UNIVERSIDADE DE SÃO PAULO

ESCOLA DE ENFERMAGEM DE RIBEIRÃO PRETO

Centro Colaborador da OMS para o desenvolvimento da pesquisa em Enfermagem 

Ref.: solicitação de estágio e proposta de convênio
Prezado(a) Senhor(a),

 

A Escola de Enfermagem de Ribeirão Preto da Universidade de São Paulo (EERP/USP), Centro Colaborador da Organização Mundial da Saúde para o desenvolvimento da pesquisa em Enfermagem, desde 1953 oferece o curso de Bacharel em Enfermagem.

 

Ao longo do curso, os alunos devem cumprir estágio obrigatório eletivo, em instituições de saúde, com carga horária de 60 horas. O estágio deve complementar a formação acadêmica do aluno, por meio da imersão no cenário da prática profissional e interação com a equipe de enfermagem local.

 

A supervisão direta é realizada por enfermeiro designado pela instituição de saúde, cabendo à EERP designar um docente para orientação acadêmica, o qual - juntamente com o enfermeiro supervisor, serão responsáveis pela elaboração do plano de estágio e avaliação do aluno.

 

Consultamos essa Instituição sobre a possibilidade de conceder estágio ao(a) estudante portador deste pedido. Seguindo Lei Federal reguladora de estágio, enviamos para análise modelo de convênio e de termo de compromisso de estágio. 

 

Em sendo concedido o estágio e aceito os instrumentos legais no padrão da Universidade, pedimos a gentileza de preencher os campos correspondentes a essa Instituição no corpo do convênio. No termo de compromisso de estágio, além dos dados da Instituição, favor preencher os campos de período de estágio e enfermeiro supervisor.  Se preferir, esses arquivos poderão ser baixados no site da EERP www.eerp.usp.br, opção graduação, opção estágio curta duração, opção formulários.  

 

Caso essa Instituição tenha um fluxo próprio para recebimento de alunos, pedimos a gentileza de orientar-nos a respeito.

 

Colocamo-nos à disposição para esclarecimento de dúvidas ou fornecer informações adicionais pelo e-mail idamara@eerp.usp.br ou pelo telefone (16) 36023389. Pela atenção, agradecemos.
 

 

Rosalina Aparecida Partezani Rodrigues
Presidente da Comissão de Graduação e

Coordenadora da Comissão Assessora de Estágio
e-mail: rosalina@eerp.usp.br
telefones: (16) 36023388 ou 36024755
Anexo à carta de solicitação de estágio
Este formulário deverá ser devolvido ao aluno, juntamente com o convênio 

Dados do aluno 
(preenchimento pelo aluno, anteriormente da entrega à Instituição concedente)
	Nome:
	Nº USP:

	Curso:  (     ) Bacharelado em Enfermagem                                    (      )  Licenciatura em Enfermagem

	Semestre atual do curso:
	R.G.:
	CPF:

	e-mail:
	Telefone:

	Endereço (rua, nr, complemento, bairro, cidade, CEP):

	

	Data e horário de estágio pretendido:

	Assinatura:
	Data: 


Autorização do Estágio:
(preenchimento e assinatura pela Instituição concedente. Devolver ao aluno. Se aprovado, juntar o convênio preenchido e assinado)
	Razão social:

	CNPJ

	Endereço (rua, nr, complemento, bairro, cidade, CEP):

	Responsável:

	Cargo/setor:

	e-mail:
	Telefone:

	Enfermeiro supervisor:                                        
	Coren:

	e-mail:
	Telefone:

	Assinatura do enfermeiro supervisor:

	Período de estágio:  ......../......./....... a ......./......./........
	Horário:  ........h....... min  às  .......h....... min

	data: ......./......../........
	(  ) aprovado                                        (  ) reprovado

	Assinatura do responsável:


Espaço reservado para validação pela Comissão de Estágio da EERP/USP

Docente responsável: .................................................................................................................
	Documento
	Aprovado

	
	Sim
	Não

	Convênio
	
	

	Termo de Compromisso de Estágio
	
	

	Plano de Estágio
	
	

	Relatório de Atividade
	
	

	Integralização de Créditos
	
	

	Enviar ao Serviço de Graduação, para registros
	
	

	Data:
	Assinatura:


