ESTADO DO ESPIRITO SANTO

PROTOCOLO N°

PROTOCOLO =-nnmmmmmmmmm oo N.°6722/2017
NOME DA PROPOSICAQ ----mnmmmmmmmmm oo REQUERIMENTO
AUTOR DA PROPOSICAQ ----nnmmmmmmmmmmemmmoe oo AUGUSTO SOARES

EMENTA: REQUER JUSTIFICATIVA DE AUSENCIA DE SESSAO.




BOLETIM DE TRAMITACAO

DATA DA ENTREGAQISS / | } /20 {\ <

DATADALEITURA: 255/ &) 120 )L

DESPACHO DO PRES: PELA TRAMIT. NORMAL 1 PELADEVOL. AO AUTOR
TRAMITACAO: . = ORDINARIA 1 URGENCIA [ ESPECIAL

CONSTITUICAO E JUSTICA FINANCAS E ORCAMENTOS
PROP. ENCAMINHADA EM / / PROP. ENCAMINHADA EM / /
RELATOR DESIGNADO EM / / RELATOR DESIGNADO EM / /
PARECER VOTADO EM / / PARECER VOTADO EM / /
PARECER VENCIDO EM / / PARECER VENCIDO EM / /
RELATOR DESIGNADO _ EM / / RELATOR DESIGNADO EM / / @
RED, DE VENCIDO . EM / / RED, DE VENCIDO EM / /
PROP. DEVOLVIDA EM / / PROP. DEVOLVIDA EM / /
EMENDAS ENCAM, EM / / EMENDAS ENCAM. EM / /
RELATOR DESGNADO EM / / RELATOR DESGNADO EM / /
PARECER VOTADO S/E EM / / PARECER VOTADO S/E EM / /
PARECER VENCIDO EM / / PARECER VENCIDO EM / /
RELATOR DESGNADO EM / / RELATOR DESGNADO EM / /
RED. DO VENCIDO EM / / RED. DO VENCIDO EM / /
PROP. DEVOLVIDA EM / / PROP. DEVOLVIDA EM / /
RED. FINAL-ENCAM. EM / /
RED. FINAL-DEVOL. EM / /

~ . r

orpEMDODIA: 2K/, V) sm)d . / /20 / /20
DISCUSSAO: I°EM / / -2°EM / / DIS/SUPLEM. EM _ /
ADIAN, DA DISCUSAQ: DE / / / / REQ.POR
ADIAN. DA DISCUSAO: DE / / / / REQ. Pela maioria dos vereadores
TOTAL DE EMENDAS APRESENTADAS:
PROCESSO DE VOTACAO: SIMBOLICO NOMINAL SECRETO
ADIAM. DA VOTACAO DE / / A / / REQ. POR
VOTACAO:1° EM / / -2°EM / VOT/SUPLEM, EM /o
RED.FINAL: EMC, P/C. EM: / / DEVOL.EM / / VOTADAEM / /
PROP. RETIRADA EM: / / - PELO PRESIDENTE PELO AUTOR
DECISAO FINAL: APROVADO REJEITADO EM / /20 ARQUIVADAEM 2% 74 ) 10 17
DATA DO AUTOGRAFO: / /20 DESARQUIVADAEM / /20




CAMARA MUNICIPAL DE CONCEIGCAO DO CASTELO

ESTADO DO ESPIRITO SANTO
Av. José Grilo-152-Centro — Fone- 0XX-27-547-1310 — Fax- 0XX-27-547-1201

EXCELEN'!'_fSSIMO SENHOR VICE- PRESIDENTE DA CAMARA MUNICIPAL DE
CONCEICAO DO CASTELO, ESTADO DO ESPIRITO SANTO.

O Vereador infra-assinado, fazendo uso do que dispde o inciso II, do art. 29,
do Ato n© 349/2007, vem respeitosamente perante Vossa Exceléncia, apresentar
Justificativa de auséncia na Sessdo Ordinaria do dia 21 de novembro de 2017, devido
ao falecimento de sua genitora, conforme a certidao de dbito em anexo.

Conceigdo do Castelo-ES, em 23 de novembro de 2017.

