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DECLARAÇÃO DE AUTORIZAÇÃO DE ESTÁGIO 
 

 

 

 

 

Eu, _____________________________________________,  

coordenador(a) de estágio/curso, declaro que o aluno(a) 

_____________________________________________________________________________,  

do curso de ___________________________________________________________________,  

está apto a realizar o estágio (   ) obrigatório  (   ) não-obrigatório de acordo com as Normas de 

Graduação vigentes da UENF. 

 

 

 

_______________________________________ 

(Nome) 

(ID) 

(Cargo) 

 


