
MINISTÉRIO DA EDUCAÇÃO 
UNIVERSIDADE FEDERAL DE JATAÍ 

PRÓ-REITORIA DE GRADUAÇÃO 

Controle de Frequência de Estágio 
Concedente: Universidade Federal de Jataí 

Local: Laboratório de Bioquímica Clínica e Líquidos Corporais da UFJ 
CNPJ: 35.840.659/0001-30 

Nome do Estagiário: Fulano Sicrano Beltrano de Tal____________________ Nº de matrícula do Estagiário: 123456789 

Unidade-Curso-Instituição: CISAU – Curso de Biomedicina – UFJ Estágio obrigatório ( X )   Estágio não obrigatório  (___)    

Mês e ano de referência: Maio de 2022 

Data Matutino 

(entrada) 

Matutino 

(saída) 

Assinatura do(a) Estagiário(a) Data Vespertino 

(entrada) 

Vespertino 

(saída) 

Somatório CH Assinatura do(a) Estagiário(a) 

02/05 7h 11h      α∞βπ£¥©® 02/05 13h 17h 8       α∞βπ£¥©® 

03/05 7h 11h      α∞βπ£¥©® 03/05 13h 17h 8       α∞βπ£¥©® 

04/05 7h 11h      α∞βπ£¥©® 04/05 Atestado 4       α∞βπ£¥©® 

05/05 Atestado        05/05 Atestado  -        

06/05 7h 11h      α∞βπ£¥©® 06/05 13h 17h 8       α∞βπ£¥©® 

09/05 7h 11h      α∞βπ£¥©® 09/05 13h 17h 8       α∞βπ£¥©® 

10/05 7:10 11:10      α∞βπ£¥©® 10/05 13h 17h 8       α∞βπ£¥©® 

11/05 7h 11h      α∞βπ£¥©® 11/05 13:15 17:15 8      α∞βπ£¥©® 

12/05 7:05 11:05      α∞βπ£¥©® 12/05 13:15 17:15 8      α∞βπ£¥©® 

13/05 7h 11h      α∞βπ£¥©® 13/05 13h 17h 8      α∞βπ£¥©® 

16/05 7h 11h      α∞βπ£¥©® 16/05 13h 17h 8      α∞βπ£¥©® 

17/05 7h 11h      α∞βπ£¥©® 17/05 13:05 17:05 8      α∞βπ£¥©® 

18/05 7:10 11:10      α∞βπ£¥©® 18/05 13h 17h 8      α∞βπ£¥©® 

19/05 7h 11h      α∞βπ£¥©® 19/05 13:10 17:10 8      α∞βπ£¥©® 

20/05 7h 11h      α∞βπ£¥©® 20/05 13h 17h 8      α∞βπ£¥©® 

23/05 7h 11h      α∞βπ£¥©® 23/05 13h 17h 8      α∞βπ£¥©® 

24/05 7:10 11:10      α∞βπ£¥©® 24/05 13:05 17:05 8      α∞βπ£¥©® 

25/05 7h 11h      α∞βπ£¥©® 25/05 13:05 17:05 8      α∞βπ£¥©® 

26/05 7:05 11:05      α∞βπ£¥©® 26/05 13h 17h 8      α∞βπ£¥©® 

27/05 7h 11h      α∞βπ£¥©® 27/05 13h 17h 8      α∞βπ£¥©® 

30/05 7h 11h      α∞βπ£¥©® 30/05 Atividade pedagógica 8      α∞βπ£¥©® 

31/05 Feriado                  

              
 

Total horas estágio/mês:  _156 h_ 

Total de dias estágio/mês: _20 dias_ 

Total de horas estagiadas até aqui: _308 h_ 

Total de dias estagiadas até aqui: _39 dias_  

 

 

 

__________________,_____de__________ 20__. 

                                   Local e data 

 

 

 

___________________________________________     

Supervisor (Concedente) 

(assinatura, carimbo e nº registro profissional) 

 


