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. MINISTÉRIO DA AERONÁUTICA 

QC<_tefe_&&^^ H O T E L 
(Praanchimento pelo COMDABRA 

1. DA OCORRÊNCIA . 

Data (•): Jl -<?á_-tf? Hora ( .) : 17 :QO I Z Tempo da duração (.): Y ^ ^ > 7 
Local da ocorrência (Bairro..., Piaia de..., Morro..., etc): 

Município (Distrito, etc- se for o caso): _|_a______Zaa*ra UF 

Tipo (avistamento, contato imediato, etc): R \//f,^^/éí^rTc) 
Observação feita com equipamenío(s)? (s/n): 4") Se sim, quai(is)?: , 
Existe registro ou provas físicas? (s/n); Se sim, detalhar (foto, vídeo, filme, fita, etc. 

Visibilidade ( - ): Cpis /fÁt-s/n Condições meteorológicas (ceu aberto, claro, chuva, neblina 
nuvens, etc): fáu AÒZ-Clo. ? CJL2ÜZJ2. , — 

DO(S) OL O(S) ^ r , 
Quantidade. 9^ . _ Se mais de 1, qual a distância entre eles? ( - ): QVoKírt"<Z>-eL? Çl$C$trr J 

HT. 

características diferentes, preencher no campo " 4 " (OBSERVAÇÕES; 
ualização.) , 

Tamanho: / 7 ^ / f r t ^ f ? 

( Sa mais de um objel-
s abaixo para cadr 

Forma: UefffWfff) . 
Cor éôáfàltlâ áí LíÁâ. uLSL Velocidade: /frtflQ 
Qistâocia.em.xslaçáo.ao .obse.rvaocjXr.): /n^ü...5alo£ Àltiujde-i-

Trajetórla (de norte para sul, etc): /? i ______ 
Posição em relação aos pontos cardeais (azimute): tnlãà ^abe 

-Aaituoa4^^ 
Comportamento (parado, deslocando, zlgue-zague, etc): / l ^ A a zP~f.fi ^ ) ^ / ^ ^ - ZSC^L/f 

Emitindo som (s/n): V I Intensidade (fraco, forte, etc): 
Tipo de som (zunido, apito, etc): 
Deixando rastro (s/n): / y \ Se sim,, normal / anormal: 
Tipo (condensação, fumaça, etc): Y) Coloração (claro, escuro, etc.) V"1 j L 

DO(S) OBSERVADOR(ES) ^ Z / 

Quantidade: çl. Nome (de quem comunicou a ocorrência): AisiTo^r/^l / ^ ^ V ^ 
-Xe—SSS e ^ / / ^ — ^ — , — , / 
Endereço para.contato (Rua/Av„ n.°, apart.): \oA Q>Ò liotc _____2_______^_2 * Endereco para contato (Rua/Av,, n.°, apart.): 

'ia/y, . 
Cidatíe/UF: 

(•) Preencher com dois digitas para cada espaço. 

( - ) Especificar a unidade de medida. 

Proposta analisada erru 6\ I Õ€ 20 JQ • 

Srtuaçao do Doe: /\c£ 20 jo . 

A 3 - 1 / 2 
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Telefone (DDD): 

icade: 3f- anos.. Profissão (ocupação principal): /j^&Jf-Ç^/?rdi 
Escolaridade: C(/'-<£> S<r.s£ (1pL6rá(/} 

T 
Possui conhecimentos técnicos sobre OVNI? (s/n): -/{y Qual: 

Pertence a alguma organização que se dedique a estudar ou observar OVNI? (s/n): /f?. 

Caso positivo, qual? (nome): _ 

(endereço): . r , • 

(DDD, telefone, C E P , etc): , ' 

4. OBSERVAÇÕES 

(Relatar o que julgar necessário e a complementação do campo " 2 ", se houver.) 

4 -

5. DA COMUNICAÇÃO A UMA ORGANIZAÇÃO MILITAR (OM) DO MAER 

Data da comunicação ( - ) : _ _ . - Hora(-)'- í _ : _ 2 1 Z 

Quem recebeu (Posto/Grad., Nome): 35? fiz/wãl/Zo OM: Ç^Z/pAC/A -7~ 
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MINlj&TÉRlO DA A€RONÀUTïCA 
Ë F E S A AEROESPACtA. BRASl tE -.80. 

1 — WMJOLKAA. 
* R A F £ G O H O-TE! 

•: ::c-vr>fc : :~-

DA O C O R R Ê N C I A y 

Dais i • ) . j_A °1 - 0 £ *ora (. ); flfi J J / Z Tempo os 3_ :_ç_ i . 

Loca; ca ocorrência (Bairro..., Praia de.... Morre..., e\c): (« ro j r fg - - ' ^ A ' . 

