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ANEXO 22
AUTO DE MULTA Nº ________ /_______
 AUTUADO
	Nome:

	Endereço:

	CNPJ/CPF:

	Bairro/Comunidade:

	Município:

	CEP:

	Classificação do etsbaelecimento:



No dia         do mês de	do ano de	, no município de	, eu, ______________, responsável pelo Serviço de Inspeção Municipal, confirmado a infração do(s) Artigo(s)		da(o)	(lei ou decreto) nº em que incorreu o estabelecimento descrito acima, como se vê no Auto de Infração,   lavrado   em		 em anexo, que comprova a mencionada infração.  Assim, baseado no Decreto nº		, faço lavrar contra a mencionada infratora, o presente Auto de Multa, em XX vias, das quais se entrega uma para seu conhecimento, ficando a mesma citada a recolher em guia de pagamento emitida pela Prefeitura do Município onde o estabelecimento se situa, a quantia de		, no prazo de 30 (trinta) dias, a partir da ciencia da interessada, referente à multa estabelecida no dispositivo regulamentar citado, para que não seja cobrado judicialmente. Caso o pagamento da multa seja realizado no prazo de 20 dias, contados da notificação, com desistência tácita do recurso, terá desconto de 20% (vinte por cento) no valor da multa.

	AUTUADO PROPRIETÁRIO OU RESPONSÁVEL
	MÉDICO VETERINÁRIO FISCAL

	Nome:
	Nome:

	CPF:
	CPF

	Assinatura:
	Assinatura e carimbo:



TESTEMUNHAS
	NOME:
	NOME:

	CPF:
	CPF:

	ENDEREÇO:
	ENDEREÇO:

	Assinatura:
	Assinatura:






 	em	de	de 20	às	:  	
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