
 

 

FICHA II - AVALIAÇÃO DE DESEMPENHO ACADÊMICO 
AVALIAÇÃO DO SUPERVISOR 

 
Nome do(a) acadêmico (a):       MAT.  

Nome da instituição/empresa: 

Nome do supervisor: 

Período do estágio: início____/____/____  término: __/____/____ 

Total de horas:__________________ 
 
 

Aspectos profissionais e aspectos atitudinais NOTA (DE 0-10) 

1 - Amplitude e profundidade dos conhecimentos técnicos profissionais  

2 - Interesse em identificar e delinear problemas vinculadas as tarefas 
desenvolvidas e ou acompanhadas 

 

3 - Disposição em buscar e formular soluções viáveis para os 
problemas identificados 

 

4 - Qualidade das tarefas realizadas  

5 - Esforço para aprendizagem e aperfeiçoamento técnico-profissional  

6 - Sociabilidade e integração no ambiente de trabalho  

7 - Cumprimento das normas e regulamento internos da empresa  

8 - Zelo pelos interesses, materiais, equipamentos e bens da empresa  

9 - Assiduidade e cumprimento dos horários  

10 - O relatório escrito atendeu as expectativas da empresa  

∑ notas =  

 
 
 

MÉDIA FINAL = (∑ notas) /10)  

 
____________________, ____ de ______________ de ______. 

 
 
 
 

_______________________________ 
Assinatura do Supervisor 

 

E-mail da Comissão de Estágios: estagioflorestal@ufsm.br 

 

 
 


