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ESTADO DO CEARÁ 

CÂMARA MUNICIPAL DE IPAPORANGA 
PODER LEGISLATIVO MUNICIPAL 

Justificativa de Ausência n.° 02/2026 

Vereador:  João Paulo Ferreira 
Número da Sessão:  ioa  Sessão Ordinária 
Data da Sessão:  17/06/2026. 

EXCELENTÍSSIMA SENHORA PRESIDENTE DA CÂMARA MUNICIPAL DE IPAPORANGA Maria Elicia 
Domingos Nascimento de Paula e demais Senhores(a) Vereadores(a); 

Através desta comunico à Vossas Excelências que não poderei estar presente na Sessão Ordinária 

datada e numerada acima, pelo seguinte: 

"MOTIVO" 
JOÃO PAULO FERREIRA,  Vereador com assento nesta Casa Legislativa, vem, mui respeitosamente, à 
presença de Vossa Excelência, por intermédio deste,  JUSTIFICAR A SUA AUSÊNCIA  na Sessão 
Ordinária realizada no dia  17 de junho de 2026. 
O não comparecimento deu-se por motivo de força maior e luto, em decorrência do falecimento de 

sua mãe, a Senhora Maria Luiza de Souza Ferreira, havendo a necessidade urgente de deslocamento 

para o velório e sepultamento, que ocorreram na cidade do Rio de Janeiro - RJ. 

Ressalta que na mais breve oportunidade apresentará o Certidão de Óbito justificando sua ausência na 

presente Sessão. 

Solicito a compreensão dos Nobres pares para que a presente justificativa seja lida em plenário, 

devidamente aceita e registrada em Ata, conforme prerrogativas regimentais., Art. 370,  III Regimento 
Interno deste Poder Legislativo. 

Respeitosamente, 

À, P, 2Paàlo  FerreIr/''19 

Vereador 
Justificativa aceita pelo Plenário? 

(X) Sim 

( ) Não 
Em 17/06/2026. 

Maria Elicia DomungosNasc
fh
imento ae Paula 

Presidente da Câmara 

Exma. Sra. 
Maria Elicia Domingos Nascimento da Paula 
Presidente da Câmara Municipal de Ipaporanga 
Nesta.  
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CERTIDÃO DE OBITO 

MARIA LUZA DE SOUZA FERREIRA 

EFDB618 

Sexo Estado civil  
feminino 

J Viúva 
Idade  
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rHospital  Municipal Ronaldo Gazolia, Acari, Rio de Janeiro, Ri [ Rio de Janeiro .RJ
-/ 

 Nome do iiltimo CônJuge ou convivente  

1 ANCISCO ROQUE FEPREIRA 
Mês Municipio da naturalidade  

07 r  1957  1 iNova Russas 
UF 

- 

CE 

OSÉ ALFREDO DE SOUZ J  VERÔNICA ALVES DE SOUZA 
Causa  da morte  
[oque cardiogênico  
Nome do médico que atestou o óbito ou, se for o coso, das testemunhas 
ANA PAULA CAETANO PEREIRA  

Nome do médico que atestou o óbito ou, se for o caso, das testemunhas 

Número do documento  

5201055178/Ri  
Número do documento  

Local do sepultamento / cremação  
1 Cemitério Jardim da Saudade de Paciência 

Município  

[Rio de Janeiro 

UF 

RJ 

  

Data do reqistro do óbito Dia Mês  Aro  

dezesseis de junho de dois mil e vinte e seis 16 06 L 2026 
Nome  do declarante 

JORGE PAULO GOMES DA COSTA 
Existência de filhos  

Deixou 5 filhos(a) maiores  
Anotaes/Averbaçôes  

1 Registro feito no livro C-28, folha 9, termo 8109. Observações: Foi apresentada a Declaração 
de óbito n° 397953283. 

Anotações voluntárias de cadastro  
rA falecida, não deixou testamento conhecido, era eleitor(a), identidade n° 20086654645 Secretaria 

de Segurança Pública-CE; Data de expedição: 12/11/2013. 

Exstência de bens 

Não N 

CNS n° 163287 
15" REGISTRO CIVIL DE PESSOAS NATURAIS 

RIO DE JANEIRO Ri 
Responsável pelo Expediente: 

PRISCILLA MACHADO SOARES MILHOMEM 
Av. Braz de Pina, 150, Salas 109/249/251/253/255 Perdia, 

CEP: 21070-032 - Teis: (021) 3547-0007. 
3547-0008 e 3547-0009 

O conteúdo da certidão é verdadeiro. Dou fé4 

Rio de 3aneiro-R-J-,-46 de junho de 2026. 
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ADEILTON - OS DE OLIVEIRA 
Substituto, Mat. 94/20930 


