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Instituto de Previdéncia Social dos Servidores
Municipais de ltupeva

5080805 ITUPEVA

PREVIDENCIA Instituto de Previdéncia Social dos Servidores
Municipais de Itupeva

RESOLUCAO N° 11, DE 18 DE JANEIRO DE 2021

Dispoe sobre o Regulamento da Previdéncia Social
do Municipio de Itupeva, para fins de concessdo,
controle e  fiscalizagdo dos beneficios

previdenciarios.

JULIANE BONAMIGO, Diretora Presidente do [tupeva Previdéncia,
usando das atribui¢des que lhe sdo conferidas pela Lei Complementar n® 483, de 20 de

fevereiro de 2020, e

CONSIDERANDO que o texto anexo do Regulamento da Previdéncia
foi aprovado pelo Conselho Deliberativo do Itupeva Previdéncia em sua reunido ordinaria

realizada em 28/10/2020 (Ata n°® 22/2020),

RESOLVE :

Art. 1° A regulamentacgdo, concessao, o controle e a fiscalizagdo dos
beneficios previdenciarios pelo Itupeva Previdéncia ficam sujeitos ao
REGULAMENTO DA PREVIDENCIA do Municipio de Itupeva, nos termos
definidos no regulamento anexo.

Art. 2° Esta Resolugdo entrara em vigor na data de sua publicagio.

Itupeva, 18 de janeiro de 2021.

JULIANE BONAMIGO
Diretora Presidente do Itupeva Previdéncia
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CAPITULO1
DA INSCRICAO DO SEGURADO E DOS DEPENDENTES

Art. 1° Considera-se inscri¢do de segurado para os efeitos previdencidrios o ato pelo qual
o servidor € cadastrado no Regime Proprio de Previdéncia Social - RPPS do Municipio,
mediante apresentag@o dos seguintes documentos perante o Itupeva Previdéncia:

I - Formulario de cadastro, na forma do Anexo I deste regulamento, indicando eventuais
dependentes;

II - Ato de nomeacao no cargo efetivo;

III - Documento de identidade, com nimero do CPF;

IV - PIS/PASEP;

V - CTPS - Carteira de Trabalho; e

VI - CNIS-Cadastro Nacional de Informagdes Sociais.

Art. 2° A inscricao do segurado sera realizada compulsoriamente, mediante entrega de
ficha cadastral padronizada pelo Itupeva Previdéncia a ser devidamente preenchida e
acompanhada de copia da documentagao especifica, durante o processo de admissao do

segurado.

Art. 3° Considera-se inscricdo de dependente, para os efeitos da previdéncia social do
Municipio, o ato pelo qual o segurado o qualifica perante o RPPS, apresentando os
seguintes documentos:

I - Para o cOnjuge: certiddo de casamento atualizada (emitida ha menos de 06 meses);

II - Para os filhos: certiddo de nascimento (emitida ha menos de 06 meses no caso de
filhos maiores de 16 anos de idade);

IIT - Para a companheira ou companheiro: documento de identidade e certiddo de
nascimento ou casamento atualizada, com averbagdo da separacdo judicial ou divoércio,
quando um dos companheiros ou ambos ja tiverem sido casados, ou de 6bito, se for o
caso, e comprovacdo da unido estavel, na forma prevista no artigo 5° deste regulamento;
IV - Para o menor tutelado: certiddo judicial de tutela ou Termo de Tutela;

V - Para os pais: certiddo de nascimento/casamento do segurado ¢ documentos de
identidade dos mesmos, com informagao do INSS de que ndo recebe beneficio, além da
comprovagdo da dependéncia econdmica na forma do art. 5° deste regulamento;

VI - Para o enteado: certiddo de nascimento e comprovagdo de dependéncia economica;

VII - Para o irmao: certiddo de nascimento, informac¢do de que ndo recebe beneficio do
INSS e comprovacao da dependéncia econdmica.

§ 1° A dependéncia previdenciaria e econdmica devera ser comprovada novamente por
ocasido da concessao de eventual beneficio previdenciario.

§ 2° Incumbe ao segurado a inscricdo do dependente, que deve ser feita, quando possivel,
no ato de sua inscrigao.

§ 3° S6 podem ser consideradas dependentes as pessoas relacionadas no art. 35 e/ou art.
37 da Lei Complementar n° 388, de 11 de novembro de 2015.

§ 4° Ocorrendo o falecimento do segurado sem que o mesmo tenha feito a inscri¢do de
seus dependentes, a estes sera licito promové-la.
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§ 5° A dependéncia economica do conjuge, dos filhos € dos companheiros é presumida.

Art. 4° Considera-se unido estavel aquela verificada entre 0 homem e a mulher, como
entidade familiar, quando forem solteiros, separados judicialmente, divorciados ou
viuvos, coabitando de forma ininterrupta e duradoura sob o mesmo teto, enquanto ndo
se separarem, desde que comprovado o vinculo na forma do art. 5° deste regulamento.

§ 1° Para os efeitos do disposto no caput, equipara-se a unido estavel a unido entre pessoas
do mesmo sexo.

§ 2° Nido sera admitida, exclusivamente, declaragdo de pessoas fisicas para a
comprovagdo de unido estavel.

§ 3° E vedada a inscrigdo de companheiro(a) quando o(a) segurado(a) for casado(a).

Art. 5° Para a comprovagdo da unido estavel ou da dependéncia econdmica, conforme o
caso, devem ser apresentados, no minimo, trés dos seguintes documentos:

I - Certiddao de nascimento de filho havido em comum;

II - Certiddao de casamento;

III - Declaragdao do imposto de renda do segurado, em que conste o interessado como seu
dependente;

IV - Disposicdes testamentarias;

V - Declaragdo especial feita perante tabelido hd mais de 1 (um) ano, assinada pelas duas
partes;

VI - Prova de mesmo domicilio;

VII - Prova de encargos domésticos evidentes e existéncia de sociedade ou comunhdo nos
atos da vida civil;

VIII - Procuragdo ou fianga reciprocamente outorgados;

IX - Conta bancaria conjunta;

X - Registro em associacdo de qualquer natureza, onde conste o interessado como
dependente do segurado;

XI - Anotagdo constante de ficha ou livro de registro de empregados ou de servidores
municipais;

XII - Apdlice de seguro da qual conste o segurado como instituidor do seguro e a pessoa
interessada como sua beneficiaria;

XIII - Ficha de tratamento em instituicao de assisténcia médica, da qual conste o segurado
como responsavel;

XIV - Escritura de alienagdo de imodvel, a qualquer titulo, pelo segurado, em favor de
dependente;

XV - Escritura de venda e compra de im6vel em nome dos interessados, devidamente
registrada no cartorio imobiliario;

XVI - Compromisso de venda e compra, em nome dos interessados, de imével utilizado
como residéncia comum, com firma reconhecida dos promitentes compradores;

XVII - Contrato de locacdo de imoével destinado a residéncia comum, com firma
reconhecida;

XVIII - Quaisquer outros que possam levar a convicgdo do fato a comprovar.
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§ 1° O vinculo existente entre o(a) segurado(a) e companheira(o) ndo podera ser comprovado
com documentos produzidos na época em que se pretende inscrever o(a) dependente.

§ 2° A falta de documentos podera ser suprida mediante justificagdo administrativa quando
houver indicio de prova material, na forma prevista no Capitulo II deste regulamento,
corroborada por uma investigagao social realizada por assistente social.

§ 3° A apresentacdo dos documentos a que se refere este artigo ndo dispensa nova realizagido
de investigacdo social com o objetivo de apurar a persisténcia do vinculo de dependéncia.

Art. 6° O fato superveniente que importe em exclusao de dependente deve ser comunicado
ao Itupeva Previdéncia no prazo de 30 (trinta) dias.

Paragrafo unico. Na hipotese de concessdo de pensdo por morte a beneficiario que tiver
recebido o beneficio indevidamente ficara obrigado a restitui-lo ao Instituto, com juros legais
e corre¢do monetaria.

Art. 7° Competira ao setor de beneficios designar, quando necessario, a realizacao de visita
domiciliar na época da concessdo do beneficio, para o fim de apuragdo da existéncia ou
manuten¢do da dependéncia previdenciaria.

Art. 8° No caso de dependente invalido, para fins de inscricdo ¢ concessdo de pensdo por
morte, a invalidez serd comprovada mediante exame médico-pericial a cargo do RPPS.

