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{Preenchimento pelo COMDAERA)

Data (- )/A -(’W 0/ Hora (- ): Z_ _t_z____Z Tempo da dusagdo (- ): 13 s
ete): Q100 &

Municipio (Distrito, etc.- se for o caso.): 1) QU ADQ S uUrMS
Tipo (avistamento, contato imediato, etc.): B ISTAMENTY A g LU g VU
Obaervagao feita com equipamento(s)? (s/n): ’\{ Se sim, qual(is)?:. _——

Existe registro ou provas fisicas? (s/n): _S  Se sim, detalhar (folo, video, filme, fita, etc)

Visibilidade (- ): _BLIMB WM Condigdes meteoroidgicas (céu aberto, clarn, chuva, neblina,

)
|~
&
1. DA OCORRLNCIA /
Local da ocorréncia (Baima..., Praia de..., Mormoe..., e
\1( DLO
nuvens, eic.): CEJ  ARLRT
-

DO(S) OBJETOjS)
Quantidade: __ Se mais de 1, quai a distancia entre eles? (- ): e

( Se mais de um objeto e com caracteristicas diferentes, preencher no campo * 4 * (OBSERVAGOES;

os itens abaixo para-cada visualizagdo )

Forma: OV, E MUD@ bE forw Tamanho: _3 1 om U}'\U

Cor _LuU-2  BRRAJCA Vieiocidade: TR

Cistancia em relagdo ao observador ( - ): 1 dokm Altitude (- ): 30.000 ET
Comportamento (parado, deslocando, zigue-zague, etc.): OMVM)O

Trajetéria (de norte para sul, etc.): _—

Posicdo em relagdo 30s pontos cardeais (azimute): SEbK QESTE

Emilindo som (5/n): N ___Intensidade (fraco, forte, etc.): _-——

Tipo de som (zunido, apito, etc.): __ -—
Deixando raslro (s/nj: ____I\Z Se sim, normal / anormal: __—~—

Tipo {condensagao, fumaga, efc.): - Coloragac (claro, escuro, etc.) ___ ==

DO(S) OBSERVADOR(ES) o .
Quantidade: l Nome {de quem comunicou a oconéncia): 0\/ v 1 Q SOV<2 ¥

Ok \/Ex\ R
Enderego para contato (Rua/Av., n.° apart.). ?& Ll(é A Wan 1Y L A £ %‘A?Ol

- SPADS (‘nun%m e
imo: _$OA idade/UF: _WOU W0 S _IMScep: of 9w
Bairro: 20 Al M%_(‘ada e 2 aL %ﬁl@ﬁa )
(- ) Preencher com dois digitos para cada espage. Situagso do Doc:_ Q¥ /0S5 20 3O,

{ - ) Especificar a unidade de medida. ’QJ/»(JQ)A: / '/[,8

AR )
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/ |
.+ Telefone (DDD): (ﬁ@') SAL ‘9(8 g A FAX: () _MESH1O
" \dade: 4 5___ anos. Profissdo (ocupagdc principal): COMERCT XD
) PAN
Escolaridade:_ %/ = A5

Possui conhecimentos técnicos sobre QVNI? (s/). AL Qual ___—

Pertence a alguma crganizagio que se dedique a estudar nu observar OVHMI? (s/n): A/

-

Caso positivo, gual? (nome):

(enderego).
(DDD, teizfone, CEP, efc.): et

4. ORSERVACOES

(Relatar o que julgar necessario e a compiementag3o do campo “ 2, se houver.)
AL
~

-

-8, gA COMUNIC.ACZ\O A UMA ORGANIZACAO MILITAR (O ) DO MAER |
ata da comunicagéo (- ): LS- - (.W . 0/ Hora (. ): lﬁ 32 1z

Guers recebeu (Posto/Grad, M .2 95 s, 3 s
. o Nome): e AL O oM. (iDpe T 1

(-) Preencher com dois digitos para cada espago.
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’ | SPADS COMBDAB RA MINISTERIO DA ASRONAUTICA
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¢ | Doc. anahsadoqn 3C 10y ’201 ¢
| Proposta:_4C (0 %QRRENCM COM TRAFEGOHOTEL [ | | | | ]
5 .) /{}(MQ 1 i 4D\ (Preenchimento pelo COMDABRA}
/ 1 MNA OO ALS LS

