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Anexo A - RESOLUÇÃO CEPEX/UFPI Nº 169, DE 18 DE NOVEMBRO DE 2021 

 
 

DISPENSA DE ESTÁGIO OBRIGATÓRIO PELO PROGRAMA DE RESIDÊNCIA PEDAGÓGICA 

 

UFPI  REQUERIMENTO  PREG / DAA 
 

NOME DO REQUERENTE 
 

ENDEREÇO: Nº TELEFONE CELULAR 

BAIRRO: CIDADE: CEP: ( ) ( ) 

Nº MATRÍCULA CURS
O 

  

E-MAIL:                               

ENCAMINHAMENTO 

DIRETORIA DE ADMINISTRAÇÃO 

ACADÊMICA 

OBJETIVO 

DISPENSA INTEGRAL DE ESTÁGIO OBRIGATÓRIO POR PRP 

DISPENSA PARCIAL DE ESTÁGIO OBRIGATÓRIO POR PRP 

 
JUSTIFICATIVA 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

TERESINA,      DE            DE 
ASSINATURA DO REQUERENTE 
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Anexo B - RESOLUÇÃO CEPEX/UFPI Nº 169, DE 18 DE NOVEMBRO DE 2021 
 
 

MODELO DE RELATÓRIO DAS ATIVIDADES DESENVOLVIDAS 
 

 

O Plano de Atividade do Residente corresponde ao planejamento das atividades a serem 

desenvolvidas para atender carga horária exigida como requisito para o cumprimento da residência 

e para o seu aproveitamento como estágio supervisionado. Na sequência deste está inserido o 

relatório das atividades realizadas pelo residente durante os 18 meses do PRP. O documento deve ser 

elaborado pelo residente, juntamente com o seu preceptor e ser homologado pelo docente 

orientador. 

 
1.1 IDENTIFICAÇÃO DO RESIDENTE 

Residente:  Nº Matrícula na IES  

Curso  

Subprojeto  

Docente Orientador  

Escola(s)  

Preceptor(es)  

PLANO DE ATIVIDADE 

 

2.1 REGÊNCIA ESCOLAR: atividades desenvolvidas como regência na sala de aula (mínimo de 
100 horas) 

Atividade (turma, conteúdo abordado) Período da realização 
da atividade 

Escola / Nível Quantidade de 

horas 

    

    

    

    

    

 
2.2 ATIVIDADES DA RESIDÊNCIA DESENVOLVIDAS NA ESCOLA – extra sala de aula 

Descrição da Atividade Período da realização 

da atividade 

Quantidade de 

horas 

Escola/ Nível 

    

    

    

    

    

 
2.3 ATIVIDADES DA RESIDÊNCIA DESENVOLVIDAS NA IES 

Descrição da Atividade Período da 
realização da atividade 

Quantidade de 
horas 
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2.4 ATIVIDADES DA RESIDÊNCIA DESENVOLVIDAS EM OUTROS ESPAÇOS (outros 

espaços educacionais, como feiras, congressos, secretaria de educação, etc) 

Descrição da Atividade Período da realização da 
atividade 

Quantidad 

e de horas 

Local 

(Evento) 

    

    

    

    

    

 
Total de horas 

Relatório do residente 

3. REGENCIA ESCOLAR (obrigação carga horária de no mínimo 100 horas para homologação) 

3.1 Nome da(s) Escola (s): 

3.2Etapas de atuação: 

3.3Quantidade de turmas nas quais atuou: 

3.4Quantidade de alunos (somar os alunos, quando houver mais de uma turma): 
 

Descrição da Atividade Período da 
realização 

da atividade 

Quantidade 
de horas 

Conteúdos 
trabalhados 

Metodologias e 
didáticas 
Utilizadas 

     

     

     

     

     

Carga Horária Total  
 

4.1 DESCRIÇÃO/CRONOGRAMA DAS DEMAIS ATIVIDADES DESENVOLVIDAS NA ESCOLA 

Elaboração do Projeto Período de 
realização 

Quantidade de 
Horas 

   

   

Carga Horária Total:  . 
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Explicitar, a partir da sua participação no projeto 

⚫ Como a Residência Pedagógica contribuiu para a formação profissional. 

⚫ Indicar as suas sugestões para melhoria do seu curso de formação (você teve oportunidade de 

socializar com outros licenciados, etc). 

⚫ informe se a escola, a secretaria de educação, a IES viabilizaram a realização das atividades da 

Residência Pedagógica. 

⚫ descreva as dificuldades encontradas durante o período de regência na escola. 

 

 

Ambientação e conhecimento da escola Período de 

realização 

Quantidade de 

Horas 

   

   

   

   

Carga Horária Total:    
 

 
Avaliação Período de 

realização 

Quantidade de 

Horas 

Descrição da atividade (descreva a metodologia de avaliação 

adotada do seu plano de atividade, informando se houver: auto 

avaliação, avaliação do preceptor, avaliação do docente 

orientador, entre outros) 

  

Carga Horária Total: . 
 

Socialização Período de 

realização 

Quantidade 

de horas 

Descrição da atividade (descreva como ocorreu o processo de 

socialização do seu plano de atividade, informa a forma – 

seminários, rodas de conversa, etc, bem como os participantes – 

outros licenciandos, diretor da escola, outros preceptores, etc); 

  

Carga Horária Total:      

 
Total de _ __horas 

 
5.1 CONSIDERAÇÕES FINAIS 

 

         ____________________________                                       ____________________________ 

                                           Docente Orientador                                                             Residente 
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Anexo C – RESOLUÇÃO CEPEX/UFPI Nº 169, DE 18 DE NOVEMBRO DE 2021 
 

MODELO DE FICHA APROVATIVA 
PROGRAMA DE RESIDÊNCIA PEDAGÓGICA  

FICHA APROVATIVA 
  

O (a) aluno(a) _____________________________________________________,licenciado (a) 

vinculado (a) ao curso _____________________________________________________do campus 

________________________________________, matrícula __________________, 

CPF______________________, cumpriu as atividades do Programa Residência Pedagógica 

regulamentado pelo Edital CAPES nº ____/20___ Capes e Edital da Residência Pedagógica n°       

/20_ /PREG/UFPI e suas respectivas reaberturas. O(a) licenciando(a) participou de atividades 

formativas/reflexivas acerca da formação docente e da prática educativa, realizou a imersão no 

ambiente escolar, conhecendo os seus documentos que norteiam o cotidiano escolar e observando a 

prática dos seus docentes, bem como produziu materiais didáticos-pedagógicos, elaborou planos de 

aulas e lecionou diversos conteúdos da sua área de formação.  

 As atividades de docência ocorreram na(s) escola(s) 

_____________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________, 

sob a supervisão do(s, a, as) preceptor (es, a, as) 

_____________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________. 

O(A) licenciando(a) cumpriu com êxito as suas demandas e frequentou assiduamente aos encontros 

formativos e as atividades ocorridas na escola, obtendo a nota______( _____________). 

Eu, _________________________________________________, docente do curso de 

__________________________________________________do Campus________________________, 

docente orientador (a) do(a) licenciando(a) durante a Residência Pedagógica, atesto a veracidade das 

informações supracitadas e dou fé. 

 

___________________________________, _____ de _________________________de 20___ 

 

 

__________________________________________ 

Docente Orientador 

(assinatura) 

 

  

 


