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DECLARAÇÃO DE ESTUDOS EXCLUSIVOS EM ESCOLA PÚBLICA 

 

DECLARAMOS, para os devidos fins, que o aluno 

_______________________________________, portador do RG nº_______________, Org. 

Exp. _____________e C.P.F nº______________________, concluiu 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     

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 11.274/1996); 
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 11.274/1996. 

 

 
Carimbo com CNPJ da escola. 


