SECRETARIA

INTEGRADA DE APOIO DM"U
A SEGURANCA PUBLICA

RECURSO DE DEFESA DE ATUACAO
NOTIFICACAO DE ATUACAO

N2 AUTO INFRAC.: PLACA: RENAVAM:
RECORRENTE:

RG N°: CPF/CNPJ:

ENDERECO: BAIRRO: CEP:
CIDADE: TELEFONE:

MOTIVO DO RECURSO:

LOCAL: DATA: / /

ASSINATURA

AO PROTOCOLAR ESTE REQUERIMENTO, DEVERA O MESMO SER ACOMPANHADO DE:
* FOTOCOPIA DO DOCUMENTO DO VEICULO E DA CNH DO CONDUTOR;
* FOTOCOPIA DO CONTRATO SOCIAL DA EMPRESA (SE A PESSOA JURIDICA);
* FOTOCOPIA DO COMPROVANTE DE ENDEREGO;
* NOTIFICAGAO DA INFRAGAO (OU COMPROVANTE DE PAGAMENTO, EM CASO DE RESTITUIGAO);
* DOCUMENTOS QUE POSSAM COMPROVAR AS ALEGAGOES;
NOTA: NOS CASOS DE DEFESA PREVIA, SE INDEFERIDO O RECUSO, AS MULTAS SERAO COBRADAS COM OS
iNDICES DE REAJUSTE APLICADOS PELO DETRAN.
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