
SECRETARIA DE 
EDUCAÇÃO 

PROFISSIONAL E 
TECNOLÓGICA

MINISTÉRIO
DA

EDUCAÇÃO

BRASIL
GOVERNO FEDERAL

RELATÓRIO DE VIAGEM

NOME:_____________________________________________MAT:_______________________
CARGO, FUNÇÃO OU EMPREGO:__________________________________________________
ÓRGÃO DE EXERCÍCIO:__________________________________________________________
AUTORIZAÇÃO DO AFASTAMENTO:______________________________________________
DESTINO:_______________________________________________________________________
PERÍODO:___/____/___       A    ____/___/___    DIÁRIAS RECEBIDAS  PARA___DIAS_____

                                                              RELATO

Santa Rosa do Sul,________ de __________de____________.

_________________________________________
Assinatura do Servidor


