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1. DADOS DO ALUNO: 

Nome: 

Matrícula: 

e-mail: 

Telefones: 

 
2. Dados da Empresa/Instituição concedente: 

Empresa: 

Nome do Supervisor: 

e-mail: 

Telefones: 

 

 
3. Estágio Obrigatório?  ______ 

 

Período de realização:  __________________________________ 

 

4. Atividades do Estágio: Faça uma descrição detalhada na forma de relatório sobre cada uma 

das atividades exercidas e, para cada uma delas, comente as dificuldades no 

desenvolvimento das tarefas.  (Não há limite de páginas.) 

 

5. Complementação na formação do Engenheiro: Comente sobre as atividades exercidas que 

contribuíram para a complementação de alguma área de conhecimento em particular, no 

Curso de Engenharia Elétrica. 

 

Local e data: 

 

 

 

 

Engenheiro supervisor 

(Assinatura e Carimbo)  

 

 

 

 

Assinatura do Estagiário 

 

 

 

* todas as outras folhas deverão ser rubricadas. 
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AVALIAÇÃO DO SUPERVISOR 

 

 
1. Nome do estagiário: 

 

Nome do Supervisor: 

 Número de identificação no CREA: 

 

 

2. Por gentileza, avalie o desempenho do estagiário, segundo os aspectos relacionados abaixo:  

 

INSUFICIENTE = 1 A 3 REGULAR = 4 A 6 BOM = 7 A 8  ÓTIMO = 9 A 10 

 

ASPECTOS PONTUAÇÃO 

Capacidade de aprendizagem  

Qualidade do trabalho  

Produtividade  

Responsabilidade  

Iniciativa  

Assiduidade  

Pontualidade  

Relacionamento interpessoal  

Cooperação  

Disciplina  

 

 
1. Quais competências ficaram mais evidentes? 

 

 

 
2. Com base nas informações anteriores, que competências o estagiário precisaria desenvolver? 

 

 

 

Local e data 

 

 

 

 

Assinatura do Estagiário  Assinatura e carimbo do Supervisor 

 


