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Instituicdo Solicitante

Quantidade de Visitantes (Maximo de 45 por visita)

Objetivo da Visita (indicar areas de interesse)

Dados do Responsavel pelo Grupo (Nome, cargo, telefone e e-mail de contato)

Ap6s o preenchimento da Solicitagéo de Visita, encaminhar esse formulario para o e-mail agendamento.visita@btp.com.br, com
antecendéncia de, no minimo, 20 dias a data desejavel de realizagdo da visita. A confirmacéo de recebimento de e-mail é facultativa, pelo
telefone (13) 3295-5000 - Comunicagao Corporativa.

A confirmagao de atendimento a visita solicitada ser4 dada atraves do telefone indicado. Posteriormente, uma sugestéo de programagdo com
detalhes da agenda do dia da visita sera enviada bem como informag¢@es adicionais de seguranca dentro do terminal.




