GOVERNO DO E GOVERNO DO ESTADO DO ESPIRITO SANTO
SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE — SESA
INSTITUTO CAPIXABA DE ENSINO, PESQUISA E INOVAGAO EM SAUDE - ICEPi

PLANO INDIVIDUAL DE TRABALHO

ESTAGIARIO

Nome do Estagiario ou Nome Social:

Periodo:

Curso:

Data de Conclusao de Curso: Nivel de Escolaridade:
Cpf: Telefone:

E-mail:

ORGAO CONCEDENTE

Razéo Social:
CNPJ Telefone:
Setor: Horério:

- , Periodo de Estégio:
Carga horaria semanal:

XXIXXIXXXX @ XXIXXIXXXX

Supervisor: Cargo:
N° de Registro no Conselho:
Formacéo: Telefone:

ATIVIDADES A SEREM DESENVOLVIDAS

Relatar de forma concisa como pretende desenvolver as atividades, salientando as vantagens e
desvantagens (se houver) de trabalhar conforme seu planejamento. Ex: Pretendo utilizar o levantamento
de dados através de entrevistas devido ser um método mais confiavel e que produz informacdes de
melhor qualidade.

Estagiario Representante legal Orgdo Concedente
Assinatura Assinatura e carimbo

METODOLOGIA

(técnicas, métodos e recursos didaticos para o desenvolvimento do estagio).

Explicitar, em linhas gerais, como sera desenvolvido o trabalho. A metodologia divide-se em 3 partes:
Perspectiva do Estudo: Tipo de Estudo que serd realizado, periodo analisado, tipos de dados, forma de
coleta dos dados, forma de apresentacéo dos resultados, Delimitacdo do Estudo: Especificar onde sera
realizado o estudo, datas de realizacdo, ferramentas estatisticas a serem utilizadas, Limitacdes do
Estudo: Especificar as dificuldades que poderdo ser encontradas no decorrer dos trabalhos,
relacionados aos instrumentos de coleta de dados e ao tratamento destes dados.

Local e Data SUPERVISOR
Assinatura e carimbo

Rua Duque de Caxias, n2 267, Centro, Vitéria/ES CEP: 29.10-120
Telefone: (27) 3198.0207 1
E-mail: estagiocurricular@saude.es.gov.br
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PREENCHIDO PELA INSTITUICAO DE ENSINO

Local e Data:

COORDENACAO DE CURSO
Assinatura e carimbo

Nome do Professor Orientador:

Orientador:

Rua Duque de Caxias, n2 267, Centro, Vitéria/ES CEP: 29.10-120
Telefone: (27) 3198.0207
E-mail: estagiocurricular@saude.es.gov.br