§ 1° A invalidez devera ser anterior ao 6bito do segurado, exceto no caso de manutencdo do
beneficio ao dependente menor de idade que se torna invalido antes de completar a idade
minima estabelecida.

§ 2° O dependente invalido pensionista esta obrigado, sob pena de suspensao do beneficio, a
submeter-se a exame médico na periodicidade prevista na lei do RPPS, ou a qualquer tempo,
mediante convocagdo do departamento responsavel.

§ 3° A pericia médica sera realizada na residéncia do beneficiario, quando ele ndo puder se
locomover.

Art. 9° Para inscricdo dos pais, o segurado devera declarar a inexisténcia de dependentes
preferenciais, mediante requerimento ou outro meio de declaracdo firmada perante o Itupeva
Previdéncia, na forma da Lei Complementar n° 388, de 11 de novembro de 2015.

Paragrafo unico. Consideram-se dependentes preferenciais, para efeitos deste artigo, o
conjuge, a companheira ou companheiro, os filhos menores de 21 (vinte eu um) anos ou
invalidos equiparados aos filhos na forma da lei.

Art. 10. A comprovacdo da unido estavel e da dependéncia econdmica devera ser renovada
por ocasido da concessdo dos beneficios de pensao por morte.

§ 1° Sempre que houver duvida sobre a efetiva situagdo de dependéncia econdmica na
época do falecimento, quando a prova for fragil ou insuficiente, o departamento
responsavel podera promover a competente justificagdo administrativa e visita social.
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§ 2° O dependente inscrito sera excluido do rol de dependentes, para todos os efeitos,
sempre que se comprovar a perda dessa qualidade.

CAPITULO I
DA JUSTIFICACAO ADMINISTRATIVA

Art. 11. A justificagdo administrativa consiste na colheita de prova oral, no caso de
insuficiéncia de documentos para a comprovagdo da dependéncia, podendo ser realizada
de oficio pelo RPPS ou requerida pelo dependente que apresentar indicios de prova
material.

§ 1° Nao sera admitida a justificagdo administrativa quando ndo houver indicio de prova
material, ou quando o fato a comprovar exigir registro ptiblico de casamento, de idade ou
de obito, ou de qualquer ato juridico para o qual a lei prescreva forma especial.

§ 2° A justificacdo administrativa podera ser promovida em processo autonomo ou no
proprio processo de concessao do beneficio previdencidrio.

§ 3° A homologagdo de justificacdo judicial, processada com base em prova
exclusivamente testemunhal, dispensa a justificagdo administrativa.

§ 4° A justificacao administrativa se destina exclusivamente para fins de comprovacao de
dependéncia econdmica previdencidria perante o RPPS.

Art. 12. Para o processamento da justificacdo administrativa o interessado devera
apresentar requerimento, expondo os fatos a comprovar, juntando documentos pertinentes
e indicando testemunhas idoneas, em niimero nao inferior a tr€s e nem superior a cinco,
cujos depoimentos possam levar a convic¢ao da veracidade da dependéncia defendida.

§ 1° O RPPS poderd indicar testemunhas para o processamento da justificacdo
administrativa.

§ 2° As testemunhas, no dia e hora marcados, serdo inquiridas a respeito dos pontos que
forem objeto da justificagdo, indo o processo concluso, a seguir, ao Presidente do RPPS,
a quem competira homologar ou néo a justificagdo realizada.

§ 3° As pessoas absolutamente incapazes civilmente, o ascendente, o descendente ou o
colateral, até o terceiro grau, por consanguinidade ou afinidade, ndo podem ser ouvidas
como testemunhas.

Art. 13. Da decisao que considerar eficaz ou ineficaz a justificagdo administrativa cabera
recurso ao Conselho Deliberativo, no prazo de 15 (quinze) dias corridos.

Art. 14. Os autores de declaragdes falsas, prestadas em justificagdes processadas perante
o regime proprio de previdéncia social do Municipio, ficardo sujeitos as penas previstas
no Codigo Penal Brasileiro.

Rua Juliana de Oliveira Borges, 79, Parque das Vinhas, ltupeva/SP, CEP 13.295-000
Fone (11) 4290-1138 e-mail: adm.previdencia@itupeva.sp.gov.br
Pagina 6 de 33



(&) IMPRENSA OFICIAL DO MUNICIPIO DE ITUPEVA 19 DE JANEIRO DE 2021 ANo Il |EDICAO 318 10

;-%ooo( ITUPEVA

PREVIDENCIA Instituto de Previdéncia Social dos Servidores
Municipais de Itupeva

CAPITULO III
DA AVERBACAO E EMISSAO DE CTC

Art. 15. A averbacdo é o reconhecimento, pelo RPPS, do tempo cumprido em outro
regime de previdéncia social, para fins de aposentadoria, nos termos da contagem
reciproca prevista no § 9° do art. 201 da Constituigdo Federal.

Art. 16. A averbacao do tempo de contribui¢do dos periodos em que o servidor municipal
esteve vinculado ao RGPS, antes da criacdo do RPPS, ¢ obrigatdria, exigindo-se a
apresentacdo de Certiddo de Tempo de Contribuigdo emitida pelo INSS.

Paragrafo tinico. E vedada a desaverbagio do tempo de que trata o caput deste artigo,
quando este tiver gerado a concessao de vantagens remuneratorias ao servidor publico em
atividade, nos termos do inciso VIII do artigo 96 da Lei Federal n® 8.213/91.

Art. 17. As demais averbagdes se dardo voluntariamente por meio da apresentacdo da
Certidao de Tempo de Contribui¢do - CTC pelo servidor interessado, nos moldes das
normas da Secretaria de Previdéncia Social.

Art. 18. A averbagdo do tempo de contribuicdo no RPPS gera efeitos estritamente
previdenciarios, ndo interferindo nos direitos estatutarios inerentes a diferentes vantagens
dos servidores (adicionais por tempo de servigo, licenga-prémio, progressdes, abono de
permanéncia).

Paragrafo tinico. Para obtencdo de vantagem estatutaria, na forma da lei, o servidor
devera comprovar o tempo de servigo publico, por documento ou certidao especifica para
estes fins, ndo podendo ser utilizada a CTC averbada no RPPS para outro fim, sendo
previdencidrio.

Art. 19. A desaverbagdo do tempo de outro regime de previdéncia é ato voluntario do
servidor e podera ser realizada, a qualquer tempo, desde que requerida antes da concessdo
da aposentadoria, respeitado o disposto no paragrafo tnico do artigo 16 deste
regulamento.

Art. 20. O tempo de contribui¢do para Regime Proprio de Previdéncia Social - RPPS do
Municipio de Itupeva, serd certificado e homologado pelo RPPS, mediante emissao de
CTC - Certidao de Tempo de Contribuicdo de que trata o Anexo IV, apos requerimento
formal do interessado.

§ 1° A CTC do RPPS devera ser expedida em duas vias, das quais a primeira sera
fornecida ao interessado, mediante recibo passado na segunda via, implicando sua
concordancia quanto ao tempo certificado.

§ 2° A segunda via da certidao, com recibo do interessado, devera ser arquivada no RPPS,
para fins de controle.

§ 3° Podera haver revisao da CTC pelo RPPS, inclusive para fracionamento de periodos,
desde que previamente devolvida a certiddo original.
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§ 4° No caso de perda, extravio ou deterioracdo da CTC original, podera ser emitida 2°
(segunda) via da CTC, desde que o servidor justifique seu pedido, comprovando a nao
utilizacdo da certiddo para fins de aposentadoria ou averbacdo em outro regime de
previdéncia, devendo ser oficiado o 6rgdo a que se destinava a certiddo, comunicando-se
o cancelamento da certiddo inicial.

§ 5° E vedada a emissio de CTC sem o preenchimento do érgio destinatario.

Art. 21. A CTC de que trata o artigo anterior s6 poderd ser emitida para ex-servidor,
exceto quando emitida para utilizagdo em processo de abono de permanéncia ou de
aposentadoria no Itupeva Previdéncia.

§ 1° No caso de acumulacao licita de cargos efetivos no mesmo ente federativo, podera
ser emitida CTC relativamente ao tempo de contribuigdo no cargo do qual o servidor se
exonerou ou ira se aposentar.

§ 2° Para fins de elegibilidade as aposentadorias especiais, os periodos efetivamente
reconhecidos pelo RPPS como de tempo especial, sem conversao em tempo comum,
poderdo ser incluidos nos periodos de contribuigdo compreendidos na CTC e
discriminados de data a data.

