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COORDENAÇÃO DE ESTÁGIO 
 

APRESENTAÇÃO 

 

O Estágio Supervisionado é uma atividade curricular obrigatória para a conclusão do 

Curso de Letras com Licenciatura em Língua Portuguesa, Língua Espanhola e suas 

respectivas Literaturas ou Língua Portuguesa, Língua Inglesa e suas respectivas Literaturas.  

As atividades preparadas e desenvolvidas proporcionam aos discentes estagiários não 

só o contato direto com sua futura área de atuação profissional, mas também, permite a 

reflexão sobre os mecanismos metodológicos e pedagógicos em situações reais de ensino-

aprendizagem em sala de aula e no cotidiano escolar. 

Este Caderno de Controle e Registro de Estágio Curricular Supervisionado trata da 

organização, documentação obrigatória e desenvolvimento do Estágio nas modalidades 

descritas a seguir:  

a) observação: atividades realizadas em escola pública ou privada, sob a orientação de 

um(a) professor(a) responsável ou pela Coordenação de Estágios. 

b) regência:  atividades cumpridas em escola pública ou privada e ou aproveitamento de 

experiência profissional (desde que a experiência seja devidamente comprovada); 

c) participação: atividades desenvolvidas na Faculdade Eça de Queirós, nas disciplinas 

Prática de Ensino de Língua Portuguesa e Prática de Ensino de Língua Estrangeira, em 

Programas de Monitoria ou em Oficinas Pedagógicas sob a orientação de um(a) 

professor(a) responsável ou pela Coordenação de Estágios. 

      d) situação diversificada: atividades realizadas na Faculdade Eça de Queirós ou em outra   

(s) instituição (ões). São consideradas atividades em situações diversificadas: cursos de 

extensão universitária, participação em semanas de estudo, aproveitamento de 

experiência profissional (desde que a experiência seja devidamente comprovada), 

elaboração de relatório de estágio. 

 

Todas as atividades realizadas deverão ser registradas em documentos próprios para 
esse fim.   
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 Os documentos deverão ser organizados neste Caderno na seguinte ordem: 

1. Credenciamento 

2. Termo de Aceite do (a) Estagiário (a)  

3. Quadro resumo de horas por modalidade de estágio curricular supervisionado 

4. Caracterização do estabelecimento de ensino cedente para a realização do estágio 

5. Ficha de controle e registro de estágio na modalidade observação de Língua 

Portuguesa no nível Fundamental 

6. Ficha de controle e registro de estágio na modalidade observação de Língua 

Espanhola ou Inglesa no nível Fundamental 

7. Ficha de controle e registro de estágio na modalidade observação de Língua 

Portuguesa no nível Médio 

8. Ficha de controle e registro de estágio na modalidade observação de Língua 

Espanhola ou Inglesa no nível Médio 

9. Ficha de controle e registro de estágio na modalidade regência de Língua 

Portuguesa no nível Fundamental 

10. Ficha de controle e registro de estágio na modalidade regência de Língua Espanhola 

ou Inglesa no nível Fundamental 

11. Ficha de controle e registro de estágio na modalidade regência de Língua 

Portuguesa no nível Médio 

12. Ficha de controle e registro de estágio na modalidade regência de Língua Espanhola 

ou Inglesa no nível Médio 
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13. Ficha de controle e registro de estágio na modalidade participação em Prática de 

Ensino de Português 

14. Ficha de controle e registro de estágio na modalidade participação em Prática de 

Ensino de Língua Estrangeira 

15. Ficha de controle e registro de estágio na modalidade situação diversificada 

16. Atestado de término de estágio curricular supervisionado 

17.  Relatório Final de Estágio Curricular Supervisionado 

18.  Anexos: documentos comprobatórios  

 

Ao término do processo de realização das atividades de estágio, o (a) aluno(a) deverá entregar este 

Caderno de Controle e Registro de Estágio Curricular Supervisionado à Coordenação de Estágios de Cursos 

da Faculdade Eça de Queirós. 

