ILMO. SR. DIRETOR DO ...........
Assunto: INCLUSÃO/EXCLUSÃO DO CORPO DOCENTE OU ALTERAÇÃO CONTRATUAL.
A AUTOESCOLA/CFC ........., com domicilio fiscal no .........., Nº ..., Cidade ......., inscrita no CNPJ de nº ......................... com Registro junto ao DETRAN/SP sob nº .........., neste ato devidamente representada pelo seu diretor abaixo assinado,  vem através desta solicitar a INCLUSÃO/EXCLUSÃO/ALTERAÇÃO CONTRATUAL do profissional .........., portador do CPF ..........., de nosso quadro de colaboradores junto ao sistema de cadastro e controle do DETRAN/SP. 
Para tanto, anexamos todos os documentos previstos na Portaria DETRAN/SP nº 101/16.

Aproveitamos a oportunidade para renovar nossos protestos de estima e consideração. 

                                                    NESTES TERMOS

                                                     P. DEFERIMENTO

Cidade, .. de .......... de 201..

___________________________

Diretor
RG: ......../SSP-SP
