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B  O  M  B  E  I  R  O   C  I  V  I  L

C A R T E I R A  F U N C I O N A L

CARTEIRA DE IDENTIFICAÇÃO

C A R T E I R A  F U N C I O N A L

C A R T E I R A  F U N C I O N A L

V Á L I D O  E M  T O D O  T E R R I T Ó R I O  N A C I O N A L

ESTA CARTEIRA NÃO TEM O INTUITO DE SUBSTITUIR NENHUM DOCUMENTO OFICIAL. SEU USO TEM
CARÁTER EXCLUSIVO DE IDENTIFICAR O PORTADOR COMO BOMBEIRO CIVIL NO BRASIL,

CONFORME A LEI Nº 11.901/2009

BOMBEIRO CIVIL NO BRASIL,
CONFORME A LEI Nº 11.901/2009

BOMBEIRO CIVIL
NOME

DATA DE EXPEDIÇÃO DESTE

C A S S I O  L E A N D R O  B A R R O S  M A C H A D O

CPF

602.777.673-00

0 9 / 0 6 / 2 0 2 5
FATOR RH (TIPO SANGUÍNEO)

O +
FUNÇÃO EM EXERCÍCIO

BOMBEIRO CIVIL

LEI Nº 6.227, DE 31 DE AGOSTO DE 2017

ASSINATURA DO PORTADOR

TELEFONE DE EMERGÊNCIA 01

RG

026329862003-0

TELEFONE DE EMERGÊNCIA 02

9 8  9  9 6 1 2 - 0 5 6 9 9 8  9  8 1 0 6 - 6 1 5 3

ALERGIA

A M O X I C I L I N A
PLANO DE SAÚDE - NOME

S I M  -  H A P V I D A

CREDENCIAMENTO DAT/CBMMA DATA DE VALIDADE

DATA DE NASCIMENTO

0 6 2 0 / 0 6 2 0 2 3 0 9 / 0 6 / 2 0 2 5

3 0 / 1 0 / 1 9 8 9 L U D O V I C E N S E
NATURALIDADE

DATA 1ª FORMAÇÃO

0 7 / 0 5 / 2 0 2 3


