
 

UNIVERSIDADE FEDERAL DO RIO GRANDE DO NORTE 

CENTRO DE BIOCIÊNCIAS 

COORDENAÇÃO DO CURSO DE ENGENHARIA DE AQUICULTURA 

   

     
 

DECLARAÇÃO DE CONCLUSÃO E RELATÓRIO DE ESTÁGIO 

Marque a atividade a que se refere a presente declaração: 

(   ) Estágio Supervisionado I (150 horas) 

(   ) Estágio Supervisionado II (390 horas) 

(   ) Estágio não obrigatório. Carga horária do estágio realizado: _________horas 

 

 

Nome do(a) aluno(a):  

 

 

e-mail:                                                                    Telefone: 

Matrícula:  

 

Órgão/empresa/instituição onde o estágio foi realizado: 

 

 

 

Endereço:                                                                                                                   Telefone: 

 

 

Orientador(a): 

 

 

e-mail:                                                                                                                          Telefone: 

Departamento do(a) orientador(a) na UFRN: 

 

 

 

Supervisor de campo (somente para estágios realizados fora da UFRN): 

 

 

e-mail:                                                                                                                        Telefone: 

 

Período de desenvolvimento do estágio: de ____/____/20___     a     _____/____/20___ 

 

Título(s) do(s) projeto(s) no(s) qual(is) o(a) aluno(a) participou: 

 

 

 

Objetivo (s) 

 

 

 

 

Bolsas recebidas (período/agência de fomento): 



Habilidades e competências adquiridas: (aqui você pode descrever resumidamente quais métodos 

aprendeu, ou outros aspectos úteis para seu crescimento profissional, desenvolvidos durante o estágio) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Descrição das atividades desenvolvidas: 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



Parecer do supervisor de campo (somente para estágios realizados fora da UFRN): 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Parecer do(a) orientador(a): 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Situação:        Aprovado com Nota (          )           Reprovado (   ) 

 

 

Natal, ___/___/20__ 

_______________________________ 

Assinatura do supervisor de campo 

 

 

 

_________________________________ 

Assinatura e carimbo do orientador(a) 

 

 

______________________________________ 

Assinatura e carimbo do coordenador do curso 

 


