ANEXO M — NTCB 01
ESTADO DE MATO GROSSO
CORPO DE BOMBEIROS MILITAR
DIRETORIA DE SEGURANGCA CONTRA INCENDIO E PANICO

| INFORMACAO TECNICA N° XXX/SSCIP/UBM/ANO

IDENTIFICACAO DO REQUERENTE

Requerente:

Nome do evento:

Data de realizacao:

Endereco do evento:

N° do Protocolo: | Data de entrada:

Informamos para os devidos fins que o evento acima referenciado, de acordo com as
informacdes declaradas por seu organizador, caracteriza-se como EVENTO DE RISCO MINIMO,
isto é, evento que pela sua especificidade, ndo necessita de autorizacao prévia do Corpo de
Bombeiros Militar para sua realizacdo, conforme estabelece a legislagéo vigente, ndo isentando
o0 organizador, todavia, de atender e garantir plenamente as condi¢des de seguranca necessarias

estabelecidas nas normas técnicas do CBMMT (NTCB 06 — Eventos Temporarios).

Este documento é emitido sem a realizagdo de vistoria técnica pelo Corpo de Bombeiros Militar
e a veracidade das informacdes prestadas pelo requerente na DECLARACAO PARA EVENTO
DE RISCO MINIMO (Anexo L da NTCB 01 — Procedimentos administrativos) é de inteira

responsabilidade do organizador do evento.
A emissado deste documento ndo isenta o evento de ser fiscalizado e, caso sejam constatados
fatos omissos ou controversos aos apresentados na Declaracao referenciada, o seu organizador

estara sujeito as penalidades civil, criminal e administrativa, podendo o evento sofrer interdicao

imediata.

E o que informa.

Local-MT, XX de més de XXXX.

Nome — Posto/Graduacéo
Funcéo




