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AVALIAÇÃO DE DESEMPENHO ACADÊMICO - AVALIAÇÃO DO 

SUPERVISOR 

 

Nome do aluno:___________________________ Matrícula:____________ 

Nome do supervisor:_______________________________________ 

Nome da instituição/empresa:______________________________ 

Período de estágio: início: __/__/____ término: __/__/____ 

Total de horas:___________ 

 

 

Aspectos profissionais Valor Nota 

Amplitude e profundidade dos conhecimentos técnicos profissionais. 2,00  

Empenho em buscar e formular soluções para os problemas 

identificados. 
2,00  

Esforço e qualidade das tarefas realizadas. 1,50  

Sociabilidade e cumprimento das normas e regulamento da empresa. 1,50  

Assiduidade e cumprimento dos horários. 1,50  

O relatório escrito atendeu as expectativas da empresa. 1,50  

Total  10,00  

 

 

 

________________, ___ de __________ de ______.  

 

 

 

 

 

________________________ 

Assinatura do Supervisor 