 

 

 

 

Jandira, 25 de fevereiro de 2008. 

 

Coordenação de Estágio 
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(papel timbrado da escola cedente para a realização do estágio) 

 

C R E D E N C I A M E N T O 

 

A Escola _________________________________________________, localizada à 

(rua,avenida)__________________________________________Cidade:_________________

UF: ____ Telefone:  _________________________ e-mail: ____________________________, 

pertencente à Diretoria de Ensino da Região de ___________________________, 

representada pelos Senhores(as) Professores(as) Diretor(a) ___________________________ 

RG: _________________; Vice-Diretor(a): ______________________________________ 

RG:__________________; Coordenador(a) Pedagógico(a) Professor(a): _________________ 

RG: ______________________, credencia a Faculdade Eça de Queirós com sede à Via de 

Acesso João de Góes, 2335 – Jardim Alvorada – Jandira,  para realizar Estágio Supervisionado 

de Língua Portuguesa e Língua Espanhola ou Língua Inglesa , no 

 

�  Ensino Fundamental �  Manhã �  Tarde �  Noite 

    

�  Ensino Médio �  Manhã �  Tarde �  Noite 

 

 

____________________, _____ de ____________________ de _______. 

  

                                                          

               ____________________________ 

                                                                                   Assinatura e carimbo da autoridade escolar 
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CARTA DE APRESENTAÇÃO 
 

 

Jandira, ________ de ___________ de 2008. 

 

 

 

Senhor (a) Diretor (a), 

 

 

 A Faculdade Eça de Queirós, localizada à Via de Acesso João de Góes, 2335 - Jardim 

Alvorada, Jandira, tem o prazer de apresentar a Vossa Senhoria ____________________________________________________________________________________ , , , , RG    

_____________________, aluno (a) matriculado (a) no quarto semestre, no ano letivo de 2008 do 

Curso de Letras, que tem interesse em cumprir suas Atividades de Estágio de Observação e de 

Regência nas disciplinas Língua Portuguesa e Língua Espanhola (ou Língua Inglesa), no Ensino 

Fundamental e/ou Ensino Médio junto a essa Instituição de Ensino, comprometendo-se a cumprir as 

normas constantes dessa Instituição durante o período de efetivação das atividades de estágio.  

Certo de podermos contar com vossa colaboração, colocamo-nos à disposição para 

qualquer esclarecimento que se fizer necessário.  

 

Atenciosamente, 

 

____________________________________ 

                                                                              Professor Dr. Valdir Luiz Lopes 

                                                                             Coordenador de Estágios da 

                                                                               Faculdade Eça de Queirós 
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(em papel timbrado da Instituição de Ensino cedente para a realização do Estágio) 
 

 
TERMO DE ACEITE DO (A) ESTAGIÁRIO (A) 

 
 

À 

Coordenação de Estágios da  

Faculdade Eça de Queirós 

Via de Acesso João de Góes, 2335 – Jardim Alvorada, Jandira. 

 

Prezado Senhor, 

 

Informamos a V.Sa. que autorizamos_________________________________________ 

__________________________________ , RG ______________________, aluno (a) do 

Curso de Letras da Faculdade Eça de Queirós, a realizar suas atividades de Estágio 

Supervisionado de Observação e Regência em nossa Instituição Escolar, a partir de 

____/____/____ e de acordo com o horário* de aulas para o ano letivo de 200... . 

 

_________________, _____ de _________________ de 2008. 

                      

 

                                Assinatura e carimbo da autoridade escolar 

 

*Favor anexar cópia legível do horário de aulas da escola 
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CURSO: LETRAS 

HABILITAÇÃO: LÍNGUA PORTUGUESA, LÍNGUA ESPANHOLA E SUAS RESPECTIVAS LITERATURAS ou  

                           LÍNGUA PORTUGUESA, LÍNGUA INGLESA E SUAS RESPECTIVAS LITERATURAS 

 
QUADRO RESUMO DE HORAS POR MODALIDADE DE ESTÁGIO CURRICULAR SUPERVISIONADO 

 
 

I – Modalidade de Estágio Obrigatório a ser realizado em escola pública ou particular. 

