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PROGRAMA DE PÓS-GRADUAÇÃO EM GEOGRAFIA 
INSTITUTO DE CIENCIAS HUMANAS



FORMULÁRIO SOLICITAÇÃO DE APOIO PARA TRABALHO DE CAMPO / PESQUISA DISSERTAÇÃO
(Enviar por e-mail para ppg.geografia@ufjf.edu.br)

PROF. RESPONSÁVEL:      
 FORMCHECKBOX 
 Vinculado à disciplina:      
 FORMCHECKBOX 
 Vinculado à monografia:      
1) PERÍODO DO TRABALHO DE CAMPO: de       a      
2) DATA/HORÁRIO PREVISTO DE SAÍDA:       às       horas
3) DATA E HORÁRIO DE INÍCIO DAS ATIVIDADES APÓS A CHEGADA:      
4) DATA/HORÁRIO PREVISTO DE RETORNO:       às       horas
5) PARTICIPANTES PREVISTOS (nomes de todos que irão na viagem, incluir também nº de matricula ou CPF de quem não for aluno ou professor do PPGEO):      
6) OBJETIVOS/FINALIDADE DA VIAGEM:      
7) CRONOGRAMA E LOCAIS DAS ATIVIDADES A SEREM DESENVOLVIDAS:      
8) CASO HAJA DIAS DE FINAL DE SEMANA NA PROGRAMAÇÃO (6ª, SAB. OU DOM.), INCLUA UMA JUSTIFICATIVA ADICIONAL PARA AS ATIVIDADES SEREM REALIZADAS NESSES DIAS (MÁXIMO 200 CARACTERES INCLUINDO ESPAÇOS):      
9) SOLICITA PASSAGEM AÉREA:  FORMCHECKBOX 
 SIM      FORMCHECKBOX 
NÃO
PARA OS SEGUINTES PARTICIPANTES:      
DIAS/HORÁRIOS PREFERENCIAIS DAS PASSAGENS**:

IDA:   /  /      
TRECHO: de       para      , HORÁRIO:      , VOO:      , CIA. AÉREA:      
TRECHO: de       para      , HORÁRIO:      , VOO:      , CIA. AÉREA:      
VOLTA:   /  /      
TRECHO: de       para      , HORÁRIO:      , VOO:      , CIA. AÉREA:      
TRECHO: de       para      , HORÁRIO:      , VOO:      , CIA. AÉREA:      
10)   SOLICITA PASSAGEM RODOVIÁRIA:  FORMCHECKBOX 
 SIM      FORMCHECKBOX 
NÃO

PARA OS SEGUINTES PARTICIPANTES:      
DIAS/HORÁRIOS PREFERENCIAIS DAS PASSAGENS:

IDA:   /  /     

TRECHO: de       para      , HORÁRIO:      , EMPRESA:      
TRECHO: de       para      , HORÁRIO:      , EMPRESA:      
VOLTA:   /  /    
TRECHO: de       para      , HORÁRIO:      , EMPRESA:      
TRECHO: de       para      , HORÁRIO:      , EMPRESA:      
11)   SOLICITA VEÍCULO DA UFJF:  FORMCHECKBOX 
 SIM     FORMCHECKBOX 
NÃO

TIPO DE VEÍCULO:      
DATA IDA:   /  /      HORÁRIO:        ENDEREÇO DE PARTIDA:        ENDEREÇO DE DESTINO:      

DATA VOLTA:   /  /       HORÁRIO:        ENDEREÇO DO RETORNO


ESTIMATIVA KM PERCORRIDOS:        ESTIMATIVA KM DE ESTRADA DE TERRA:      

PASSAGEIROS (nomes):      
É NECESSÁRIO O VEÍCULO PERMANECER COM O GRUPO DURANTE O PERÍODO DO TRABALHO DE CAMPO?   FORMCHECKBOX 
 SIM      FORMCHECKBOX 
NÃO   Se sim, acrescente justificativa:      
12)   SOLICITA DIÁRIAS:  FORMCHECKBOX 
 SIM      FORMCHECKBOX 
NÃO
PARA OS SEGUINTES PARTICIPANTES:      
13)
OBSERVAÇÕES:      
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