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UNIVERSIDADE ESTADUAL DE CAMPINAS
FACULDADE DE CIÊNCIAS MÉDICAS

            CONJUNTO DE SALAS DE AULA (LEGOLÂNDIA)
REQUISIÇÃO DE UTILIZAÇÃO DAS SALAS E ANFITEATROS
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RESPONSÁVEL PELO EVENTO:


Nome:________________________________________________________________________________________


Unidade:________________________Área:__________________Matric.:_______________ Ramal:____________





EVENTO/TÍTULO:__________________________________________________________________________________________________________________________________________________PROMOÇÃO:Unidade:_____________Departamento:_________________Disciplina:________________________Outros: __________________________________________________________________________ 





DATA:  _____/_____/_____  A   _____/_____/_____          manhã	      tarde            noite


HORÁRIO DE INÍCIO: _____________________ HORÁRIO DE TÉRMINO:  ____________________


OBSERVAÇÃO:____________________________________________________________________





PÚBLICO ESTIMADO: ___________________________________





RECURSOS AUDIOVISUAIS:          	        Sim                  Não





QUANT.�
MATERIAL�
QUANT.�
MATERIAL�
�
�
Projetor Multimídia�
�
Extensão�
�
�
Computador�
�
Microfone �
�
�
Outros: �
�
Microfone s/ fio�
�
�
�
�
Outros (assinalar na observação)�
�
OBSERVAÇÃO:____________________________________________________________________


________________________________________________________________________________





3





4 





5 





Anfiteatro I (130 Lugares)   �    Salão Nobre (140 Lugares)  �                          Saguão Anf. I �


Anfiteatro II (80 Lugares)   �    Salas de Aula (40 Lugares) QTD: _______    Deck Anf II e III �


Anfiteatro III (80 Lugares) �    Arenas QTD: ________            Sala de Imagem (130 Lugares) �





OBS: ____________________________________________________________________________


________________________________________________________________________________
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MATERIAL DE APOIO:                              Sim                 Não





QUANT.�
MATERIAL�
QUANT.�
MATERIAL�
�
�
Mesa para def. de tese�
�
Bandeiras�
�
�
Mesa para recepção�
�
Outros (assinalar na observação) �
�
�
Toalha para a mesa do palco�
�
�
�
�
Painéis para exposição de pôsteres�
�
�
�
OBSERVAÇÃO:____________________________________________________________________


________________________________________________________________________________
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�








TERMO DE RESPONSABILIDADE:


Declaro estar ciente dos termos do item 8, responsabilizando-me pela utilização dos equipamentos e do salão, comprometendo-me a devolvê-los em perfeito estado de funcionamento


Nome:_______________________________  RG / Matr.:________________________  Assinatura: ______________________


 Tel: (     ) ________________________  Cel: (     ) ________________________ Empresa: (    ) ________________________


DATA:  ______/______/______ DEPART. ________________


E-mail: _________________________    E-mail:  ______________________________








Para uso dos funcionários:


Responsável pelo orçamento:


Nome: ______________________________________________________________________        


Data _____/_____/______


Valor total: ____________________________________





OBSERVAÇÃO:_________________________________________________________________________________


_____________________________________________________________________________________________




















IMPORTANTE:


A capacidade dos Anfiteatros I (140 lugares), II E III(100 lugares) e sala de aula (40 lugares) por medida de segurança, este número não deverá ser ultrapassado a pedido da Diretoria.


Fica sob a responsabilidade do requisitante a conservação e manutenção do auditório.


As desistências deverão ser oficialmente justificadas até 05 (cinco) dias de antecedência da data do evento.


Fica sob a responsabilidade de o requisitante reparar quaisquer danos causados no período solicitado.


Café, água, “coffe-break, etc... deverão ser preparados e servidos pelo requisitante. Deverá o requisitante contactar a equipe das salas de aula (Lego) antecipadamente para vistoria prévia.


Apoio técnico, durante o período de expediente (7:00h – 20:45h) será feito na forma de assessoria, ficando o manuseio e conservação dos materiais audiovisuais sob a orientação dos funcionários.


Os eventos agendados no período noturno (após 18:00 horas), finais de semana e feriados serão cobrados taxas de utilização por meio de orçamento a ser elaborado pela Câmara de Graduação.


Após aprovação do Orçamento, o pagamento relativo às taxas de uso e horas extras deverá ser feito por depósito em conta do Banco: SANTANDER – Ag: 0207 – C/C.: 13.046.048-9 FUNCAMP/AIU/FCM – convênio 167. 3 - Eventos, (envio do comprovante de pagamento para a Relações Públicas), no prazo de 10 dias que antecedem o evento.     
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