Modalidade Língua Portuguesa Língua Espanhola ou 
 

 Língua Inglesa 

Total de horas 

 E.F. E.M. E.F. E.M.  

Observação 40 40 40 40 160 

Regência 15 15 15 15 60 

Sub-total 55 55 55 55 220 

 

 

II – Modalidade de Estágio Obrigatório a ser realizado com a supervisão do professor de Prática de Ensino e  

ou professor Coordenador de Estágios da Faculdade Eça de Queirós. 

Modalidade Língua Portuguesa Língua Espanhola ou 
 

 Língua Inglesa 

Total de horas 

Participação 40 40 80 

Situação 

Diversificada 

50 50 100 

Sub-total 90 90 180 

 

 

Total 200 200 400 
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COORDENAÇÃO DE ESTÁGIO 
CURSO: LETRAS   

HABILITAÇÃO: LÍNGUA PORTUGUESA, LÍNGUA ESPANHOLA E SUAS RESPECTIVAS LITERATURAS  ou 

                            LÍNGUA PORTUGUESA, LÍNGUA INGLESA E SUAS RESPECTIVAS LITERATURAS 

CONTROLE E REGISTRO DE MODALIDADE DE ESTÁGIO CURRICULAR SUPERVISIONADO  

Modalidade de Estágio:    OBSERVAÇÃO                        Início: ____/_____/______          Término: ____/_____/______ 

Supervisor de Estágio: _________________________________________________________________________________ 

Aluno (a) Estagiário (a): ________________________________________________________________________________ 
 

Caracterização do Estabelecimento de Ensino Cedente para a Realização de  

Estágio Curricular Supervisionado de Observação e Regência * 

1 - Estabelecimento de Ensino 
 
Nome da Escola: _____________________________________________________________________ 

Endereço: ___________________________________________________________________________ 

Bairro: _______________________________     Cidade: ______________________________________ 

Telefone: ________________________     e-mail: ___________________________________________ 

Diretoria de Ensino da Região de _________________________________________________________ 

Nome do Diretor: _____________________________________________________________________ 

Nome do Vice-Diretor: _________________________________________________________________ 

Nome do Coordenador Pedagógico: ______________________________________________________ 

Entidade Mantenedora: Pública Federal (  )    Pública Estadual (  )    Pública Municipal (  )     Particular (  ) 
 

2. Espaço Físico e Serviços (marque apenas os itens que a escola possui) 

Ambientes 

auditório (  ) horta comunitária (  ) refeitório (  ) sala dos professores (  ) 

banheiros conservados (  ) jardim (  ) sala da coordenação e direção ( ) 

 

secretaria (  ) 

biblioteca (  ) laboratório de ciências (  ) sala de apoio pedagógico (  ) serviço de segurança (  ) 

centro de línguas (  ) laboratório de informática (  ) sala de aula (  ) serviço de orientação educacional (  ) 

cozinha  (  ) pátio coberto (  ) sala de leitura (  ) serviço de coordenação pedagógica  (  ) 

grêmio; centro cívico (  ) quadra (  ) sala de tv / vídeo (  ) outros (  ) 
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3. Modalidades de Ensino, Períodos de Funcionamento, Número de Classes e Número de Alunos 

Modalidade de Ensino Período de Funcionamento Nº de Classes Nº estimado de Alunos  

Educação Infantil    

Ensino Fundamental 1º. Ciclo 

 (1ª a 5ª série) 
   

Ensino Fundamental 2º. Ciclo 

(6ª a 9ª série) 
   

Ensino Médio    

EJA Nível Fundamental    

EJA Nível Médio    

Outros    

 

4. Matriz Curricular Básica (carga horária semanal) 

Componente curricular 6ª EF 7ª EF  8ª EF 9ª EF  1ª EM 2ª EM  3ª EM 

Língua Portuguesa        

Literatura (Brasileira e Portuguesa)        

Língua Espanhola        

Língua Inglesa        

Outros (especificar)        
 

