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ESTADO DE SANTA CATARINA 
SECRETARIA DE ESTADO DA SAÚDE
[bookmark: _Hlk160023014]SUPERINTENDÊNCIA DE ATENÇÃO À SAÚDE
ESCOLA DE SAÚDE PÚBLICA DE SANTA CATARINA 
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ESTADO DE SANTA CATARINA [image: Brasão de Armas de Santa Catarina]
SECRETARIA DE ESTADO DA SAÚDE
SUPERINTENDÊNCIA DE PLANEJAMENTO EM SAÚDE
ESCOLA DE SAÚDE PÚBLICA DE SANTA CATARINA
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[bookmark: _heading=h.17dp8vu][bookmark: _Hlk174701447]SOLICITAÇÃO DE CAMPO DE ESTÁGIO OBRIGATÓRIO
[bookmark: _heading=h.mgutifxx8pjm]
[bookmark: Texto2][bookmark: _GoBack][bookmark: bookmark=id.3rdcrjn]INSTITUIÇÃO DE ENSINO:         
CNPJ:         
CURSO:           
RESPONSÁVEL DO CURSO/ÁREA:            
TELEFONE:         CELULAR:      
E-MAIL:      
COORDENADOR DE ESTÁGIOS:      
TELEFONE:        CELULAR:      
E-MAIL:      
DISCIPLINA:      
ANO:        SEMESTRE:      
UNIDADE DA SES/SC/SETOR (campo de estágio):      
PERÍODO:      
Nº TOTAL DE ALUNOS:       Nº DE GRUPOS:      
Nº DE ALUNOS POR GRUPO:      
DIAS DA SEMANA:       HORÁRIO:      
CARGA HORÁRIA TOTAL DE TODOS OS ESTAGIÁRIOS       HORAS.

DESCRIÇÃO DAS ATIVIDADES A SEREM DESENVOLVIDAS NO PERÍODO DE ESTÁGIO OBRIGATÓRIO:

a)
b)
c)
d)


[bookmark: bookmark=id.26in1rg]     Localidade, data de mês de ano.




	NOME
COORDENAÇÃO DE ESTÁGIO DA INSTITUIÇÃO DE ENSINO
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