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DECLARACAO

Declaramos para os devidos fins, que LEIDIANE DE SOUZA PEREIRA SILVA, inscrito(a) no CPF/MF o sob n°
932.561.912-15, esta matriculado(a) nesta Instituigdo de Ensino, sob o nimero de matricula 01866340, no 4° periodo do
CURSO BACHARELADO EM ENFERMAGEM, na modalidade ensino presencial, turno NOITE, no semestre 2026.1.

Portaria MEC de Credenciamento N° 1002, de 12 de Outubro de 2024, DOU N° 172, Secéo 1, pag. 52, de 15/10/2024

AUTORIZACAO: PORTARIA MEC N° 376, DE 21/8/2019, DOU N° 376, SECAO 1, PAGs.31/32, DE 22/8/2019,PROCESSO e-
MEC N° 202505174 DE 3/6/2025. NA FORMA DO ARTIGO 26 DA PORTARIA 1.095, DE 25/10/2018

Porto Alegre, 15 de Maio de 2026

FACULDADE UNIFAEL PORTO ALEGRE
04.986.320/0071-26

Comprovante emitido as 22:44:29 do dia 15/05/2026 (hora e data de Recife).
Caodigo de autenticagao: 4FD4.45A5.B4EA.EA14
A autenticidade desta declaragdo podera ser confirmada no enderego https://autentica.sereduc.com



