|
{
'
1

‘ _-‘,./r’

1 —1 L.

~T 14

AT}

REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL | e

REGISTRO CIVIL DAS PESSOAS NATURAIS i ,fr I3

~ 7 | i

CERTIDAO DE OBITO [

Nome g )

OSCAR WEYAND f”/

Matricula /

085233 01 55 2012 4 00064 037 0026498 81 /7~—;--"

Sexo Cor Estado Civil e Idade /_}"'
Masculino Branca Separado judicialmente, 82 anosee Z/-
Naturalidade Documento de identificagdo Eleitor P T
Sao Sebastiao, Estado do Rio 335.165-3SSPPRee Sim f )
Grande do Sul ee /#’
Filiagdo e residéncia ‘ 7

residente e domiciliado na Rua Silvio Bastiani 42, centro, em Faxinal, Estado do Parana.
Filho de AUGUSTO WEYAND e ODALINA RUPENTHAL.

Data e hora do falecimento Dia Més Ano -
Quatro de novembro de dois mil e doze, as 18h 00min ee 04 1112012 s

Local do falecimento

Hospital da Providéncia, em Apucarana, Estado do Parana ¢

!

A\‘l

Causas ~—— )
diarréia, acidente vascular cerebral ¢ ></
Sepultamento / Cremagao (Municipio e cemitério, se conhecido) Declarante >/’ P
Cemitério Cristo Rei, nesta cidadess Catarina dos Santosee Ji*(\

V.
/X
/ A \

Nome e nimero de documento do médico que atestou o 6bito

Dr. Michel H. Aoki - CRM 23.536¢°
Observagbes / Averbagdes 2
Nascido em 01 de julho de 1930. Pela declarante foi-me dito, que o falecido ndo deixou
bens a inventariar e nem testamento, e que o mesmo era eleitor. Vivia em Unido estavel
desde 02/01/2008 com Catarina dos Santos, era separado de Carmem de Lima Weyand e
deixou nove (9) fithos maiores: Neuza com 62 anos, Nadir com 60 anos, Neide com 56 -
anos, Leonice com 54 anos, Marlene com 52 anos, Mari com 50 anos, Luci com 48 anos, & N
Carlos com 47 anos e Roseli com 44 anos.Apresentado a Declaragdo de Obito do .
Ministério da Salde n° 17585024-0, CPF/MF n° 106.759.739-53, Certidao de Casamento ““Tj y
N° 4186, Folhas 273, Livro -13, lavrada neste Oficio, Carteira de Trabalho n°® 3976 Série i\v |
24/PR, Beneficio do INSS n°® 020468768-3, Titulo de Eleitor n® 0103317006-04 Zona 179 _ :
Se¢ao 0034 oo x

Home Co ity - . O contetido da certiddo é verdadeiro. Dou fé.
Oficio do Registro Civil das Pessoas Naturais

Oficiat Regisirador -,
Ricardo Baslo da Costa Coelho Apucarana-PR, 13 de novembro de 2012.

Municipio f UF

Apucarana - Estado do Parana

99

VAW

/(W

Endereco Vanessa Camargo de Almeida Souza

i| Rua Osvaldo Cruz, 510, 10° andar, sala 1001, ;
i Centro, Edificio Palcio do Comércio Escrevente Juramentaca
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
REGISTRO CIVIL DAS PESSOAS NATURAIS

CERTIDAO DE OBITO
Nome
BATISTA DE ANDRADE

[CPF: 107.122.838-00

Matricula

085233 01 55 2021 4 00094 270 0035731 13
Maz:::lino Br;:ca _| g:acggganos o

Nt cade Oocummento de idenificagdo Betor |
Borda da Mata, Estado g_iyinas Gerals_»_ 230.085-0/SSP/PR e» Nio |
Fivagdo ¢ resdéncia

GERALDO PEREIRA DE ANDRADE e MARIA VIRGINIA DE JESUS, O falecido era residente e domiciliado,
[na Rua Estefano Zschoka, 66, Jardim Shangrila, em Apucarana, Estado do Parang e

N

Data » hora 00 tslecimeno Oa

Mas Ano
Oito de julho de dois mil e vinte e um, s 16h 00min « 08 |1 07 || 2021

Local o falecimenio

em domicllio na Rua Estefano Zsholka, 66, Jardim Shangrila, em A%arana-PR o

Cousas

insuficiéncia respiratoria, caquexia, neoplasia de pancreas, hipertenso arterial e

