Anexo |

REGISTRO DE 0 CO RRENCIA DA LEIN29.099 A5

Rocsso n.:

Be ne ficiado:

Nome do Rai:

Nome da Mae:

Data de Nascim e nto: Tiu b ElitorallN°
ldentidade N° : 0 rgio Em issor :
Estado Civl Rofisséo :
De Mo:

Data da A e itago da Suspensdo do Rocesso:

(dd/mm /a8)

Data da Extingo da Runibi ldade:

(dd/mm /a8)

de

A ssinatura do Responsae 1

ESCRIVAO ELEITORAL

FARA USO EXCLUSIVO DO TRE

DATA DA DIGITAGCAOQ : / /

DIGITADO P®R:

F:\grupos\corr\word\marcelo\formularios\formulario9099HP.doc




