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AUTOAVALIAÇÃO DO EstAgiÁRIo 
1. Informações 
	Nome do Estagiário (a)
	

	Orientador (a)
	

	Supervisor (a) 
	

	Curso
	

	Período de execução do estágio
	


2. Questionário
2.1  As atividades de estágio foram feitas em paralelo com as disciplinas do curso? 
Sim (  )  Não (  )

2.2  No seu entendimento, o estágio proporcionou o aprendizado de habilidades e competências profissionais e sociais necessárias ao exercício de sua profissão de técnico? 

Sim (  )  Não (  )

Porquê?...................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................
2.3  Você encontrou alguma dificuldade ao desenvolver suas atividades de estágio no IFRS Veranópolis ou na empresa concedente?

Sim (  )  Não (  )

Se respondeu sim, justifique:

...............................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................

2.4  Você considera o currículo do curso adequado às exigências do mercado de trabalho? 

Sim (  )  Não (  )

Se respondeu não, justifique:

................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................
2.5  Houve aplicação dos conhecimentos adquiridos durante o curso?

Sim (  )  Não (  )
Se respondeu não, justifique:
................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................

2.6  Quais os componentes curriculares/competências que tiveram mais aplicabilidade durante o estágio?

................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................
2.7  Há   componentes   curriculares/competências   que   deverão   sofrer   alterações?

Sim (  )  Não (  )

Se respondeu sim, justifique:

................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................
2.8  Na sua opinião, qual o interesse da organização concedente ao oportunizar estágio?

a) (  ) descobrir novos talentos com boa formação técnica.
b) (  ) cumprir seu papel social, através da formação de novos profissionais.
c) (  ) elo de ligação com as instituições de ensino e acesso a conhecimentos acadêmicos.
d) (  ) ampliar e/ou renovar seu quadro funcional.
e) (  ) colaborador de baixo custo.
2.9 Ao concluir seu estágio, você gostaria de ser efetivado?

Sim (  )  Não (  )

Porquê?...................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................
2.10   Ao concluir o curso Técnico você pretende continuar atuando ou estudando na área?
................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................
2.11 Baseado na sua experiência, aprendizado e convivência durante o período de estágio, você recomenda esta concedente como parceira para futuros estágios.

Sim (   ) Não (   )

Porquê?...................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................
2.12 Comente abaixo, caso tenha críticas e/ou sugestões para melhorar a gestão do estágio (encaminhamento, acompanhamento, orientação/supervisão, avaliação, entre outros) e uma avaliação das instalações, segurança e saúde do campo de estágio.

................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................................

3. Assinaturas

	
	
	

	Estagiário(a)
	
	Orientador(a) do estágio


Para uso do Setor de Estágios do Campus Veranópolis
Recebido em: ___/___/_____

Nome: ________________________________
             Assinatura: _____________________________
______________________________________________________________________________________
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