Estado do Rio Grandelgio Sul

Avenida Nove de Maio, 1015
FonefFax: (55) 3552.1022 ol

DECRETO EXECUTIVO N, 061/52 019

MUNICIPIO DE VISTA GAUCHA

3552.1005
CEP 98535-000 - CNPJ: 21.997.072/0001-00
e-mail: pmvgaucha@tcheturbo.com.br

DE 24 DE SETEMBRO DE 2019
ESTABELECE _OS  PROCEDIMENTOS  PARA
REALIZACAO DO CENSO  PREVIDENCIARIO
CADASTRAL.  DOS __SERVIDORES __PUBLICOS
MUNICIPAIS EFETIVOS E ESTAVEIS, CARGOS EM
COMISSAQ, CONTRATADOS, INATIVOS E
PENSIONISTAS _DOS OQUADROS GERAL E AOS
EMPREGOS PUBLICOS, BEM COMO SEUS
DEPENDENTES.

Celso Jgsé Dal Cero, Prefeito Municipal de Vista Garticha, Estado do
Rio Grande do Sul, no uso das atribui¢des legais que Ihe sio conferidas,

-Considgrando a imposi¢do da Lei Federal n°® 10.887/2004;

-Consicfe rando a imprescindibilidade de realizacdo do Censo

. e . i . . .
Previdenciario tendo em vista a necegsidade do correto fornecimento de dados para realizagio do

Calculo Atuarial;

i

DECRETA:

Art1’® - O Cfenso Previdenciario Cadastral, de cariter obrigatério, sera

realizado no periodo de 21 de Outuli) ro de 2019 a 21 de Novembro de 2019, com atendimento de

segunda a sexta-feira, das 08h as 11k

localizado ne Setor de Recursos Hun

€ 30min e das 13h as 17h e 30 min, no posto de atendimento

endereco na Avenida Nove de Maig

nos, situado no térreo do prédio da Prefeitura Municipal, com

, n° 1015, sendo destinado a todos os servidores puiblicos

municipais ativos efetivos, cargos em comissdo, contratados, inativos e pensionistas dos quadros

Geral ¢ aos Empregos Piblicos, bem ¢

Art. 2°- O reg

comparecimento do préprio servidor 3

a apresentacio do original ou da c6pig

:
Decreto, acompanhados de copia simy
i

§ 1° No caso de

omo seus dependentes.

adastramento deverd ser efetuado, obrigatoriamente, pelo
o local designado como Posto de Recadastramento, mediante
autenticada dos documentos discriminados no Anexo I deste
les;

>

o servidor possuir mais de um vinculo com o Municipio de

Vista Gaucha, de que trata esse Decréto, devera realizar somente um recenseamento.

;

H
H

A

J
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o . .
§ 2° Mesmo se tratando de servidor que esteja em afastamento sem/com Snus,

de qualquer natureza, o recenseamento € pbrigatorio.

Q ’ . - - .
§ 3° O pericdo em que o servidor ativo se ausentar de suas atividades, em

razio do recadastramento, niio serd considlerado como falta ou atraso.

Art, 3°- O atendimento sera realizado em duas etapas:

I- A primeiral consiste na triagem para orientagdo, conferéncia dos
documentos exigidos;

- A segunda,|para a corregao, atualizagfio ¢ para complementacio dos
dados cadastrais no sistema e para registgno fotografico.

Paragrafo unico,|Concluido o processo de Censo Previdenciario Cadastral

sera emitido o comprovante ao recadastrando.

Art. 4°- O servid;osr que comparecer, na Unidade de Atendimento do Censo
Previdenciario Cadastral, com a docuinentac;éo incompleta ou de forma diferente da estipulada

neste Decreto, nfo sera recadastrado.

