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Formulário para Solicitação de Auxílio-Coleta Discente

1. Dados da Coleta

Nome do Projeto:

Local de Destino:                                                                                                          Laboratório         Campo/Local Aberto

Classificação:         Dissertação          Tese Data de Ida:                           Data de Retorno:

2. Auxílio-Coleta

Valores de referência para despesa de custeio, com transporte, hospedagem, alimentação e locomoção urbana,de acordo com a localização da 
realização da coleta

QUANTIDADE DE DIAS DE EFETIVA REALIZAÇÃO DE COLETA DE DADOS
REGIÃOLOCALIDADE

BRASIL Capitais de Estado

2 3 4 5 ou mais dias* 

R$ 700,00 R$  1050,00 R$ 1.400,00 R$ 1.750,00

BRASIL
Demais 

deslocamentos
R$ 300,00 R$ 600,00 R$ 900,00 R$ 1.200,00 R$ 1.500,00

*5 ou mais dias –  

Refere-se ao valor 
máximo (TETO) de 
concessão para realização 
de coleta, cujo período de 
deslocamento efetivo  for 
igual ou superior a 5 dias.

1

R$ 350,00

Resumo da Solicitação:     Dias de realização da Coleta:                 Valor de referência: R$                              

3. Dados do Solicitante

Nome: E-mail:

Curso:      Mestrado        Doutorado Programa:     Matrícula:     

Banco:CPF:     Agência:   Conta-Corrente:

4. Dados do Docente Responsável

Nome: E-mail:

    Declaro que não receberei auxílio proveniente de outra fonte para as despesas desse evento, conforme estabelecido pelo Art. 17, da Resolução Nº 07/2024, de 08 de 
maio de 2024, que estabelece as normas e procedimentos para a concessão de auxílio financeiro para coleta de dados, a discentes matriculados nos programas stricto 
sensu.
      Declaro utilizar os valores de referência somente com as seguintes despesas: Transporte, Hospedagem, deslocamento urbano e Alimentação. 
    
     Ao preencher este formulário e enviá-lo, através de seu e-mail institucional (@sou.unifal), para submissão ao SEI à PRPPG/SEI, o discente atesta que leu, compreendeu 
e concorda com os termos estabelecidos na Resolução Nº 07/2024, de 08 de maio de 2024.
    
     Declaro estar ciente de que esta solicitação não contempla coletas realizadas em período anterior e que este pedido deverá ser avaliado e aprovado antes da realização da 
coleta.

     Declaro que a referida coleta está relacionada ao projeto de mestrado/doutorado aprovado pelo colegiado em questão.
                                                                      

      Orientador     Co-orientador

Local/Campus de Origem:      Alfenas (Campus Sede)       Alfenas (Unidade Educacional II)         Poços de Caldas        Varginha

** Para coletas realizadas na cidade em que o discente realiza seu curso (mestrado/doutorado) NÃO haverá concessão de auxílio-coleta

6. Anexos

    Comprovante de Agendamento no Laboratório o qual será realizada a atividade (para coletas de dados em laboratório).

    Formulário de Anuência do(a) Orientador(a)/Co-orientador(a) – Auxílio-Coleta Discente  

5. Anuência e Declarações

7. Checklist e Orientações

   O solicitante deverá encaminhar e-mail à Seção de Protocolo (PROTARQ*), solicitando a criação de processo no SEI, com no mínimo 20 dias de antecedência da 
realização da coleta e anexar ao e-mail a seguinte documentação:

       Formulário para Solicitação de Auxílio-Coleta Discente preenchido e assinado por meio do gov.br

       Comprovante de Agendamento no Laboratório o qual será realizada a atividade (para coletas de dados em laboratório);

       Formulário de anuência do(a) Orientador(a)/Co-orientador(a) - preenchido e assinado por meio do gov.br

Deverá Informar no texto do e-mail o Programa de Pós-graduação para submissão da solicitação.

* O destinatário do e-mail deverá ser selecionado de acordo com o campus o qual o Programa de Pós-Graduação está vinculado:
 Cursos do campus de Alfenas: protarq@unifal-mg.edu.br
 Cursos do campus de Varginha: protocolo.varginha@unifal-mg.edu.br
 Cursos do campus de Poços de Caldas: protocolo.pocos@unifal-mg.edu.br      

    Declaro que não receberei auxílio proveniente de outra fonte para as despesas desse evento, conforme estabelecido pelo Art. 17, da Resolução Nº 07/2024, de 08 de 
maio de 2024, que estabelece as normas e procedimentos para a concessão de auxílio financeiro para coleta de dados, a discentes matriculados nos programas stricto 
sensu.
      Declaro utilizar os valores de referência somente com as seguintes despesas: Transporte, Hospedagem, deslocamento urbano e Alimentação. 
    
     Ao preencher este formulário e enviá-lo, através de seu e-mail institucional (@sou.unifal), para submissão ao SEI à PRPPG/SEI, o discente atesta que leu, compreendeu 
e concorda com os termos estabelecidos na Resolução Nº 07/2024, de 08 de maio de 2024.
    
     Declaro estar ciente de que esta solicitação não contempla coletas realizadas em período anterior e que este pedido deverá ser avaliado e aprovado antes da realização da 
coleta.

