
 

                                RELATÓRIO GERAL  DAS ATIVIDADES COMPLEMENTARES 

 CIÊNCIAS CONTÁBEIS  - 2015 -    DATA DA ENTREGA ___/___/___ 

NOME COMPLETO DO ALUNO 

 

ASSINALE COM UM X O SEMESTRE QUE ESTA CURSANDO 

(   ) 1º Semestre    (   )  3º Semestre     (   ) 5º Semestre     (   ) 7º Semestre 

TOTAL GERAL DE HORAS CUMPRIDAS EM ATIVIDADES COMPLEMENTARES _____________ 

Tipo da Atividade: 
(Ex: palestra, curso, visita técnica, 
participação em monitoria, etc). 

Ministrante/palestrante/monitor Data 
Início: 
Término: 

Horas 

Relatório da atividade (breve resumo contendo os principais aspectos da atividade: 
(anexar comprovantes: certificados, relatórios, documentos que comprovem a atividades) 
 
 
 
 
 
 
 

 

Tipo da Atividade: 
(Ex: palestra, curso, visita técnica, 
participação em monitoria, etc) 

Ministrante/palestrante/monitor Data 
Início: 
Término: 

Horas 

Relatório da atividade (breve resumo contendo os principais aspectos da atividade: 
(anexar comprovantes: certificados, relatórios, documentos que comprovem a atividades) 
 
 
 
 
 
 
 
 

ASSINATURA DO ALUNO: ____________________________________________________________________ 

 CIÊNCIAS CONTÁBEIS   COMPROVANTE  DA   DATA DA ENTREGA ___/___/___ 

NOME COMPLETO DO ALUNO 

 

ASSINALAR COM UM X O SEMESTRE QUE ESTA CURSANDO   RECEBIDO POR: 

(   ) 1º Semestre    (   )  3º Semestre     (   ) 5º Semestre     (   ) 7º Semestre             _______________________ 

 



 

Tipo da Atividade 
(Ex: palestra, curso, visita técnica, 
participação em monitoria, etc) 

Ministrante/palestrante/monitor Data 
Início: 
Término: 

Horas 

Relatório da atividade (breve resumo contendo os principais aspectos da atividade: 
(anexar comprovantes: certificados, relatórios, documentos que comprovem a atividades) 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

Tipo da Atividade 
(Ex: palestra, curso, visita técnica, 

participação em monitoria, etc). 

Ministrante/palestrante/monitor Data 
Início: 
Término: 

Horas 

Relatório da atividade (breve resumo contendo os principais aspectos da atividade: 
(anexar comprovantes: certificados, relatórios, documentos que comprovem a atividades) 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

Tipo da Atividade 
(Ex: palestra, curso, visita técnica, 
participação em monitoria, etc) 

Ministrante/palestrante/monitor Data 
Início: 
Término: 

Horas 

Relatório da atividade (breve resumo contendo os principais aspectos da atividade: 
(anexar comprovantes: certificados, relatórios, documentos que comprovem a atividades) 
 
 
 
 
 
 
 
 

ASSINATURA DO ALUNO: ______________________________________________________________ 

 

 

 

 

 

 

 


