
CONSELHO MUNICIPAL DA PESSOA COM DEFICIENCIA DE LAGOA SANTA/MG. 

(Lei Federal 13.146/15 e Lei Municipal 3.452/2013) 

 
 

Endereço: Rua Antônio Pinto Coelho, nº 47 – Bairro Sobradinho 

Lagoa Santa / MG – Telefone (031) 3688-1447 

E-mail: cmpcd@lagoasanta.mg.gov.br 

TERMO DE POSSE 

AOS VINTE E OITO DIAS DO MÊS DE SETEMBRO DE 2022, NO CENTRO 
VOCACIONAL TECNOLÓGICO (CVT) LAGOA SANTA, COMPARECERAM OS(AS) 
REPRESENTANTES DA SOCIEDADE CIVIL ORGANIZADA, ELEITOS(AS) EM 
ASSEMBLEIA GERAL, CONFORME EDITAL E REGIMENTO ELEITORAL PUBLICADO 
EM 02/09/2022, PARA SEREM EMPOSSADOS PELO EXMO. SENHOR PREFEITO 
MUNICIPAL – ROGÉRIO CÉSAR DE MATOS AVELAR, COMO CONSELHEIROS(AS) 
DO CMPCD/LS - CONSELHO MUNICIPAL DE DIREITOS DAS PESSOAS COM 
DEFICIÊNCIA, ASSINANDO NESTE ATO O PRESENTE TERMO DE POSSE, PARA O 
MANDATO 2022/2024, EM CONFORMIDADE COM A LEI FEDERAL 13.146/15 E LEI 
MUNICIPAL 3.452/2013. 

CONSELHEIROS DO EXECUTIVO MUNICIPAL 

  

I)  SECRETARIA MUNICIPAL DE DESENVOLVIMENTO SOCIAL  

______________________________________________________________________ 

JACQUELINE DE SOUZA P. BORGES - TITULAR 

______________________________________________________________________ 

JORDANA ELEN NEVES NEUBERT - SUPLENTE 

 

II ) SECRETARIA MUNICIPAL DE DESENVOLVIMENTO URBANO 

______________________________________________________________________ 

LAURA MARIA ARAUJO GHLEN – TITULAR 

_____________________________________________________________________ 

MARCELO EDUARDO DA MATA – SUPLENTE 

 

III ) SECRETARIA MUNICIPAL DE EDUCAÇÃO 

______________________________________________________________________ 

KÁTIA REGINA EBÚRNEO – TITULAR 

_____________________________________________________________________ 

KENNY DA CONCEIÇÃO VIEIRA COSTA - SUPLENTE 
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IV)  SECRETARIA MUNICIPAL DE SAÚDE 

______________________________________________________________________ 

CLAUDIA VANESSA DINIZ DA COSTA MEDEIROS- TITULAR 

______________________________________________________________________ 

CAROLINA PEREIRA DA SILVA MELO – SUPLENTE 

  

CONSELHEIROS DA SOCIEDADE CIVIL 

ENTIDADES PRESTADORAS DE SERVIÇOS NA ÁREA DE HABILITAÇÃO E 
REABILITAÇÃO DE PESSOAS COM DEFICIÊNCIA 

  

I) ASSOCIAÇÃO DE PAIS E AMIGOS DOS EXCEPCIONAIS DE LAGOA SANTA – 
APAE 

______________________________________________________________________ 

CLAUDIA CRISTINA FRANCISCO 

  

II) GRUPO ESCOTEIRO PETER W. LUND 

______________________________________________________________________ 

SERGIO ALEXANDRE MEIRA COLEN  

 

III) ASSOCIAÇÃO MINEIRA DO ACIDENTE VASCULAR CEREBRAL - AMAVC 

______________________________________________________________________ 

DEIJIANE MENDES CRUZ 
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REPRESENTANTES DAS PESSOAS COM DEFICIÊNCIA, PROFISSIONAIS 
ESPECIALIZADOS NA ÁREA DE HABILITAÇÃO E REABILITAÇÃO DE PESSOAS 
COM DEFICIÊNCIA. 

I) TITULAR 

______________________________________________________________________ 

DIVINO OLIVEIRA DE LIMA 

II) TITULAR 

______________________________________________________________________ 

VALMIR ALVES DOS SANTOS 

III) SUPLENTE 

______________________________________________________________________ 

VANESSA PEREIRA DE AGUIAR 

IV) SUPLENTE 

______________________________________________________________________ 

KARLEN PAGEL DE OLIVEIRA SOUZA 

  

 ASSINA O PRESENTE TERMO, O EXMO. SENHOR PREFEITO MUNICIPAL DE 
LAGOA SANTA 

  

  

__________________________________________________________________ 

Rogério César de Matos Avelar 

 


