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universidade federal de santa Catarina

centro de comunicação e expressão

PROPOSTA DE CONCESSÃO DE DIÁRIAS E PASSAGENS
DIÁRIAS (  ) - Somente para servidores públicos ou colaboradores eventuais
PASSAGENS (    )

SETOR SOLICITANTE:  ___________________________________________
DADOS CADASTRAIS

NOME DO REQUERENTE:


Brasileiro (   )          Estrangeiro (   )
Nome da Mãe (somente para estrangeiros): _______________________________________________________________

CPF:____________________________

RG:__________________________    Órgão emissor: ___________________

Data de Nascimento:___/___/______

Passaporte (anexar cópia em caso de viagem internacional):_______________

E-mail:__________________________________________________________

Telefone: (_____)_________________________

Dados profissionais:

(   ) Servidor/Técnico Administrativo ou Docente da UFSC 

                                                                             SIAPE ___________________
(   ) Servidor Público de outras esferas ________________________________
(   ) Não Servidor/Estudante da UFSC           Matrícula ____________________ 
(   ) Colaborador Eventual __________________________________________
Cargo profissão:__________________________________________________

Local de trabalho/Instituição: ________________________________________
Dados bancários:

Banco:___________________________

Nº do Banco: _____

Agência (sem dígito verificador): _____________________________

Conta Corrente (com dígito verificador): ________________________

OUTROS AUXÍLIOS FINANCEIROS QUE ESTÁ RECEBENDO PARA ESTA VIAGEM (ANEXAR COMPROVANTES):  _____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
OBJETIVO DA VIAGEM (ANEXAR COMPROVANTE DE PARTICIPAÇÃO NO EVENTO  - CONVITE/FICHA DE INSCRIÇÃO/CRONOGRAMA OUTRO): ____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
DADOS DA VIAGEM (acrescentar trechos, se necessário)
CIDADE DE ORIGEM: ___________________ UF:_____  PAÍS: ________
CIDADE DE DESTINO___________________ UF:_____  PAÍS: ________
DATA DE SAÍDA: ___/___/_______    DATA DE RETORNO: ___/___/_______
INÍCIO DAS ATIVIDADES NO LOCAL DE DESTINO 

DATA: ___/___/_______        HORÁRIO: ____:____      
TÉRMINO DAS ATIVIDADES NO LOCAL DE DESTINO
DATA: ___/___/_______        HORÁRIO: ____:____   

MEIO(S) DE TRANSPORTE:

(   ) AÉREO – a legislação obriga que se opte pela compra de passagem aérea de menor valor.
(    ) TRANSPORTE RODOVIÁRIO

(    ) VEÍCULO OFICIAL

(    ) VEÍCULO PRÓPRIO

APRESENTAR JUSTIFICATIVAS:

1.  VIAGEM EM FINAL DE SEMANA OU FERIADO: 
____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
2.  PEDIDOS COM MENOS DE 10 DIAS ÚTEIS DA DATA DO INÍCIO DA VIAGEM:
____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
3. VIAGEM COM GRUPO DE MAIS DE 10 PESSOAS:

_____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________    

ANEXOS OBRIGATÓRIOS:
- CÓPIA DA PUBLICAÇÃO NO DIÁRIO OFICIAL DA UNIÃO AUTORIZANDO O AFASTAMENTO – EM CASO DE VIAGEM INTERNACIONAL – A TRAMITAÇÃO PARA ESTE TIPO DE VIAGEM DEVERÁ SER FEITA NO DEPARTAMENTO DO REQUERENTE.
- CÓPIA DO PASSAPORTE – EM CASO DE VIAGEM INTERNACIONAL.
- COMPROVANTE DE PARTICIPAÇÃO NO EVENTO (CARTA DE ACEITE, CONVITE, PROGAMAÇÃO DO EVENTO).
- COMPROVANTES DE OUTROS AUXÍLIOS FINANCEIROS QUE ESTÁ RECEBENDO PARA A VIAGEM.
__________________________________________________________

ASSINATURA DO REQUERENTE
DATA:____/____/________
MANIFESTAÇÃO DO COORDENADOR DO CURSO/CHEFE DO DEPARTAMENTO: __________________________________________________________________________________________________________________________
_________________________________________________

ASSINATURA E CARIMBO
DATA:____/____/________
MANIFESTAÇÃO DA DIREÇÃO DO CCE: ______________________________________________________________________________________________________________________________
__________________________________________________

ASSINATURA E CARIMBO
DATA: ____/____/________
IMPORTANTE
RELATÓRIO DE VIAGENS: Entregar Relatório de Prestação de Contas de Viagem até 05 dias após o retorno da viagem na Secretaria do CCE devidamente preenchido, documentado e com as assinaturas (adquirir formulário na página do CCE, link FORMULÁRIOS). 
RELATÓRIOS DE VIAGEM PENDENTES IMPEDEM NOVAS SOLICITAÇÕES
PARA PREENCHIMENTO DA GESTÃO FINANCEIRA DO CCE:
Encaminhe-se:
(   ) FAVORECIDO   (   ) SETOR SOLICITANTE:           (   ) OUTRO:
(   ) Ciência               (   ) Arquivo         (   ) Providências:

Nº DA SOLICITAÇÃO SCDP:  _________________

Valor total das diárias: _______________________

Valor total das passagens: ___________________










