
 
 

 

 

                                                       Plano Integrado 

 

Tipo de Plano:_________________________________________________________ 

Praia____________________________ Capitania do Porto_____________________ 

Época balnear: ____/____/____     Valor de risco da praia:______________________ 

Coordenador Nadador-salvador:___________________________________________ 

 

Preencha a tabela seguinte, conforme referencial em anexo: 

 UB 1 UB 2 UB 3 UB 4 UB 5 UB 6 UB7 UB 8 Total 

Unidades balneares 
(UB) 

         

Distância em metros da 
frente praia 

         

Número de postos praia          

Número de NS s/ plano 
integrado 

         

Números de NS c/ 
Plano integrado 

         

Meios complementares          

Número de NS 
Coordenador 

         

 
_________________, _____ de______________ de________ 

 
 

O Nadador-salvador Coordenador 
 

__________________________________________ 
 

 
Parecer do Capitão do Porto, quando aplicável: 
 

S. 
 
R.
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