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Oficion?......... /20__

Umuarama, ....... de........... de 20.......

A Coordenacéo de Educacio Especial

Vimos, por meio deste, comunicar o encerramento do Servico de Atendimento
Pedagodgico Domiciliar - SAREH ao estudante
........................................................................ , com registro geral de
matricula n® .................... , matriculado no .......... ano, na turma ........ , ho turno
............. , assim como a liberacdo do(a) Professor(a)
Sem mais para o momento, reiteramos votos de estima e considerag¢do e nos colocamos
a disposicao.

Atenciosamente,

(Nome do Diretor) .......cccecvvinnrnnnnn.
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