UNIVERSIDADE FEDERAL DO RIO DE JANEIRO
Centro de Filosofia e Ciéncias Humanas - CFCH

REQUERIMENTO - TAXA DE INSCRICAO

Unidade Requisitante:

Programa:

Responsavel pela abertura do processo:

SIAPE: E-mail:
Esta previsto no PGC? SIM NAo [
Participante(s):  DISCENTE(S) [ DOCENTE(S) []

Nome do Evento:

Periodo: Cidade do Evento:

Importancia da participacao do discente/docente no evento e para o Programa de Pos-
Graduacao:

Valor da despesa para a emissiao do Empenheo:

Fonte do recurso: Elemento da despesa para remanejamento:

Nome da Associacao/Organizadora do Evento:

CNPJ:
Banco: N° do bance: Agéncia: C/C:
Nome DRE/SIAPE Valor
Coordenador(a) Diretor(a)
(Assinatura e Carimbo ou Assinatura Eletronica) (Assinatura e Carimbo ou Assinatura Eletronica)

Para assinatura eletronica, acesse: https:/assinador.iti.br/



https://assinador.iti.br/

