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DEFENSORIA PUBLICA

BAHIA

Instituicdo essencial a Justica
Escola Superiorda Defensoria Publica

DADOS DO ESTAGIARIO

NOME:
TEL(S): RESIDENCIAL: CELULAR:
R.G. N°: ORGAO EXPEDIDOR:

INSTITUICAO DE ENSINO:

UNIDADE DE ESTAGIO (01 ):

DEFENSOR:
PERIODO: / / a / /
CERTIFICADO |:| ATESTADO / DECLARACAO |:|
SALVADOR, DE DE 201
ASSINATURA DO ESTUDANTE
DECLARA(;AO DO DEFENSOR
Eu, )

Defensor(a) Publico(a), atesto para fins de emisséo de atestado/certificado de estagio, que
o(a) estudante :
desenvolveu atividades na , sob
minha orientacdo, no periodo de / / com
carga horéaria semanal de horas.
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ASSINATURA DO DEFENSOR




