
PRÓ-REITORIA DE PESQUISA E PÓS-GRADUAÇÃO - PROPEPG 
PROGRAMA DE APOIO À PÓS-GRADUAÇÃO - PROAP 
CARTÃO PESQUISADOR 

SOLICITAÇÃO DE AUTORIZAÇÃO PARA REALIZAÇÃO DE DESPESAS 

PARA POSTERIOR RESSARCIMENTO 

 

1 - DADOS DO SOLICITANTE 

Nome Completo: 

CPF: 

Dados Bancários:​
Banco:                                      Agência:                                      Conta Corrente: 

2 – OBJETIVO E DESCRIÇÃO DA ATIVIDADE/DESPESA 

  

 

3 - VALOR DA DESPESA: 

Item de Despesa Quantidade Valor Total 

   

   

   

4 – OBSERVAÇÕES GERAIS 

  

5 – DECLARAÇÃO DO SOLICITANTE 

DECLARO QUE AS DESPESAS SERÃO REALIZADAS EM CONFORMIDADE COM OS CRITÉRIOS E A 

VIGÊNCIA DO TERMO DE OUTORGA DO AUXÍLIO E COM A PORTARIA Nº 4168/GR/UFFS/2025. 

Local e data: 

​
Assinatura: ________________________________​



PRÓ-REITORIA DE PESQUISA E PÓS-GRADUAÇÃO - PROPEPG 
PROGRAMA DE APOIO À PÓS-GRADUAÇÃO - PROAP 
CARTÃO PESQUISADOR 

​
 

 PARECER DO COORDENADOR/PORTADOR DO CARTÃO 

 

(   ) DEFERIDO                                                (   ) INDEFERIDO 

 

VALOR MÁXIMO AUTORIZADO PARA A DESPESA: ____________________ 

 

 Assinatura: _________________________________ 

 

 


