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ANEXO II - REGULAMENTO N° xxxxx/2017-PPGEE/MEPE/UNIR

	RELATÓRIO DE ESTÁGIO DE DOCÊNCIA

	1 IDENTIFICAÇÃO:

	Nome do discente:

	Nome do orientador:

	Bolsista: (     ) Sim (     ) Não
	Mês/Ano de Ingresso:

	2 ÁREA DE CONCENTRAÇÃO: Educação

	3 LINHA DE PESQUISA: Práticas Pedagógicos, Inovações Curriculares e Tecnológicas

	4 DISCIPLINA REFERENTE AO ESTÁGIO DE DOCÊNCIA:

	Nome da disciplina:
	C/Horária:

	Nome do professor responsável pela disciplina:

	Curso:
	Série:
	Nº de Alunos:

	Período em que foi realizado o Estágio Docência:

	5 ATIVIDADES REALIZADAS (Participação no planejamento das aulas, participação das aulas, ministração de aulas, organização de material bibliográfico, atendimento a discentes, orientação e produção de relatórios, acompanhamento de alunos em estágios, entre outros):

	Atividade
	Carga horária*

	1-
	

	2-
	

	3-
	

	4-
	

	5-
	

	6-
	

	7-
	

	8-
	

	9-
	

	10-
	

	Inserir linhas, se necessário.
	

	6 AUTO-AVALIAÇÃO DO ESTÁGIO PELO DISCENTE:

	


	7 PARECER DO PROFESSOR OU PROFESSORA DA DISCIPLINA:

	Itens avaliados
	Satisfatório
	Insatisfatório
	Observações

	Assiduidade e pontualidade
	
	
	

	Desempenho didático
	
	
	

	Domínio do conteúdo
	
	
	

	Qualidade do material e recursos utilizados
	
	
	

	Relacionamento com a turma
	
	
	


*  Conforme Portaria Nº 76, de 14 de Abril de 2010, Art° 18.
	 8 ASSINATURAS:

	Assinatura do discente:


	Local e data:

____________________,  ______de______   de ________.    



	Assinatura do professor  ou Professora da disciplina:


	Aprovado   (     ) Sim              (     ) Não
Local e data:

____________________,  ______de______   de ________.    



	Assinatura do orientador ou orientadora:


	(     ) ciente e de acordo com o relatório
Local e data:

____________________,  ______de______   de ________.    



	Assinatura e Carimbo do Coordenador ou Coordenadora do PPGEE:


	(     ) Homologado                       (     ) Não Homologado

Justificativa para o caso de não homologado:

Local e data da situação:

____________________,  ______de______   de ________.    




____________________________________xxx____________________________________
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