REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
GOVERNO FEDERAL
Estado do Ceara
Secretaria da Seguranga Publica e Defesa Social

Flliagiio / Fillation 5
MARIA DA CONCEIGAO FELIX DE OLIVEIRA

Nome/Name § FRANCISCO BONIFACIO DE OLIVEIRA
ILEONEIDE FELIX DE OLIVEIRA ALVES 3
2 E Orgio Expedidor / Card Issuer
Nome Social / Social Name b PER{CIA FORENSE DO ESTADO DO CEARA
COORDENADORIA DE IDENTIFICAGAO-CIHPB
Registro Geral - CPF / Personal Number Sexo / Sex :g:‘ll':’l:;: Lo i’:;::;;;au;s
008.836.913-70 F
Data de Nascimento / Date of Birth  Nacionalidade / Nationality —
20/06/1977 BRA <
Naturalidade / Place of Birth Validade / Expiry Assinatura do Expedidor / Card lssver Signature
21/02/2035 Ricardo Filgueiras Rocha

\



