
[image: brasao]UNIVERSIDADE FEDERAL DA PARAÍBA
CENTRO DE CIÊNCIAS APLICADAS E EDUCAÇÃO
CAMPUS IV – LITORAL NORTE
Requisição de Transporte
	
	Solicitante: 
	N° de Passageiros:

	Telefone(s):
	E-mail: 

	Cargo(s), Função/Lotação:
	SIAPE:

	Finalidade: 

	Local de Saída:
	Destino: 

	Itinerário: Rio Tinto - 

	Data de Saída: 
	Hora: 
	Data de Volta:
	Hora: 


Cidade:
Data da Requisição:
						               _____________________________________
							                  Solicitante / Carimbo

 ESPAÇO RESERVADO AO SETOR DE TRANSPORTES 

Veículo:__________________________________		Placa:___________________________
Motorista Terceirizado:________________________________________ Matrícula: ______________
Em: ________/________/__________	
						      
                                                                                 ______________________________________
						                  Responsável pela Liberação / Carimbo 

IMPORTANTE:
a) A Requisição de Transporte deverá ser escaneada e enviada ao email: veiculos@ccae.ufpb.br;
b) Não serão aceitas as requisições enviadas em meio físico, impressas em papel;
c) Nenhuma solicitação verbal será atendida;
d) Para viagens sem pernoite, a requisição deve ser realizada com antecedência mínima de 3 (três) dias úteis;
e) Para viagens com pernoite, deve obedecer ao prazo de antecedência mínima de 10 (dez) dias úteis;
f) As requisições que chegarem fora dos prazos supracitados, NÃO SERÃO AGENDADAS;
g) Anexar junto a RT UMA via da lista de passageiros com nome, RG, CPF e, se aluno, também a matrícula;
h) Não é permitido ao motorista fazer desvios do roteiro, por isso o itinerário deverá ser explicitado detalhadamente;
i) O NÃO preenchimento de qualquer campo da Requisição de Transporte invalidará a concessão da viagem.
                                                                                                                                                             
 (
Data:___
_
/___
_
/___
_
Hora:__________
___
)


 (
________________________________________
  
 
Assinatura Legível e
 
Carimbo
 
do Usuário
CPF (se não servidor)
: 
______________________
)

 (
Km Inicial:_____________
Km Final: ______________
)








	Nº
	Nome
	RG
	Órgão
Expedidor
	CPF
	Matrícula
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	CAPACIDADE DA VAN
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	CAPACIDADE DO ÔNIBUS



Lista de Passageiros – Anexar à Requisição de Transporte
Entregar APENAS UMA VIA preenchida com os dados dos passageiros, se aluno, por matrícula.
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