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REQUERIMENTO DE REGISTRO DE ESTAGIÁRIO 

ILUSTRÍSSIMO SENHOR PRESIDENTE DO CONSELHO REGIONAL DE CORRETORES DE IMÓVEIS DA 20ª REGIÃO
                                                                      
Informe o nome do requerente
Nome do requerente

Profissão: informe sua profissão
Estado Civil: informe seu estado civil

Nascido na cidade de cidade de nascimento
filho de informe o nome do pai e informe o nome da mãe
Data de nascimento dia/mês/ano, CPF Nº informe seu CPF

RG informe seu RG, endereço residencial informe seu endereço

Telefone: informe seu telefone email: informe seu email

        Vem mui respeitosamente REQUERER seu registro na condição de ESTAGIÁRIO, sob a responsabilidade de Clique aqui para introduzir texto em função de estar matriculado no Curso de Ciências Imobiliárias, ministrado pelo(a) Clique toque aqui para introduzir texto.
Para tanto, declara estar ciente das normas legais que regem o Estágio supervisionado para o curso de Ciências Imobiliárias  especialmente as constantes da Resolução COFECI n° 341/92, DE 26/10/92. 
         Neste Termos
        P. Deferimento
                                                                      Informe local e data
                                                                             Local e Data

                                                                 Assinatura do estagiário
                                                                Ass: Estagiário
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SCReCI:

SERVICO PUBLICO FEDERAL- CONSELHOREGIONALDE CORRETORSSDEIMOVES 204 REGAD

“Aagéio pode fracassar. A inagéo é fracasso garantido!”
Miep Gies.
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CRECI MARANHAO

Rua Pajed, Q6. 07 - Ed. Jogo Teodoro
N 20, Calhau | Sao Luis - MA

‘GEP: 65071.670 | TEL: (098) 3107-5174
ONPJ: 05.760.772/000145

Emal crecima@erecs ma.org br

DELEGACIA DE IMPERATRIZ

Rua Urbano Santos, N° 155, SALA 503
5 Andar, Edifcio Aracat Office, Centro | Imperatiz - MA

(CEP:656000-410 | TEL: (099) 31992332
GNPJ: 05.760.772/10001-45
Exmai: dimperatriz@crect ma.org br

DELEGACIA DE BALSAS

Galeria Scarton, Rua Dr. Justo Pedrosa
N°252, SALA S, Centro | Belsas - MA
CEP: 658000-000 | TEL: (099) 3199-2422
CNPJ: 05.760.7721000145

Emai: dibalsas @crechma.org br




