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FORMULARIO DE SOLICITACAO DE SERVICOS DECLARACAO DE
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PARA NOTIFICAGAO OFICIAL

O Formulario devera ser preenchido em letra de forma legivel.
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3. DADOS DE CONTATO
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4. DECLARACAO

DECLARO sob as penas da legislacdo brasileira, que as informagdes por mim emitidas sao
veridicas, estando ciente do dever de atualizacdo cadastral perante 0 DETRAN/AP sempre que
houver alteracdo de dados pessoais e meios de contato, nos termos do 8§82° do art. 123 da Lei
Federal n® 9.503/1997, Cédigo de Transito Brasileiro.

DECLARO ainda que estou ciente que eventuais comunicagbes e notificacbes em
procedimentos  administrativos  perante o DETRAN/AP serdo  encaminhadas
preferencialmente para o endereco eletronico e telefénico acima informado.
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