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UNIVERSIDADE FEDERAL DE MINAS GERAIS

Pró-Reitoria de Recursos Humanos

Departamento de Administração de Pessoal

Ressarcimento de despesas com transporte regular rodoviário seletivo ou especial – REQUERIMENTO
*deve ser utilizado apenas nos casos que restar comprovado que sua localidade de residência não é servida por meios de transporte coletivo convencional ou que este não atenda à sua necessidade em relação aos horários.

DADOS DO SERVIDOR: (É importante preencher todos os campos e anexar a documentação comprobatória)
	Nome Social (Conforme Decreto Nº 8.727/2016)

     

	Nome Civil
     
	CPF
     

	Cargo

     
	Matrícula SIAPE

     
	Inscrição UFMG

     

	Unidade/Órgão

     
	Departamento/Setor

     

	Endereço Residencial
     

	Endereço do Trabalho
     

	REQUERIMENTO

	        Ilmo(a) Sr(a) Diretora do Departamento de Administração de Pessoal,

        Fundamentado nos Arts. 4° e 5° da Orientação Normativa SEGEP n° 04/2011, venho requerer a V.Sa. o reembolso do valor de R$      , referentes aos gastos nos meus deslocamentos da residência/trabalho/residência no mês de      ,  nos quais utilizei serviço de transporte regular rodoviário seletivo ou especial.
Anexado:
 FORMCHECKBOX 
 Tabela Anexo I preenchida com a descrição das despesas realizados no mês 

 FORMCHECKBOX 
 Relatório do Ponto Eletrônico que demonstra o registro do ponto nas datas relacionadas na tabela em que houve solicitação do reembolso de valores gastos com o deslocamento.

 FORMCHECKBOX 
 Os “bilhetes” originais de transportes utilizados pelos servidores, que devem preferencialmente conter o nome do passageiro. (Os bilhetes deverão ser colados em folha A4 e deverão estar legíveis. Caso a impressão do bilhete seja feita em papel termosensível e haja o risco de se apagar com o tempo, recomendamos que providencie a cópia do bilhete enquanto estiver legível e a apresente junto com o bilhete original). 

 FORMCHECKBOX 
 De acordo com as disposições contidas na Orientação Normativa SEGEP n° 04/2011, estou ciente que:
· Art. 4º É vedado o pagamento de auxílio-transporte para os deslocamentos durante a jornada de trabalho, em razão do serviço. 

· Art. 5º É vedado o pagamento de auxílio-transporte nos deslocamentos residência/trabalho/residência, quando utilizado serviço de transporte regular rodoviário seletivo ou especial. §1º Entende-se como transporte regular rodoviário seletivo ou especial, para fins desta Orientação Normativa, os veículos que transportam passageiros exclusivamente sentados, para percursos de médias e longas distâncias, conforme normas editadas pelas autoridades de transporte competentes. §2º As disposições do caput não se aplicam nos casos em que a localidade de residência do servidor não seja atendida por meios convencionais de transporte ou quando o transporte seletivo for comprovadamente menos oneroso para a Administração. §3º O pagamento do auxílio-transporte nas situações previstas no caput fica condicionado à apresentação dos “bilhetes” de transportes utilizados pelos servidores. §4º Compete aos órgãos e entidades apreciar a veracidade dos documentos apresentados pelo servidor ou pelo empregado público para fins de concessão de auxílio transporte.
Data:      /     /                ____________________________________________________________

                                                                                    Assinatura do Interessado


UNIDADE/ÓRGÃO- SEÇÃO DE PESSOAL
	 FORMCHECKBOX 
 Conferida a documentação

 FORMCHECKBOX 
 Registrada a conferência com o original em todas as cópias de documentos com carimbo e assinatura identificada. 

 FORMCHECKBOX 
 Registrado protocolo no CPAV 

 FORMCHECKBOX 
 Enviado o processo ao DPAG/DAP 

Data:      /     /                ____________________________________________________________

                                                                               Assinatura do Responsável (com carimbo)


Anexo I
Descrição das Despesas com transporte regular rodoviário seletivo ou especial referentes aos deslocamentos no mês de      .
	Linha
	N° de identificação do comprovante
	Data
	Valor/dia (R$)
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