§ 3° E vedada a emissdo de CTC com conversdo de tempo de servico exercido sob
condi¢des especiais em tempo de contribuigdo comum.

Art. 22. A 1* (primeira) via original da CTC averbada no RPPS, deverd compor o
processo de averbagdo de tempo de contribuicdo perante o Itupeva Previdéncia,
diretamente o processo de aposentadoria ou abono de permanéncia em que houver a
contagem reciproca de tempo de contribuicao.

Paragrafo unico. Havendo mais de um processo onde se exige a CTC original, devera a
mesma compor o processo administrativo mais recente, juntando-se copia da CTC no(s)
processo(s) anterior(es), acompanhada de certiddo de retirada.

] CAPITULO IV
DO BENEFICIO DA APOSENTADORIA

SECAO I
DO REQUERIMENTO

Art. 23. O requerimento do beneficio de aposentadoria obedecera ao documento padrio
fornecido pelo RPPS, conforme Anexo II deste regulamento, do qual devera constar
obrigatoriamente:

I - Nome do segurado;

II - Enderego residencial;

III - Namero de sua cédula de identidade e CPF;

IV - Cargo efetivo do segurado e o respectivo padrdo de vencimento;

V - Nome do ente municipal ao qual esta vinculado;

VI - Data de nascimento do segurado;

VII - Tipo de aposentadoria pretendida.
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Art. 24. SO sera protocolado requerimento com pedido de aposentadoria quando o
segurado anexar a0 mesmo:

I - Copia de sua certiddo de nascimento ou casamento;

II - Copia de sua cédula de identidade e de inscrigdo no CPF;

III - Coépia da inscrigdo do servidor no PIS/PASEP; e

IV - Comprovante de endereco.

§ 1° Os documentos poderdo ser apresentados com copia autenticada em cartorio ou com
copia simples, acompanhada da via original, para autenticacdo pelo proprio servidor do
Itupeva Previdéncia.

§ 2° Sera considerado atualizado o documento emitido ha menos de 6 (seis) meses.

Art. 25. O processo de aposentadoria devera conter os seguintes documentos:

I - Requerimento do servidor e os documentos elencados no artigo anterior;

Il - Copia do ato de nomeagdo no cargo efetivo no Municipio de Itupeva e o ultimo
comprovante de remuneragdo do(a) servidor(a);

III - Certidao discriminando o tempo de efetivo exercicio no servigo publico, o tempo de
exercicio na carreira e no cargo efetivo em que se deu a aposentadoria, ou documentos que
demonstrem esta informagao;

IV - Prontuario, portarias, decretos ou certiddo comprobatoria do preenchimento dos
requisitos para a percepcao de vantagens ou alteragdo funcional,

V - Certidao de Tempo de Contribuicao, constando o tempo computado para todos os efeitos
legais e o tempo computado para fins de aposentadoria;

VI - Certiddo expedida pelo INSS referente aos periodos de contribuicdo aquele regime,
quando for o caso, e/ou Certidao fornecida por outros regimes proprios de Previdéncia, nos
termos da Portaria n° 154, de 15.05.2008 do MPS;

VII - LTCAT, PPP e Relatério pericial, em se tratando de aposentadoria especial;

VIII - Laudo pericial, nos moldes do Anexo V deste regulamento, atestando a incapacidade
definitiva do(a) servidor(a), nos casos de aposentadoria por invalidez, indicando se a moléstia
estd elencada na legislacdo municipal, nos casos de doengas graves, contagiosas ou
Incuraveis;

IX - Declaragao firmada pelo servidor de ndo percepcao de outro beneficio previdenciario de
nenhum dos membros da Federagdo e nem dos alusivos a empregos publicos do RGPS,
ressalvados os cargos, empregos e fungdes publicas acumulaveis, na forma da Constituigdo
Federal;

X - Copia ou numero da decisdo do Tribunal de Contas que julgou legal a sua admissdo,
quando disponibilizado;

XI - Parecer juridico analisando a legalidade da concessdo da aposentadoria;

XII - Demonstrativo dos calculos de proventos, de acordo com o cumprimento da regra de
aposentadoria, discriminando, conforme o caso, o vencimento do cargo efetivo, os adicionais
por tempo de servico e as demais vantagens, com fundamento legal para a incorporagao,
quando for o caso, informando o total mensal e especificando se os proventos sdo integrais
ou proporcionais, devendo neste ultimo caso, informar a proporcionalidade adotada (nos
casos de aposentadorias concedidas com observancia ao § 3° do art. 40 da Constituigao
Federal e ao art. 2° da EC n°® 41/03 devera ser observado o art. 1° da Lei Federal n°® 10.887,
de 18.06.2004);

XIII - Termo de opg¢do do servidor pela regra de aposentadoria a ser aplicada, quando for
0 caso;
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XIV - ato de concessdo da aposentadoria, constando o nome do servidor, cargo até entdo
ocupado, fundamentagao legal da concessao e o valor dos proventos, firmado pelo Diretor
Presidente do Itupeva Previdéncia;

XV - Termo de Ciéncia e de Notificacdo de encaminhamento dos autos ao Tribunal de
Contas do Estado de Sao Paulo, firmado pelo beneficiario, na forma do Anexo VII deste
regulamento;

XVI - Publicacdo da Portaria de concessdo da aposentadoria; e

XVII - Homologagao do Tribunal de Contas do Estado de Sao Paulo.

SECAO II
DA CAPA DO PROCESSO

Art. 26. Nos processos administrativos de concessdao do beneficio da aposentadoria
deverdo constar em sua capa, ao seu tempo, as seguintes indicagdes:

I - Numero do processo;

II - Data da entrada do pedido;

III - Indicacdo do tipo da aposentadoria;

IV - Nome do servidor com o numero do seu PIS/PASEP;

V - Entidade ptiblica municipal de origem do segurado;

VI - Data e nimero da portaria de concessdo do beneficio;

VII - Indicagdo se o aposentado tem direito a paridade ativo-inativo ou ao reajuste anual;
e

VIII - Se havera compensagao financeira.

SECAO III
DA INSTRUCAO E DA TRAMITACAO DO PROCESSO

Art. 27. Autuado o processo de aposentadoria, sera o mesmo formalizado com os documentos
indicados neste Regulamento, podendo ser solicitada a remessa dos documentos pertinentes
ao 6rgdo de recursos humanos do ente municipal ao qual estiver vinculado o servidor.

Art. 28. Instruido o processo com as informacdes, documentos fornecidos pelo servidor e
pelo o6rgdo de recursos humanos, o processo serd encaminhado para parecer juridico
conclusivo que indicara, no minimo:

I - Se a contagem de tempo de contribui¢ao do servidor atende as prescrigdes legais e se 0
servidor cumpre os requisitos;

II - A fundamentagdo legal para a concessao do beneficio da aposentadoria;

IIT - Se os proventos da aposentadoria deverdo ser calculados de acordo com a ultima base de
contribui¢do do servidor ou de conformidade com a sua média remuneratoéria; e

IV - Se o aposentado tera direito a paridade ativo-inativo ou ao reajuste anual previsto na
legislagao.

§ 1° Se o servidor tiver direito de se aposentar por mais de uma regra de aposentadoria, ele
devera optar, obrigatoriamente, de forma expressa e irretratavel, por uma das regras para
aposentar-se.

§ 2° Se os proventos da aposentadoria tiverem que ser calculados de acordo com a média
remuneratoria do servidor, o processo devera conter:
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I - Informacdo das bases de contribuicdo do servidor, a partir de julho de 1994, ou a partir
de seu ingresso no servigo publico municipal, se posterior a essa data; e/ou

II - A remuneracao de contribuigdo do servidor, a partir de julho de 1994, se ele contar
com tempo de contribui¢do no Regime Geral de Previdéncia Social - RGPS, antes do seu
ingresso no servigo publico municipal.

§ 3° As certiddes de tempo de contribuicdo expedidas por outros entes publicos da
Federagdo deverdo vir acompanhadas da informacao da remuneracdo ou da base de
contribuicao do servidor durante o periodo do tempo que a certidao abranger.

§ 4° Ao Diretor responsavel pela analise final do processo, ou quem ele designar,
competira calcular o valor inicial dos proventos ou pensdo por morte ¢ confeccionar a
minuta do ato administrativo de concessao.

SECAO 1V
DA APOSENTADORIA POR INVALIDEZ

Art. 29. A abertura de processo de aposentadoria por invalidez permanente pelo RPPS
podera ser feita de oficio ou a pedido do servidor municipal.

