COMPROVANTE DE MATRICULA
FACULDADE ZACARIAS DE GOES

FACULDADE ZACARIAS DE GOES - FAZAG
04.032.307/0001-25
RUA, LUIS EDUARDO MAGALHAES - S/N - LOT. JARDIM GRIMALDI, JARDIM GRIMALDI,

Data e hora da impresséo 20/08/2025 13:48

Data e hora de matricula: 04/08/2025 13:16

PERIODO LETIVO

2025.2

Validade da turma 07/07/2025 A 05/12/2025

CGA NOME CURSO
22-1.670.0049 JESSICA SANTOS DE ALMEIDA ENFERMAGEM
PERIODO ACADEMICO FILIAGAO RG CPF DATA DE NASCIMENTO
8° SEMESTRE JOSENILSON SANTANA DE ALMEIDA E ELIANE SOUZA SANTOS 2174055767 085.121.975-60 17/10/1999
‘ HORARIO DE AULA ‘
DISCIPLINAS ‘ ‘ LOCAL DE AULA ‘ ‘ SEG H TER H QUA H QuI H SAB ‘
|E/|>,(A/-(\3N§/|S LABORATORIAIS E DE o8 CENTRAL 001 SEDE 19:00 as 22:00
LIBRAS 08 CENTRAL 001 SEDE 08:00 as 12:00
ESTUDOS CULTURAIS 08 CENTRAL 001 SEDE
PSICOLOGIA APLICADA A SAUDE 08 CENTRAL 001 SEDE 08:00 as 12:00
ENFERMAGEM NA ATENQAO A SAUDE
08 CENTRAL 001 SEDE : :
DA MULHER II 19:00as 22:00
ENFERMAGEM DE TERAPIA INTENSIVA| | 08 CENTRAL 001 SEDE 19:00 as 22:00
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ra os devidos fins que o aluno JESSICA SANTOS DE ALMEIDA encontra-se regularmente
sob 0 n°® 22-1.670.0049, no Curso/Turno de ENFERMAGEM/008 ENF NOT - Turno nao

informado, no periodo letivo 2025.2, ne @{rs;i;qi.gﬁp ﬂe epsl}o.
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Assinatura responsavel da Instituigdo de ensino

Assinatura realizada por meio de certificado ICP-Brasil

Caroline Queiroz Moutinho
Coordenadora Académica

CPF: 012.963.925-70

EMAIL: caroll_moutinho@hotmail.com
Data: 2025-08-20 13:48:38.9294833 -03:00

VALENCA /BA/Brasil

Url para consulta e download:
http://docs-consulta.sistemajaguar.com.br?15-1-52612




