
 

CONSELHO REGIONAL DE ADMINISTRAÇÃO DO ESPÍRITO SANTO  

REQUERIMENTO DE CARTEIRA DE IDENTIDADE PROFISSIONAL 

 
Ilmo Sr. 
Presidente do CRA-ES 
 
O requerente abaixo qualificado, vem requerer a V.Sa., 2ª VIA DA CARTEIRA DE IDENTIDADE PROFISSIONAL, pelo 
motivo abaixo exposto. 
 
 
 
 

 

MOTIVO DO PEDIDO (Preenchimento Obrigatório) 

 
 
 
 
 
 

 

 
Nestes termos, 
Pede deferimento. 
 

Vitória/ES, _____ de _________________ de  20___. 

Requerente: Reg. CRA-ES nº 

 
 

_______________________________ 
Assinatura 

 

 
DADOS PARA CONFECÇÃO DA CARTEIRA 

 

Registro no CRA nº 

 
 

Data do Registro 
 

CARTEIRA  
o DEFINITIVA 
o VALIDA ATÉ 

Nome Completo e Legível do Requerente 
 

Endereço Residencial  Nº Complemento 

Bairro Município UF CEP 

E-mail:  
 

Telefone Telefone 2 Celular 

 
Impressão Digital Foto 3X4 Assinatura do Profissional (Atenção: não sobreponha às linhas de contorno) 

 

PARA USO DO CRA/ES 
 

 

 

1ª Via CRA/ES – 2ª Via Requerente                 PF_M11 – SEGUNDA VIA DE CARTEIRA PROFISSIONAL 



 

CONSELHO REGIONAL DE ADMINISTRAÇÃO DO ESPÍRITO SANTO 
 

DOCUMENTAÇÃO NECESSÁRIA PARA REQUERIMENTO DE  
2ª VIA DE CARTEIRA DE IDENTIDADE PROFISSIONAL 

 

EM CASO DE PERDA OU ROUBO 

� Preenchimento e assinatura do Formulário modelo CRA-ES; 

� Cópia autenticada do Boletim de Ocorrência Policial, ou, Boletim de Ocorrência Eletrônico; 

� 01 foto 3x4, atual; 

� Pagamento da Taxa de 2ª via de Carteira Profissional. 

 

ALTERAÇÃO DE NOME 

� Preenchimento e assinatura do formulário modelo CRA-ES; 

� Cópia autenticada da Certidão de Casamento, ou, averbação da Separação, ou, Carteira de Identidade 
atualizada; 

� 01 foto 3x4, atual; 

� Devolução da CIP; 

� Pagamento da Taxa de Carteira Profissional. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

O fornecimento das cópias solicitadas, juntamente com seus respectivos originais poderão ser 
autenticadas no próprio CRA-ES. 

 
 
 
 

Conselho Regional de Administração do Espírito Santo – CRA-ES 
Rua Aluysio Simões, 172 – Bento Ferreira - Vitória/ES 29050-634 

Tel: 27  2121-0500   FAX: 27 2121-0539 
Site: www.craes.org.br        Email: registro@craes.org.br  

 


