
 

 

 
 

 

     NOME : ______________________________________________CRECI nº:_______________ 

     Endereço:____________________________________________n°:_____Bairro:____________ 

     Cidade:_________________________________ Telefone Fixo/Celular: (    ) ________________ 

     E-mail:_______________________________________________________________________ 

 

 

Defesa de Auto de Infração n°. _________________ de ____/____/_____. 

Defesa de Termo de Representação n°. __________ de ____/____/_____. 

Recurso - Processo nº.      ________________________________________. 

Alegações Finais/Memorial de Defesa - Processo nº. __________________. 

Outros _____________________________________________________. 

 
3. JUSTIFICATIVA 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
______________________________,______ de _________________ de ______. 

(Local e Data) 

  

                                                                 Assinatura: __________________________ 

1. IDENTIFICAÇÃO  

2. SITUAÇÃO  

FORMULÁRIO DE DEFESA 
 


