5 o
4% .
\\\l__ R~ 8. SEASR ————  — |
Ji Selo Digital n°:1189922PV1148AA0106076237 | T
q\\i —
B ! ¢ i 2] .
L s =4 -
By e |
W ¥  REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL |
; “ | % REGISTRO CIVIL DAS PESSOAS NATURAIS §
|\

a leitura do QR Code Impresso ou acesse 0
enderego eletrdnico hitps://selodigital tjsp jus.br

? Pﬁconf.eﬁtadtoefctuo CERT|DAO DE OBITO ' ’

NOME

|

l

CPF |

PAULINO CARPANI 274.009.568-68 g
|

|

MATRICULA

] 118992.01.55.2023.4.00068.242.0026780-02
ESTADO CIVIL E IDADE

SEXO COR | ,
IR

Ao RATURALIDADE DOCUMENTO DE IDENTIFICAGAO ELEITOR 7
' Vargem, Estado de S&o Paulo R.G. n° 8.748.829-2-SSP/SP EE:] | /

FILIACAO E RESIDENCIA

JOAO CARPANI FILHO e JORGINA GONCALVES CARPANI, end. falecido: Rua Tiburtino Gomes, 90, Jardim
Alvorada, Sumare, Estado de Sado Paulo A e
DIA MES ANO A

; DATA E HORA DO FALECIMENTO |
- 7
:\ |- vinte e quatro de margo de dois mil e vinte e trés as 10:10 (dez horas e dez minutos) 2023 ‘ /
_ Dt LOCAL DO FALECIMENTO -» -
= em Domicilio na Rua Tiburtino Gomes, 90, Jardim Alvorada, em Sumaré - Estado de S&o Paulo | /
_‘% CAUSA DA MORTE |

morte natural de causa indeterminada, neoplasia renal avangada metastatica, insuficiéncia cardiaca cogestiva,
cardiopatia isquémica grave. diabetes tipo I, cuidados paliativos.

SEPULTAMENTO/CREMACAO

DECLARANTE

O Sepultamento foi no cemitério MUNICIPAL DA SAUDADE DE | |MARIZA CARPANI | ,
>< SUMARE-SP
§§‘_f T NOME E NUMERO DO DOCUMENTO DO MEDICO QUE ATESTOU O OBITO

Dr. GEORGE JULIEN BURLANDY - CRM n° 80709

OBSERVACOES / AVERBACOES

i
0
O falecido era casado com TEREZINHA DE TOLEDO CARPANI, casados em Vargem-SP, aos 26.09.1964, cfe. ; B
B Livro B-06, fls. 182, sob n° 1312 daquela Serventia. Deixa 3 (trés) filhos maiores de idade: MARCIA, MARIZA E ¢ O ><
N MARLL. N3o deixa testamento conhecido e ndo deixa bens a inventariar. Era eleitor por Sumaré-SP. Era portador do | -
H 1 RG. 8.748.829-2 SSP/SP e CPF. 274.009.568-68. Era beneficiario do INSS. Nascido aos 15.07.1942. Os elementos 7_ L.
<< ¢ faltantes sdo ignorados pela Declarante. Registro lavrado a vista da Declaragao de Obito n° 35302986-6.-.-.-.Nada & 8
ge mais me cumpria certificar | T O
oS ANOTAGOES DE CADASTRO 4 :E N\
| ﬁ CEP: 13170-565 .
’1 ,, *As anotacdes de cadastro acima ndo dispensam a parte interessada da apresentagdo do documento original, quando exigido pelo S (o))
-': orgdo solicitante ou quando necessario para identificacdo de seu portador. | %
| ; | '{0 -
l O contetdo da certiddo é verdadeiro. Dou fé. \} N e
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