Anexo II – Relatório Parcial de Atividades
Identificação do(a) aluno(a):
	matrícula

	nome

	endereço eletrônico:



Identificação da empresa:
	nome da empresa


	divisão ou departamento de aplicação do estágio:


	nome do supervisor


	cargo do supervisor

	contato do supervisor (fone e  email)



Identificação do estágio:
	classificação
          obrigatório                   não obrigatório


	período
Data de início: __/__/____     Data prevista p/ término:__/__/____


Cronograma (Escreva a seguir as atividades que foram desenvolvidas no estágio. Explique cada uma resumidamente):
	descrição da  atividade
	período de realização  (início e término)
	Total de horas

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	


  Estagiário:
Identificação e assinatura
Coordenador de estágios:
PARECER: relatório parcial
           aprovado
reprovado. Motivo: ____________________________
___________________________________________
  ___________________________________________
em: ___/___/_______
                                                  

  carimbo e assinatura
Empresa:
carimbos da empresa e do supervisor, com sua assinatura 








O presente Plano de Atividades do Estágio é parte integrante do Termo Aditivo do TCE.
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