:r û caso.): 5 _ > c v ^ U F J _ J 

rseaiato, etc.;- ' ^ ^ ^ _ L V / ^ ^ ' | _ _ c £ L . 

Município (Distrito, etc- se 

r;po (avistamento, contato '.meai. 

Obse rvação feita com ecuioanentois}? (s/n): ..W ,, Se s;m. oua»(j«)?; 

ste registre ou provas .físicas? /s/n): ,v>..„ Se sim, detalhar (foto. v ide : ^ime. Ma, etc 

tf 3. ats^Va- J o V ^ / j _ _ _ _ 
VisibHisace i - ): 0 < 
"üv-eis. etc.) C J J A . . C ^ , r < - > _ 

Cond*cõês me-.eoroicgicas ;C*'.J abe*c ca --, chuva n e ^ r 

2. DO(S) CBJETO(S) 
í u a n t i d a o e : O ^ Se mats de i . a ta i a d i s t a n ç a entre Ves? : - ). 
( Se mais oe um objeto e com caracter ís t icas attenantes, preencher ao campo * 4 " 'OBSERVAÇÕES, 

A 03 itens abaixo pará cada, v i suauzaçác) ^ _ L . 

- rsrma; vU<>.-.H gj-, ___J___J_£_ T smanho: *t_fc-AC> 
Cor: k'-^>r*__• &_>o5-j> v'eiocidade: _ _ _ _____ , 

Distância.en. .relação ao coser/ador ( - ) ; — . , _A: t__c_4 . - ) : . . . . _ , ._ 

Comportamento (parado, cesleeando, zigue-zague. ate): ^o-< o - t j o « ^ * < t V u U L ' ^ JtV'AJL 

T ;a je tór ;a toe i n n é para sui e tc) . ( __.______, 

P o s i ç i e em --eiaçao aos pomos caroeais (azimute': — 

Emitindo som ..sm); .Jfcj imensidade (fraco, 'orte etc ): _-

Tipo de som (zunioo. apito,.etc.): _ j g t>V> 

Deixando rastro (s/íij: " 
ipo i c o n o e n s a ç i o , fumaça, etc.) 

Se sim, normal •' anornai 
(O Coloração (ciar). escu*9 

3. DO(S) OBSERVADORES) 
Ouamicade: XOi Nome (ca quem comun«cou a ocorrência): _ _ _ _ _ _ _ _ _ g g i V. ______ 

Endereço para contato (Rua/Av., n . \ apart.): Q _ > _ C A < X . C . b ___«A.- __?> " 

TT 
sainro' _ _ _ _ _ à _ J _ _ _ _ _ C/daoeAJF: 5b• < a '» I'OL ^ c = - Q&t 

\ s PA D 5 CO MD A B R A 
( • ; Preencher cor-, ao-s digaeï para caca e s p a ç o . 

í - > E s p e c a a un,dade oe mecica. ^oposta analisada e m : j _ _ _ T _ 2 _ ^ 
SJfaaçàO Hn Hnr, o>/ g___f_i5k 



>, > 365176? 

.viar ^7 LONriDcNCiAi. NOSDA V K 5 2!h 

Testfo^e (DDD): (___• ^ £ £ • * c 3 £ F** ( ) 
•rjajje; Á O ar-.os P'cTissao (ocupação principal). l-_-€LL— 

Escolaridade-..V'^> si .g '<-O L .& * G O 
Possui cor.hecimenicsTécnicos score O V N I * (S/PV 5 Quel: j _ L _ CK 

Pcasu5 cor.hecimenicsTécnicos score O V N I . ' {S/PV V Quel: i_&_L_i — 
Pertence a aijuma oroímcaçà: cue se cedicve a esudarou ocse-ve: CVli- t's,'n): !_L__ 

•erioereço): _ , , . . 
O D D , telefone, C£P, etc). , 

4. OBSERVAÇÕES 

(Relatar o aue julgar rtecsssáric e a complementação do campe " 2 ", se so;,>er.) 

U M W * o/va 

DA COMUNICAÇÃO A UMA ORGANIZAÇÃO MUTAR (OM) DO MAER 
Data as comunicação (-): a. • O i • úZ. H^ra (•) _£} 0 / Z 
0--e.fi recebeu (Posto-Grad., Nome.: <g& &CO V*g le 'u 'Q c w C - _ _ * A C "t * 3 

> • ) Pffcencner uom dois íiguos para cada espace. 

http://0--e.fi


SP"A D S W M D ' A Ô ^ A 

-foc. analisado am : loj ÓA /20 U > . 

