[image: image1.jpg]b

m@@ﬂmn@A
RIBEIRAO PRETO



[image: image1.jpg]                 Universidade de São Paulo

Faculdade de Filosofia, Ciências e Letras de Ribeirão Preto

Departamento de Química
____________________________________________________________________


SOLICITAÇÃO DE AUXÍLIO COMPLEMENTAR

FORMULÁRIO – ALUNOS DO DQ/FFCLRP

PROGRAMA PRÓ-EVE
1 – Dados do(a) solicitante 

	Nome: 



	Endereço eletrônico:
	Nº USP:

	Telefone para contato:


2 – Dados do evento a ser complementado:

	Título do evento:



	Local do Evento:



	Período do evento (de acordo com a programação oficial do evento):



	Início:

	Término:


2.1 – Descrição da(s) atividade(s)

	Título, resumo e nome dos autores do trabalho:



	Tipo de atividade:



	Oral   ‮
	Painel   ‮
	Palestra   ‮

	Outros. Quais? 


3 – Justificativa e relevância para a formação do(a) aluno:

	


4- Documentos comprobatórios

	
	CG

	Apresentação do histórico escolar
	‮

	Divulgação oficial do evento (folder, home page, etc)
	‮

	Apresentação de relatório de atividades até 30 dias após a data do retorno e comprovação de apresentação do trabalho e/ou participação curso/eventos
	‮


________________, ______ de _________ de 20___.

__________________________________

Assinatura do interessado

_______________________________________________________________________________________________
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