 

5. Gestão Institucional (segundo o Plano de Desenvolvimento Institucional: PDI) 

Código disciplinar para o aluno (  ) Estatística de reprovação  (  ) Projeto Político Pedagógico (  ) 

Código disciplinar para o professor (  ) Programa de recuperação (  ) Proposta de classificação e reclassificação (  ) 

Conselho de escola (  ) Objetivos educacionais (  ) 
 

Regimento escolar/interno  (  ) 
 
 

Estatística de evasão (  ) Projeto para Línguas Estrangeiras (  ) 
 

Sistema de avaliação de rendimento escolar (  ) 

Estatística de aprovação (  ) Projeto para Língua Portuguesa (  ) 
 

Sistema de avaliação interna (  ) 

 

* Reservar estas informações para a elaboração do Relatório Final 

Assinatura do (a) aluno(a) estagiário(a)
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CURSO: LETRAS -  

CONTROLE E REGISTRO DE MODALIDADES DE ESTÁGIO CURRICULAR SUPERVISIONADO                   Início: ____/_____/______       Término: ____/_____/______ 

Nome do Estabelecimento: ________________________________________________________________ Diretoria de Ensino da Região de ______________________ 

Modalidade de Estágio: OBSERVAÇÃO    Nível de Ensino: FUNDAMENTAL         Disciplina: LÍNGUA PORTUGUESA 

Aluno(a) Estagiário(a): _____________________________________________________________________ Supervisor de Estágio: _______________________________ 

Data 

Dia/mês 

Série Nº 
Horas 
aula 

 

Assunto da aula 

Assinatura do(a) professor(a)  
responsável pela classe 

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     
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Data 

dia/mês 

Série Nº 
Horas 
aula 

 

Assunto da aula 

Assinatura do(a) professor(a)  
responsável pela classe 

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

     

/     

Total de horas aula:  

 

 

Coordenador de Estágios      Diretor (a) do Estabelecimento de Ensino  
Faculdade Eça de Queirós            Assinatura e Carimbo da Escola    Assinatura do (a) Aluno (a) 
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CURSO: LETRAS -  

CONTROLE E REGISTRO DE MODALIDADES DE ESTÁGIO CURRICULAR SUPERVISIONADO                  Início: ____/_____/______       Término: ____/_____/______ 

Nome do Estabelecimento: ________________________________________________________________ Diretoria de Ensino da Região de ______________________ 

Modalidade de Estágio: OBSERVAÇÃO   Nível de Ensino: FUNDAMENTAL                         Disciplina: (  ) LÍNGUA ESPANHOLA ou ( ) LÍNGUA INGLESA 

Aluno(a) Estagiário(a): _____________________________________________________________________ Supervisor de Estágio: _______________________________ 

Data 

dia/mês 

Série Nº 
Horas 
aula 

 

Assunto da aula 

Assinatura do (a) professor (a)  
responsável pela classe 

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     
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Data 

dia/mês 

Série Nº 
Horas 
aula 

 

Assunto da aula 

Assinatura do (a) professor (a)  
responsável pela classe 

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

Total de horas aula:  

 

 

Coordenador de Estágios       Diretor (a) do Estabelecimento de Ensino  
Faculdade Eça de Queirós               Assinatura e Carimbo da Escola     Assinatura do (a) Aluno (a) 
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CURSO: LETRAS -  

CONTROLE E REGISTRO DE MODALIDADES DE ESTÁGIO CURRICULAR SUPERVISIONADO                  Início: ____/_____/______        Término: ____/_____/______ 

Nome do Estabelecimento: ________________________________________________________________ Diretoria de Ensino da Região de ______________________ 

Modalidade de Estágio: OBSERVAÇÃO                       Nível de Ensino: MÉDIO                                         Disciplina: LÍNGUA PORTUGUESA 

Aluno(a) Estagiário(a): _____________________________________________________________________ Supervisor de Estágio: _______________________________ 

Data 

dia/mês 

Série Nº 
Horas 
aula 

 

