& SOLICITACAO DE VEICULOS DE TERCEIROS

unesc : e
Universdade Departamento de Apoio Logistico
Sul Catarinense
DATA DA SOLICITACAO:
Superior Imediato =
Solicitante =
Departamento/Setor/Diretoria/Curso =
NUMERO do Centro de Custo a ser lancada a despesa=
Telefone para Contato =
FOI REALIZADO ORCAMENTO?
( ) Sim. Contratar no valor de R$ | () N&o
DESTINO DA VIAGEM
Local =
Endereco =
OBJETIVO DA VIAGEM
DATAS/HORARIOS DA VIAGEM
SAIDA RETORNO
DATA HORA DATA HORA
TIPO DE VEICULO
Topic/ Van ()
Micro-Onibus ()
Onibus Urbano ()
Onibus Leito ()
Micro-Onibus ()
NUMERO DE PASSAGEIROS
FUNCIONARIO PROFESSOR ALUNO TOTAL
NOME E TELEFONE DO RESPONSAVEL PELA VIAGEM
Nome: | Telefone:

LOCAL DE SAIDA
( ) Estacionamento de 6nibus da UNESC
() Rodoviaria
() Outro. Qual:

PERCENTUAL OU VALOR PARA RATEIO DE DESPESAS
Setor: | Alunos:

ASSINATURA DO RESPONSAVEL PELO SETOR ASSINATURA DA DIRETORIA (UNA /REITORIA)

ENCAMINHAR COM 5 DIAS DE ANTECEDENCIA



