BO CE

GEAN CARLOS DA SILVA TOMAZ
Numero Nacional do Procedimento
35586783-00/2018/2305233

Tipo do Procedimento

Boletim de Ocorréncia

Municipio - UF

Horizonte - CE

Data

01/01/2018 11:03:31

Fuso Horario

America/Fortaleza

Numero Nacional Anterior

N/I

Numero Estadual do Procedimento
B.O 461-3/2018

Unidade Policial de Registro
Delegacia Metropolitana de Horizonte
Unidade Policial Afeto

Delegacia Metropolitana de Horizonte
Situacio do Procedimento

Ativo

Lista de Ocorréncias
Data Inicial

31/12/2017 18:30

Data Final



31/12/2017 18:30

Fuso Horario

America/Fortaleza

Data Aproximada

Néo

Hora Aproximada

N&ao

Periodo do Dia

N/I

Tipo de Local

Residéncia

Sub Grupo Local

Condominio Residencial - Horizontal
Descricdo do Local

N/I

Ponto de Referéncia

PROX. ACADEMIA ANTONIO
Endereco

OTACILIO VIANA, 597, CENTRO, Horizonte, Brasil, CE

Naturezas das Ocorréncias
Natureza da Ocorréncia

FURTO

Composicao Codigo
Art. 155 Caput do CPB
Meios Empregados
N/I

Indicador de Tentativa



Néo

Indicador de Trafico de Pessoas
N&o

Indicador de Maria da Penha
Néo

Lista de Envolvimentos

Nome
Envolvimento
Natureza

GEAN CARLOS DA SILVA TOMAZ
Vitima
FURTO

Pessoas
Nome

GEAN CARLOS DA SILVA TOMAZ
Tipo de Pessoa

Pessoa Fisica

Desconhecido

Sim

Alcunha

NAO

Nome Social

N/I

Mae

MARIA MARLENE DA SILVA
Pai

JOAO TOMAZ FILHO

D. N.



13/03/1984

Idade

33

Idade Aproximada
Sim

Sexo

Masculino

Estado Civil
Casado(a)
Profisséo

N&o Informado
Tipo de Trabalho
Informal
Raca/Cor

Sem Informacao
Escolaridade
Ensino Fundamental Completo
Nacionalidade
Brasil
Naturalidade
Horizonte
Violéncia Doméstica
Nao

Em Servigo

Néo

Situagao Rua



Nao

Lista de Telefones
Tipo

Numero

Contato

N/I

85992178540

N/I

Lista de Documentos
Tipo do Documento

RG - Carteira de Identidade
Numero do Documento
98023056631

Nome

RG

Orgao Expedidor

SSPDS

Adulterado

N&o

Tipo do Documento

CPF - Cadastro de Pessoas Fisicas
Numero do Documento
64799158368

Nenhum registro encontrado.



