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A Direção da Eseb:- -Data:

Data: - - Nome:

Ex.mo Senhor Diretor da ESEB:

 Sala:

Docente:

Data: - -  às - horas , na(s) unidade(s) curricular(es):

 Curso:  Ano:

 Ano:  Curso:  Sala:

 Ano:  Curso:  Sala:

 Ano:  Curso:  Sala:

Motivo/Observações:

     Digitalizar e inserir na plataforma de sumários como justificação de docente.

     Cópia para o/a docente. 

     Inserir manualmente as presenças dos estudantes na plataforma de sumários.

     Arquivar.

Houve um atraso no registo RFID do/a docente  e/ou dos estudantes 

Não foi feito registo RFID do/a docente  e/ou dos estudantes 

 Outro
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