Prefeitura de

Aracoiaba da Serra

REQUERIMENTO PARA RECURSO DE MULTA

llustrissimo Senhor Presidente da Junta Administrativa de Recursos de Infracédo

Nome:

Residente a: N. Compl.:
Bairro: CEP: Municipio:
Profissdo: Proprietario do Veiculo:

Placa: Marca/Modelo: Cor:

Espécie: Categoria: Ano:
Notificagao n°: Auto de Infragao n°:

Data da Infragao: Hora da Infragao:

Local da Infragao:

Correspondente ao Enquadramento:

do Codigo de Transito Brasileiro, ou seja, Lei 9503 de 23/09/1997 ART 203 V

Vem interpor recurso, solicitando:

Aracgoiaba da Serra, de de 20

Assinatura do Recorrente:

Av Min. Antonino Vieira do Amaral, 353
Jd SantaCruz - Aragoiaba da Serra - SP
CEP: 18190-000

Tel: 15 3281-4041
www.aracoiaba.sp.gov.br
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