ANEXO I
PLANO DE ESTÁGIO DE DOCÊNCIA

(a ser entregue na secretaria antes do início do Estágio Docência)

Programa de Pós-Graduação em Biotecnologia
Discente: _______________________________________________________

Bolsa: Capes        (  )                                      Nível: mestrado (  ) doutorado (  )
            CNPq         (  )

            FUNDECT (  )

            Outras        (  ) _______________________

            Não possui (  )

Data de início da bolsa: __/__/_____

Data de início no curso/programa __/__/_____

Período em que será realizado o Estágio: ____/_____/_____ a ___/___/___

Disciplina: __________________________________________
Carga horária da disciplina: ____h Teóricas ______h Práticas ______h.

Instituição aonde será realizada o Estágio: __________________________________________
*Carga horária total do estágio: (  ) 30h (mestrado)      (  ) 60h (doutorado) 

	Atividade/aula/tema
	Data
	Carga horária
	Professor responsável/IES

	Aulas práticas: 
	
	
	

	Aulas teóricas:
	
	
	


*Nenhuma disciplina da Graduação poderá ter mais de 50% de sua carga horária com a atuação de estagiários docentes. Poderá atuar, simultaneamente, mais de um estagiário em cada disciplina, desde que a carga horária total de atuação não ultrapasse 50% da carga horária da disciplina. O Estágio de Docência deverá ser realizado em período de no máximo um semestre para o mestrando e de no máximo dois semestres para o doutorando.

Data: __ /__ /_____

	_________________________

Assinatura do discente
	_________________________

Assinatura do orientador

	_______________________________________

Assinatura e Carimbo do Docente responsável da Disciplina
	_______________________________________

Assinatura de um membro da Comissão de Bolsas


ANEXO II

	PROGRAMA DE PÓS-GRADUAÇÃO EM BIOTECNOLOGIA DA UNIVERSIDADE CATÓLICA DOM BOSCO


	


         
	RELATÓRIO FINAL DE ESTÁGIO DE DOCÊNCIA

	Nome do Aluno:
	Nº Matrícula

	Nome do Orientador:

	Nome do Professor do Estágio (Docente responsável pela disciplina):

	Curso
	IES


	Atividades Desenvolvidas:



	Período do Estágio:

	Avaliação do Professor do Estágio:



	Data: ____/___/_____

	________________

Assinatura Discente
	__________________

Assinatura Orientador
	_________________________

Assinatura do Professor Estágio


