
 

Programa de Pós-graduação em Medicina: Ciências Médicas 
Relatório de Estágio Docente  

 

Nome do aluno: 
 

Nome do orientador: 
 

Ano de ingresso como aluno regular: ____/____/____ 

Nível: (  ) Mestrado        (  ) Doutorado 

Disciplina do Estágio Docente: 
 

Nome completo: 
 

Créditos: 
 

Regente: 
 

Data do início do estágio: 

Data do término do estágio: 

Total de horas cumpridas no estágio: 

Descreva as atividades desenvolvidas (aula expositiva, coordenação de 
pequenos grupos, atividades administrativas, revisão da literatura, conteúdos): 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Número de alunos que serão atendidos: 

Assinatura do Orientador: 

Assinatura do Aluno: 

Avaliação do Professor 

Avaliação do estágio (nota de 0 a 10): 
 

Professor Regente (nome legível): 
 
Local e data: 
Assinatura do aluno:  
 
Assinatura do Regente da disciplina: 
 



 

 
Estágio Docente: 

 
O estágio docente deve ser realizado em uma disciplina da graduação, de carga 
horário de 60 horas no mínimo. O aluno receberá créditos de acordo com o número 
de horas/aula ministradas (15 horas = 1 crédito). 
  


