
MATRÍCULA DE ALUNOS NOVATOS – TRAZER: 

DOIS DOCUMENTOS RECENTES CONSTANDO O ENDEREÇO RESIDENCIAL 
CORRETO

CERTIFICADO DE IMUNIZAÇÃO DA FLÓRIDA

EXAME MÉDICO DE INGRESSO ESCOLAR DO ESTADO DA FLÓRIDA

COMPROVANTE DE NASCIMENTO ( CERTIDÃO DE NASCIMENTO, 
PASSAPORTE, REGISTROS RELIGIOSOS)  

8 H – FAZER O REGISTRO DA CHEGADA NO LOCAL
(Va g a s  Dis p o n íve is  Lim it a d a s )
A va c in a çã o  t e m  in íc io  à s  10 h

330 0  FOREST HILL BLVD. BUILDING E - 50 -116
W e s t  Pa lm  Be a ch , FL 334 0 6

56 1-4 34 -8 19 7

CENTRO DE ATENDIMENTO

VACINAÇÃO GRATUITA

A SECRETARIA DE SAÚDE DA FLÓRIDA FORNECERÁ SERVIÇOS DE VACINAÇÃO 
PARA CRIANÇAS ENTRE 2 MESES DE IDADE ATÉ A 12ª  SÉRIE POR ORDEM DE 
CHEGADA. LEMBRE- SE DE TRAZER O CARTÃO DE VACINAÇÃO DO SEU FILHO( A) .

6 , 13, 14 , 20 , 27 e  28  d e  Ma rço  d e  20 24

THE DEPARTMENT OF MULTICULTURAL EDUCATION SPANISH TRANSLATION TEAM CERTIFIES THAT THIS IS A TRUE AND FAITHFUL TRANSLATION OF THE ORIGINAL DOCUMENT (561) 434-8620  FEBRUARY 20 24  –SY24-
10 39
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