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UNIVERSIDADE FEDERAL DO RECÔNCAVO DA BAHIA

PRÓ-REITORIA DE GRADUAÇÃO

COORDENADORIA DE ENSINO E INTEGRAÇÃO ACADÊMICA

NÚCLEO DE GESTÃO DE ESTÁGIOS

REQUERIMENTO DE ESTÁGIO NÃO OBRIGATÓRIO

Este requerimento deverá ser encaminhado ao Colegiado do curso 
Sr. (Nome do coordenador do curso)

Coordenador do curso de (Nome do curso)

Eu, (Nome do aluno que solicita o requerimento), aluno(a) regularmente matriculado(a) na Universidade Federal do Recôncavo da Bahia, do (xxx) semestre letivo do curso (Nome do curso), sob nº de matrícula xxxxx, venho solicitar a indicação de um professor na condição de orientador de estágio não obrigatório, conforme Resolução CONAC 38/2011, que será realizado na (Instituição concedente), situada a (Endereço, com Rua, Bairro, Cidade, CEP), pelo período de ___/___/___ a ___/___/___, telefone: (  ) ____________; para realizar atividades compatíveis com a proposta pedagógica do curso que freqüento nesta Universidade. Segue descrição sumária das atividades previstas:
_______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________________
Dados do supervisor (na unidade concedente):

Nome: ________________________________________________________________

Telefone: ______________________________________________________________

E-mail: ________________________________________________________________

Formação profissional: ___________________________________________________

(Cidade), xx de xxxxxxxxxx de xxxx.

_____________________________________

Assinatura do estagiário
Parecer da Comissão Orientadora de Estágios ou Colegiado do Curso: 
(Neste campo o Colegiado deverá deferir ou indeferir o Estágio Não Obrigatório, indicando o docente orientador)

	           □ Deferido                                                                 □ Indeferido

Observações: _________________________________________________________________________

_______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________


Nome do professor-orientador:______________________________________________

Telefone: ______________________________________________________________

E-mail:________________________________________________________________

Modalidade de Orientação: □ Direta 
□ Semi-direta

□ Indireta

Local: _______________________, _____ de _____________ de _____.

	_________________________________

Assinatura do professor orientador
	________________________________

Assinatura da Comissão Orientadora de Estágio / Colegiado do Curso


