
 

 

 

Associação de Ensino e Cultura Pio Décimo

Coordenação do Curso 
 

DECLARAÇÃO DE ACEITAÇÃO

 

Declaro, para fins de comprovação junto à Coordenação de Estágio do Cu

Química, que o (a) acadêmico (a)

desta instituição de ensino, foi aceito (a) como estagiário (a), conforme plano de 

trabalho apresentado. 

 

Nome do Supervisor: 
Telefone Comercial:  
E-mail: 
Área em que se realizará o estágio:
Início: ______/_____/____     Término Previsto: ______/______/_____ Nº de Horas 
Programadas:  
Natureza do Estágio: (  ) com vínculo empregatício          (  ) sem vínculo empregatício             
(  ) autônomo 
Objetivo Geral: 

 

Aracaju, ______ de ___________ de_________

                                                       

Associação de Ensino e Cultura Pio Décimo 
Faculdade Pio Décimo 

Coordenação do Curso de Licenciatura em Química 

DECLARAÇÃO DE ACEITAÇÃO 
 
 

Declaro, para fins de comprovação junto à Coordenação de Estágio do Cu

(a) acadêmico (a)_______________________, do _____ semestre

desta instituição de ensino, foi aceito (a) como estagiário (a), conforme plano de 

estágio: 
Início: ______/_____/____     Término Previsto: ______/______/_____ Nº de Horas 

Natureza do Estágio: (  ) com vínculo empregatício          (  ) sem vínculo empregatício             

_____ de_________. 

_______________________________________

Carimbo e assinatura do responsável pela escola

_______________________________________

Carimbo e assinatura do responsável pela FPD

_______________________________________

                                                                       Assinatura do Acadêmico

Declaro, para fins de comprovação junto à Coordenação de Estágio do Curso de 

semestre letivo 

desta instituição de ensino, foi aceito (a) como estagiário (a), conforme plano de 

Início: ______/_____/____     Término Previsto: ______/______/_____ Nº de Horas 

Natureza do Estágio: (  ) com vínculo empregatício          (  ) sem vínculo empregatício             

 

_______________________________________ 

Carimbo e assinatura do responsável pela escola 

_______________________________________ 

Carimbo e assinatura do responsável pela FPD 

_______________________________________ 

cadêmico 