Assunto da aula 

Assinatura do(a) professor(a)  
responsável pela classe 

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     
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Data 

dia/mês 

 
Série 

 
Nº 

Horas 
aula 

 

 

Assunto da aula 

 
Assinatura do(a) professor(a) 

responsável pela classe 

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

Total de horas aula:  

 

Coordenador de Estágios      Diretor (a) do Estabelecimento de Ensino  
Faculdade Eça de Queirós           Assinatura e Carimbo da Escola      Assinatura do (a) Aluno (a) 
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CURSO: LETRAS -  

CONTROLE E REGISTRO DE MODALIDADES DE ESTÁGIO CURRICULAR SUPERVISIONADO                  Início: ____/_____/______          Término: ____/_____/______ 

Nome do Estabelecimento: ________________________________________________________________ Diretoria de Ensino da Região de ______________________ 

Modalidade de Estágio: OBSERVAÇÃO                              Nível de Ensino: MÉDIO                                    Disciplina: ( ) LÍNGUA ESPANHOLA ou ( ) LÍNGUA INGLESA 

Aluno(a) Estagiário(a): _____________________________________________________________________ Supervisor de Estágio: _______________________________ 

Data 

dia/mês 

Série Nº 
Horas 
aula 

 

Assunto da aula 

Assinatura do(a) professor(a)  
responsável pela classe 

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     
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Data 

dia/mês 

Série Nº 
Horas 
aula 

 

Assunto da aula 

Assinatura do(a) professor(a)  
responsável pela classe 

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

Total de horas aula:  

 

Coordenador de Estágios      Diretor (a) do Estabelecimento de Ensino  
Faculdade Eça de Queirós             Assinatura e Carimbo da Escola     Assinatura do (a) Aluno (a) 
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CURSO: LETRAS -  
CONTROLE E REGISTRO DE MODALIDADES DE ESTÁGIO CURRICULAR SUPERVISIONADO                  Início: ____/_____/______        Término: ____/_____/______ 

Nome do Estabelecimento: ________________________________________________________________ Diretoria de Ensino da Região de ______________________ 

Modalidade de Estágio: REGÊNCIA                Nível de Ensino: FUNDAMENTAL                                       Disciplina: LÍNGUA PORTUGUESA 

Aluno(a) Estagiário(a): _____________________________________________________________________ Supervisor de Estágio: _______________________________ 

Data 

dia/mês 

Série Nº 
Horas 
aula 

 

Assunto da aula 

Assinatura do(a) professor(a)  
responsável pela classe 

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     
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Data 

dia/mês 

Série Nº 
Horas 
aula 

 

Assunto da aula 

Assinatura do(a) professor(a)  
responsável pela classe 

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

Total de horas aula:  

 

Coordenador de Estágios      Diretor (a) do Estabelecimento de Ensino  
Faculdade Eça de Queirós                Assinatura e Carimbo da Escola      Assinatura do(a) Aluno(a) 
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CURSO: LETRAS -  

CONTROLE E REGISTRO DE MODALIDADES DE ESTÁGIO CURRICULAR SUPERVISIONADO                  Início: ____/_____/______         Término: ____/_____/______ 

Nome do Estabelecimento: ________________________________________________________________ Diretoria de Ensino da Região de ______________________ 

Modalidade de Estágio: REGÊNCIA               Nível de Ensino: FUNDAMENTAL              Disciplina: ( ) LÍNGUA ESPANHOLA ou ( ) LÍNGUA INGLESA 

Aluno (a) Estagiário(a): _____________________________________________________________________ Supervisor de Estágio: _______________________________ 

 

Data 

dia/mês 

Série Nº 
Horas 
aula 

 

Assunto da aula 

Assinatura do(a) professor(a)  
responsável pela classe 

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     
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Data 

dia/mês 

Série Nº 
Horas 
aula 

 

Assunto da aula 

Assinatura do(a) professor(a)  
responsável pela classe 

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

Total de horas aula:  

 

