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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 Doraci Mendes Teixeira pelo seu lamentavel falecimento, ocorrido no dia 11 de dezembro
de 2025.

Termos em que,
pede e espera deferimento.

Unai, 12 de dezembro de 2025; 81° da Instalagdo 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 12/12/2025 12:23:14, C6d. Autenticidade
U 14083 fl da Assinatura: 1236.1423.6144.781K.1146, Com fundamento na Lei N2 14.063, de 23 de
: oy Setembro de 2020.
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