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	MINISTÉRIO DA EDUCAÇÃO
SECRETARIA DE EDUCAÇÃO PROFISSIONAL E TECNOLÓGICA
INSTITUTO FEDERAL DE EDUCAÇÃO, CIÊNCIA E TECNOLOGIA DE SANTA CATARINA
REITORIA  



MODELO DE RELATÓRIO DE VIAGENS NACIONAIS
	IDENTIFICAÇÃO DO(S) PROFESSOR(ES)

	Nome:
 
	

	Matrícula SIAPE:
	

	CPF:
	

	Campus:
	


	Nome:
 
	

	Matrícula SIAPE:
	

	CPF:
	

	Campus:
	


	Nome:
 
	

	Matrícula SIAPE:
	

	CPF:
	

	Campus:
	


	Nome:
 
	

	Matrícula SIAPE:
	

	CPF:
	

	Campus:
	


	IDENTIFICAÇÃO DO(S) MOTORISTA(S)

	Nome:
 
	

	Carteira de motorista
	

	CPF:
	

	Nome:
 
	

	Carteira de motorista
	

	CPF:
	


	IDENTIFICAÇÃO DO AFASTAMENTO

	Percurso:
	FLORIANOPOLIS/SÃO PAULO/FLORIANOPOLIS

	Saída (data e hora):
	

	Chegada (data e hora):
	

	Quantidade de Diárias:
	


	DESCRIÇÃO DA VIAGEM

	Data
	Atividades

	
	

	Viagem realizada?
	 
	Sim
	
	Não
	Se não, descrever o motivo abaixo:

	

	

	Houve prorrogação da viagem?
	
	Sim
	
	
	Se sim, descrever o motivo abaixo:

	

	

	Há restituição de valores?
	
	Sim
	
	Não
	

	Caso haja restituição, informe o tipo de despesa relacionada à viagem (passagens, remarcação de bilhetes, etc.) – Devem estar anexados os comprovantes de pagamento.

	

	


	Data: ____/___/_____2022___
	Assinatura do Servidor:
	


	USO ESPECÍFICO DA DOF – IF-SC (CHECKLIST)

	
	Devolveu recibo ou comprovante das despesas

	
	Devolveu bilhete da viagem e os comprovantes de embarques


	DATA
	HORÁRIO
	QUILOMETRAGEM
	LOCAL/ATIVIDADE
	Assinatura do motorista
	Assinatura do Professor

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


Anexar a relação de alunos
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