
                                                    
 
 
                                                                             

                                                                                    

 
 

 
 

      

 

 

 

 

INSCRIÇÃO NOS TRANSPORTES ESCOLARES 

 

 
Nome do(a) aluno(a): _________________________________________________________________________ 

 

Data de nascimento:    ______/________/___________ 
 

Bilhete de Identidade / Cartão de Cidadão/ Cédula Nº: _________________________ 
 

Validade ____/____/______     vai frequentar o   ________º Ano/CEF_____________ 

 

 

Transporte utilizado: 

                        

                         CARREIRA PÚBLICA …………………………………………….. 

 

Local de embarque : __________________________________________________________________________ 

 

 

 

ATENÇÃO:►Se não tem passe, agrafe uma fotografia a este impresso e assinale c/  

uma cruz …………………………………….…………… 

                        ►Se aquele que possui precisa ser ativado (carregado), para o próximo 

ano letivo, entregue-o na secretaria da escola. ……………..                            

 

______________________, ____ de ___________________ de 20____     

 

 

O(A) Encarregado(a) de Educação 

 

_________________________________ 

 

 

  

 



                                                    
 
 
                                                                             

                                                                                    

  



                                                    
 
 
                                                                             

                                                                                    

 


