
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

Instituto Federal de Educação, Ciência e Tecnologia de Rondônia – Campus Jaru 
Rodovia RO-257, Km 13, sentido Machadinho do Oeste – Zona Rural. Jaru – RO. 

CEP: 76.870-000. Telefone: (69) 2103-0100  
E-mail: <campusJaru@ifro.edu.br> 

DECLARAÇÃO DE ESTUDOS EXCLUSIVAMENTE EM ESCOLA PÚBLICA  

DECLARAMOS, para os devidos fins, que o aluno __________________________________________, portador do R.G. nº __________________ e C.P.F. 

nº ___________________, filho(a) de ______________________ e de __________________________ concluiu com êxito o Ensino Médio neste 

estabelecimento de ensino e cursou o Ensino Médio integral e exclusivamente em escola pública, conforme especificado abaixo: 

ENSINO MÉDIO 

SÉRIE ANO ESTABELECIMENTO DE ENSINO CIDADE UF 

1º     

2º     

3º     

4º 
(conclusão 
através de 

Ensino 
Técnico) 

    

Por ser expressão da verdade, firmamos a presente Declaração. 

 
____________________________ – RO, ______ de ________________de ______. 

(cidade)                      (data)                           (mês)         (ano) 
 

 
 
 
[Assinatura e carimbo do Representante da Escola] 
 
 
 
 
Atenção:  
1) Entende-se como Ens. Fundamental integralmente em escola pública: 1ª a 8ª série (antigo Ens. Fundamental) ou 1º ao 9º ano (nova nomenclatura, conforme Lei nº 11.274/96); 
2) Entende-se como Ens. Médio integralmente em escola pública: 1º a 3º ano (ensino regular) ou 1º ao 4º ano (ensino técnico), conforme Lei nº 11.274/96 

 

 

CARIMBO COM CNPJ DA ESCOLA. 