Coordenador de Estágios     Diretor (a) do Estabelecimento de Ensino  
Faculdade Eça de Queirós             Assinatura e Carimbo da Escola       Assinatura do (a) Aluno (a) 
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CURSO: LETRAS -  

CONTROLE E REGISTRO DE MODALIDADES DE ESTÁGIO CURRICULAR SUPERVISIONADO                 Início: ____/_____/______        Término: ____/_____/______ 

Nome do Estabelecimento: ________________________________________________________________ Diretoria de Ensino da Região de ______________________ 

Modalidade de Estágio: REGÊNCIA                       Nível de Ensino: MÉDIO                                            Disciplina: LÍNGUA PORTUGUESA 

Aluno(a) Estagiário(a): _____________________________________________________________________ Supervisor de Estágio: _______________________________ 

Data 

dia/mês 

Série Nº 
Horas 
aula 

 

Assunto da aula 

Assinatura do(a) professor(a)  
responsável pela classe 

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     
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Data 

dia/mês 

Série Nº 
Horas 
aula 

 

Assunto da aula 

Assinatura do(a) professor(a)  
responsável pela classe 

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

Total de horas aula:  

 

Coordenador de Estágios     Diretor (a) do Estabelecimento de Ensino  
Faculdade Eça de Queirós             Assinatura e Carimbo da Escola       Assinatura do (a) Aluno (a) 
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CURSO: LETRAS -  

CONTROLE E REGISTRO DE MODALIDADES DE ESTÁGIO CURRICULAR SUPERVISIONADO                  Início: ____/_____/______        Término: ____/_____/______ 

Nome do Estabelecimento: ________________________________________________________________ Diretoria de Ensino da Região de ______________________ 

Modalidade de Estágio: REGÊNCIA             Nível de Ensino: MÉDIO               Disciplina: ( ) LÍNGUA ESPANHOLA ou ( ) LÍNGUA INGLESA 

Aluno(a) Estagiário(a): _____________________________________________________________________ Supervisor de Estágio: _______________________________ 

Data 

dia/mês 

Série Nº 
Horas 
aula 

 

Assunto da aula 

Assinatura do(a) professor(a)  
responsável pela classe 

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     
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Data 

dia/mês 

Série Nº 
Horas 
aula 

 

Assunto da aula 

Assinatura do(a) professor(a)  
responsável pela classe 

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

Total de horas aula:  

 

Coordenador de Estágios     Diretor (a) do Estabelecimento de Ensino  
Faculdade Eça de Queirós             Assinatura e Carimbo da Escola       Assinatura do (a) Aluno (a) 
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CURSO: LETRAS -  

CONTROLE E REGISTRO DE MODALIDADE DE ESTÁGIO CURRICULAR SUPERVISIONADO  

Modalidade de Estágio: PARTICIPAÇÃO  Disciplina: Prática de Ensino de Português                    Início: ____/_____/______        Término: ____/_____/______ 

Aluno(a) Estagiário(a): _____________________________________________________________________ Professor(a) responsável: ______________________________ 

Data 

dia/mês 

Série Nº 
Horas 
aula 

 

Atividade Desenvolvida 

Assinatura do(a) professor(a)  
responsável pela classe 

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

 

 
 



                                                                                                                                       

 

 

Via de Acesso João de Góes, 2335 – Jardim Alvorada – Jandira – Cep.06612-000    -      Fone: 55 11 4081-8400  -  www.faceq.edu.br 

27

Data 

Dia/mês 

Série Nº 
Horas 
aula 

 

Atividade Desenvolvida 

Assinatura do(a) professor(a)  
responsável pela classe 

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

Total de horas aula:  

 

Coordenador de Estágios     Diretor (a) do Estabelecimento de Ensino  
Faculdade Eça de Queirós             Assinatura e Carimbo da Escola       Assinatura do (a) Aluno (a) 
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CURSO: LETRAS -  

CONTROLE E REGISTRO DE MODALIDADE DE ESTÁGIO CURRICULAR SUPERVISIONADO  

Modalidade de Estágio: PARTICIPAÇÃO Disciplina: Prática de Ensino de Língua Estrangeira                    Início: ____/_____/______            Término: ____/_____/______ 

