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¥ SEMPRE A FRENTE

Indicacio do Real Infrator (“Real condutor”)
IImo. O Sr. SUBSECRETARIO DE TRANSITO E TRANSPORTE

Nome/Razao social:

CNH: CPF/CNPJ: RG/ORGAO EXPEDIDOR:

Endereco:

Bairro: Municipio: Estado: CEP:

E-mail: Tel.:
Cel.

DADOS DO REAL INFRATOR (CONDUTOR INFRATOR)

Nome/Razao social:

CNH: CPF/CNPJ: RG/ORGAO EXPEDIDOR:
Enderego:
Bairro: Municipio: Estado: CEP:
E-mail: Tel.:
Cel
Placa: Auto de infrag&o:
Assinatura do Requerente Assinatura do Real Infrator
Niteradi, de de

Obs. 1) O Formulério de Identificacdo do Condutor Infrator s produzird os efeitos legais se estiver corretamente
preenchido, assinado e acompanhado de copia legivel dos documentos relacionados.
Obs. 2) Na impossibilidade da coleta da assinatura do condutor infrator, por ocasido da identificacdo, o proprietario
deverd anexar ao Formulério de Identificagdo do Condutor Infrator, cépia de documento onde conste clausula de
responsabilidade por quaisquer infragdes cometidas na conducdo do veiculo, bem como pela pontuacdo delas
decorrentes
Obs. 3) A ndo apresentacdo da documentagdo exigida importara no arquivamento do processo.
Obs. 4) O requerente e o infrator respondem nas esferas civel, administrativa e penal, pela veracidade das informagdes
e dos documentos fornecidos
ANEXAR:
A) Copia legivel da CNH ou Permissdo para Dirigir Veiculo do Real Infrator;
B) Copia legivel da CNH ou da Identidade do Proprietério do veiculo;
C) Copia do comprovante de residéncia em nome do Real Infrator;
D) Copia do CPF do Real Infrator quando a sua numeragdo ndo constar na CNH;
E) Quando o Requerente for pessoa juridica anexar documento comprovando a representacao (Contrato Social);
F) Original da Notificagéo por Infracdo de Transito ou Certiddo Negativa da Multa (nada consta de multa);
G) Original ou Copia autenticada de instrumento de Procuracdo (no caso de representante legal), com firma
reconhecida.

SO SERA PROTOCOLADO O REQUERIMENTO MEDIANTE TODAS AS
DOCUMENTACOES EXIGIDAS NELE
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