
                                                                  

 

 

RELATÓRIO DE ATIVIDADES 
(determinações legais estabelecidas na Lei 11.788/08) 

 

INSTITUIÇÃO DE ENSINO 

Nome: Instituto de Nova Educação 

CNPJ: 09.524.663/0001-80 

Endereço: Av. Cardeal Eugênio Pacelli, 1996- Contagem, MG    CEP: 32.210-003 

Representante: Adriana  Murta- Coordenadora de estágios 

 

​ EMPRESA CONCEDENTE 

Razão Social: 

CNPJ: 

Endereço:                                                                                          CEP: 

Representante 

Cargo: 

Supervisor de Estágio: 

Cargo: 

 

​ ESTAGIÁRIO (A) 

Nome:                                                                                        

Nasc.:                                                                                        Período: 

Matrícula:                                                                                 Curso: 

Endereço:                                                                                  CEP: 

CPF:                                                                                             RG: 

 

VIGÊNCIA: 

DESCRIÇÃO DAS ATIVIDADES: 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



AVALIAÇÃO DO ESTAGIÁRIO (A) 

Empresa Concedente sobre o Estagiário: 

1.​ Assume responsabilidade na entrega do trabalho no 

prazo estabelecido? 

Sim 
(    ) 

Parcialmente 
(    ) 

Não 
(    ) 

2.​ Demonstra confiança, determinação e perseverança? Sim 
(    ) 

Parcialmente 
(    ) 

Não 
(    ) 

3.​ Se expressa verbalmente de forma clara e 

organizada? 

Sim 
(    ) 

Parcialmente 
(    ) 

Não 
(    ) 

Estagiário sobre o Estágio: 

1.​ As atividades do estágio têm complementado seu 

aprendizado? 

Sim 
(    ) 

Parcialmente 
(    ) 

Não 
(    ) 

2.​ O estágio amplia sua visão sobre a prática dos 

conceitos teóricos? 

Sim 
(    ) 

Parcialmente 
(    ) 

Não 
(    ) 

3.​ O estágio atende às suas expectativa? Sim 
(    ) 

Parcialmente 
(    ) 

Não 
(    ) 

4.​ A supervisão do estágio tem colaborado para seu 

aprendizado? 

Sim 
(    ) 

Parcialmente 
(    ) 

Não 
(    ) 

 

            INSTITUIÇÃO DE ENSINO                                                                 EMPRESA CONCEDENTE 
                 (Profº. Orientador) 
 
 
______________________________                                          ______________________________ 

          (carimbo e assinatura)                                                                      (carimbo e assinatura) 

                                                                             ESTAGIÁRIO   

       

                                                              ________________________ 

                                                                               (assinatura) 

 

Contagem, 2______. 