     Declaro que a referida coleta está relacionada ao projeto de mestrado/doutorado aprovado pelo colegiado em questão.
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Formulário para Solicitação de Auxílio-Coleta Discente



1. Dados da Coleta



Nome do Projeto:



Local de Destino:   Laboratório  Campo/Local Aberto



Classificação:  Dissertação  Tese



Data de Ida:  Data de Retorno:



2. Auxílio-Coleta



Valores de referência para despesa de custeio, com transporte, hospedagem, alimentação e locomoção urbana,de acordo com a localização da realização da coleta



QUANTIDADE DE DIAS DE EFETIVA REALIZAÇÃO DE COLETA DE DADOS



REGIÃO



LOCALIDADE



BRASIL



Capitais de Estado



2



3



4



5 ou mais dias* 



R$ 700,00



R$  1050,00



R$ 1.400,00



R$ 1.750,00



BRASIL



Demais deslocamentos



R$ 300,00



R$ 600,00



R$ 900,00



R$ 1.200,00



R$ 1.500,00



*5 ou mais dias –  



Refere-se ao valor máximo (TETO) de concessão para realização de coleta, cujo período de deslocamento efetivo  for igual ou superior a 5 dias.
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R$ 350,00



Resumo da Solicitação:  Dias de realização da Coleta:   Valor de referência: R$   



3. Dados do Solicitante



Nome:



E-mail:



Curso:   Mestrado  Doutorado



Programa:  



Matrícula:  



Banco:



CPF:  



Agência:



 Conta-Corrente:



4. Dados do Docente Responsável



Nome:



E-mail:



 Declaro que não receberei auxílio proveniente de outra fonte para as despesas desse evento, conforme estabelecido pelo Art. 17, da Resolução Nº 07/2024, de 08 de maio de 2024, que estabelece as normas e procedimentos para a concessão de auxílio financeiro para coleta de dados, a discentes matriculados nos programas stricto sensu.

 Declaro utilizar os valores de referência somente com as seguintes despesas: Transporte, Hospedagem, deslocamento urbano e Alimentação. 

 

 Ao preencher este formulário e enviá-lo, através de seu e-mail institucional (@sou.unifal), para submissão ao SEI à PRPPG/SEI, o discente atesta que leu, compreendeu e concorda com os termos estabelecidos na Resolução Nº 07/2024, de 08 de maio de 2024.

 

 Declaro estar ciente de que esta solicitação não contempla coletas realizadas em período anterior e que este pedido deverá ser avaliado e aprovado antes da realização da coleta.



 Declaro que a referida coleta está relacionada ao projeto de mestrado/doutorado aprovado pelo colegiado em questão.

 



 Orientador  Co-orientador



Local/Campus de Origem:  Alfenas (Campus Sede)  Alfenas (Unidade Educacional II)  Poços de Caldas  Varginha



** Para coletas realizadas na cidade em que o discente realiza seu curso (mestrado/doutorado) NÃO haverá concessão de auxílio-coleta



6. Anexos



 Comprovante de Agendamento no Laboratório o qual será realizada a atividade (para coletas de dados em laboratório).



 Formulário de Anuência do(a) Orientador(a)/Co-orientador(a) – Auxílio-Coleta Discente  



5. Anuência e Declarações



7. Checklist e Orientações



  O solicitante deverá encaminhar e-mail à Seção de Protocolo (PROTARQ*), solicitando a criação de processo no SEI, com no mínimo 20 dias de antecedência da realização da coleta e anexar ao e-mail a seguinte documentação:



 Formulário para Solicitação de Auxílio-Coleta Discente preenchido e assinado por meio do gov.br



 Comprovante de Agendamento no Laboratório o qual será realizada a atividade (para coletas de dados em laboratório);



 Formulário de anuência do(a) Orientador(a)/Co-orientador(a) - preenchido e assinado por meio do gov.br



Deverá Informar no texto do e-mail o Programa de Pós-graduação para submissão da solicitação.



* O destinatário do e-mail deverá ser selecionado de acordo com o campus o qual o Programa de Pós-Graduação está vinculado:

	Cursos do campus de Alfenas: protarq@unifal-mg.edu.br

	Cursos do campus de Varginha: protocolo.varginha@unifal-mg.edu.br

	Cursos do campus de Poços de Caldas: protocolo.pocos@unifal-mg.edu.br  



 Declaro que não receberei auxílio proveniente de outra fonte para as despesas desse evento, conforme estabelecido pelo Art. 17, da Resolução Nº 07/2024, de 08 de maio de 2024, que estabelece as normas e procedimentos para a concessão de auxílio financeiro para coleta de dados, a discentes matriculados nos programas stricto sensu.

 Declaro utilizar os valores de referência somente com as seguintes despesas: Transporte, Hospedagem, deslocamento urbano e Alimentação. 

 

 Ao preencher este formulário e enviá-lo, através de seu e-mail institucional (@sou.unifal), para submissão ao SEI à PRPPG/SEI, o discente atesta que leu, compreendeu e concorda com os termos estabelecidos na Resolução Nº 07/2024, de 08 de maio de 2024.

 

 Declaro estar ciente de que esta solicitação não contempla coletas realizadas em período anterior e que este pedido deverá ser avaliado e aprovado antes da realização da coleta.



 Declaro que a referida coleta está relacionada ao projeto de mestrado/doutorado aprovado pelo colegiado em questão.
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