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INSTITUTO FEDERAL DE EDUCAÇÃO, CIÊNCIA E TECNOLOGIA DO AMAZONAS 
CAMPUS TABATINGA 

 COORDENAÇÃO DE EXTENSÃO  

 

 

FICHA DE MATRICULA DE ESTÁGIO 
 

 

ILMO. (A) SENHOR (A) COORDENADOR (A) DE EXTENSÃO DO INSTITUTO FEDERAL DE EDUCAÇÃO, CIÊNCIA E 

TECNOLOGIA DO AMAZONAS – CAMPUS TABATINGA. 

 

 Eu, ______________________________________________________________________________ aluno (a) 

do (a) ____ Serie/Período/Modulo do Curso _______________________________, ano de _____, filho (a) de 

______________________________________e de ______________________________________, nascido (a) no dia 

______ de ___________________ de ________, em ___________________________________/______, residente na 

Rua/Avenida:__________________________________________, nº _____ CEP ____________________________, 

Bairro:_____________________________________ 2 (fones) ______________________/_____________________, 

e-mail:_______________________________________________, solicita a Vossa Senhoria matricula nessa 

Coordenação , a fim de que possa cumprir o Estágio Curricular Obrigatório para obtenção do DIPLOMA.  

 Declaro, igualmente, que de acordo com os cálculos abaixo especificados baseados na Jornada de Trabalho ou 

Estágio, devendo ser, esta, de 04 (quatro), 06 (seis) horas diárias, conforme regulamento interno, Portaria n.º 

____________, aprovado pela ______________________ em seu parágrafo ________, publicado no DIÁRIO 

OFICIAL DA UNIÃO - (D.O. U) de ___/___/____. 

 

Carga Horária Total: 

________ horas               
RELATÓRIOS PERIÓDICOS DE ESTÁGIO C.H. /Período Dias úteis 

 

1º _____/_____/_____ a _____/_____/_____ 

2°_____/_____/_____ a _____/_____/_____ 

3º _____/_____/_____ a _____/_____/_____ 

  

  
Horas por dia: 

________ horas 

 
  

Carga Horária Total: 

________ horas               
RELATÓRIOS PERIÓDICOS DE ESTÁGIO C.H. /Período Dias úteis 

 

1º _____/_____/_____ a _____/_____/_____ 

2°_____/_____/_____ a _____/_____/_____ 

3º _____/_____/_____ a _____/_____/_____ 

  

  
Horas por dia: 

________ horas 

 
  

Observações: 

1. Imediatamente após a matrícula no estágio, o aluno receberá as instruções sobre os procedimentos no estágio; 

2. O (a) estagiário (a) deverá comparecer a CEXT, no mínimo, uma vez por mês para receber e/ou devolver os 

Relatórios Parciais de Estágio; 

3. O (a) estagiário (a) deverá apresentar o Relatório Final no prazo de 90 (noventa) dias, após o término da carga 

horária de estágio supervisionado. 

4. Se o (a) estagiário (a) fizer matrícula na CEXT e for para outra empresa, permanecerá válida a matrícula anterior, 

bastando apenas, apresentar o documento  comprobatório da nova empresa. 

5. O prazo máximo para o cumprimento de Estágio Curricular com a respectiva apresentação do Relatório Final será 

de 05 anos, a contar do ingresso do aluno no curso.  

 

Tabatinga-AM, ____ de _______________ de _______. 

 

_________________________________________ 

Requerente 

Matricula n°:____/____ 

Em:____/____/____ 

Resp.:_______________ 