Propotta: / /20_jg_-
Mlr 

•503 PÜ1 13-'i2-'02 l i : 

,. ISTÉRIO DA AERONÁUTICA 

uC0RRÈm IA COM IRÁFEGQ HOTEL f J " T 
(preenchimento p*!o COMCABft^ 

1. D A Q C O R R - N C Í A 

Datai->: ...X:L-„.U-.%X:i.- Hora(-): J ^ : J a ü J . J L Tampo a» dujaçSo ( • ): A..;. > i f 
locai c'a ocorrência (Baiiro ... Praia de..., Morro..., etc.}: *?A/\<lvt. • 3 f a p q y ' , i - A i,... ft*A.,. 

Município (Distrito, etc- se for o caso): So.SV/ 
Tipo favic-tamonio. ccrilalo imediato, etc.) 

_ l . " - . ; . ' , • / . 

Observação k-ita com equipamento^.)? (s/n): _.ã Se sim, quat(js)?: „,.Xl/Jtí.P,r..i'l.i>J -
Existe registro ou prova:- físicas? (s/n): _ T \ Sa sim, detalhar (foto. video, filme, fita, etc.; 

Vüibiiica-Je ( - ): 

nuvens, etc): x.f.U' /«B -CD.liL 

Condições meteorológicas (céu aberto, cio.!o. chuva, neblina 

2. DO(S) O B J E T O ( S ) 

Quantidade: j2JU msis de 1, çu.-.l a distância entre ules? ( - ): _ """ 

( Se mais de um objeto o com características diferentes, preench.sr no campo " A " (OBSERVAÇÕES; 

os siens abaixo para cada visualização.) 

.. Forma: ,__CXmLUi i _ . Tamanho: JJSA ÍfòLfiZ .. 

Cor: ZxüIUUAJtilí Velocidaoo: Q 
C&áoc&j&O) relação ao observador.( - ):. ç>LfJyS,|JL^A..—Altitude.(.- )... „ , a - ..... — - , 

Comportât nente (parado, de'frcondo, zigue-zaguç, e t c . ) : . £ / V ' . ^ . r > « 

Trajetória (de noite paru sul, &>';.): „ .."_..„ _ m _ _ 

Pusição ?m ro!«ySo aos [tontos cardeais (aiimute): 

„ mil indo som f/j/n): Intensidade (fraco, foite, ele.)' 

Ti;.-c de som («unido, apito, etc): 

Deixando rastro (s/n): __>;»\ Sa sim, normal / anormal: -^z 

Tiuo (condensação. fumaça, etc): Coloração (claro, escuro, etc.) . £ . J .A ( lo 

1. DO?S) OBSERVADORES) 
Quantidade:_ o il Nume (de quem comunicou a ocorrência): tteíLJLiZM* 

. i ' ,Aüi(í . f . . ; j_„.A Â ^ l i ^ / U i á . j - j ^ ^ . ^ J a í . J _ - -

endereço pira contato (Rua/Av., n*. apart.): .S&íLSbã 

BairTo: S.D.fin^l)ifcj l__ . Cidaae/UF: ,. $>.- £ 

T f 1 : 3oã / 3 3<3 - 521) 
( • ) Preencher com dois dígitos para C2da espaço. 

( - ) Especificar a unidade de medida. 

^ÚS-CQMDABRA-
/ CEP: ; ^3,001 

Proposta analisada em: c?> / Q£ 20 / ^ 
Situação do Doc: éft I OtT 20 k*> . 

a) ()y^aAAfl^s7^^ 



- » - H r u i / I L . / ' 1 ; _ / _ _ 11:37 

,1 Mar H7 COrvf >p £ ív CiAL NOS DA V1G 21b 

Telefone (DDD): ( ) íüâ • J 1- > J FAX: ( ) 335 - 3 j > J 
idade: anos. profissão (ocupação principal): - — , 

Escolaridade: 1 ftfrA '-• , 

Possui connecimenlos técnicos sobre OVNI? (s/n): •*r\ Qual: 

p.ience a Blçuma organização que se dedique a estudar ou observar OVNI? (sTi): r»\ 
Céf.c posilivo. qusi? (nome): , , . , , 

!>r-Jervço): , ...... . ..% 

(DOO, K-iCfOftê, CEP. «lo ):_ . ..,_.„ . 

4. OBSERVAÇÕES 

íT\_i'uí-,r o quis jüícü.' ner.&ss.ário e a rornpIfcrnBníoção do campo" 2 ", se houvor) 

DA COMUNICAÇÃO A U MA ORGANIZAÇÃO MILITAR (OM) DO MAER 
Datada.comunicação(.): 13 « l_r - f̂ T Hora ( . ) : , J ' t , . : <_0 / Z T 
Quem recebeu (PcstO/Qrad.. Nome): ._35_JiAf__I_l_.__. OM: C,HJTincA* T 

) Preencher com dois riigüos par, cada espaço. 


