ANEXO 5

PLANO DE ATIVIDADE DE ESTAGIO

Este Plano de Atividades é parte integrante do Termo de Compromisso, conforme o

paragrafo Gnico do art. 7° da Lei n° 11.788/2008 e da Resolucdo Consepe n°® 177/2017, que

instituiu o Regimento de Graduagdo da Universidade Federal do Oeste do Para, o qual norteara

as atividades a serem desenvolvidas no local de estagio.

UNIDADE CONCEDENTE

Razdo Social:

CNPJ:

() Matriz

( ) Filial

Tipo de Instituicdo: (

) Publica ( ) Privada

( ) Outra

Endereco

Cidade:

UF:

Fone:

Representado por:

Cargo do Representante:

Setor/ Local de Estagio:

Supervisor de Estagio:

Funcéo:

Cargo:

ESTAG

IARIO

Nome:

Curso:

Instituto:

Ano:

Matricula;

RG:

CPF:

Endereco




Fone: E-mail:

Portador de deficiéncia: ( )Sim ( )N&o

INFORMACOES DO ESTAGIO

Vigéncia do Estagio / / a / /

Horario de Estagio: Das as Turno:

Carga horéaria semanal: Carga horaria total:

Nome da Seguradora:

N° da Apdlice:

INSTITUICAO DE ENSINO

Professor Orientador:

Disciplina:

Descricéo das atividades a serem desenvolvidas




Obijetivos do Plano de Estagio:

- Apresentar as condigdes de adequagao do estagio a proposta pedagdgica do curso e da Ufopa;
« Planejar e organizar as atividades a serem desenvolvidas no estagio;

« Auxiliar o professor orientador no processo de acompanhamento de estagio;

« Auxiliar o supervisor no acompanhamento do estagiario.

/ /
Local, data
(Professor (a) Orientador (a)) Académico (a)
(assinatura e carimbo) (assinatura)

UNIDADE CONCEDENTE Supervisor(a) de estagio



