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IAFECC - Hospital Santa Rita de Cassia

SEXO ESTADO CIVIL NOME DO ULTIMO CONJUGE OU CONVIVENTE
IMasculino ’ lCasado , ¢ 3k 3k 3 % ok ke ok ok ok K
DIA 1

g

DATA DE NASCIMENTO ‘
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186 anos ’ l s l l 10 , l 1931 , lDomingos Martins I l ES I
NOME DOS GENITORES
Dionizio LLourengo Majevski;

i —

Elvira Lourencio Majevski 3
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NOME DO MEDICO QUE ATESTOU O OBITO OU, SE FOR O CASO. DAS TESTEMUNHAS NUMERO DO DOCUMENTO

h 3029

Almir Gomes da Silva
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O conteudo da certidao :
Viana-ES, 23 de maio de 2025,
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