§ 1° Sempre que o o6rgdo competente do Municipio sugerir o afastamento definitivo do
servidor, em laudo médico apresentado em processo de licenga para tratamento de saude,
este devera ser encaminhado imediatamente ao RPPS para a abertura, de oficio, de
processo de concessdo de aposentadoria por invalidez permanente.

§ 2° O processo de concessdo de aposentadoria por invalidez, de oficio, sera aberto pelo
departamento responsavel, e sera instruido com o laudo médico do Municipio de que trata
o paragrafo anterior.

§ 3° A abertura de processo de aposentadoria por invalidez permanente, a pedido do
segurado, sera feita mediante apresentagdo do requerimento-padrdo ¢ dos documentos
relacionados no art. 23 e seus incisos, além de relatério médico que recomende o
afastamento definitivo.

Art. 30. Aberto o processo de oficio ou a requerimento do servidor, ele devera ser instruido
com os documentos relacionados no art. 25 e seus incisos deste Regulamento.

§ 1° Quando se tratar de aposentadoria decorrente de acidente em servigo € obrigatorio juntar
ao processo de aposentadoria uma copia da CAT (Comunicacdo de Acidente de Trabalho)
lavrada pelo 6rgdo competente do ente empregador.

§ 2° Para concessao do beneficio, o servidor devera ser, prévia e obrigatoriamente, submetido
a pericia médica a cargo de uma Junta Médica composta por 3 (trés) médicos peritos, ou
empresa contratada para os mesmos fins, emitindo laudo nos moldes do Anexo V.

§ 3° A Junta Médica, ou empresa contratada para os mesmos fins, cumprira:
I - Examinar o servidor;
II - Oferecer laudo médico conclusivo que:
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a) informe as doengas que acometem o servidor, com indica¢do do respectivo CID
(Classificagdo Internacional de Doengas); e
b) responder todos os quesitos que integram o Anexo V deste Regulamento.

Art. 31. Copia do processo de aposentadoria por invalidez serd encaminhada ao ente
publico municipal ao qual o servidor estiver vinculado, quando o laudo da Junta Médica
ou empresa contratada para os mesmos fins, concluir:

I - Que o servidor deve retornar ao exercicio de seu cargo, com ou sem restri¢cdes; ou

II - Que o servidor deve ser submetido a processo de readaptagdo, nos termos da Lei
Complementar n° 387, de 11 de novembro de 2015 e sua respectiva regulamentagao.

Art. 32. O servidor aposentado por invalidez permanente devera ser submetido a nova pericia
médica, na periodicidade estabelecida em lei especifica do RPPS de Itupeva.

§ 1° O servidor podera ser convocado a qualquer tempo para ser submetido a nova pericia
médica, se ficar demonstrado o exercicio de atividade que demonstre a sua recuperagao.

§ 2° Se o servidor ndo se submeter a nova pericia médica o pagamento do beneficio sera
suspenso até que a pericia seja realizada.

Art. 33. Sera cassada a aposentadoria por invalidez na hipdtese de a pericia médica concluir
que houve a recuperagéo total ou parcial do servidor e que ele tem condi¢des de voltar a
atividade no servigo publico municipal.

Paragrafo tnico. Cassada a aposentadoria do servidor o ente municipal devera ser
comunicado no prazo de 24 (vinte e quatro) horas para ser providenciada a reversdo do
aposentado ao servico ativo.

SECAO V
DA APOSENTADORIA DO PROFESSOR

Art. 34. Na aposentadoria de professor, com redugdo de 5 (cinco) anos na idade minima e no
tempo de contribuicdo minimo, o processo administrativo devera conter documentos e
informagdes claras que demonstrem que o servidor, para se aposentar, esta utilizando,
exclusivamente, tempo de magistério, no ensino infantil, fundamental ou médio.

§ 1° O professor que computar tempo de servigo durante o qual tenha efetivamente exercido
fungoes diferentes do magistério, ainda que no exercicio formal do cargo de professor,
inclusive o readaptado, sera aposentado por tempo comum de contribuicao.

§ 2° Serdo aposentados com a redug@o da idade minima e no tempo minimo de contribuicdo
os instrutores, técnicos ou orientadores de atividades fisicas, esportivas ou recreativas, que
exercam o cargo de professor de educagdo fisica, desde que o exercicio do cargo ocorra
exclusivamente em estabelecimento de ensino infantil, fundamental ou médio, e constitua
exercicio do magistério no ensino regular.

§ 3° Considera-se magistério, para os efeitos deste Regulamento, o tempo de efetivo exercicio
do cargo de professor em sala de aula ou em fungdes de direcdo de unidade escolar, de
coordenacdo e de assessoramento pedagogico exercidas em estabelecimento de ensino
regular, por servidor que seja titular de cargo efetivo de professor no municipio de Itupeva.
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§ 4° As fungdes de diregdo escolar, de coordenacdo e de assessoramento pedagogico,
deverdo ser demonstradas pela Secretaria da Educacdo ou por norma especifica, com
atribuicdes e local da atividade exercida pelo servidor.

SECAO VI
DA APOSENTADORIA ESPECIAL

Art. 35. E vedada a adogdo de requisitos e critérios diferenciados para a concessio de
aposentadoria aos segurados do RPPS de Itupeva, ressalvados os casos de atividades
exercidas exclusivamente sob condigdes especiais que prejudiquem a saude ou a
integridade fisica, definidos em Lei Complementar Federal.

§ 1° Até que seja editada a Lei Complementar de que trata o caput deste artigo, nos termos
da Stimula Vinculante n® 33 do STF, aplicam-se ao servidor publico, no que couber, as
regras do Regime Geral da Previdéncia Social para concessao da aposentadoria especial
de que trata o artigo 40, § 4°, inciso III da Constituicao Federal.

§ 2° Para os demais servidores, enquanto nao for definida Lei Complementar Federal de
que trata o § 4° do artigo 40 da Constituigdo Federal, o RPPS somente podera analisar a
concessdo das aposentadorias especiais mediante ordem judicial, respeitadas as regras
definidas em orientagdo ou instrugdo dos o6rgaos superiores.

SECAO VII
DA CONCESSAO DO BENEFICIO

Art. 36. Apos a conclusdo do processo administrativo de concessdo de aposentadoria
voluntaria, o servidor sera chamado para tomar ciéncia da decisdo e do calculo realizado.

Art. 37. Havendo concordancia com a concessdo da aposentadoria voluntaria ou nos
casos de comprovacao dos requisitos para a aposentadoria por invalidez, o beneficio sera
concedido mediante Portaria assinada pelo Presidente do RPPS.

§ 1° Os beneficios serdo concedidos preferencialmente no dia primeiro do més
subsequente a conclusdo do processo administrativo, salvo quando houver motivo
justificado.

§ 2° Emitida a Portaria de concessdo do beneficio da aposentadoria, copia devera ser
entregue ao aposentado, na data em que for convocado para a assinatura do Termo de
Ciéncia e Notificacdo.

§ 3° O aposentado, ao receber copia da portaria de concessao do beneficio, fica obrigado
a assinar o Termo de Ciéncia e Notificacdo, de conformidade com a minuta constante do
Anexo IX, que fica fazendo parte integrante deste regulamento, sob pena de, ndo o
fazendo, ficar suspenso o pagamento dos proventos.
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CAPITULO V
DA PENSAO POR MORTE

SECAO I
DO REQUERIMENTO

Art. 38. Os pedidos de concessdo do beneficio da pensdo por morte devem ser
preenchidos de acordo com o requerimento-padrdo fornecido pelo RPPS, do qual devera
constar obrigatoriamente:

I - O nome e endereco do dependente que requer o beneficio e a sua relagdo de
dependéncia;

IT - Nome do segurado falecido e data do falecimento;

IIT - Indicacdo da situagdo do segurado falecido: ativo ou inativo;

IV - Na hipdtese de o segurado ter falecido em atividade, indicar o nome do 6rgéo ao qual
0 mesmo esteve vinculado;

V - Os nomes, relagdo de dependéncia, e data de nascimento dos demais dependentes do
segurado falecido; e

VI - Pedido de inscricdo de dependentes no caso de os mesmos ndo estarem inscritos
como tais perante o RPPS.

