PREFEITURA NITTRANS

RESSARCIMENTO
Ilmo. Sr. PRESIDENTE DA NITEROI TRANSITO S.A.

Nome: Telefone: ( )
Endereco: Complemento:
Cidade: Bairro: UF: Cep:

RG: CPF/CNPJ:

CNH: Email:

Auto de Infracao: Placa:

[1 Vem requerer a V. S* o Ressarcimento da multa paga (comprovante em anexo), tendo em vista o
cancelamento do auto de infra¢do pelo deferimento do processo.

[] DEFERIMENTO CADA |[] DEFERIMENTO JARI |[] DEFERIMENTO CETRAN -RJ

Processo numero:

Sessao: Data de publicagao:
Banco:
Corrente [
Agéncia: Conta:
géncia onta Poupanca [

[ ] Vem requerer a V. S* o Ressarcimento da multa paga (comprovante em anexo), tendo em vista
ocancelamento do auto de infracdo,pelo DETRAN-RJ, baseado no § 1° do art. 09 da resolugdo 918/22
CONTRAN.

ATENCAOQ:ANEXAROSDOCUMENTOS

Copiado Documento de Identificagdo (com foto). Quando pessoa juridica, documento que comprove a representagao.
Copia do comprovante da Multa paga.
Copia do Protocolo do Recurso de Multa (Quando for o caso).

el e

Copia autenticada de Instrumento de Procuragao (no caso de representante legal), com firma reconhecida.

Local e data:

Ass. do requerente:

SO SERA PROTOCOLADO O REQUERIMENTO MEDIANTE
APRESENTACAO DE TODAS AS DOCUMENTACOESEXIGIDAS.

Prédio da Rodoviaria Roberto Silveira — Praga Fonseca Ramos s/n — Centro Sobreloja® - Niteréi - RJ / Cep 24.030.020
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