NOME E LOGOMARCA DA EMPRESA








DECLARAÇÃO DE ENCERRAMENTO DE ESTÁGIO





	Declaramos que  NOME DO ESTAGIÁRIO, matrícula..........., aluno(a) do Curso de .................... do Instituto Federal de Educação, Ciência e Tecnologia de São Paulo(IFSP), Câmpus Hortolândia,  estagiou no(a) (nome da empresa), no período de xx/xx/xxxx  a xx/xx/xxxx, perfazendo uma carga horária total de xxx horas.



[bookmark: _GoBack]Município, xx de mês de 2...


____________________________________
Orientador do Estágio na Empresa
(Assinatura e Carimbo)


_________________________________
Diretor da Empresa
(Assinatura e Carimbo)