SECAO II
DA CAPA DO PROCESSO

Art. 39. Nos processos administrativos de concessdo do beneficio da pensao por morte
deverdo constar em sua capa, ao seu tempo, as seguintes indicagdes:

I - Numero e ano do processo;

II - Entidade publica municipal de origem do segurado falecido;

III - Nome do servidor falecido com o numero do seu PIS/PASEP;

IV - Nome do dependente que requer a pensao;

V - Nome dos demais beneficiarios da pensdo requerida;

VI - Assunto: pensdo por morte;

VII - Data e nimero da portaria de concessao da pensdo por morte;

VIII - Indicagdo se o pensionista tem direito a paridade ativo-inativo ou ao reajuste anual;
e

IX - Se ha compensagao financeira.

SE_cAo 11
DA INSTRUCAO DO PROCESSO

Art. 40. Os processos administrativos deverdo ser instruidos com os seguintes documentos:
I - A serem providenciados pelo Requerente:

a) os documentos a que se refere o art. 23 deste Regulamento, relativos ao Requerente e, no
que couber, ao segurado falecido;

b) certiddo de obito do segurado falecido;

c) certiddo de casamento atualizada, expedida apos o 6bito do segurado falecido, sempre que
o conjuge for beneficidrio da pensao;

d) copia de acordo judicial homologado ou de sentenga judicial em agdo de separag@o judicial
ou divorcio, em que for fixada uma pensdo alimenticia em favor do conjuge sobrevivente, se
for o caso;
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e) certiddo de nascimento dos filhos com menos de 21 anos de idade, comprovante de
adocgdo ou termo de guarda para fins de adogdo, decisdo de concessdo da tutela ou termo
de guarda para fins de concessao de tutela, se for o caso;

f) copia do CPF (obrigatoriamente) do dependente;

g) copia de documento de identidade dos dependentes, se houver; e

h) documentos relativos a comprovagao da unido estavel, nos termos do artigo 5° deste
regulamento, se for o caso.

IT - A serem providenciados pelo RPPS ou solicitados ao 6rgdo de pessoal do ente
empregador em relacdo ao qual o servidor falecido esteve vinculado: os demais
documentos, aplicaveis, a que se refere o artigo 25 deste Regulamento.

Paragrafo unico. Se o servidor falecido era inativo, para cumprimento do disposto no
inciso II deste artigo, basta que seja apensado ao processo de pensdo o processo de
concessao da respectiva aposentadoria do servidor falecido.

Art. 41. Instruido com as informagdes e documentos, o processo sera encaminhado para
parecer juridico conclusivo que indicara:

I - Se os pretendentes a pensdo comprovam a dependéncia exigida para concessdo do
beneficio;

II - A fundamentacdo legal para a concessdo do beneficio da pensdo por morte; e

III - A forma de calculo; e

IV - A forma de reajuste da pensao, ou seja, paridade ativo-inativo ou ao reajuste anual
pelas regras do RGPS.

Art. 42. Sempre que a tramitacdo do pedido de pensdo depender da inscricdo de
dependentes, esta sera logo providenciada.

Art. 43. Se a inscri¢do de dependente depender de justificacdo administrativa, ela sera
processada nos proprios autos da pensdo ou em autos apartados, em apenso.

SECAO IV )
DA CONCESSAO DO BENEFICIO

Art. 44. O beneficio da pensdo por morte sera concedido mediante Portaria assinada pelo
Diretor Presidente.

§ 1° Emitida a Portaria de concessdo do beneficio de pensdo por morte, copia devera ser
entregue ao(s) pensionista(s), na data em que for convocado para a assinatura do Termo de
Ciéncia e Notificacdo.

§ 2° Os pensionistas, ao receberem copia da portaria de concessdo do beneficio, ficam
obrigados a assinar o Termo de Ciéncia e Notificagdo, de conformidade com a minuta
constante do Anexo X, que fica fazendo parte integrante desta Resolucao, sob pena de, ndo o
fazendo, ficar suspenso o pagamento da pensdo.

§ 3° Sempre que a pensdo por morte for concedida a pessoa, relativa ou absolutamente
incapaz, nos termos da norma civil, sem clara demonstragao da existéncia de representante
legal, o pagamento da pensdo serd condicionado a apresentacdo do Termo de Guarda Judicial
ou outro documento que demonstre a representacao legal.
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CAPITULO VI
DA CONTRIBUICAO FACULTATIVA

Art. 45. O servidor que se afastar do exercicio de seu cargo, com prejuizo de vencimentos,
sem se desligar do mesmo ou entrar em licen¢a ndo remunerada, podera optar, de acordo
com o art. 157 e seguintes da Lei Complementar n° 387, de 11 de novembro de 2015, pelo
pagamento das contribui¢cdes previdencidrias na qualidade de contribuinte facultativo,
durante o periodo do afastamento ou da licenga, para efeitos de contagem do tempo de
contribuicdo para fins de aposentadoria.

§ 1° O servidor que optar pela contribuicdo ao RPPS, pagara a contribuigdo relativa aos
segurados e ao ente de direito publico interno do Municipio ao qual estiver vinculado,
calculada sobre a sua ultima base de contribuicao.

§ 2° A base de contribui¢do sera reajustada sempre que houver reclassificacdo do padrao
ou majoragdo de vencimentos, na mesma propor¢ao, respeitando-se o teto remuneratorio
previsto em lei, quando for o caso.

§ 3° Feita a opcdo e ndo paga a contribuicdo, ela sera descontada em folha quando o
segurado reiniciar o exercicio do seu cargo, observadas as regras estabelecidas nos
paragrafos seguintes.

§ 4° A contribuigdo efetuada durante o afastamento do servidor ndo serd computada para
cumprimento dos requisitos de tempo de carreira e tempo de efetivo exercicio no servico
publico na concessdo da aposentadoria.

§ 5° O segurado podera optar pelo pagamento da contribuigdo previdenciaria a qualquer
tempo, recolhendo as contribui¢des com efeito retroativo desde a data de seu afastamento
ou licenga, acrescidas de corre¢do monetaria correspondente ao INPC do IBGE e juros
de mora de 1% (um por cento) ao més.

§ 6° Nas hipoteses de doenga ou acidente que incapacite permanentemente o servidor para
o trabalho ou de seu falecimento, quando o servidor estiver afastado ou em licenga sem
remuneracdo, sem ter optado pelo pagamento da contribui¢do facultativa, ou sem estar
pagando regularmente as suas contribui¢des, a concessao de aposentadoria por invalidez
ou pensdo por morte dependera do recolhimento das contribui¢des, desde a data do
afastamento ou da licenca até a data do evento, com os acréscimos da corre¢do monetaria
e dos juros previstos no § 5° deste artigo.

§ 7° As contribuicdes a que se referem este artigo poderao ser recolhidas parceladamente
até o limite de 30% (trinta por cento) da remuneracgdo do servidor, ou do beneficio a ser
concedido na forma do paragrafo anterior.

§ 8° O pagamento da contribuicao facultativa sera feito até o terceiro dia util de cada
més subsequente ao més de competéncia.
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CAPITULO VII
DO ABONO DE PERMANENCIA

Art. 46. O servidor que cumprir todos os requisitos para se aposentar por tempo de
contribuicao pela regra permanente do art. 40 da Constituicdo Federal, do art. 2° da
Emenda Constitucional n® 41/03 e do art. 3° da Emenda Constitucional n® 47/05, e optar
por permanecer em atividade para receber o abono de permanéncia, devera:

I - Requerer perante o RPPS a contagem de tempo de contribuicao e expedicao de certiddo
de cumprimento das exigéncias para se aposentar por tempo de contribui¢ao pelas regras
indicadas; e

II - Requerer o beneficio do abono de permanéncia perante o ente municipal ao qual
estiver vinculado, optar expressamente pela permanéncia em atividade no servigo
publico municipal, e juntar a certiddo a que se refere o inciso anterior.

§ 1° Ao requerer a certiddo a que se refere o inciso I deste artigo o servidor devera
instruir o seu pedido com os documentos a que se refere o art. 23 deste regulamento.

§ 2° O abono de permanéncia, correspondente ao valor da contribui¢cdo previdenciaria do
servidor, sera devido pelo ente municipal empregador.

§ 3° O servidor que optar por permanecer em atividade podera se aposentar a qualquer
tempo.

§ 4° E vedada a cobranga de contribuicdo previdencidria sobre o abono de permanéncia.

§ 5° O abono de permanéncia ndo podera, em hipotese alguma, integrar os proventos de
aposentadoria do servidor, qualquer que seja o tempo de sua percepgao.