Data (-): L8 - 0% - 08 Hera(-): 23 45 / z Tempo daduragdo (-): & 28 mun.
Local da ocorréncia (Baimo..., Praia de..., Morro..., etc.): Faende, - ?mc?xivre' ac Nu YL e
_ . Lamopud (19342051 06343 26 ) )

Municipio (Distrito, etc.- se for 0 ¢aso.): @0 7”’5*1#""5* urF M5

: Tipo (avistamento, contato imediato, etc.): Qv Tamerlo

Observagdo feita com equipamento(s)? (s/n):

Se sim, qual(is)?:
Existe registro ou provas fisicas? (s/n): nl Se sim, detalhar (foto, video, fiime, fita, etc.)

Visibilidade ( -~ ): CAVOK, Condigdes meteorolégicas (céu aberto, claro, chuva, nebliing,
nuvens, etc.)  cew aberlo

‘
r

i 2. DO(S) OBJETO(S)

! Quantidade: 4 Se mais de 1, qual a distancia entre eles? (- ): =

:E 1 _ ( Se mais de um objeto e com caracteristicas diferentes, preencher no campo * 4 * (OBSERVAGOES)
..‘ : 0s itens abaixo para cada visualizag3o.) |
‘:“ a«.,“ Forma: _Ouude nda dk, Tamanho:

£ Cor. Attty Rusgh - Velocidade:

e Distancia em relago a0 observador (~): & 4 Km Altitude ( - ) _BOM PSaimrd

Comportamento (parado, deslocando, zigue-zague, etc.): i’uu\apwlo . xcolunds
5 Trajetoria (de norte para sul, etc.);

5 Posicao em relagao aos pontos cardeais (azimute):
- Emitindo som (s/n): _______Intensidade (fraco, forte, etc.):
Tipo de som (zunido, apito, etc.):
Deixando rastro (s/n): Se sim, normal / anormal:

Tipo (condensagao, fuméqa, eic.): Coloragao (claro, escuro, etc.)

3. DO(S) OBSERVADOR(ES)
Quantidade: ______ Nome (de quem comunicou a ocorréncia): (s cpavpandiries onfourmgadm
@tz (b mepo di Sah g porsua vy Sofr ol a0 OB -CH (Ten. Pume)

3 I _ £nderego para contato (Rua/Av,, n.°, apart.).

Bairro: Cidade/UF: / __CEP: .

e

(-) Preencher com dois digitos para cada espago.
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Telefone (DDD): ( ) FAX: ( )

ldade: anos. Profissdo (ocupagio principal):
Escolaridade:

o Possui canhecimentos técnicos sobre OVNI? (s/n): ____ Qual:

ey
L

5 Pertence a alguma organizagao gue se dedigue a estudar ou observar OVNI? (s/n):
% Caso positivo, qual? (nome);

o e

4 S

w (enderego):

n,g (DDD, teiefone, CEP, etc.);

)

£ - 4. OBSERVACOES
| '; ‘(Relatar o que julgar necessario e a complementagdo do campo " 2 ¥, se houver.)
| | 0 ol Nelio Scith (rhufo do wsture die duncrduhce - ex - &S dou 2
| ; Sow di Complr eymrde - el (63) 3382- 1459 ( (67) 9981 -2901 ) enhey
o e cerklo cem e 0PO-(§ (Ten Primng) ¢ o imfcrmow que rorado s
\ 4 di L I'U’agctcu P, ac rrenielpe de Conmapuc wlakaram
| ¥

\ S « M cA A 8 el i wan OVNI pousondo & cecckirde oran ’Wd‘a“as da,

| C deendo. .fvjorrn,u rnbirn  gw 0 ocorniclo Gl deoes peto acs
. L aadoYes | :

| 1 W arynbian wlodccka o perda, de cevromicaccs  (dete foria | aalubr)

et ot dlfin s

5 DA COMUNICACAO A UMA ORGANIZACAQ MILITAR (OM) DO MAER
Data da comunicagdo (-): o209 - 0F . 08 Hora(.): 00 40 /1 Z_

Quem recebeu (Posto/Grad., Nome): 35 BRUNC OM: CANDACT A 2 -

. (+) Preencher com dois digitos para cada espago.
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