Seputaments / Cremacad (MUnicipio 6 comiléno, s2 conheeds) Deciavante

Cemitério Cristo Rei, nesta cidade « Nelson de Andrade s

Nome ® NUMEro 08 COGITANLO ¢o MEdico Que afesioy o dbits

Dr. Odarlone Santos de Souza Orente, CRM n° 27204 o

Avetacles/Anctictes & acrescer B
Nascido em 16 de maio de 1929. Pelo declarante foi-me dito, que o falecido deixou bens a inventariar e nao
deixou testamento, sabendo que 0 mesmo nao era eleitor. Deixou a mulher Selma de Andrade e dois (2) filhos
maiores: Nair com 69 anos e Nelson com 64 anos de idade Apresentado a Declaragao de Obito do Ministério
da Salde n° 31341029-1, Certiddo de Casamento N° 2014, Folhas 02, Livro 07-B, lavrada neste Servi¢o
Custas Isentas(Lel Federal 9.534/97). s

AnGlactes de casasiro
Tipo documento Numero Data expedicép Orgao expedidor Data de validace
/ RG 230.085-0 23/12/1999 SSP/IPR E
> As anotacBes de cadastro acima nfo dispensam a apresentacao do documento original, quando exigida pelo 6rgio solicitante |
tiome 03 OSe . o . = e
Serventia de Registro Civil das Pessoas Naturais O contetdo da certiddo é verdadeiro. Dou fé.
| Bicerds Basto da Cosla Cosltio Apucarana-PR, 09 de jutho de 2021.
[ —
Apucarana - Estado do Parang
e — —_—— = = A
Endewe 1
Rua Osvaldo Cruz, 932, Centro S OJU
CEP: 86.800-720 - Fone: (43)3033-3617 Maria de Lourdes Romario

Escrevente Juramentada
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_ FUNARPEN | |
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' Controle:
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| 7| Consulte esse selo em |
; Ehttp:/lfunarpen.co-.bri
e REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL

\ KERTIDRO BE BBITS ™

Nome
-_ PALMIRA PEREIRA GUIZELINE
) : Matricula
: 081695 01 55 2016 4 00040 294 0025866 00
2 I"“-\__ Sexo Cor £5%330 ovil e idade l e =
o~ _Feminino e Vitva, 81 anos . AT
0 e, 2y : Naturalidade Documento de identficacao EI("-'EC!
e Tabatinga, Estado de S&c Paulo ** 44318199/SSP/PR e Sim P
S [Fiacis e resicnca T
' e _ |MANOEL PEREIRA e IZABEL ROSA, residente e domiciliada na Rua Aristoteles, 276, Vila Novay .~
TS |em Apucarana, Estado do Parana e Y
= [Cata e hora 66 faleamento oa ] [Mes] [ Am | ——
<~ |Vinte e seis de junho de dois mil e dezesseis, as 06h 10min e 261 06]]2016) " ——
S [Tocat oo faseciments o
— HONPAR - Hospital Norte Paranaense, em Arapongas, Estado do Parana *» P
< | [T . —
~— = |INSUFICIENCIA RESPIRATORIA AGUDA, ACIDENTE CEREBRAL ISQUEMICO, POS -~ _—
<> |OPERATORIO REVASCULARIZAGAO MIOCARDIO, INFARTO AGUDO DO MIOCARDIO, TS
- |BRONCO ASPIRAGAQ e
:___ -~ | Sepultamento / Cremacao (Mun:Cipio & cemitério, se conhecidd) Deciarante . \:
~ - |Cemitério Cristo Rei de Apucarana, Parand +« | |CLAUDEMAR GUIZELINE e+ E
o /_ Nome e nimero de documents do médico que atestou o 6bito ~
= _'f.;f;:" Dr. Leonardo Peixoto Lopes Vilar, CRM n°® 24161 E oA 53
/._..-—;—_- Observagdes | Averbaghes E
7 |Nascida em 22 de margo de 1935, do lar aposentada. Pelo declarante foi-me dito, que a faleciday — ™
" In3o deixou bens a inventariar e nem testamento, e que a mesma era eleitora em Apucarana, 8
—# |Parana. Era viiva de ROQUE GUIZELINE e deixou trés (3) filhos maiores: DEVAIR com 60 anos;| Ao N
7 7 ISUELI com 55 anos e CLAUDEMAR com 53 anos. O declarante se responsabiliza civil g - — 8
’_ |criminalmente por todas informagdes prestadas.Apresentado a Declaragio de Obito do = ©
/" IMinistério da Saude n® 22998425-8, CPF/MF n° 785.545.199-49, Certiddo de Casamento N° 2192 * = b
Folhas 178, Livro B--7, lavrada no CARTORIO DE REGISTRO CIVIL DE PIRAPO, Apucarana-PR) _ é -
< |Beneficio do INSS n° 080797489-7, Titulo de Eleitor n® 0102486106-71 Zona 179 Segao 13 Custas: ; =)
|isentas (Face a Lei Federal 9.534/97). Digitador(a) Lucas A. C. de Oliveira ** P > &
i g;&;:@egisfm Civil O contetido da certidao é verdadeiro. Dou fé. \ ‘b‘_’ \
_ mnma Martins Prandini Arapongas-PR, 11 de _J‘i‘hohgegms : E \
b e ol TN |7
/— |Municipio e Comarca de Arapongas - Estadodo : / \ ) ~ =
| |Parand T _.L:‘j.é'“ﬁ e “\_ Td
: ‘| Rua Pavao, n° 810 - Centro . Joseane da Silva cia—" \ @ *
- | CEP: 86.700-215 - Fone: (43)3055-4787 P Escrevente Juramentada 4 <
i |
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FUNARPEN

