Cod. de Autenticidade do Doc.: 14U1.5E32.424Z.6728.6422 - ZeroPapel - CAMARA MUNICIPAL DE UNAI - MG

CAMARA MUNICIPAL DE UNAI-MG

REQUERIMENTO N.° /2025

EXCELENTISSIMA SENHORA PRESIDENTE DA CAMARA MUNICIPAL DE UNA[ —
ESTADO DE MINAS GERAIS.

O Vereador infra-assinado, na forma regimental, vem a respeitavel presenca de Vossa
Exceléncia requerer o recebimento ¢ a inser¢do em ata de manifestagdo de pesar aos familiares da
Senhora Cleonice Maria de Jesus Neves pelo seu lamentavel falecimento, ocorrido no dia 28 de
fevereiro de 2025.

Termos em que,
pede e espera deferimento.

Unai, 28 de fevereiro de 2025; 81° da Instalacdo do Municipio.

VEREADOR PROFESSOR DIEGO
Cidadania
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CAMARA MUNICIPAL DE UNAI-MG

Av. José Luiz Adjuto, n" 117, Centro, Unai - MG, CEP: 38.610-066.
CNPJ:19.783.570/0001-23.

Documento Assinado Eletronicamente por DIEGO RAMIRO DA SILVA - VEREADOR
I PROFESSOR DIEGO, CPF: 070.71*.**6-*8 em 28/02/2025 14:32:24, C6d. Autenticidade .
U 14083 fl da Assinatura: 1441.5232.7244.R816.7731, Com fundamento na Lei N2 14.063, de 23 de s#<xzH
; O Setembro de 2020.
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ID do Documento: 31A.00D - Tipo de Documento: REQUERIMENTO - MANIFESTACAO DE PESAR.
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