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RELATÓRIO FINAL DE ESTÁGIO 
 

DADOS DO(A) ESTAGIÁRIO(A) 

Nome: Matrícula: 

Curso: Turma: 

Modalidade: Telefone: 

Turno do Estágio: E-mail: 

Carga Horária: Período do Estágio: 

Professor(a) Orientador(a): 

E-mail: Telefone: 

DADOS DA UNIDADE CONCEDENTE 

RAZÃO SOCIAL: RAMO DE ATIVIDADE: 

CNPJ: E-MAIL: 

ENDEREÇO: 

SUPERVISOR DO ESTÁGIO: FORMAÇÃO: 

TELEFONE: E-MAIL: 

ESTÁGIO 

ÁREA: 
ESTÁGIO (__) OBRIGATÓRIO (__) NÃO 

OBRIGATÓRIO 

PERÍODO DE ESTÁGIO: ___ / ___ / _____ a ___ / ___ / _____ 

HORÁRIO DO ESTÁGIO:  ___:___ às ___:___, totalizando ____ horas semanais. 

PERÍODO CARGA HORÁRIA DO PERÍODO 

  

OBJETIVOS 
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SÍNTESE DAS ATIVIDADES DESENVOLVIDAS 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 

1) Sobre as atividades realizadas na Empresa/Instituição concedente: 

( ) As atividades de estágio desenvolvidas foram na maioria experiências novas; 

( ) As atividades de estágio desenvolvidas, na maioria das vezes, não apliquei meus conhecimentos adquiridos;  

( ) As atividades de estágio desenvolvidas foram extremamente fáceis, as quais qualquer pessoa poderia executar. 

2) Sobre as vantagens profissionais na participação dessas atividades: 

( ) De extrema importância para a minha formação; 

( ) De importância razoável para a minha formação; 

( ) Não influenciou em momento algum na minha formação. 

COMENTE: 
________________________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________________________

________________________________________________________________________________________________ 

3) Sobre a relevância das disciplinas estudadas durante o curso técnico diretamente relacionadas com o 

estágio/trabalho na Empresa: 

( ) Foram indispensáveis para a execução de minhas atividades, sem elas não conseguiria êxito; 

( ) Foram dispensáveis, pois aliando os conhecimentos adquiridos sozinhos com informações dadas no estágio, 

solucionei os problemas da rotina de trabalho; 

4) Sobre a ajuda das disciplinas estudadas durante o curso técnico diretamente relacionadas com o 

estágio/trabalho na Empresa: 
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( ) Ajudou em parte, porque no mercado de trabalho obtive informações que nas disciplinas não consegui absorver; 

( ) Não ajudou em nada, no mercado de trabalho tudo é bem diferente das atividades do IFAP. 

  

5) Quanto à orientação técnica do supervisor do estágio na empresa, antes da execução das tarefas específicas: 

( ) Foi constante. Para cada tarefa 
 

 

Assinatura do(a) aluno(a): 

   

SUPERVISOR (A) DA UNIDADE CONCEDENTE 

Nome: Cargo: 
 

Parecer: (    ) Apto               (   ) Inapto                     Nota: _________________ 
 

Assinatura: _____________________________________________ Data:       /       /    
 
, 

PROFESSOR (A) ORIENTADOR (A) 
Nome:  
 

Parecer: (    ) Apto               (   ) Inapto                     Nota: _________________ 
 

Assinatura: _____________________________________________ Data:       /       / 
 

SETOR DE ESTÁGIO 
Nome:  
 

Assinatura: _____________________________________________ Data:       /       / 

 


