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SOLICITACAQ DE AUTORIZACAQ PARA REALIZAR EVENTO NO PARQUE PONTA NEGRA

Ao Exmao. Sr. Carlos Alberto Valente Araujo, Diretor-Presidente do IMPLURB, solicito autorizagdo para realizar evento
no Parque Ponta Negra conforme descrito abaixo.

DADOS DO SOLICITANTE DO EVENTO (PROPRIETARIO DO EVENTO)

NOME/RAZAO SOCIAL:

CPF/CNPJ:

FONE: E-MAIL:

DADOS DO ORGANIZADOR DO EVENTO (QUANDO O MESMO NAO FOR O PROPRIETARIO)

RAZAO SOCIAL:

CPF/CNPJ:

NOME DA PESSOA RESPONSAVEL:

FONE: E-MAIL:

DADOS DO EVENTO

NOME:

DETALHAMENTO:

QUANTIDADE DE MEMBROS NA EQUIPE:

ESTIMATIVA DE PUBLICO: ( ) SOMENTE O PUBLICO PRESENTE () ATE 199 PESSOAS (PEQUENO PORTE)

() DE 200 ATE 999 PESSOAS (MEDIO PORTE) () APARTIR DE 1.000 PESSOAS (GRANDE PORTE)
OBS.: DEVERA SER PROVIDENCIADO 1 (UM) BANHEIRO QUIMICO A CADA 200 (DUZENTAS) PESSOAS.
TIPO:( )PANFLETAGEM  ( )ARTISTASDERUA  ( )ZUMBA/AULAO DERITMOS ( ) CAMINHADA/CORRIDA
( JOUTROS: __
AREA SUGERIDA: [ ) ANFITEATRO () QUADRAS NO CALCADAO () QUADRAS NAPRAIA () ESTACIONAMENTO RECUADO
() OUTRAS:

DIA(S) E HORA(S) DO EVENTO:

DIA(S) E HORA(S) DA MONTAGEM:

DIA(S) E HORA(S) DA DESMONETAGEM:

EQUIPAMENTOS A SEREM UTILIZADOS NO EVENTO (NOME E DIMENSOES)

DADOS DO RESPONSAVEL TECNICO (QUANDO HOUVER GRANDES PALCOS, ARQUIBANCADAS E SIMILARES)

NOME: CREA:

FONE:

E-MAIL:

E para constar, dou ciéncia e me responsabilizo por todas as informagdes expostas neste documento.

Manaus-AM, / /

ORGANIZADOR/RESPONSAVEL




