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SERVIÇO PÚBLICO FEDERAL
MINISTÉRIO DA EDUCAÇÃO
UNIVERSIDADE FEDERAL DO ESTADO DO RIO DE JANEIRO – UNIRIO
PRÓ-REITORIA PÓS-GRADUAÇÃO, PESQUISA E INOVAÇÃO


DOCUMENTO DE FORMALIZAÇÃO DE DEMANDA (DFD)
CONTRATAÇÃO DE SERVIÇO PESSOA JURÍDICA – PROAP – PPGXXXX – no.XX/202X

Rio de Janeiro, XX de XXXXXX de 202X


Solicito aplicação de recursos PROAP para o que segue discriminado abaixo, declarando ter sido a solicitação aprovada pelo Colegiado do Programa, em reunião realizada no dia XX de XXXX de XXXX e estar de acordo com a Portaria CAPES nº 156, de 28 de novembro de 2014.
Obs. Em caso de demanda aprovada ad referendum, apresentar sucinta justificativa.

Custeio da Taxa de Publicação do artigo científico intitulado XXX no periódico XXXX, ISSN XXXXX-XXX, apresentando o indicador bibliométrico XXXXXXXXX (Qualis, CiteScore baseado nos dados Scopus; Fator de Impacto (JCR), baseado nos dados da Web os Science;  h5, baseado nos dados do Google Scholar, ou outro indicador, a depender da área de conhecimento e de avaliação da CAPES. 

O valor pleiteado é de XXX (descrição do valor, exemplo: cem dólares americanos).

 
	Órgão: Universidade Federal do Estado do Rio de Janeiro – UNIRIO    

	Setor Requisitante (Unidade/Setor/Depto): Programa de Pós-Graduação em XXXXXXXXXXXXXXXX 

	Responsável pela Demanda:  
Prof(a). Dr(a). NOME COMPLETO
Coordenador(a) do Programa de Pós-Graduação em XXXXXXXXXXXXXXX 
	Matrícula SIAPE: XXXXXXXX   

	E-mail: XXXXXXXXXXX@unirio.br   
	Telefone: (XX)XXXXX-XXXXX  

	

	1. Justificativa da necessidade da contratação do serviço, considerando o Planejamento Estratégico, se for o caso: XXXXXXXXX   


	

	2. Quantidade de material a ser adquirida: Publicação de 1 (um) artigo


	

	3. Previsão de data da publicação do artigo:   XXXXXXXXX


	

	4. Indicação do membro da equipe solicitante, responsável pela comprovação da realização do serviço contratado: 

	
ASSINAR 
_________________________________
Nome do Beneficiado 
Cargo ou Função
SIAPE n° XXXXXXXX
matrícula (no caso de aluno)
Telefone: (XX)XXXXX-XXXXX
E-mail: XXXXXXXXXXX@unirio.br  
	
ASSINAR 
________________________________
Nome do Coordenador do PPG
Coordenador do Programa de Pós-Graduação em XXXXXXXXXXXXXXX
SIAPE n° XXXXXXXX
 



ANEXAR: 
Cópia ou arquivo do artigo
Carta de Aceite 
INVOICE ou boleto 
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