PREFEITURA DO MUNICIPIO DE PORTO VELHO
SECRETARIA MUNICIPAL DE SEGURANCA, TRANSITO E MOBILIDADE — SEMTRAN

Av. Guaporé, 214, Trés Marias, CEP 76.812-303, Porto Velho/RO | multas.semtran@portovelho.ro.gov.br

REQUERIMENTO DE DEFESA PREVIA E DE RECURSO DE MULTA

Este formulario assinado e com todos os campos devidamente preenchidos, legivel, podera ser protocolado na SEMTRAN ou nos canais digitais
disponiveis ou encaminhado por via postal.

Documentos necessarios:

1.Requerimento devidamente preenchido, datado e assinado;

2.Copia da CNH ou outro documento de identificagdo que comprove a assinatura do requerente;
3.Procuragao e documento de identificagdo do procurador, quando for o caso;

4.Documento que comprove a representacao, quando pessoa juridica;

5.0utros documentos que considerar necessario para provar ou colaborar com as alegag¢des do recurso;

Esclarecimentos:

- Este requerimento ndo sera conhecido quando: for apresentado fora do prazo, requerente ilegitimo, sem assinatura do requerente ou
representante legal, o pedido nao for claro ou for incompativel com os fatos;

- Sao requerentes legitimos: o proprietario do veiculo, o condutor, transportador ou embarcador/expedidor identificados no auto de
infragéo;

- O -requerente é responsavel penal, civel e administrativamente pela veracidade das informagdes e dos documentos fornecidos.

==) Preencha e salve em formato E}@ Assine digitalmente (para envio Prepare os documentos [J Apresente na SEMTRAN (presencialmente,

de PDF ou imprima digital) ou imprima e assine necessarios digitalmente ou via postal)

DADOS DA INFRAGAO

’7 N° auto de infracdo Placa do veiculo Data da infracdo Orgao autuador

I L J[ sewrran |

DADOS DO SOLICITANTE

Nome
CPF /CNPJ — N°de registro da CNH ’7 UF
Telefone E-mail

Endereco completo com CEP

Complemento Cidade/UF

(Local e data)

Assinatura igual ao documento apresentado

FOLHA 1/2

Protocolo de Recebimento/N@ Processo SEI:

Data: / / Nome Servidor: Matricula:
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SECRETARIA MUNICIPAL DE SEGURANCA, TRANSITO E MOBILIDADE — SEMTRAN
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REQUERIMENTO DE DEFESA PREVIA E DE RECURSO DE MULTA

Exposigcao dos motivos/fatos/fundamentos legais/declaragées

(Local e data)

Assinatura igual ao documento apresentado

FOLHA 2/2
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