CAMARA MUNICIPAL DE FORMIGA /MG
Cidade das Areias Brancas
CNPJ. 20.914.305/0001-16

Portaria N° 66/2015

O Presidente da Camara Municipal de Formiga, EVANDRO DONIZETH DA
CUNHA, no uso de suas atribui¢des que lhe conferem a LOM e o Regimento Interno,

CONSIDERANDO a Resolugdo n° 12/2015, que define a situag@o funcional
das servidoras admitidas por tempo determinado, que tenham direito a estabilidade proviséria
gestacional no ambito do Poder Legislativo,

RESOLVE:

Art. 1° Retificar nos termos do §1° do artigo 2° da Resolugéo n® 339/2015, a
data fim do contrato administrativo n® 001/2015, da servidora Mirelle de Oliveira Santos,
prorrogado por meio da Portaria n°® 45/2015, passando aquela data a ser o dia 25 de abril de
2016, ou seja, 05 (cinco) meses ap6s a data do parto, ocorrido no dia 25 de novembro de
2015, conforme copia da certiddo de nascimento anexa.

Art. 2° Esta portaria entra em vigor na data de sua publicagéo, produzindo seus
efeitos a partir do dia 25 de novembro de 2015.

Registre-se;

Publique;

Cumpra-se.

Camara Municipal de Formiga, 07 de dezembro de 2015.

Evandro ﬁomzega %unha - Piruca

Presidente

Pracga Ferreira Pires, n° 04 — Centro — Formiga / MG — Cep:35.570-000 — Tel.: (37) 3329-2600
Site: www.camaraformiga.mg.gov.br — e-mail: cmfga@camaraformiga.mg.gov.br
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Lo REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
\\ REGISTRO CIVIL DAS PESSOAS NATURAIS
e CERTIDAO DE NASCIMENTO
\ : NOME:
i JULIA SANTOS MENDONCA
MATRICULA:
SEes 0565800155 2015 1 00367 046 0120849 97
DATA DE NASCIMENTO POR EXT ENSO DIA MES ANO
vinte e cinco de novembro de dois mil e quinze j @1 1/2015 jx
HORA MUNICIPIO DE NASCIMENTO E UNIDADE DA FEDERAC‘AO
H8:11 | [Divinépolis - MG : ]
MUNICIPIO DE REGISTRO E UNIDADE DA FEDERAGAO LOCAL DE NASCIMENTO ' SEXO
| Divinépolis-MG ' __| [HOSPITAL SA0 JUDAS TADEU | [feminino B
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STENIO MENDONCA PIMENTA -~ : g
MIRELLE DE OLIVEIRA SANTOS . g SO Ny

; AVOS - ¢

B AGNELO ALVES PIMENTA e DIONEIA RUTE MENDONGA ALVES o BN
| WILON FERREIRA DOS SANTOS e MARIA DE LOURDES OLIVEIRA SANTOS. :
GEMEO . - NOME E MATRICULA DO(S) GEMEO(S) . L
~[NAo TR SRS T =
_~ PATA DO REGISTRO POR EXTENSO ~ NUMERO DA DECLARAGAQ DE NASCIDO VIVO
~ [Vinte e seis de novembro de-dois mil 6 quinze | {30-66387078-1 gy 3

T DBSERVAGOES -AVERBAGOES B 5

CGartério de Registro Civil das Pessoas Naturais
—Oficial: Noara Mattar de Oliveira
\venida Divino Espirito Santo No. 826 Centro . =
pivindpolis-MG. (37) 3214-7397

O contetdo da certidéo & verdadeiro, Dou .
Divinépolis-MG, 26 de novembro de 2015.

CORREGEDORIA - GERAL DE JUSTIGA -
Cartério de Registro Civil das Pessoas Naturais - MG

PODER JUDICIARIO - TIMG:

Luctmar Aparecida Leopoldin
Escravents Aviorizada

Selo Digital: AJA75646 - Cod. Ség 2
6152.1137.8319.9576 - Quantidade de Ato(s)
Praticado(s): 005 - Emol.: 0.00 - Tx.Judic.:

Consulte a validade no site: https://selos.tjmg.jus.br
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COMPROVANTE DE INSCRICAO
Niumero
152.880.096-60
Nome
JULIA SANTOS MENDONCA

Nascimento
25/11/2015

VALIDO SOMENTE COM COMPROVANTE DEIDENTIFICAGAD =

CODIGO DE CONTROLE
B50F.BB2D.D71F.0478

A autenticidade deste comprovante devera
ser confirmada na Internet, no enderego

www.receita.fazenda.gov.br

Comprovante emitido pela
Secretaria da Receita Federal do Brasil
as 14:47:04 dodia 26/11/2015 (hora e data de Brasilia)
digito verificador: 00
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