
ANEXO I 
 

SOLICITAÇÃO DE APOIO FINANCEIRO 
 

(  ) DIÁRIA                                     (  ) PASSAGEM 
 
ATIVIDADE A SER REALIZADA:                 (   ) TRABALHO DE CAMPO        
(   ) PARTICIPAÇÃO EM CONGRESSO/SIMPÓSIO   (   ) ATIVIDADE DE 
ENRIQUECIMENTO CURRICULAR  
 

DADOS DO(A) ESTUDANTE 
 
Nome do(a) Estudante:________________________________________Unidade:__________ 
 
Curso:____________________________Matrícula:___________________________________ 
 
N° da Identidade:_________________Orgão Emissor:_____________CPF:________________ 
 
Tel. De Contato:__________________E-mail:________________________________________ 
 

 
DADOS BANCÁRIOS 
 
Código do Banco:_________Nome do Banco:________________Código da Agência:_________ 
 
Nome da Agência:_______________________Número da Conta Corrente:_________________  
 

 
DADOS DA ATIVIDADE (EVENTOS) 
 
Descrição/Nome do Evento:_______________________________________________________ 
 
Período:_____________________Local:_____________________________________________ 
 
Justificativa da Participação: 
 
 
______________________________________________________________________________​
______________________________________________________________________________​
______________________________________________________________________________ 
______________________________________________________________________________ 
 
Título do Trabalho:______________________________________________________________ 
 
Tipo de Apresentação 
 
(  ) Individual                       (   ) Em equipe 
 
Modalidade: 
(  ) Comunicação Oral         (   ) Pôster 



 
 

PERÍODO DE AFASTASMENTO                                               
(Cont. Anexo I) 

 
De:___/___/___   A: ___/___/___ Pernoite?        (   )SIM          (   )NÃO 
 
Número de Diárias:______ Valor Unitário:__________Valor Total___________ 
 

DOCUMENTOS ANEXADOS (assinalar conforme os documentos listados no anexo II) 
 
(  ) Memorando de encaminhamento da unidade solicitante 
  
(  ) Formulário de solicitação  
 
(  ) Ata do conselho Departamental com a aprovação da participação do estudante  
 
(  ) Histórico escolar  
 
(  ) Trabalho Completo (no caso de comunicação oral)    (   ) Lay-out do Pôster 
 
(  ) Justificativa da Unidade para a realização de visita técnica/atividade de enriquecimento 
curricular 

 
IMPORTANTE: A falta de clareza ou de exatidão de algum documento, bem como o não 
cumprimento do prazo estabelecido implicarão no indeferimento da 
solicitação.lembramos que o prazo de entrega do pedido na SR.1 é de trinta (30) dias 
úteis antes do início do evento.  
 
DECLARO estar ciente de que a utilização indevida do apoio financeiro, bem como a falta 
de comprovação da efetiva participação no evento (cópia do certificado) e a entrega do 
canhoto do bilhete do transporte utilizado para o deslocamento implicarão na devolução 
ao DAF/DRTC dos benefícios recebidos (Art. 13 do AE que regulamenta a concessão de 
auxilio financeiro a estudantes) 
 
 
PROPOSTO 
 
Em:___/___/___      ____________________________________________________________ 
                                                      Assinatura do(a) Estudante / Matrícula 
 
 

DIREÇÃO DA UNIDADE 
 
 

Em:___/___/___      ____________________________________________________________ 
                                                     Assinatura / Matrícula / Carimbo 
 
 

 


