Modelo Universal de Requerimento de Restituicao

Recurso de Multa Deferido — Restituicdo do Valor Pago

Instrucdes de uso

1) Preencha todos os campos entre colchetes. 2) Assine ao final. 3) Anexe 0os documentos:
Identificacdo, CRLV, Comprovante de Pagamento, Notificacdo de Deferimento e Comprovante de
Dados Bancarios. 4) Protocole no portal do érgao autuador.

ILUSTRISSIMO SENHOR DIRETOR DO DEPARTAMENTO/SECRETARIA DE [Nome completo do

Orgao Autuador — ex.: Departamento de Estradas de Rodagem do Estado de Sao Paulo; Secretaria
Municipal de Mobilidade Urbana de Cacgapava, etc.]

Assunto: Requerimento de Restituicdo de Valor de Multa Paga

Eu, [Seu Nome Completo], CPF n° [Seu CPF], CNH n° [Sua CNH], residente e domiciliado em
[Seu Endere¢co Completo com CEP], venho, na qualidade de proprietario do veiculo de placa
[Placa do Veiculo] e RENAVAM [Numero do Renavam], solicitar a restituicao do valor de R$
[Valor exato pago], referente ao Auto de Infracéo de Transito (AIT) n°® [NUmero do AIT].

A referida multa, embora paga em [Data do Pagamento], teve seu recurso julgado e DEFERIDO
em [Data da Decisdo do Deferimento], conforme notificacdo anexa, tornando a cobranga indevida.

Desta forma, solicito que o valor pago seja restituido na seguinte conta bancéria de minha
titularidade:

Banco: [Nome do Banco] « Agéncia: [Numero] « Conta Corrente/Poupanca: [Nimero com digito]
Nome do Titular: [Seu Nome] « CPF do Titular: [Seu CPF]

Anexo a este requerimento as copias dos documentos solicitados (Identificacdo, CRLV,
Comprovante de Pagamento, Notificagdo do Deferimento e Comprovante dos Dados Bancéarios).

Termos em que,
Pede deferimento.

[Sua Cidade], [Datal].

[Seu Nome Completo]

Observacgoes legais

* O direito a restituicdo decorre do CTN, arts. 165 a 169 (pagamento indevido). « Em regra, incide
SELIC acumulada desde o més seguinte ao pagamento indevido até o més anterior a restituicao. ¢
Prazo prescricional: 5 anos contados da decisdo administrativa final (deferimento).



