
REQUERIMENTO PARA DESBLOQUEIO DE   SINISTRO   

Eu,__________________________________________________________________________________,  portador  do

CNPJ/CPF  ou  SSP.  N.º  _______________________________________  residente  no(a)

______________________________________________  n.º  _______  Bairro  ________________________  Cidade

_______________________________  CEP:  _______________  ,  venho,  por  meio  deste,  requerer  nos  termos  da

Resolução  CONTRAN  810/2020,  o  desbloqueio  da  restrição  de  monta inserida  no  veículo  com  as

caracterís�cas abaixo descritas, pelos seguintes mo�vos:

PLACA: _________________ MARCA/MODELO: _______________________________________________ 

CHASSI: _________________________________________ RENAVAM: _________________________ 

Motivo: 

(   ) Desbloqueio de dano de média monta 

(    ) Reclassificação de monta – Art.9º Resolução 810/2020 

 São Paulo, ____,____________________ de _______ 

Anexar: 

� CRV/ATPV-e ou CRLV-e (quando da falta do CRLV-e, declaração de Perda/Extravio ou do Leiloeiro)

� Documento de identificação Pessoa Física/Pessoa Jurídica(Contrato Social)

� Comprovante de residência/domicílio 

� Comprovação do serviço executado e das peças utilizadas, mediante apresentação da Nota Fiscal  

� CSV (Certificado de Segurança Veicular) - expedido por Instituição Técnica Licenciada (ITL)

� Vistoria de Empresa Credenciada (ECV) 

Reclassificação de Monta apresentar também: 

� Laudo de Recuperabilidade (Avaliação técnica) realizado por profissional engenheiro legalmente habilitado 

� Anotação de Responsabilidade Técnica (ART) registrada e devidamente preenchida e assinada pelo engenheiro e pelo 

proprietário do veículo ou seu representante legal

Representante Legal:

Procuração por instrumento público (vigente) ou particular (com reconhecimento de firma por autenticidade ou semelhança). 

Documento de identificação pessoal do procurador 

___________________________________________ 
Assinatura do Requerente / Representante 