SELO DIGITAL Ne
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RS Controle: ¥ i ’/
E3yfh.zXMUF PUBLICA FEDERATIVA DO BRA
\ R Consu1¥e essze selo em REPU "-‘ E RATIVA DO :’ ASIL 'I
\ | nttp://funarpen.com.br REGISTRO CIVIL DAS PESSCAS NATURAIS ;f
“L f
‘-1:"‘-‘--‘. ~ ” /L,,//
\ CERTIDAO DE OBITO LA
Y Nome / i
SEBASTIAO NEVES S
— Matricula S F
085233 01 55 2006 4 00044 056 0020517 01 g
7
in Soxo Cor Estado Civil e Idade 7
| Masculino — Casado, 60 anosse o i
."\ Naturalidade Documento de identificagio Eleitor ’/ :
_ |Santa Amélia, Estado do Parana |[/547.533/SSP/PRee Sim 7.
" Filiagao e residéncia .__ > L
SN residente e domiciliado na Rua Emilio de Menezes,165,Jardim América, em Apucarana,|- g
| . |Estado do Parana. Fitho de AGENOR NEVES e JOSEFINA RAMOS DA SILVA NEVES. /

[Data e nora do faleGmento Dia ITés—l Ano | .

—{Doze de setembro de dois mil e seis, as 14h 50min ee " 1 09112006f——__
Locat do falecimento i //

~~~_ {Hospital da Providéncia na na Rua Emilio de Menezes, 165 Jardim América, em Apucarana,|
Estado do Parana e

/

1 Ca.usas \/
—___|gioblastoma e s =
i Sepultamento / Cremagéo (Municipio e cemitério, se conhecido) Declarante i
~" |Cemitério Cristo Rei,nesta cidadess Maria Aparecida Neveses \

} Nomeem’:mém de documento do médico que atestou o 6bito ; _,>—
— —|Dr. José Leopoldo de Souza, CRM n® 10.112ee £
/'. Observagdes / Averbacdes i

Nascido em 12 de abril de 1946. Pela declarante foi-me dito, que o falecido deixou bens a
——|inventariar e n&@o deixou testamento, sabendo que o mesmo era eleitor nesta|]- &~ o
cidade.Apresentado a Declaragio de Obito do Ministério da Satde n° 6894990, CPF/MF n°| a1
; 159.032.659-87, Certiddo de Casamento N° 4305, Folhas 78, Livro 16-B, lavrada no Cartério 4 g
/_|do Registro Civil, FAXINAL-PR, PIS/PASEP n° 1070584502-5, Titulo de Eleitor n°|. oo Y
7 10103125506-20 O falecido era casado com Maria Aparecida Neves, deixa os filhos:Eliana 35| =
-‘ilanos Marcia 34 anos e Cristiane 31 anos de idade: ¢ ‘ g _

A N do Ofi 5
72 g ;‘; gistro G das Pessoas Naturals O contetido da certid&o & verdadeiro. Dou fé. L = \
—% ??T:;masto = Costa Coelho. Apucarana-PR, 28 de outubro de 2015. » j :

/i [Momicigio ruF e 5 ) i Z
Apucarana - - Estado do Parana o AN
s Chuz, 510, 10° ander, sala 1001, Maria de Lourdes Romario N L
Centro, Edificio Palécio do Comércio Escrevente Juramentada o

CEP: 86.800-720 - Fone: (43)3033-3617 . > 3
: 5 —
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Consulte osse Sejo e _
l\ wetn /2 funprpen, com. b Rl::{ifiﬁ:.iﬂl..i('.'\ ]:‘1_;_[)[;_1( ATIVA DO BRASIL
‘.\ FTRO CIviE paS PESSOAS NATURAIS |
