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IDENTIFICAÇÃO FUNCIONAL   
E  CRACHÁ 

Favor preencher eletronicamente. Todos os dados devem ser completos e sem abreviaturas.  

Nome civil completo:                                                                                                 

Nome de guerra (apelido):                                                                                                                                                                                    Data de  Nascimento: 

Nome social (Portaria MP/GM nº 233, de 18.05.2010, PNDH):                                                                              

Matrícula SIAPE:                                                     CPF:                                                                                                                    

Título Eleitoral:                                     Registro Geral (Identidade):                              

Órgão expedidor da identidade: UF:      

Nome do pai:                                                                                       

Nome da mãe:                                                 

Nacionalidade:                             Naturalidade:                                                 UF: 

Cargo efetivo: 

Cargo em comissão ou função:  

Unidade em exercício: 

E-mail: Telefone com DDD: (   ) 
 
Atenção: 
 

1. A assinatura deverá estar contida integralmente no retângulo delimitado abaixo; 
 

2. Anexar a esta solicitação uma foto 3 x 4 recente; e 
 

3. Entregar a solicitação preenchida e assinada na Divisão de Apoio Administrativo da sua 
unidade, para ser registrada e encaminhada à COGEP/SPOA. 

4.  
 
 
 
 
 
                                  Local e data                                                                        
 
 
 
 
 


