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REQUERIMENTO DE
REEMBOLSO/RESSARCIMENTO DE VALOR PAGO DE MULTA – PESSOA FISICA

Prezado Senhor, Diretor do DEMUTRAN da cidade de Itapetininga, SP. 
Eu,___________________(fulano de tal)_______________, nascido aos _____/_____/_______,portador(a) do RG-nº______________________,CPF nº_______________________________ e PIS (ou NIT) Nº_________________________, residente e dmoniciliado na rua - _______________________ N°: _____, Apto____, Quadra_________, Bairro________________________-  CEP nº ___________________ - cidade de Itapetininga, – SP., com numero de telefone (___) ____________________ e email - __________________________________.
Solicito a devolução do valor pago da multa de trânsito referente ao auto de infração n°: F85- ___________________________.

PARA O DEPOSITO - : Banco _______________ –  Agência nº _______- Conta n°: ______________ (   ) corrente (   ) poupança.

MOTIVO
(      )  DEFERIMENTO DO RECURSO Nº F85 – 0117512
 (      ) DEFESA DE AUTUAÇÃO   (      ) JARI     (     )  CETRAN             (       )    OUTROS  (      )  PAGA EM DUPLICITADADE                                                                                              

Itapetininga, ___ de _________ de  ______

_______________________________
Assinatura do requerente
OBS: É OBRIGATÓRIO O PREENCHIMENTO DE TODOS OS REQUISITOS ACIMA E JUNTAR OS CÓPIAS DOS DOCUMENTOS ABAIXO LISTADOS.
PESSOA FÍSICA: Anexar – recibo original do pagamento da multa, xerox do RG e do CPF, nº do PIS OU NIT, do documento do veículo (CRLV) e do  comunicado da decisão da JARI ou CETRAN, conta bancária para o depósito.
PESSOA JURÍDICA: Anexar Cópias do– recibo original do pagamento da multa, xerox do CNPJ, do contrato social, do documento do veículo (CRLV)  e do comunicado de decisão da JARI ou CETRAN, e conta bancária para deposito, do representante da empresa, xerox do RG e do CPF, nº do PIS OU NIT

O ressarcimento somente será feito ao proprietário do veículo (indicado no comprovante de pagamento),  ou a  terceiros, portadores de procuração devidamente registrada em cartório com autorização especifica para recebimento do valor do ressarcimento, lembrando que os documentos supra mencionados são obrigatórios em qualquer caso.
Horário de atendimento das 09h00 às 16h00


Praça Gaspar Ricardo, nº 1 – Centro CEP 18200-202 – Itapetininga / SP
processamentomultas@itapetininga.sp.gov.br (15) 3272-3884
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