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COORDENAÇÃO DE ESTÁGIO – CEST
LAGES – CAV


TERMO DE RESCISÃO DE COMPROMISSO DE ESTÁGIO

[bookmark: _GoBack][bookmark: Texto2][bookmark: Texto21][bookmark: Texto12]FUNDAÇÃO UNIVERSIDADE DO ESTADO DE SANTA CATARINA – UDESC, estabelecida a Av. Madre Benvenuta, 2007, Florianópolis, SC, CNPJ no 83.891.283/0001-36, através do CENTRO DE CIÊNCIAS AGROVETERINÁRIAS – CAV, com endereço à Av. Luiz de Camões, 2090 – Bairro Conta Dinheiro – Lages, SC, representada por sua Coordenadora de Estágios, professora Cristiane Pellizzaro Batalha adiante designada INSTITUIÇÃO DE ENSINO e o(a) ESTAGIÁRIO(A) Nome do Estagiário, estudante, residente à      , na cidade de      , Estado de   , portador da cédula de identidade RG. no      , CPF no      , aluno do Curso de      , matrícula no      , e como CONCEDENTE RAZÃO SOCIAL DA CONCEDENTE, com endereço à      , na cidade de      , Estado de      , CNPJ/CPF nº      , representada por Representante Legal da Concedente, celebram o presente TERMO DE RESCISÃO DE COMPROMISSO DE ESTÁGIO, que se vincula ao Termo de Compromisso para Realização de Estágio firmado entre CONCEDENTE, INSTITUIÇÃO DE ENSINO e Estagiário em    de       de     , nos termos da Lei Federal 11.788/2008.

O presente termo é celebrado em    de       de     , quando passa a ser rescindido o Termo de Compromisso de Estágio referido acima, conforme motivo abaixo:

	[bookmark: Selecionar1]|_|
	Por iniciativa do estudante

	[bookmark: Selecionar2]|_|
	Por situação irregular do estudante

	[bookmark: Selecionar3]|_|
	Por iniciativa da Concedente

	[bookmark: Selecionar4]|_|
	Por iniciativa da Instituição de Ensino

	[bookmark: Selecionar5]|_|
	Outros (Justifique):      



E, por estarem de acordo com as disposições do Termo de Rescisão de Compromisso de Estágio do presente instrumento, as partes o assinam em 3 (três) vias, para todos os fins e efeitos de direito.


[bookmark: Texto3]Lages,    de       de     .





__________________________________________	                  	___________________________________
	Representante da Concedente
Concedente
	            Nome do Estagiário
            Estagiário







__________________________________
Cristiane Pellizzaro Batalha 
Coordenadora de Estágios
Instituição de Ensino (CAV/UDESC)

Av. Luiz de Camões, 2090 – Bairro Conta Dinheiro – Lages/SC – CEP 88.520-000
Telefone/Fax: 49 3289-9136 ou 3289-9236 – Home-page: www.cav.udesc.br – E-mail: cest.cav@udesc.br	
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