Awv. Godofredo Maciel, 2900 - Maraponga
CEP 60710-903 . Fortaleza/CE

4 >
D s  CEARA

Horario de Funcionamento SEDE: ) GOVERNO DO ESTADO
08h as 15h (Seg-5ex) W Y SECRETARIA DA INFRAESTRUTURA

ILMO. SR. SUPERINTENDENTE DO DEPARTAMENTO ESTADUAL DE TRANSITO — DETRAN-CE
REQUERIMENTO DE RESTITUICAO DE PAGAMENTO

DADOS DO REQUERENTE

NOME: DATA NASCIMENTO: / /
ESTADO CIVIL: ( ) Solteiro(a) () Casado(a) () Separado(a) () Divorciado(a) () Vilvo(a)
CPF/ CNPJ: IDENTIDADE:
ENDERECO DO REQUERENTE/CONTATO

CEP: - RUA/AV.:
NUMERO: COMPLEMENTO: BAIRRO:
CIDADE: UF (ESTADO): ___ TELEFONE(S)
E-MAIL:

CONTA CORRENTE DO REQUERENTE (QUALQUER BANCO) / POUPANCA SOMENTE CEF ou BRADESCO

NOME / N2 DO BANCO OPERACAO (SE CEF) N2 AGENCIA COM DIGITO N2 DA CONTA COM DIGITO

RESTITUICAO REQUERIDA

VALOR (RS) VALOR POR EXTENSO

TIPO DE PAGAMENTO: () EM DUPLICIDADE DE MULTA / TAXA () SERVICOS NAO UTILIZADOS
() TAXA/ MULTA INDEVIDA ( )APOS O VENCIMENTO
() DEFERIMENTO COJAI /JARI / NUPTR / CETRAN / JUSTICA

JUSTIFICAR MOTIVO:

) de de
(Municipio) (Dia) (Més) (Ano) ASSINATURA DO REQUERENTE OU RESPONSAVEL LEGAL

ANEXAR CONFORME O CASO COPIAS DOS SEGUINTES DOCUMENTOS OBRIGATORIOS

. REGISTRO GERAL / IDENTIDADE E CPF DO REQUERENTE.

. CRLV DO VEiCULO.

. SE NAO E O PROPRIETARIO DO VEICULO, REQUERIMENTO PREENCHIDO COM OS DADOS DO PROPRIETARIO, RG E CPF DO
PROPRIETARIO E PROCURADOR, PROCURACAO PUBLICA ESPECIFICA.

. SE PESSOA JURIDICA, CONTRATO SOCIAL, REQUERIMENTO ASSINADO PELO SEU REPRESENTANTE LEGAL E COPIAS RG E CPF.

. EXTRATO BANCARIO OU COPIA DO CARTAO OU OUTRO MEIO QUE COMPROVE A TITULARIDADE.

. COPIA COMPROVANTE PAGAMENTO.

USO EXCLUSIVO DO DETRAN-CE
Apos analise dos nossos registros atestamos o valor a ser restituido abaixo:

VALOR (RS)

VALOR POR EXTENSO

Responsavel / Informagdo Gerente do Nlcleo de Arrecadagdo e Divida Ativa do DETRAN-CE



