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FICHA DE AVALIAÇÃO DE ESTAGIÁRIO 
Nome da empresa:                  
Ramo de Atividade:                 
Endereço (R.ou Av.):               
Cidade:        Cep.:           
Telefones:                  
Nome do Estágiario:                 
Setor de Atuação na Empresa               
Curso:                    
Período de Estágio: de _________________ à ____________________     

ITENS AVALIADOS 
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I. Conhecimentos específicos 
demonstrados nas atividades 

Teóricos           
Práticos           

II. Qualidade do trabalho 

Cumpre as 
tarefas e prazos           
Realiza as 
tarefas com 
qualidade 

          

III. Potencial 

Iniciativa e 
empenho           

Criatividade e 
Engenhosidades           

IV. Comportamento 

Disciplina e 
assiduidade           

Sociabilidade e 
cooperação           

Comentários:                 
    
Nome do avaliador:                 
Cargo na empresa: 

       
  

Avaliação feita após _______ horas de estágio   
Carimbo da Empresa   
Assinatura do Avaliador:_________________________ Data _____________   
                    
Obs.: A ficha de avaliação deverá ser entregue em envelope lacrado pela empresa para ter validade, junto com qualquer outro documento que a 
empresa julgue necessário.  

 
 


