Timbre da Empresa

OFÍCIO N.º 00/2021

Bananeiras, xx de xxxxxx de 2021.

Ao Senhor
Otávio do Carmo de Oliveira Neto
Coordenador do Curso de Ciências Agrárias
Centro de Ciências Humanas, Sociais e Agrárias 
Universidade Federal da Paraíba
Rua João Pessoa, S/N – Campus III
CEP: 58.220-000 		Bananeiras-PB

Assunto: Termo de Compromisso de Estágio / Renovação de Estágio.

Senhor Coordenador,

1. Com os nossos cordiais cumprimentos, informamos que a NOME DA EMPRESA/INSTITUIÇÃO, CNPJ n.º 00.000.000/0001-00, deseja firmar/prorrogar o Termo de Compromisso de Estágio / Termo Aditivo de Estágio do discente FULANO DE TAL, matrícula (ou CPF) n.º 000.000.000-00, nos termos a seguir discriminados.

2. O estágio terá vigência de 00/00/2021 a 00/00/2021.

3. O estagiário cumprirá jornada de 20 (vinte) horas semanais (segunda-feira a sexta-feira, das 8h às 12h), recebendo bolsa-auxílio no valor de R$ 000,00 (valor por extenso em reais), auxílio transporte no valor de R$ 4,15 (quatro reais e quinze centavos) ao dia e vale-alimentação no valor de R$ 000,00 (valor por extenso em reais) ao dia.

4. O local de estágio será na(o) Área de/Setor de xxxxxxxx, sob supervisão de Beltrano de Tal, Professor/Supervisor/Gerente de xxxxxxx, portador de CPF n.º 000.000.000-00, RG n.º 0.000.000 – SSP/PB, e e-mail beltrano@empresa.com.br.

5. O estagiário contará com seguro de vida fornecido pela seguradora NOME DA SEGURADORA, CNPJ n.º 00.000.000/0001-00, por meio da apólice n.º 000, com cobertura no valor de R$ 00.000,00 (valor por extenso mil reais).

6. O estagiário exercerá as atividades de xxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxx, de maneira remota e/ou presencial, e, neste caso, assumimos o compromisso de implementar todas as medidas de prevenção à COVID-19, conforme orientação do Ministério da Saúde, das Leis Federais, bem como dos Decretos Estadual e Municipais que disciplinam a matéria.

Atenciosamente,

Nome do Signatário
Cargo do Signatário
Endereço – Telefone: (83) 0000-0000
CEP: 58.000-000 Bananeiras/PB
