MINISTERIO DA

EDUCAGAO SECRETARIA DE EDUCAGAO PROFISSIONAL E
TECNOLOGICA INSTITUTO FEDERAL DE EDUCACAO, CIENCIA E
TECNOLOGIA BAIANO

RESCISAO DO TERMO DE COMPROMISSO DE ESTAGIO

Pelo presente instrumento legal as partes abaixo, resolvem de comum acordo ENCERRAR, de fato e de direito, o Termo de
Compromisso de Estagio firmado pelas partes, tornando-o, a partir desta data, sem nenhum efeito juridico.

ESTUDANTE ESTAGIARIO (A)

Nome: Curso: Matricula:

CPF: E-mail: Telefone:
CONCEDENTE DE ESTAGIO

Nome: Areal/Setor do estagio:

CNPJ: CEP: Fone: E-mail:

INSTITUICAO DE ENSINO

Instituicao: Instituto Federal de Educagéao, Ciéncia e Tecnologia Baiano - Campus

CNPJ: Representante Legal:
Diretor-Geral/ Substituto
Portaria N°
SOLICITAGAO FEITA PELO(A): ( ) | ) CONCEDENTE] ) IF BAIANO
ESTUDANTE (
DATA DE INICIO DO ESTAGIO: / DATA DO DESLIGAMENTO: /
/
/ OBS: Ultimo dia que realizou o estagio

TOTAL DE HORAS CUMPRIDAS:

MOTIVO DA SOLICITACAO DO DESLIGAMENTO:

OBS: Hipoéteses regulares de desligamento estdo previstas no Regulamento de Estagio Curricular da
Educacio Profissional Técnica de Nivel Médio.

CLAUSULA PRIMEIRA
A Rescisdo passara a ter vigéncia a partir de / /
CLAUSULA SEGUNDA

As obrigagdes firmadas no referido Termo de Compromisso sdo consideradas plenamente cumpridas pelas partes.
CLAUSULA TERCEIRA

Por ocasido do desligamento do estagiario, a Unidade Concedente deverd entregar o Termo de Realizacao do Estagio,
com a indicagdo resumida das atividades desenvolvidas, Ficha de Frequéncia e de Avaliacdao, devidamente preenchidas pelo
Supervisor de Estdgio e Relatério das Atividades.

Campus, / /

RESPONSAVEL LEGAL

DIRETOR GERAL UNIDADE CONCEDENTE

CAMPUS
ESTAGIARIO (A) RESPONSAVEL LEGAL PELO
ESTAGIARIO (PARA MENORES DE
18 ANOS)
Ciente:
PROFESSOR(A) ORIENTADOR(A) SUPERVISOR(A) DE ESTAGIO
IFBAIANO CAMPUS XXXXXXXXXX UNIDADE CONCEDENTE
. _______________________________________________________________________________________________________________________________________________________________|
Campus

Endereco com CEP



