05/2026

Maracanat, 14 de Setembro de 2026

'/n/&m’W\cmia, Seaney da 6&[2«

Assinatura do Diretor(a) ou Secretario(a)

Nivea Maria Soares da Silva
Secretaria
Reg. AAA003316

FMEIEF SINFRONIO PEIXOTO L
3 A 258 - BAIRRD
E RENOYAL
‘1A ATE 2031-12-31 - CODIGO INEP

FONE: (B5)33£33862
1ARACANAU. CE .GOV.RER

All: SINFRONIOEMEFQ