AUGUSTO SOARES

Vereador da Camara Municipal de
Conceigdo do Castelo-ES.
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ST REGIST m’) CIVIZ DAS PESSOAS NATURAIS

L | CERTIDAO DE OBITO

. '\.,\‘ . HOME:
R MARIA GERALDO DA S!LVA

T _ MATRICULA:
= 621881 01 55 2617 4 00005 185 0001733 64 -

" -..__  SEXO COR ESTADO CiVIL E IDADE
N feminino 1 l_ branca ] | casada com José Caetano da Silva, {dade: 88 ano(s) T

N\ NATURALIDADE DOCUMENTO DE IDENTIFICAGAO ELEITOR

Conceigao-do Castelo/ES CI-RG: 1.333.488-ES, CPF/MF: sim
559.046.487-15

as .

FILIACAQ E RESIDENCIA L
Filha de: Manoel Antenic Geraldo e de Faimira da Conceicio Lopes. ‘A falecida residia na Av.
Governador Lacerda de Aguiar, s/n, Cantro, Conceigace do Castelo/ES.

DATA E HORA DO FALECIMENTO _ DIA MES
[ 12 de novembro de 2017, 3s 13:30 Ppae 1] ] 2017 =

LOCAL DO FALECIMENTO : ' C
no Hospital Municipal Nossa Senhora da Penha, na Rua José Oliveira df‘. Souza, n°® 300, Bairro \_//<
Pedro Rigo, Conceigdo do Castele, ES L T><
CAUSA DA MORT ~ T
[Parada Cardio Respiratdria, "inelegivel”, "inelegivel” I >\/ g
SEPULTAMENTO/CREMACAQ (MUNICIPIO £ CEMITERID, SE CONHECIDO)  DECLARANTE " a {:
Sepultamento no Cemitério desta Cidade ADRIANO SOARES ALMEIDA, CI-RG | ><T<
' n° 1.778.134-ES, brasileiro, casado, | ». = I
vigilante ambiental, residente Rua| - ~
. Maria Ribeiro Soares, n° 42, Bairro| >

1 Arthur Soares, Conceigio do Castelo, | < &=
ES =l
NOME E NUMERO DE DOCUMENTO DO MERICO QUE ATESTOU O OBITO > <

5

A
'

[ Dr. JOSE GOTARDO SPADETTO - CRM/ES n® 3668

OBSERVACOES AVERBAGOES

Dados.do Registro: Livro C-5, Folha: 185, Termo: 0001733, Lavratura 20/11/2017. Afalec:da era eleitora
: ¢om Titulo de Eleitor n® 010978761430, Beneficio do, INSS n° 0514225432, N&o deixou testamento, nao
— |deixou bens & inventariar, n&o deixou herdeiros menores ou interditos, deixou 11 filhds: Emanuel Evandro
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P i Geraldo, com 50 anos, Eugenio Carlos Geraldo, com 44 anos, Maria da Gléria da allva falecida, Jussara | _
;f/_ Soares, falecida, Nilcéia Soares Brandao, com 59 anos, Tereza Caetano da- Silva, A6mi-66 anos, Rosenda | -
L Soares dos Santos, com 60 anos, lris Soares, Littig, com 54 anos, Zuila Soares Almerda com 56 anos, | © _
. |Palmira Soares, com 62 anos, Auousto Soares, com 53 anos. z '/ ‘ A <
.~/ Nome do Oficio: CARTORIO DE NOTAS E REGISTRO CIVIL DE O contetdo da Certidao’é ferdadelro' Doufés - \ i
- - CONCEICAO DO CASTELO, ES Conceigéo do Castelo/rS 20 de novémbro de 2017. W=
=" Oficiala ¢ Notiria: NOEMEA ZANDONADE FEITOZA : ; , 9 -
R Municipic/UF: Conceigdio do Castelo/ES i <g -
- Enderego: Av. José Gnlo n® 648, Edf, Imperial Center, Sala 201,2°a Cep: . CCE’ -
P 29370-000 . Mlgue! Z/anmnade’Feltoza . %é’
] Fone/Fax: (28) 35471485 . T o LscreventeSubetltuto 4
P E-mail: cartonoconcelcaodocwclo@hotrv11] com Figuel d’»ﬂi‘ﬁﬂfﬁd@m _ i ITE
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