ANEXO IV

Modelo de Relatório de Viagem

COFEN

Conselho Federal de Enfermagem

RELATÓRIO DE VIAGEM

	1. NOME:


	2. FUNÇÃO:

	3. LOCAL VIAGEM:


	4. DATA IDA:

5. DATA VOLTA:

	6. INSTITUIÇÕES/EVENTO VISITADOS:



	7. OBJETIVO:




8. DESCRIÇÃO SUCINTA DAS ATIVIDADES DESENVOLVIDAS:

OBS: Anexo bilhete de passagens e/ou cartão de embarque: ida e volta

	9. ASSINATURA:


	10. DATA:

	11. VISTO DA SUPERINTENDÊNCIA:


	12. VISTO DA PRESIDÊNCIA:

	
	


OBS: A restituição do canhoto de embarque deverá ser feita em até 05 (cinco) dias úteis contatos do retorno da viagem.