CAPITULO VIII
DAS DISPOSICOES FINAIS

Art. 47. Durante a instrug¢do do processo administrativo de concessao de beneficio podera ser
revista a remuneracdo do segurado que estiver sendo paga em desacordo com a legislagdo
vigente, para efeito de calculo do beneficio.

Art. 48. O calculo dos proventos do segurado que na atividade tenha cumprido diferentes
jornadas de trabalho, levara em conta a média dos ultimos 120 (cento e vinte) meses.

Art. 49. As parcelas ou vantagens, incluidas ou ndo no valor da aposentadoria ou da pensao,
deverdo ser justificadas nos autos do processo administrativo.

Art. 50. Calculado o valor do beneficio, dada a ciéncia ao interessado quando for o caso, o
processo sera decidido pelo Presidente, mediante despacho nos autos e expedicdo da
competente Portaria.

Art. 51. Eventuais valores relativos a beneficios pagos aquém ou além do devido, por erro de
calculo ou por interpretagdo erronea do direito ao beneficio, que ndo forem reclamados nas
épocas proprias, prescrevem no prazo de 5 (cinco) anos, a contar da data em que deveriam ter
sido pagos.
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Fone (11) 4290-1138 e-mail: adm.previdencia@itupeva.sp.gov.br
Pagina 17 de 33



(&) IMPRENSA OFICIAL DO MUNICIPIO DE ITUPEVA 19 DE JANEIRO DE 2021 ANO Il | EDICAO 318 21

;-8-8-5 ITUPEVA

PREVIDENCIA Instituto de Previdéncia Social dos Servidores
Municipais de Itupeva

Art. 52. Nos termos do art. 103 da Lei Federal n° 8.213/91 e do § 12 do artigo 40 da
Constitui¢ao Federal, é de dez anos o prazo de decadéncia de todo e qualquer direito ou
acdo judicial do segurado ou beneficiario para a revisdo do ato de concessao de beneficio,
a contar:

I - Do dia primeiro do més subsequente ao do recebimento da primeira prestacdo ou da
data em que a prestacdo deveria ter sido paga com o valor revisto; ou

Il - Do dia em que o segurado tomar conhecimento da decisdo de indeferimento,
cancelamento ou cessacdo do seu pedido de beneficio ou da decisdo de deferimento ou
indeferimento de revisdo de beneficio, no ambito administrativo.

Art. 53. O direito do RPPS de anular os atos administrativos de que decorram efeitos
favoraveis para os seus beneficiarios decai em dez anos, contados da data em que foram
praticados, salvo comprovada ma-fé, nos termos do art. 103-A da Lei Federal n° 8.213/91
e do § 12 do artigo 40 da Constituigdo Federal.

§ 1° No caso de efeitos patrimoniais continuos, o prazo decadencial contar-se-a4 da
percepcao do primeiro pagamento.

§ 2° Considera-se exercicio do direito de anular o ato administrativo qualquer medida de
autoridade administrativa que importe impugnacao a validade do ato.

Art. 54. Os processos de concessdo de beneficios serdo concluidos em até 90 (noventa)
dias de sua abertura, devendo, apos sua conclusio:

I - Ser mantidos no arquivo corrente da autarquia, em local de facil acesso, até a data da
extin¢do do beneficio; e

II - Ficar a disposicdo dos auditores do Tribunal de Contas do Estado de Sao Paulo e dos
agentes da Secretaria da Previdéncia Social, para inspecdes e exames.

Paragrafo unico. Ndo se exigira o prazo estipulado no caput deste artigo quando o
processo for interrompido a pedido do servidor ou, ainda, quando se verificar a

necessidade de outras diligéncias, juntada de CTC ou novos documentos.

Itupeva, 18 de janeiro de 2021.

JULIANE BONAMIGO
Diretora Presidente do Itupeva Previdéncia
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ANEXO |

FICHA CADASTRAL (RPPS) (pag. 1/3)

(Formulario de preenchimento obrigatério Art. 47, L.C. n.2 388 de 11/11/2015)

| — IDENTIFICACAO PESSOAL (Art. 47, 1)

Nome do Servidor:

Endereco:

Nome de Mée: Nome de Pai:

Data de Nascimento RG CPF ID Funcional/Matricula:
Tel. Fixo / Tel. Celular E-mail:

Cargo Efetivo: Orgao/Entidade:

Il - DECLARAGCAO PESSOAL DE SAUDE (Art. 47, 1) Preencher SIM ou NAO sem rasuras

Encontra-se com algum problema de saude ou faz uso de
medicamento atualmente? Especificar

Sofre ou ja sofreu doencas do coragdo, insuficiéncia cardiaca,
hipertensdo arterial, problemas circulatérios ou cardiovasculares?|
Informar quais.

Sofre ou ja sofreu de doengas do sangue ou de diabetes? Informar
quais.

Sofre de deficiéncias de 6rgaos, membros ou sentidos? Informar
quais.

Foi submetido a alguma intervencao cirurgica, inclusive biopsia ou
pungéo, ou esteve internado em regime hospitalar para tratamento
médico nos ultimos 5 anos? Especificar

Sofre ou ja sofreu doengas do pulméo, enfisema, doengas do figado,
doencas do aparelho digestivo ou doencas renais? Informar quais.
Sofre de doengas neurologicas ou psiquiatricas (vertigem,
desmaio, convulsdo, dores de cabega, cronicas, dificuldades de
fala, paralisia ou derrame cerebral, doengas mentais ou alteragdes
mentais ou dos

nervos? Especificar

Sofre ou ja sofreu tumores ou cancer ou ja foi submetido a
tratamento com radioterapia, quimioterapia ou outros tratamentos
auxiliares? Especificar.

E portador(a) de doencas infectocontagiosas e/ou sexualmente|
transmissiveis?

Encontra-se atualmente, ou esteve afastado nos ultimos 5 anos,
das atividades de trabalho por motivo de doenca ou aposentadoria
por invalidez? Se sim, informar o motivo.

E fumante? Se sim, qual é a quantidade média diaria?

Consome bebidas alcodlicas mais do que 3 (irés) vezes por
semana? Se sim, informar o tipo de bebida, a quantidade e a
frequéncia de consumo.

Indique seu peso e altura. kg m
Pratica paraquedismo, motociclismo, boxe, asa-delta, rodeio,
alpinismo, voo livre, automobilismo, mergulho ou exerce atividade,
em carater profissional ou amador, a borda de aeronave que nio
sejam de linhas regulares? Especificar.
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FICHA CADASTRAL (RPPS) (pag. 2/3)

Il — DEPENDENTES (Art. 47, IlI)*

Nome do Cénjuge/Companheiro: () conjugue ( ) unido estavel
Data de Nascimento RG CPF
Nome do Dependente: () filho meno; de 21 anos ) outros:
Data de Nascimento RG CPF
Nome do Dependente: () filho menoE de 21 anos ) outros:
Data de Nascimento RG CPF
Nome do Dependente: () filho menor de 21 anos ) outros:
Data de Nascimento RG CPF
Nome do Dependente: () filho menor de 21 anos ) outros:
Data de Nascimento RG CPF

*Devera ser apresentado os seguintes documentos para comprovagao de dependéncia:

(1) certiddo de casamento (2) escritura de unido estavel (3) certiddo de nascimento (4) sentenca judicial

IV - ACUMULO DE CARGOS (Art. 47, IV) ( )sim ()nao
Cargo, Funcéo ou Emprego Publico: Aposentado:
( )sim ()néo
Escola ou Orgéo/ Entidade de lotagdo: Afastamento: Afastamento remunerado:
( )sim ()néo ( )sim ()néo
Localidade / Distrito: (onde exerce o cargo) Municipio: Carga Horaria
Cargo, Fungéo ou Emprego Publico: Aposentado:
( )sim ()néo
Escola ou Orgéo/ Entidade de lotagao: Afastamento: Afastamento remunerado:
( )sim ()nao ( )sim ()nao
Localidade / Distrito: (onde exerce o cargo) Municipio: Carga Horaria

V — TEMPO DE CONTRIBUICAO ANTERIOR** (Art. 47, V)

Razao Social

CNPJ

Data de inicio
(admiss&o ou posse)

Data de fim
(demiss&o ou exoneragéo)

()RPPS () RGPS

Regime Previdenciario

Natureza Juridica

() publica ( ) privada

Razao Social

CNPJ

Data de inicio
(admiss&o ou posse)

Data de fim
(demiss&o ou exoneragéo)

()RPPS () RGPS

Regime Previdenciario

Natureza Juridica

() publica ( )privada

Rua Juliana de Oliveira Borges, 79, Parque das Vinhas, ltupeva/SP, CEP 13.295-000
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FICHA CADASTRAL (RPPS) (pag. 3/3)

Raz&o Social

CNPJ
Data de inicio Data de fim Regime Previdenciario Natureza Juridica
(admissé&o ou posse) (demiss&o ou exonerag&o) () RPPS () RGPS () publica ( ) privada
Razéao Social CNPJ
Data de inicio Data de fim Regime Previdenciario Natureza Juridica
(admissé&o ou posse) (demiss&o ou exonerag&o) () RPPS () RGPS () publica ( ) privada

*Para tempo de trabalho anterior vinculado ao RGPS devera ser apresentado o extrato do CNIS.

