
 
 
 

 

Para efetuar a substituição de concedente ou de supervisor(a) de estágio, a 

inscrição do(a) estagiário(a) deverá estar ativa e dentro do período de validade 

já aprovado inicialmente, bem como o(s) substituto(s) deverá(ão) estar com 

sua(s) inscrição(ões) regular(es) e em dia com suas obrigações perante o 

Conselho. 
 

1º) Imprimir, preencher e assinar o seguinte formulário: 

DOC.24K. Substituição de Concedente e/ou responsável de estágio, termo de 
supervisão, ciência e responsabilidade das parte. 

 
2º) Digitalize o formulário, preenchido e assinado, salve no formato  PDF: 

Envie o documento para o e-mail: pst01.estagio.secretaria@crecisp.gov.br 

 

 

O setor de estagiários, irá registrar o pedido e em seguida enviará ao 

requerente, o número do protocolo para acompanhamento, bem como o boleto 

para pagamento das taxas/emolumentos referente ao expediente requerido. 

 
 

 
O prazo de atendimento para o pedido de substituição é de até 2 dias úteis 

OBS.: Após o pagamento do boleto, o requerente deve enviar o comprovante 

para o e-mail padrão supracitado, a fim de que o setor responsável possa 

concluir o pleito; após o deferimento o requerente é informando por e-mail. 

 

 

ROTEIRO DE INSTRUÇÕES PARA SUBSTITUIÇÃO DE CONCEDENTE E/OU 

SUPERVISOR (A) DE ESTÁGIO 

 

PROVIDÊNCIAS   INTERNAS 

PRAZO DE ATENDIMENTO 



 

 

 

REQUERIMENTO SUBSTITUIÇÃO DE CONCEDENTE E RESPONSÁVEL DO ESTÁGIO 

TERMO DE SUPERVISÃO, CIÊNCIA E RESPONSABILIDADE DAS PARTES 
 

      

     A sua excelência o Senhor Presidente do CRECI da 2ª Região, 
 

Eu, ,abaixo assinado e inscrito(a) no 

CPF Nº____________________, devidamente registrado(a) como ESTAGIÁRIO neste Conselho, venho 

respeitosamente requerer a alteração do (a) (  ) Concedente (  ) supervisor(a) do meu estágio, conforme 

segue; para tanto solicito também a CERTIDÃO DE REGULARIDADE necessária a fim de complementar 

documentação para a instrução regular deste  pleito. 

 

Corretor (a).........................................................................................................................CRECI Nº............................ 

concedente substituto da responsabilidade pelo estagiário supra, estabelecido(a) em escritório profissional no 

endereço: .............................................................................................................................................................. 

Bairro....................................................Cidade.............................................................CEP.................................. 
 

Assim, na condição de estagiário requerente e substituto responsável pelo estágio, assumimos os termos que 
agora seguem: 
 
Eu, CONCEDENTE supervisor(a) do estágio do(a) cursista requerente supra, assumo a partir do deferimento 

deste pedido, integral responsabilidade pelos atos por ele(a) praticados, sob as penas da Lei. Declaro ainda 

para todos os fins e efeitos, responsabilizar-me pela conduta do estagiário, pelo período em que o estágio 

vier a durar, estando ciente da minha presença no acompanhamento ao estudante, durante as atividades 

correlatas à categoria no exercício de seu estágio, tendo pleno conhecimento da proibição ao estagiário de 

exercer os atos privativos da profissão de corretor de imóveis. 

Eu, CONCEDENTE, estou ciente de minha responsabilidade no acompanhamento integral do estagiário no 

desenvolvimento da atividade de estágio em escritórios imobiliários, plantões ou em qualquer campo de 

atuação da atividade imobiliária. Caso haja autuação por parte da fiscalização diante de ocorrência divergente 

à exposta, será lavrado auto de infração por FACILITAÇÃO DO EXERCÍCIO IRREGULAR DA PROFISSÃO 

que originará um processo Disciplinar podendo incorrer nas sanções previstas no Art.39 do decreto 81.871/78: 

advertência, censura, multas, suspensão e até o cancelamento da inscrição, com apreensão do Cartão de 

Identidade e Regularidade Profissional (CIRP). 

Eu, CONCEDENTE, estou ciente da minha responsabilidade em manter sob minha guarda a relação dos 

estagiários sob minha supervisão, incluindo o agora citado neste termo de concessão e responsabilidade, 

estou ciente ainda de que no caso de cancelamento da responsabilidade sob o estagiário, se faz obrigatória 

de minha parte a formalização junto a este CRECISP por meio do envio de requerimento específico a este 

Conselho, sendo que o não cumprimento desta formalidade não eximirá minha responsabilidade durante o 

período de vigência do estágio. 

 

Nestes termos, pedimos deferimento e juntos subscrevemos. 
 

 
 

_______________________________,_____de__________________ de________. 
 
 
 
 
 

            

 

 
 

 

Local e data 

DOC. 24K 

........................................................................................ 
Assinatura do Requerente Estagiário (a) 

 

.......................................................................................... 
Assinatura com firma reconhecida do(a)supervisor(a), ou idêntica 

à que consta em nosso Sistema 

Este formulário é um documento público e controlado, possui os campos digitáveis, não será aceito se for preenchido de forma manual 
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