TIMBRE/ LOGOMARCA DA EMPRESA

DECLARACAO

Para fins de comprovacao junto ao Instituto Municipal de Ensino Superior de Bebedouro
“Victério Cardassi”, declaramos que o aluno , CPF sob n@

do curso de Administracdo, regularmente matriculado, realizou

Estdgio Supervisionado com carga hordria de 300 horas (trezentas horas) nas
dependéncias desta Empresa, (nome da Empresa), CNPJ: ,

concordando que o mesmo seja supervisionado por essa Instituicdo.

Bebedouro, de de

Nome, carimbo e assinatura do responsdavel pelo Estagio