Aluno (a) Estagiário(a): _____________________________________________________________________ Professor(a) responsável: ______________________________ 

Data 

Dia/mês 

Série Nº 
Horas 
aula 

 

Atividade Desenvolvida 

Assinatura do(a) professor(a)  
responsável pela classe 

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     
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Data 

dia/mês 

Série Nº 
Horas 
aula 

 

Atividade Desenvolvida 

Assinatura do(a) professor(a)  
responsável pela classe 

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

Total de horas aula:  

 

Coordenador de Estágios     Diretor (a) do Estabelecimento de Ensino  
Faculdade Eça de Queirós             Assinatura e Carimbo da Escola       Assinatura do (a) Aluno (a) 
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CURSO: LETRAS -  

CONTROLE E REGISTRO DE MODALIDADE DE ESTÁGIO CURRICULAR SUPERVISIONADO  

Modalidade de Estágio: SITUAÇÃO DIVERSIFICADA                                                                              Início: ____/_____/______                   Término: ____/_____/______ 

Aluno(a) Estagiário(a): _____________________________________________________________________ Supervisor de Estágio: _________________________________ 

Data 

dia/mês 

Série Nº 
Horas 
aula 

 

Atividade Desenvolvida 

Assinatura do(a) professor(a)  
responsável pela classe 

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     
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Data 

dia/mês 

Série Nº 
Horas 
aula 

 

Atividade Desenvolvida 

Assinatura do(a) professor(a)  
responsável pela classe 

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

/     

Total de horas aula:  

 

Coordenador de Estágios     Diretor (a) do Estabelecimento de Ensino  
Faculdade Eça de Queirós             Assinatura e Carimbo da Escola       Assinatura do (a) Aluno (a) 
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(em papel timbrado da escola cedente onde realizou o estágio) 

 

 

A T E S T A D O 

 

Atesto para os devidos fins que ____________________________________________, R. G. nº 

_________________, do Curso de Letras da Faculdade Eça de Queirós, compareceu a este 

estabelecimento de ensino de ____/____/ ____ a ____/___/____, cumprindo um total de __________ 

horas de Estágio. 

 

 

 

____________, _____ de _______ de 200__. 

 

______________________________________ 

Assinatura do Diretor e carimbo da escola 
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FACULDADE EÇA DE QUEIRÓS 

 

CURSO: LETRAS 

HABILITAÇÃO EM LÍNGUA PORTUGUESA, LÍNGUA ................................  

E  

SUAS RESPECTIVAS LITERATURAS 

 

 

RELATÓRIO FINAL DE ESTÁGIO CURRICULAR SUPERVISIONADO 

 

 

 

 

NOME DO(A) ALUNO(A) 

JANDIRA, NOVEMBRO DE 2009 
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A N E X O S 

 

DOCUMENTOS COMPROBATÓRIOS 
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COORDENAÇÃO DE ESTÁGIO 

CURSO: LETRAS 

ESTÁGIO CURRICULAR SUPERVISIONADO NA MODALIDADE OBSERVAÇÃO 

CONTROLE E REGISTRO DE ACOMPANHAMENTO DE AULAS 

Aluno(a) Estagiário(a): _________________________________________________________________________________ 

1. A sala de aula 

Nome do(a) professor(a) da classe: ________________________________________________________________________ 

Componente curricular: ______________________________________     Série:_______       Aula do dia _____/_____/______ 

 

2. Quanto ao objetivo da aula 

( ) é possível observar o(s) objetivo(s) da aula, ainda que o professor não informe  

( ) o(a) professor(a) esclarece aos alunos os objetivos da aula  

 

3. Quanto ao conteúdo houve 

( ) clareza ao expor o assunto  

( ) preocupação com a qualidade da informação 

( ) preocupação com a quantidade de informação  

 

4. Quanto às estratégias de ensino houve 

( ) atividades em grupo      ( ) orientação para a realização das tarefas 

( ) atividades individuais      ( ) uso adequado da lousa 

( ) estímulo e motivação à participação dos alunos   ( ) uso adequado dos materiais didáticos  

