
 
ANEXO IV - AVALIAÇÃO FINAL DE DESEMPENHO DO ESTAGIÁRIO 

 
Nome​ do​ Estagiário:​ ​ ​ ​ ​ ​ ​  
Período do Estágio: ​  / ​ / ​ a ​ / ​ / ​  
Empresa:​ ​ ​​  
Endereço:​ ​ ​ 
Responsável pela Avaliação na Empresa: ​  

 

Faça uma avaliação dos quesitos relativos aos aspectos profissionais e humanos, seguindo os 
critérios especificados na tabela abaixo, atribuindo uma pontuação de 1 (um) a 5 (cinco) para 
cada um deles. 

 
 

ASPECTOS PROFISSIONAIS E HUMANOS 1 2 3 4 5 

Qualidade do Trabalho: Qualidade do trabalho tendo em vista o 
que seria desejável. 

     

Criatividade: Capacidade de sugerir, projetar ou executar 
modificações ou inovações na empresa. 

     

Conhecimento: Conhecimento demonstrado no desenvolvimento 
das atividades do programa. 

     

Cumprimento das tarefas: Considerar o volume de atividades 
cumpridas dentro de padrões razoáveis de qualidade. 

     

Espírito Inquisitivo: Disposição que o estagiário demonstrou para 
aprender. 

     

Iniciativa: Iniciativa demonstrada para desenvolver suas 
atividades sem dependência de outros. 

     

Assiduidade: Cumprimento do horário de estágio e ausência de 
faltas. 

     

Disciplina: Observância das normas e regulamentos internos da 
empresa. 

     

Relacionamento: Facilidade de integrar com os colegas e o 
ambiente de trabalho. 

     

Cooperação: Disposição para cooperar com os colegas e atender 
prontamente as atividades solicitadas. 

     

Merecimento de Confiança: Discrição demonstrada quanto ao 
sigilo das atividades a ele confiadas. 

     

Senso de Responsabilidade: Zelo pelo material, equipamentos e 
bens da empresa. 

     

SUBTOTAIS      

TOTAL  
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TOTAL DE PONTOS CONCEITO 

Até 30 Insuficiente (INS) 

De 31 a 40 Regular (REG) 

De 41 a 50 Bom (BOM) 

Acima de 51 Excelente (EXC) 
 

AVALIAÇÃO FINAL 
TOTAL DE PONTOS CONCEITO 

  
 

A carga horária do Estágio foi de ​ horas, a qual sob este 
aspecto atende aos requisitos necessários à atividade Estágio Supervisionado, que 
exige um total mínimo de 200 (duzentas) horas para integralização curricular. 
 
 

Local, ​ , Data:__/ __/ __. 
 
 
 
 
 

 
_______________________________________________________ 

Assinatura do supervisor Técnico  
(carimbo pessoal e da empresa) 

 
 
 

OBS: Após preencher esta avaliação, favor devolvê-la ao estagiário em 
envelope fechado e lacrado. 
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