VI - ACUMULO DE PROVENTOS (Art. 47, VI)

() percebe proventos do regime geral de previdéncia social - RGPS

() acumula proventos de outro regime préprio de previdéncia social - RPPS

Instituto de Previdéncia CNPJ

Instituto de Previdéncia

CNPJ

| VIl — DECLARAGCAO

(a) Declaro que as informagdes prestadas neste Requerimento sdo verdadeiras.

(b) Estou ciente de que estas informacgdes serdo utilizadas pelo Itupeva Previdéncia para fins de filiagdo ao RPPS
(c) Estou ciente de que os dados cadastrais devem ser atualizados periodicamente e que o Itupeva Previdéncia
podera, a qualquer momento, solicitar a comprovacado dos dados langados.

(d) Estou ciente de que a atualizagdo dos dados da ficha cadastral junto ao Itupeva Previdéncia ficard sob minha
responsabilidade.

ltupeva,

Servidor
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ANEXO Il - REQUERIMENTO DE APOSENTADORIA
limo. Sr. Presidente do .................
Instituto de Previdéncia Prépria do Municipio de ltupeva

REQUERIMENTO APOSENTADORIA

Informacgodes do(a) Segurado(a)

Nome:
Data de Nascimento: | RG/orgéo expedidor:|
Nome da Mae
Estado Civil:

Carteira de Trabalho n° Série:
PIS/PASEP: CPF
Cargo atual:

O(a) servidor(a) acima qualificado vem, respeitosamente, REQUERER a concessao do
beneficio previdenciario a seguir indicado, nos termos da legislagao em vigor.

Informacdes do Beneficio
[ ] Aposentadoria por Invalidez Permanente
|:| Aposentadoria Voluntaria por Tempo de Contribuigcao
|:| Aposentadoria Voluntaria por Idade

|:| Requerimento Inicial |:| Reabertura de Processo

Documentos Anexados (copias autenticadas ou com os originais)
ertiddo de Tempo de Contribuigdo emitida pelo INSS
ertiddo de Tempo de Contribuigcdo emitida por 6rgao federal, estadual ou municipal
ertidao do Orgdo dos Recursos Humanos (conforme art. 3°, VIl da IN 02/2005)
ertiddo da Secretaria da Educagéao (para docente)
6pia do ato de nomeagéo para o cargo
opia do cartdo do PIS/PASEP
Comprovante de Identidade (RG, CTPS, Certiddo de Nascimento ou Casamento)
Comprovante de Inscricdo no Cadastro de Pessoas Fisicas (CPF, do Ministério da Fazenda)
Comprovante de Residéncia (conta de agua, luz ou telefone)
Qutros: (especificar)

C
C
C
C
C
C

INRRNNNNEN

Nestes Termos,
Pede Deferimento.

Data do Requerimento Assinatura
(DD/MWAAAA)

Para uso exclusivo do RPPS
Protocolo n.° Carimbo e Rubrica
Data (DD/MWAAAA):
Processo n.°
Observagoes:
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ANEXO IIl - REQUERIMENTO DE PENSAO POR MORTE (frente)

limo. Sr. Presidente do .................
Instituto de Previdéncia Propria do Municipio de ltupeva

REQUERIMENTO DE PENSAO POR MORTE

Informagodes do(a) Requerente

Nome:
Identidade n.° Orgao/UF |
Data de Nascimento: (DD/MM/AAAA)
Estado Civil: Sexo: |
Vinculo com o(a) Segurado(a)
Endereco:

Telefone:

O(A) requerente acima qualificado(a) REQUER a concessdo de PENSAO POR MORTE, em
em favor dos dependentes descriminados anexo, nos termos da legislagdo em vigor.

Informagoes do(a) Segurado(a)

Nome:

Data de Nascimento: (DD/MM/AAAA)

Data do Obito: (DD/MM/AAAA)

Nome da Méae:

Estado Civil: Sexo:

Carteira de Trabalho n.°: Série:

PIS/PASEP:

Dependentes: [Obs.: Relacionar no verso
Cargo que ocupava:

Documentos do Segurado Anexados (copias autenticadas ou com os originais)
Copia da Certiddo do 6bito
Certiddo do Orgao dos Recursos Humanos
Certiddo da Secretaria da Educagéao (para docente)
Cépia do ato de nomeacéo para o cargo
Copia do cartdo do PIS/PASEP
Comprovante de Identidade (RG, CTPS, Certiddo de Nascimento ou Casamento)
Comprovante de Inscrigdo no Cadastro de Pessoas Fisicas (CPF, do Ministério da Fazenda)
QOutros:(especificar)

Documentos do(s) Dependente(s) Anexados (copias autenticadas ou com os originais)
Comprovante de Identidade (RG, CTPS, Certiddo de Nascimento ou Casamento)
Comprovante de Inscrigdo no Cadastro de Pessoas Fisicas (CPF, do Ministério da Fazenda)
Comprovante de Residéncia (conta de agua, luz ou telefone)

[ ] Outros:(especificar)

IR IARNNENED

Nestes Termos,
Pede Deferimento.

Data do Requerimento Assinatura
(DD/MM/AAAA)

Para uso exclusivo do RPPS
Protocolo n.° Carimbo e Rubrica
Data (DD/MM/AAAA):
Processo n.°
Observagoes:
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ANEXO IT1
REQUERIMENTO DE PENSAO POR MORTE (verso)

Dependentes:

Nome Vinculo Data de Nasc.
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ANEXO IV
CERTIDAO DE TEMPO DE CONTRIBUICAO (pag. 1/3)

CERTIDAO DE TEMPO DE CONTRIBUIGAO

N°.:
ORGAO EXPEDIDOR: CNPJ:
MATRICULA:
NOME DO SERVIDOR: FEMININO
SEXO: MASCULINO
PIS/PASEP: CPFIMF: RG/ORGAO EXPEDIDOR:
FILIAGAO: DATA DE NASCIMENTO:
NC
ENDEREGO, CIDADE/UF:
CARGO EFETIVO ATUAL:
ORGAO DE LOTAGAO:
DATA DE ADMISSAO:
TEMPO DE CONTRIBUIGAO (Frequéncia)
Periodo Tempo | Faltas | Licenga |Suspen-| Tempo
P ST) Reg. Inicial Final Bruto | Injust. | s/Venc. | sées | Liquido
TOTAL = - - - -
OBS:

CERTIFICO, em face do apurado, que o interessado conta, de efefivo exercicio prestado neste Orgéo, 0
o tempo de contribuigio de 0 dias, correspondente a 0 anos, 0 meses e 0 dias.
CERTIFICO que a Lein® , de 00/00/00000, assegura aos servidores do Municipio de , 0S
beneficios de aposentadorias voluntérias, por invalidez e compulséria, e penséo por morte, com aproveitamento de
tempo de contribuigdo para o Regime Geral de Previdéncia Social ou para outro Regime Proprio de Previdéncia
Social, na forma da contagem reciproca, conforme Lei Federal n° 6.226, de 14/07/1975 e suas alteracdes.

Cidade, 00 de mmm de 0000.

Lavrei a Certidao que ndo contém emendas nem rasuras. Visto do Dirigente do Orgdo
Data, assinatura e carimbo: Data, assinatura e carimbo:

UNIDADE GESTORA DO RPPS

HOMOLOGO a presente Certiddo de Tempo de Contribuicdo e declaro que as informagdes nela constantes
correspondem com a verdade.

