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FORMULARIO Il
ETESTEDO DE CONFORMIDEDE DS INSTZLECOES

ELETRICRIS
PRREIZO DE ENVIO: 05/04/2019

DEDOS GEREIS DO EXPOSITOR/MONTZDOR

Razao Social

CNPJ

Ne Stand

Metragem

Nome do Responsavel

Cargo

Tel

Email

O Expositor/Montador/Decorador, abaixo assinado, atesta para fins de
comprovacado das condicGes de seguranca de uso, que as instalacGes elétricas de nossa
responsabilidade, temporarias e de carater provisorio, bem como os sistemas de
aterramento das instalacOes elétricas (distribuicdo de cargas para iluminacdo e
tomadas), executados para atender ao evento referenciado, estdo em conformidade
com a NBR 5410 /97 — ABNT e a NR-10 (MTE).

Responsabilizo-me pelo cumprimento das normas vigentes, decorrente das
atividades desenvolvidas, garantindo todos os procedimentos.

Confirmo, igualmente, que disponibilizarei os equipamentos de protecdo
individual referente as atividades a serem desenvolvidas, com assinatura do termo de
recebimento pelo usudrio, com treinamento e obrigatoriedade do uso, de acordo com
as NR 6 e 9 da Portaria 3214/78

Atesto ainda que, as referidas instalacées se encontram em perfeito estado de
conservagao.

Enviar este formulario para o CAEX : omaref@gmail.com

Assinatura responsavel
CPF



