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PROTOCOLO

Data:23/01/2026 10:16:35

Processo: 254/2026

Visto

REQUERIMENTO

Requerente: SECRETARIA DE ASSISTENCIA SOCIAL E HABITACAO

CPF/CNPJ:
Telefone: (54) 3383-1555

E-Mail:

Endereco: AVENIDA ANGELO MACALOS
Bairro: BAIRRO BRASIL

Cidade: ESPUMOSO

Representante: TIAGO SILVEIRA LUCCA
CPF/CNPJ: 009.221.640-45

Telefone:

E-Mail:

Endereco: RUA JOAO BIANCHI NETO

Bairro:

Cidade: ESPUMOSO

Setor Destino: SETOR DE COMPRAS E LICITACOES CARINE SOARES

Assunto: RESCISAO DE CONTRATO
Descrigiio do Assunto:

CCP: 65145
Identidade:

Celular:

Nimero:
CEP:99.400-000

Estado: RS

Identidade:
Celular: (54)99969-7671

Nimero: 104
CEP: 99.400-000

Estado: RS

Solicito rescisdo do contrato 231-2025 - Inexigibilidade de licitagdo 071/2025 que trata do acolhimento da Sra. Lucia Antunes de
Oliveira, em decorréncia de seu falecimento ocorrido em 10.01 .2026, em conformidade com documento anexo.

N. Termos

P. Deferimento

\

ESPUMOSO/RS, 23 de janeiro de 2026

TIAGO SILVEIRA DYCCA
009.221.640-45

Enderego Online:
Cédigo de Verificagio: X7FF-ISN9
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Espumoso - RS

Espumoso (RS), 13 de janeiro de 2026.

Ao

Sr. Tiago Lucca

Secretdrio da Assisténcia Social
Espumoso — RS

Prezado(a) Senhor(a),

Ao cumprimenta-lo(a), a CONGREGACAO DE NOSSA SENHORA MANTENEDORA DA
OBRA SOCIAL SANTA JULIA, através de sua representante legal, vem informar o que segue:

As partes firmaram em 16/12/2025, contrato de prestacio de servicos n2 231/2026
para acolhida do(a) Sr(a) LUCIA ANTUNES DE OLIVEIRA,

Ocorre que em 10/01/2026 o(a) idoso(a) veio a &bito, necessitando assim,
encerrarmos tal contrato na data de 10/01/2026.

Sendo o que tinhamos para 0 momento,

Atenciosamente

ke Toledo

Monica R. de Moraes o
ENADORAADMINISTRA
W Qo . s

Cong. Ni)SQ — Obra Social Santa Julia
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s REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL 1° Via
REGISTRO CIVIL, DAS PESSOAS NATURAIS
CERTIDAO DE OBITO
\ AN : Nome
Ty . LUCIA ANTUNES DE OLIVEIRA [/
o Ntimero do CPF r i
Aty 833.581,020-68 = Pz
\~ \ Matricula e
R 101147 01 55 2026 4 00023 028 0005262 80 -
- Data do falecimento Dia Més  Ano Hordrio do falecimento N
~-.\_" [Dez dias do més de [aneiro do ano de dois mil & Vinte & seis |[ 10 J[ 01 J[2026 ] _15:20 horas | |* i
SN Local de falecimento Municipio de falecimento UF 7[ 7 5
. Hospital S&0 Camilo | Espumoso : L RS | |/

o Sexo Estado Civil Nome do dltimo cbnjuge ou convivente f~mr_t
oo [__Feminino || Solteira | [N&o consta | L2

N5 |dade

Dia_ Més Ano Municipio da naturalidade UF =
o [_48anos ][ 18 ][ 02 [ 1977 ] Tapera L RS ] %~

= Nome do(a)s Genitor(es) |
, . [Brigido Anfunes de Oliveira e Maria Lizzi de Ofiveira, |
Se=—"""| Causa damorte "
- [Insuficiéncia Cardiorrespiratéria Aguda, Sepse. |
_wi<_ Nome do médico que atestou o ébito ou, se for o caso_das testemunhas Nimero do documento bl
" [Ricardo Mesquita de Azevedo | {CRM nimero 58.748 [~ P
,/’_‘,/’ Local de sepultamento / Cremacéo Municipio UF l\\ ‘
- ~  [Cemitério Municipal S&o Jorge | [Espumoso RS | - P>
"“~~__<  Datade registro bl
—  [Treze dias do més de janeiro do ano de dois mil € vinte & seis J_ 13 JL o1 J 2026 ]
“ww " Nome do Declarante Existéncia de bens Existéncia de filhos
-~ [Mario Luiz Solett JL__Néo  |N2o P
—~ .~ AnotacGes/Averbagies g
o, ’A falecida era de profisséo do lar. Era residente e domiciliada na rua Colorado, nimero 93, bairro S&d 3 a
/ . |Jorge, no municipio de Espumoso/RS. Era eleitora. N&o deixou testamento conhecido. Nada mais consta. -
" Anotacbes voluntérias de cadastro N
ol [N&o consta. I B %
¢ CbdigoCNS: 10.114-7 O contelido da certidso é verdadeiro. Dou fé. = g
Tabelionato de Notas e Registro Civil de Espumoso Espumoso-RS, 13 de janeiro de 2026, . u
./ Adriana Castilhos Baptistella - Tabeli4 e Registradora Ak
»  Avenida Fernando Ferrari, 811, Centro \ e L
77 Espumoso-RS, CEP: 99400-000 ' B >y oy [
T _17' Contato; (54) 3383-1809 ] Luana Parti Q[ms Santos <
7.'/; Al E-mail: tabelionato.espumoso@gmail.com ‘ Es&@\\\rej f\utc‘:‘rizada X E
o i Emolumentos:
/.. Assentode Nascimento e Obito - Certidao gratuita: (LEI n® 9.534/97) - Selo de Fiscalizagdo TJ/RS: 0200.04.2300004.09046. A N_—
_L—/""1 Total do servigo: Nihil. ~ ¢
/ ./ Digitado por: Luana Partichelll dos Santos - Escrevente Autorizada
A / 7
17 / Aconsulta estar disponivel em até 24h i iﬁ
[ L = no site do Tribunal de Justiga do RS e
/,,/P' hitp:/igo.tjrs.jus.br/selodigital/consulta A
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