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

Nome / Name
ANA GRAZIELLY MOREIRA SOUSA

Nome Soclal/ Social Name

Registro Geral - CPF / Personal Number Sexo/ Sex
093.241.023-54 F

Data de Nascimento / Date of Blth  Naclonalidade / Nationality
13/06/2011 BRA

Naturalidade / Place of Birth Valldade / Expiry
FORTALEZA/CE 23/01/2036

CM GN_.‘ ;lb_ Weasiro. Irara.

‘Assinatura do Titular / Cardholder's Signature
N
T

i
)

“D

A10032251957

Filiagso / Fiflation I
MARIA JOCILEUDA MOREIRA SILVA SOUSA

JOSE FABIO PEREIRA DE SOUSA

Orgfio Expedidor / Card Issuer
PERICIA FORENSE DO ESTADO DO CEARA
COORDENADORIA DE IDENTIFICAGAO-CIHPB

Local/ Place of lsste. Emlssao /Issue
FORTALEZA 23/01/2026

- el

Assinatura do Expedidor | Card Issuer Signature
Ricardo Filguelras Rocha
Coordenador da Identificacio Humana



