
 

CMEBTI – DINORAH RODRIGUES PEÇANHA 

FICHA DE REGISTRO DE PERDA DE CARTEIRINHA ESCOLAR 

Solicitação de 2ª Via de Identificação do Aluno 

 

  1. DADOS DO ALUNO 

Nome completo do aluno: 

  
Data de nascimento: 

  

Turma: 

  
Série / Ano: 

  
Matrícula nº: 

  
Turno: 

  
 

 

  2. DADOS DO RESPONSÁVEL 

Nome completo do responsável: 

  
Grau de parentesco: 

  

CPF: 

  
RG: 

  
Telefone / WhatsApp: 

  
 

 

  3. CIRCUNSTÂNCIAS DA PERDA 

Motivo:  ☐ Perda / Extravio    ☐ Furto / Roubo    ☐ Danificada / Ilegível    ☐ Outro: ___________________ 

Descrição do ocorrido: 

  

  

 

  4. DECLARAÇÃO DE RESPONSABILIDADE 

Declaro que as informações são verídicas e assumo total responsabilidade pela perda. Estou ciente de que: (1) a emissão da 2ª 
via está sujeita à taxa administrativa vigente; (2) sou responsável pelo uso indevido da carteirinha perdida até o registro do bloqueio; 
(3) a reincidência poderá resultar em medidas conforme o regimento escolar. 

  

Assinatura do Responsável 

   

Servidor Responsável / Secretaria 
 

 

  5. USO EXCLUSIVO DA SECRETARIA 

Data de emissão da 2ª via: 

  
Nº da nova carteirinha: 

  
Responsável pelo atendimento: 

  

Taxa: (  ) Paga   (  ) Isento    Recibo nº: ________ 

  
Observações: 

  
 

 

CMEBTI – Dinorah Rodrigues Peçanha  |  Este documento deve ser arquivado na secretaria. Uma cópia deve ser entregue ao responsável. 


