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MINISTÉRIO DA EDUCAÇÃO
INSTITUTO FEDERAL DO ESPÍRITO SANTO

RESOLUÇÃO CS nº 1/2020 
 ANEXO I – Plano Quinzenal de Atividades Não Presenciais 
Curso:________________________________________________________________                        Turma/Período___________________
Professor:_________________________________________________   Disciplina: ___________________       Carga horária :_________
	Data
	Carga Horária
	Assunto/Tema
	Objetivos de Aprendizagem
	Tarefas* semanais/Recursos
	Instrumentos Avaliativos**

	Semana 1
xx a xx/xx/2020
	x horas
	
	
	
	

	Semana 2
xx a xx/xx/2020
	x horas
	
	
	
	


* poderão ser incluídos, também, os atendimentos aos discentes com horários e recursos a serem utilizados
**deverão ser informados aqui a pontuação, data e possibilidades de devolutiva pelo discente.
Assinatura do Docente


Assinatura do Coordenador de Curso

Assinatura da Gestão Pedagógica
RESOLUÇÃO CS nº 1/2020 
 ANEXO II – Cronograma de Atividades Mensal
Curso:____________________________________        Mês de Referência:_____________       Carga Horária Total:___________________
	Período
	Disciplina
	Carga Horária
	Conteúdo

	Xx a xx/xx/2020
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	Xx a xx/xx/2020
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


Assinatura do Coordenador de Curso

Assinatura da Gestão Pedagógica
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