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Rio de Janeiro, ___ de ___________ de ______ 
 
 
Senhor(a) Diretor(a), 
 
 

A Universidade do Estado do Rio de Janeiro tem o prazer de apresentar a V. Sa. 

o(a) aluno(a) _______________________________________________ matrícula: ______________ 

do Curso de Licenciatura Plena em Ciências Biológicas, que tem interesse em cumprir suas 

atividades de estágio da disciplina Estágio Supervisionado V, no ensino médio, junto a essa 

Instituição de Ensino, comprometendo-se a cumprir as normas constantes dessa Instituição, durante 

o período de efetivação das atividades de estágio, que terá duração de 45h, incluindo observações, 

aulas e co-participações. 

Nesta oportunidade, vimos declarar, para fins de estágio curricular e seguindo as 

normas estipuladas pela Lei Federal n° 11.788/2008, pela Resolução SME n° 1.030 de 17 de junho 

de 2009, aprovada pelo Decreto n° 30.826 de junho de 2009 e pelos mandamentos universitários da 

UERJ, que o(a) aluno(a) mencionado(a) encontra-se com matrícula ativa e com frequência regular 

nesta Universidade. 

Fica a cargo da Universidade a cobertura do(a) referido(a) aluno(a) através do 

SEGURO CONTRA ACIDENTES PESSOAIS, formalizado na apólice de 

n°_________________________, da seguradora ______________________________, com 

vigência até o dia ____/____/_______. 

Sem mais, colocando-me à disposição de V. Sa. para quaisquer esclarecimentos 

que se fizerem necessários, apresento meus agradecimentos.  

 

 

 

____________________________________________ 

Prof
a
. Drª Magui Aparecida Vallim da Silva 

Dep. Ensino de Ciências e Biologia 

 