o CERTIDAQ DE OBITO '
ALCIRES pA COSTA
A Matricu!@
085233 01 55 2017 4 00080 203 0031464 92
N goo . |l Cor £81300 Civil o T -
,\*-i;‘n Masculino 1 E Prela Casad!o.mf/dg anos*
, \ IE\J_;'!_-;')'.|I;rji:f.lP - : o s :g,;n encao Eganl |
*|Claudio, Estado de Minas GeraisT\80378‘?567.918‘SPIPR~- “ g:\

S [Fikagao & residoncia b
o= residente e domiciliado na Rua Jonas Matulait's. 0 Jardim Cidade Alta, em Apucarary
>3 |Estado do Parana. Fitho de MEEETALI DA COSTA € CONCEICAO MARIA DA COSTA.

,.--N Dita @ hore do falecimento = Om | | Mes o
<= |Dezenove de maio de dois mil e dezessete, as 21h 15min = 19 |1 05 | 201

i L ocal Yo talecimanto

. {Hospital da Providéncia, em Apucarana, Estado do Parana ¢

e | [Caunos.

o R T
cidente vascularcerebral o '
e e ey | :*n-le

Crarni i 0 cemiting, se conhecit) | :
|| Luis Carlos da Coslas*
__,_..-—-‘

S

e ————————

e

gnento § Cromagad (M

Cemiterio Cristo Rei, nesta cidades*
ro do documento 8o médico que Dlestou o cbito

Leonardo Gnececo, CRM n® 22511+*

Sl ——
e I tjautt
e

Nome ¢ Nume

o Dr. Hugo

/‘-
“—_
> Doservagdes / Averbagdes
v

938. Pelo declarante foi-me dito, que 0 falecido nao deixou i
m testamento, € que o mesio €ra oleitor. Deixou a muther Francisca f

‘res Lucelia tom 52 anos, Osnei com 48 anos. Edson
47 anos, Edna com 47 anos e Luis Carios com 39 anos de idade. Apresenta
Declaragao de Obito do Ministerio da Sacde n° 24427500-9. CPF/MF n° 240.099.11
Certidao de Casamento N° 006518, Folhas 218, Lvro B--20. lavrada neste Oficio, Bery
|do INSS n° 1301 §2752-2, Titulo de Eleitor n®1107876208-55 Zona 179 Seaom-; -
e O conteudo da certidao & verdaderrﬁ.iﬁog;jﬁ

Nascido em 06 de julho de 1
2~ |ainventariar € né

Nome do Oficio ;
Oficio do Registio Civil das Pessoas Nalurais

Apucarana—PR_ 2 de“mamdgzgﬂ;

- Estado do Parand_
; Maria de Lourdes Romatio

Escrevente Jura

S R




PREFEITURA DO MUNICIPIO DE APUCARANﬁ

ESTADO DO PARANA

L E I N® 041/89

Sumula: Denomina de JAYMi BROIETTI. a atual! Rua’
]

Floresta, situada no Jardim Alvorad:,

nesta cidade,

A CAMARA MUNICIPAL DE APUCARANA, ESTADO DO PARA-
NA, APROVOU E EU, PREFEITO MUNICIPAL, SANCIONO A
SEGUINTE,

Art. 12 - Fica denominarda de Rua JAYME BROIETTI, a atual Rua'

Floresta, situads no Jardim alvorada, nesta cidade.
Art. 29 - Revogam-se as disposigdes em co:.:ivario. entando a

presente Lei em vigor na data de sua publicagao.

Edificio da Prefeitura do Municipio de Apucara-

na, aos 12 dias do més de outubro de 19:¢9.

C'-O‘L’—\.D4 e ( = s \

JOSE DOMINGOS SCARPELLINT

Prefeito Muynici

DIM

Secretario de Planejaménto e Coordenagao