 

5. Quanto ao envolvimento dos alunos houve 

( ) atenção às orientações   ( ) interação com o professor e os demais colegas 

( ) bom desempenho da classe   ( ) interesse pelo assunto tratado na aula 

( ) disciplina enquanto o professor explicava 

 

6. Quanto à avaliação houve 

( ) adequação ao conteúdo ensinado 

( ) adequação ao nível da classe 

( ) orientação para realizá-la 

 

7. Comentários que julgar necessários. 
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CURSO: LETRAS   

CONTROLE E REGISTRO DE MODALIDADES DE ESTÁGIO CURRICULAR SUPERVISIONADO                      Início: ____/_____/______     Término: ____/_____/______ 

Nome do Estabelecimento: ________________________________________________________________      Diretoria de Ensino da Região de ______________________ 

Aluno (a) Estagiário (a): _____________________________________________________________________ Supervisor de Estágio: _______________________________ 

Modalidade de Estágio: REGÊNCIA               Plano de Aula da Disciplina: LÍNGUA PORTUGUESA               Nível de Ensino: FUNDAMENTAL                 Série: _______ 

Objetivo Conteúdo Estratégia Avaliação 
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Objetivo Conteúdo Estratégia Avaliação 

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

 
 

Carimbo do Estabelecimento de Ensino onde realizou a Regência 
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CURSO: LETRAS  

CONTROLE E REGISTRO DE MODALIDADES DE ESTÁGIO CURRICULAR SUPERVISIONADO                       Início: ____/_____/______          Término: ____/_____/______ 

Nome do Estabelecimento: ________________________________________________________________      Diretoria de Ensino da Região de ______________________ 

Aluno(a) Estagiário(a): _____________________________________________________________________   Supervisor de Estágio: _______________________________ 

Modalidade de Estágio: REGÊNCIA  Plano de Aula da Disciplina: LÍNGUA PORTUGUESA            Nível de Ensino: MÉDIO                                  Série: _______ 

Objetivo Conteúdo Estratégia Avaliação 
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Objetivo Conteúdo Estratégia Avaliação 

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

 
 

Carimbo do Estabelecimento de Ensino onde realizou a Regência 
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CURSO: LETRAS  

CONTROLE E REGISTRO DE MODALIDADES DE ESTÁGIO CURRICULAR SUPERVISIONADO                      Início: ____/_____/______          Término: ____/_____/______ 

Nome do Estabelecimento: ________________________________________________________________     Diretoria de Ensino da Região de ______________________ 

Aluno(a) Estagiário(a): _____________________________________________________________________  Supervisor de Estágio: _______________________________ 

Modalidade de Estágio: REGÊNCIA   Plano de Aula da Disciplina: LÍNGUA ESTRANGEIRA            Nível de Ensino: FUNDAMENTAL                    Série: _______ 

Objetivo Conteúdo Estratégia Avaliação 
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Objetivo Conteúdo Estratégia Avaliação 

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

 
 

Carimbo do Estabelecimento de Ensino onde realizou a Regência 
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CURSO: LETRAS  

CONTROLE E REGISTRO DE MODALIDADES DE ESTÁGIO CURRICULAR SUPERVISIONADO                      Início: ____/_____/______         Término: ____/_____/______ 

Nome do Estabelecimento: ________________________________________________________________     Diretoria de Ensino da Região de ______________________ 

Aluno(a) Estagiário(a): _____________________________________________________________________  Supervisor de Estágio: _______________________________ 

Modalidade de Estágio: REGÊNCIA  Plano de Aula da Disciplina: LÍNGUA ESTRANGEIRA             Nível de Ensino: MÉDIO                                 Série: _______ 

Objetivo Conteúdo Estratégia Avaliação 
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Objetivo Conteúdo Estratégia Avaliação 

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

    

 
                                                                                                       Carimbo do Estabelecimento de Ensino onde realizou a Regência
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