Data, assinatura e carimbo do Dirigente:

ESTE DOCUMENTO NAO CONTEM EMENDAS NEM RASURAS E FOI EMITIDO DE ACORDO COM A PORTARIA MPS N.° 154, DE 15 DE MAIO DE 2008.
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ANEXO IV
CERTIDAO DE TEMPO DE CONTRIBUICAO (pag. 2/3)
(verso da Certidao de Tempo de Contribuigao n® 0 )

FREQUENCIA - DISCRIMINAGAO DAS DEDUGOES DO TEMPO BRUTO

Periodo Tempo em
Inicial Final dias

Identificagao da ocorréncia

TEMPO ESPECIAL INCLUIDO, SEM CONVERSAO, NO PERIODO DE CONTRIBUICAO
COMPREENDIDO NESTA CERTIDAO (par. unico do art. 5° da Portaria MPS n° 154/2008)

CONDIGAO Periodo Tempo em

Inicial Final dias
| - Exercido na condigao de pessoa com deficiéncia
a) GRAVE
b) MODERADA
c) LEVE
Il - Exercido em atividades de risco
Il - Exercido em atividades sob condi¢des especiais que prejudiquem
a saude ou a integridade fisica

OBSERVAGOES:

Lavrei a Certidao que ndo contém emendas nem rasuras. Visto do Dirigente do Orgao
Data, assinatura e carimbo: Data, assinatura e carimbo:

ESTE DOCUMENTO NAO CONTEM EMENDAS NEM RASURAS E FOI EMITIDO DE ACORDO COM A PORTARIA MPS N.° 154, DE 15 DE MAIO DE 2008.

Rua Juliana de Oliveira Borges, 79, Parque das Vinhas, ltupeva/SP, CEP 13.295-000
Fone (11) 4290-1138 e-mail: adm.previdencia@itupeva.sp.gov.br
Pagina 26 de 33



(&) IMPRENSA OFICIAL DO MUNICIPIO DE ITUPEVA

19 DE JANEIRO DE 2021

ANO Il | EDICAO 318 30

;-8-8-5 ITUPEVA

PREVIDENCIA

Instituto de Previdéncia Social dos Servidores
Municipais de Itupeva

CERTIDAO DE TEMPO DE CONTRIBUICAO (pag. 3/3)

RELAGCAO DAS REMUNERAGOES DE CONTRIBUIGOES

REFERENTE A CTC N.°

0 DE 00/00/0000

ORGAO EXPEDIDOR: CNPJ:”
eriodo MATRICULA: 4
NOME DO SERVIDOR: FEMININO
SEXO: MASCULINO
PIS/IPASEP: CPFIMF: RG/IORGAO EXPEDIDOR:
FILIAGAO: DATA DE NASCIMENTO:
| NC
DATA DO INiCIO DA CONTRIBUIGAO/ADMISSAO: DATA DA EXONERACAO:

Ano:

Ano:

Ano:

Ano:

Ano: Ano:

Ano:

Ano:

MES  Sator (R$)

VALOR (RS)

VALOR (RS)

VALOR (R$)

VALOR (R$) |VALOR (R$)

VALOR (R$) |VALOR (R$)

JANEIRO

FEVEREIRO

MARGO

ABRIL

MAIO

JUNHO

JULHO

AGOSTO

SETEMBRO

OUTUBRO

NOVEMBRO

DEZEMBRO

e13°

LOCAL E DATA:

CARIMBO, MATRICULA E ASSINATURA DO

SERVIDOR RESPONSAVEL:

UNIDADE GESTORA DO RPPS

HOMOLOGO o presente documento e declaro que as informagdes nele constantes sdo verdaderias.

Data, assinatura e carimbo do Dirigente:

ESTE DOCUMENTO NAO CONTEM EMENDAS NEM RASURAS E FOI EMITIDO DE ACORDO COM A PORTARIA MPS N.° 154, DE 15 DE MAIO DE 2008.
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ANEXO V
LAUDO PERICIAL APOSENTADORIA POR INVALIDEZ

LAUDO PERICIAL DA APOSENTADORIA POR INVALIDEZ

NOME DO SERVIDOR: FEMININO
SEXO: MASCULINO

RG/ORGAO EXPEDIDOR: CPFIMF: DATA DE NASCIMENTO:

CARGO EFETIVO ATUAL

ORGAO DE LOTAGAO

DATA DE ADMISSAO

1 - QUESITOS SOBRE A INCAPACIDADE

HA INVALIDEZ? |:|Sim, desde (preencher campos 1.1 a 1.3)
|:|Néo. (relatar no campo 3)

1.1. Ainvalidez é permanente?
[sim [ Inzo

1.2. Ainvalidez é decorrente de acidente de trabalho ou moléstia profissional?
[]sim [INzo

1.3. Ha comunicag&o de acidente de trabalho? (CAT ou outro documento equiva

[sim N
2-QUADRO DE MOLETIAS

N° N°CID NOMENCLAT URAINTERNACIONAL DADOENCA
21.
2.2.
23.
24.
2.5.
3- ATESTADO MEDICO

Atestamos que o senvidor acima identificado foi submetido a valiagdo médica, sendo considerado:
APTO para exercer as atribuicdes normais de seu cargo;

APTO com restrigdo ou readapatacao, na forma descriminada no campo
INAPTO PERMANENTEMENTE para qualquer atividade

INAPTO TEMPORARIAMENTE para qualquer atividade
indicando-se a prorrogagao do auxilio-doenca por dias.

Decriminagdo das condigoes para a restricdo ou readaptagao

Junta Médica ou responsavel pela contratada (assinatura e carimbo com CRM, dos médicos peritos)

Cidade,
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ANEXO VI
CERTIDAO DE ABONO DE PERMANENCIA

CERTIDAO

“CERTIFICAMOS, para os devidos fins, e, especialmente, para fins de

obten¢io de ABONO DE PERMANENCIA, que, revendo o cadastro de segurados desta

Autarquia e o que consta do Processo Administrativo n° ........... , NOME SEGURADO,
inscrito nesta autarquia sob n° ...... , portador do RG n° ................ SSP/SP, na qualidade
de servidor publico municipal vinculado & .......cccoeeevvevreciieciieiienee, de (...), onde ocupa
o cargo efetivo de , cumpriu as exigéncias para a aposentadoria por

tempo de contribuicao, pela regra permanente prevista no artigo 40, §1°, I11, alinea “a” da
Constituicdo Federal, fazendo jus, perante a .........ccccceevueeneee de (...), ao ABONO DE
PERMANENCIA, previsto no artigo .... e seus paragrafos da Lei n° ........ eno § 19 do

artigo 40 da Constitui¢do Federal. O referido ¢ verdade. Em ... de de

Eu, , NOME, Diretora Previdenciaria, a  digitei.

) TR , NOME, Presidente, a conferi e a subscrevo”.
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ANEXO VII
TERMO DE CIENCIA E DE NOTIFICACAO (aposentadoria)

TERMO DE CIENCIA E DE NOTIFICACAO

ORGAO OU ENTIDADE:
PROCESSO N° (DE ORIGEM):
GESTOR DO ORGAO/ENTIDADE:
RESPONSAVEL PELO ATO:
INTERESSADO(A):
ADVOGADO (S)/ N° OAB / E-MAIL: (*)

Pelo presente TERMO, nés, abaixo identificados:

1. Estamos CIENTES de que:

a) o ato do processo acima referido, objetivando seu registro pelo Tribunal
de Contas do Estado de Sao Paulo, sera objeto de prévia analise, cujo tramite
processual ocorrera pelo sistema eletrbnico;

b) poderemos ter acesso ao processo, tendo vista e extraindo copias das
manifestacbes de interesse, Despachos e Decisbes, cabendo, para tanto,
procedermos a regular habilitacdo no Sistema de Processo Eletronico, na
conformidade do quanto estabelece a Resolugao n° 01/2011 do TCESP;

c) além de disponiveis no processo eletrénico, todos os Despachos e
Decisbes que vierem a ser tomados, relativamente ao aludido processo, seréo
publicados no Diario Oficial do Estado, Caderno do Poder Legislativo, parte do
Tribunal de Contas do Estado de Sao Paulo, em conformidade com o artigo 90
da Lei Complementar n® 709, de 14 de janeiro de 1993, iniciando-se, a partir de
entdo, a contagem dos prazos processuais, conforme regras do Cédigo de
Processo Civil;

d) as informagbes pessoais dos responsaveis pelo érgao/entidade estao
cadastradas no moédulo eletronico do “Cadastro Corporativo TCESP -
CadTCESP”, nos termos previstos no Artigo 2° das Instrugbes n°01/2020,
conforme “Declaragao(des) de Atualizagdo Cadastral” anexa (s);

e) no caso de habilitagdo do interessado no Sistema de Processo Eletrénico, os

dados informados deverao manter-se sempre atualizados.
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