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[bookmark: _GoBack]ANEXO III

	RELATÓRIO DE ESTÁGIO DE DOCÊNCIA NO ENSINO SUPERIOR (EDES)

	1 – INFORMAÇÕES GERAIS

	NOME:_________________________________________________________
MATRÍCULA: _________________
BOLSISTA: (   ) SIM  (   ) NÃO  
AGÊNCIA:   (    ) CAPES      (    ) CNPq        (    ) Outra _____________
PERÍODO DE ESTÁGIO: _______/______/____ A ____/____/_______

	2 – INFORMAÇÕES DA DISCIPLINA DA GRADUAÇÃO OBJETO DO ESTÁGIO

	DISCIPLINA: ______________________________________________
CURSO: __________________________________________________
SEMESTRE: _____________C/H: ________ Nº DE CRÉDITOS:________
PROFESSOR(A) RESPONSÁVEL:_______________________________

	3 – BREVE DESCRIÇÃO E ANÁLISE DAS ATIVIDADES REALIZADAS (Planejamento, participação na regência, conteúdos desenvolvidos, recursos didáticos utilizados, resultados obtidos etc.)

	




	Nome do(a) Mestrando(a) / Doutorando(a): ____________________________
Data______/_____/____                         _______________________________
                                                                         Assinatura

	4- PARECER DO(A) PROFESSOR(A) QUE RECEBEU O(A) ESTAGIÁRIO(A)

	




	Professor(a) responsável pela disciplina da graduação:


   ______________________________             ______________________
                           Nome                                             Assinatura
Data: _____/______/______.


	6- PARECER DO(A) ORIENTADOR(A):

	




	
Nome do (a) Orientador (a):___________________________



__________________________________
Assinatura

Data: _____/______/______.


	
Homologado pelo Conselho do Programa de Pós-Graduação em Educação – PPGEdu/UNEMAT, em reunião realizada no dia _____/______/______.
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