
 

FORMULÁRIO DE INDICAÇÃO DE CONDUTOR INFRATOR – FICI ( TRANSFERÊNCIA DE PONTUAÇÃO ) 
 

O formulário deverá ser apresentado contendo os seguintes documentos 
 
a) Formulário de Indicação datado e assinado pelo proprietário e pelo condutor infrator; 
b) Documento que conste cláusula de responsabilidade do condutor infrator, pelas infrações cometidas na condução do veículo, 

caso não seja possível a coleta da sua assinatura no presente formulário; 
c) Procuração, quando for o caso; 
d) Cópia CNH do infrator indicado e do proprietário; 
e) Cópia do contrato social, no caso do veículo ser propriedade de empresa ( PJ ). 
f) Será considerado inválido o requerimento preenchido de forma incompleta, sem assinatura original, por extenso, sem cópia 

legível ou se identificada divergência nas informações preenchidas; 

O formulário deverá ser preenchido, impresso, assinado, digitalizado e enviado, junto com os demais documentos acima 
relacionados, EDOC Externo pelo endereço eletrônico: https://edocsergipe.se.gov.br/protocolo-externo 
 

 

Dados da Infração 
Auto de Infração 
 

Placa do Veículo Órgão Autuador 
DER/SE 

Dados do Condutor Infrator 
Nome 
 
CPF / CNPJ 
 

N.º da CNH UF 

E-Mail 
 
Endereço 
 

Número 

Complemento 
 

Cidade CEP 

Bairro 
 

UF Telefone / Whatsapp 

Dados do Proprietário 
Nome 
 
CPF / CNPJ 
 

N.º da CNH UF 

E-Mail 
 
Endereço 
 

Número 

Complemento 
 

Cidade CEP 

Bairro 
 

UF Telefone / Whatsapp 

Declaro, para os devidos fins, estar ciente de que, ao apresentar o presente requerimento, autorizo que eventuais notificações ou comunicações 
relativas ao seu andamento sejam realizadas por meio eletrônico, através do endereço de e-mail e/ou número de WhatsApp informados neste 
Requerimento, visando garantir maior celeridade e publicidade ao processo. 

Afirmo, ainda, nos termos de art. 4° da Lei n° 9.784/1999, que todas as informações aqui prestadas são verdadeiras, assumindo total 
responsabilidade por elas, sob as penas previstas na legislação penal vigente. 

 

_______________________________________, __________________ 
(Local e Data) 

 
 
 

_________________________________________________               _________________________________________________ 
                                    Assinatura do Condutor Infrator                                                     Assinatura do Proprietário / Principal Condutor 
                                ( Pessoa que receberá a pontuação )                                                   ( Pessoa que está transferindo a pontuação ) 

https://edocsergipe.se.gov.br/protocolo-externo
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