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	INSTITUTO FEDERAL DO RIO DE JANEIRO – IFRJ

Pró-Reitoria de Extensão

Coordenação de Integração Escola-Empresa

Campus Volta Redonda 


FICHA INDIVIDUAL DE FREQUÊNCIA E AVALIAÇÃO
	            SITUAÇÃO INSTITUCIONAL DO ESTAGIÁRIO/EMPREGADO

	CAMPUS:
	
	CURSO:
	PERÍODO DE ESTÁGIO

	SEMESTRE/ANO:
	
	TURMA:
	INÍCIO:           /        /

	NOME DO ALUNO:
	
	TÉRMINO:      /        /


	          SITUAÇÃO FUNCIONAL DO ESTAGIÁRIO/EMPREGADO

	CONCEDENTE (EMPRESA)RAZÃO SOCIAL:
	NOME FANTASIA:

	ENDEREÇO:
	BAIRRO:

	CEP:
	CIDADE:
	UF:
	SITE:

	TELEFONE:  (       )                               RAMAL:
	FAX:  (       )                          
	E-MAIL:

	ÁREA DE ATUAÇÃO DO ESTÁGIO:
	SETOR:
	RESPONSÁVEL:

	CARGA HORÁRIA SEMANAL:
	HORÁRIO DO ESTÁGIO:
	BOLSA DE TRABALHO:

	
	
	

	BENEFÍCIOS CONCEDIDOS:


	CONTROLE DE FREQUÊNCIA:
	OBSERVAÇÕES IMPORTANTES:

	ANO
	MÊS
	DIAS ÚTEIS
	DIAS TRABALHADOS
	HORAS TRABALHADAS
	1 – Esta ficha somente poderá ser preenchida pelo Setor de Recursos Humanos ou pelo chefe imediato a quem o estagiário/empregado estiver subordinado.
2 – A ficha deverá ser assinada e carimbada pelo Supervisor da Concedente.
3 – Esta ficha, após ser preenchida, assinada e carimbada, deverá ser remetida à Coordenação de Integração Escola-Empresa (CoIEE) do Campus de origem do IFRJ, com a menção: Ficha de Estagiário - Confidencial.

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	ENDEREÇOS:

Campus Nilópolis – Rua Coronel Délio Menezes Porto, nº 1045, Nova Cidade, Nilópolis, RJ. Tel.: (21)2791-1440, (21) 2691-9810/9809
Campus Maracanã – Rua Senador Furtado, nº 121/125, Maracanã, Rio de Janeiro, RJ. Tel.: (21) 3978-5937/ (21)2264-1146
Campus Paracambi – Rua Sebastião de Lacerda, s/nº, Paracambi, RJ. Tel.: (21) 3693-2980
Campus Duque de Caxias – Avenida República do Paraguai, nº 120, Sarapuí, Duque de Caxias, RJ. Tel.: (21) 3774-6616

Campus Volta Redonda – Rua Dr.Antônio Barreiros, nº. 212, Nossa Senhora das Graças, Volta Redonda, RJ. Tel.: (24) 3356-9146
Campus Pinheiral – (antigo Colégio Agrícola Nilo Peçanha) Rua José Breves, nº 550, Centro, Pinheiral, RJ. Tel.: (24) 3356-6591/3178/3610
Campus Realengo – Rua Carlos Wenceslau, nº 343, Realengo, Rio de Janeiro, RJ. Tel.: (21)3839-1135
Campus São Gonçalo – Escola Municipal Ernani Faria, Rua Oliveira Botelho, s/nº, Neves, São Gonçalo, RJ. Tel.: (21) 2628-0771
Campus Avançado Arraial do Cabo – Rua Projetada E, Prainha, Arraial do Cabo, RJ. Tel.: (22) 2622-3042/2496

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	TOTAL
	
	


	              AVALIAÇÃO CONCEITUAL DO ESTAGIÁRIO/EMPREGADO

	
           Assiduidade
	
            Iniciativa 
	
            Aplicação das Normas de

             Segurança
	CONCEITOS/FAIXAS DE

AVALIAÇÃO

	
           Pontualidade
	
            Sociabilidade 
	
             Ética Profissional 
	
	E – Excelente (10,0 a 9,0)

	
           Cuidados Pessoais
	
            Produtividade
	
             Maturidade Profissional 
	
	B – Bom (8,9 a 7,0)

	
           Flexibilidade
	
            Raciocínio Lógico e Objetivo
	
	
	R – Regular (6,9 a 5,0)

	
           Criatividade
	     Habilidade na Aplicação da   

            Tecnologia
	
CONCEITO GLOBAL 
	
	 I – Insuficiente (4,9 a 0,0)


	Observações:
	

	

	


	 Nome do Supervisor da Concedente:
	
	 Data: _____/_____/_________
____________________________________________________

Assinatura do responsável da Concedente

(carimbo)



	
	
	
	

	 Cargo ou função:
	 
	
	

	
	

	PARA USO DO IFRJ

	CoIEE

Participou do Seminário de: ________________________________

Data de Realização/Aprovação: _____/_____/_________
Conceito Final do Seminário: _______________________________

____________________________________________________

Assinatura do responsável da CoIEE
(carimbo)
	Data de encaminhamento à SEMT/SEG: _____/_____/__________

	
	SEMT/SEG
Diplomado em: _____/_____/________


