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	DADOS DA EMPRESA

	Empresa (Razão Social):

	CNPJ:

	Pessoa Física e Nº do registro/conselho:

	Telefone:
	Contato:

	E-mail:

	DADOS DO ALUNO

	Nome:

	Nº de matrícula:
	Fase:

	Curso:
	Habilitação:

	E-mail do aluno:
	Telefone:

	DADOS DO ESTÁGIO

	Data Inicial: ____/____/____
	Data Final: ____/____/____

	Bolsa-auxílio:
	Outros Benefícios:

	Benefício (obrigatório informar o auxílio-transporte, previsto na Lei 11.788/08):

	Dias da semana:

	Horário do estágio (no máximo 6 horas diárias): das _____ às ________ e das ________ às _________

	Carga horária semanal do estágio (no máximo 30 horas semanais):

	Nº Apólice de seguro:
	Seguradora:

	As instalações, equipamentos e recursos são compatíveis e adequados para o desempenho das atividades?

 
Sim
Não

	Departamento/Local do Estágio:

	Nome do Supervisor da Empresa:

	Formação/Cargo do Supervisor da Empresa:

	E-mail:

	As principais atividades que serão desenvolvidas pelo(a) Estagiário(a) são as seguintes:


	Lei 11.788/2008 - É responsabilidade da empresa / instituição informar com fidedignidade, as atividades a serem desenvolvidas pelo estagiário. As mesmas devem ser compatíveis com o curso que freqüenta. 


_______________________________

   (Assinatura e carimbo da empresa)

SETOR DE ESTÁGIOS E EMPREGABILIDADE


Bloco do Estudante, térreo, sala 3


E-mail: � HYPERLINK "mailto:estagios@unesc.net" ��estagios@unesc.net� Fone: (48) 3431 2685


Fax: (48) 3431 2660 - www.unesc.net/estagios








DADOS PARA O TERMO DE COMPROMISSO DO ESTÁGIO NÃO OBRIGATÓRIO

















