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Universidade Federal da Paraíba

Centro de Ciências Humanas Sociais e Agrárias

Campus III – BANANEIRAS – PB

ANEXO I 

SOLICITAÇÃO DE (     ) DIÁRIAS (     ) PASSAGENS

	IDENTIFICAÇÃO
	(    ) Servidor (Servidor da UFPB ou Servidor Convidado)

(    ) Não Servidor (Colaborador eventual, Dependente)

(  ) SEPE (Servidor de outra esfera de Poder- Estadual, Municipal, Judiciário, Legislativo, Empregado Público) *
(    ) Acompanhante PCD

(    ) Outro. Especificar: 
*Em caso de SEPE (Servidor de outra esfera de Poder- Estadual, Municipal, Judiciário, Legislativo, Empregado Público) informar: 

Recebe Auxílio Transporte (  ) SIM  (   ) NÃO   VALOR: ______________

Recebe Auxílio Alimentação (  ) SIM  (   ) NÃO  VALOR: ______________

	Nome completo:
	

	Cargo ou Função que Ocupa:
	

	CPF:
	 RG:

	Nº do Passaporte (Obrigatório em viagens internacionais):
	Lotação/Órgão:

	Data de Nascimento:
	 Siape:

	Nome da Mãe:
	

	Endereço:
	

	Telefone:
	
	   Email:                   
	

	Dados Bancários:
	 Banco:
	Agência:
	Conta:

	DESCRIÇÃO DO MOTIVO DA VIAGEM:

	

	RELAÇÃO DE PERTINÊNCIA entre a função ou o cargo do Proposto com o objeto da viagem; relevância da prestação do serviço ou participação para as finalidades da UFPB.

	

	DESTINO (Ida):                       

	Cidade de Origem:
	
	Cidade de Destino:
	
	Data:

	
	
	
	
	Hora:

	DESTINO (Retorno):

	Cidade de Origem:
	
	Cidade de Destino:
	
	Data:

	
	
	
	
	Hora:

	DATA/HORA DA MISSÃO/COMPROMISSO:

	Data/Hora Início:
	Data/Hora Término:

	* Os horários a serem descritos aqui têm por objetivo dar ao Solicitante de Passagem as informações necessárias para realizar a cotação de preços e consequente compra da passagem que atenda aos critérios de interesse da Administração, vedada escolha pelo Proposto.

	TRANSPORTE:

	(   ) Veículo Oficial             (   ) Empresa Terrestre           (   ) Empresa Aérea           (   ) Veículo Próprio
Em caso de veículo Oficial a solicitação deverá ocorrer diretamente com o setor de transportes em formulário específico;
Em caso de Veículo Próprio, Anexar a este processo o TERMO DE OPÇÃO – FORMULÁRIO VEÍCULO PRÓPRIO.
Em caso de veículo próprio, por favor informar a distância percorrida (em km): _________________

	DÉBITO DO RECURSO:

	(    ) CCHSA    (    ) CAVN    (    )PROJETO________________   (    )Outros:_______________

	JUSTIFICATIVA:
Passagens e/ou diárias com qualquer uma das características abaixo somente serão emitidas mediante justificativa

Justifique todos os itens nos quais se enquadre a solicitação.

	Viagem urgente 
(menos de 15 dias de antecedência):

	

	Final de semana, feriado ou iniciada na sexta-feira:


	

	Especificação de aeroporto:


	

	Grupo de mais de 2 pessoas:


	

	Grupo de mais de 5 pessoas (competência do Dirigente máximo da UFPB autorizar):
	

	Viagem com mais de 30 diárias acumuladas no exercício (competência do Dirigente máximo da UFPB autorizar):
	


TERMO DE COMPROMISSO
Pelo presente, comprometo-me a:
a) Restituir, em cinco dias contados a partir da data de retorno à UFPB, as diárias recebidas em excesso;
b) Arcar com a multa imposta pelas empresas aéreas, quando descumprir os horários por elas estabelecidos, para chegada ao aeroporto;
c) Arcar com as despesas de alterações de horário de voo, quando não for de interesse da instituição.
d) Restituir o canhoto das passagens utilizadas junto com a Prestação de Contas da Viagem (Relatório de viagem e certificado do evento, se existir) no prazo de 5 dias;
e) Apresentar na Prestação de Contas documentos que venham a comprovar a efetiva realização das atividades previstas, tais como atas de reunião, declaração/certificados de participação ou presença, entre outros no prazo de 5 dias.
Em ________________________________
_____________________________________

                                                                                   Assinatura do proposto
                                                                                                                       (Pode ser assinado digitalmente pelo GOV ou SIPAC)
	DE ACORDO:


____________________________________

Chefia Imediata

(Pode ser assinado digitalmente pelo GOV ou SIPAC)