Art. 5°- O recadz; stramento do servidor, que comprovar por pericia médica;
firmado por médico especialista na% area, impossibilidade de comparecer pessoalmente ao
recadastramento, poderé ser autorizadé) a fazer o recadastramento mediante o preenchimento dos
dados pela web (internet) conforme libic ragio de acesso, onde o recenseado preenchera seus dados
e apds, gerar 0 comprovante, unpnmlr, assinar e reconhecer a sua assinatura por autenticidade (em
cartorio) ¢ enviar correspondéncia postial (AR ou SEDEX) até a data final do censo, observado que
além da documentag@io constante Arglexo I desta Resoluciio deverd encaminhar, também, 0§
seguintes documentos.

I- Traslado de Eéscritura Publica de Declaraco de Vida, de Estado Civil e de
Comprovagio de Endereco, lavradai por Tabelido de Notas ou pelo Consulado Brasileiro,

conforme ocaso;

i

Lada de documento de identidade oficial, com foto;

I1- Copia autentii
HI- Copia autenf cada do CPF — Cadastro de Pessoa Fisica;

V- Copia aute% ticada de todos os documentos do dependente do servidor

que serd inscrito de conformidade conl Anexo I desta Resolug8o;
!




Estado do Rio Grande db Suf

Avenida Nove de Maio, 1015 |

V- Declara¢do de

exterior (Anexo II desta Resolug#io).

§ 1° O servidor ap
Ativo e seu pensionista deverdo encan%l
deste artigo & Prefeitura Municipal - Fl!l
de Maio, n° 1015, Centro, Vista Gaﬁcha%,

Art. 6°- O servid
documentos constantes do Anexo I desﬁe
no § 1° do art. 5°, conforme o caso, decl
data da prisdo e o regime carceréario.

Art. 7°- O servidd

MUNICIPIO DE VISTA GAUCHA

Fone/Fax: {55) 3652.1022 ou 3552.1005
CEP 98535-000 - CNPJ: 91 -897.072/0001-00
e=mail: pmvgaucha@tcheturbolcom.by

bsentado e o pensionista por morte, bem como o Servidor
inhar os documentos especificados nos incisos do caput
ndo de Aposentadoria e Pensio, endereco Avenida Nove
até a data do final do censo.

r recluso em regime fechado ou semi aberto, além dos
Resolugdo, devera encaminhar ao enderego especificado

aragio expedida pela autoridade carceréria, informando a

r impossibilitado de locomog@o ou de comparecimento,

por todo o periodo do Censo Previdengiario Cadastral, por motivo de satude, deverd solicitar a

visita domigciliar do recenseador,
§1° - A solicitacad

familiar ou por procurador legal do

servidor, no posto de atendimento ou no Fundo de

Previdéncia/Prefeitura, com apresentagio de laudo médico com o nimero da Classificagio

Internacional de Doengas & Problemas Relacionados 4 Saude (CID), que justifique o pedido e o

formulario devidamente preenchido, constante do Anexo VII ou VIII deste Decreto, conforme o

caso.

§2° - As visitas| flomiciliares poder&o ocorrer independente do término do

prazo do Censo Previdenciario Cadastral.

Art. 8°- O selé".ridor ¢ responsdvel pela veracidade das informagGes

prestadas, ficando sujeito as sangdes administrativas e penais por qualquer informag#o incorreta.

endereco em territorio brasileiro, para os residentes no

de visita domiciliar devera ser feita presencialmente, por:

Art, 9°- O sen%ndor inativo ou pensionista a ser recadastrado que ‘ndo
comparecer para realizar o Censo Preiv idenciario Cadastral para atualizagio de seus dados terd o
pagamento de seu provento de iaposentadoria ou de pensdo bloqueado, ficando seu
restabelecimento condicionado ao c mparecimento para regularizar seus dados através do

recenseamento — Censo Previdenciério; Cadastral.
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§1°- O bloqueio sgra precedido de publicagfio do ato no 4trio da Prefeitura

em seu local de costume, da lista nominal dos servidores ausentes, concedendo-thes o prazo de 30

(trinta) dias para regularizar a situagfio cadastral do censo.

§2°- O restabelecimento do pagamento dar-se-4 obedecendo ao calendério

da folha de pagamento do Municipio, | momento em que, também, serfio incluidos os valores
bloqueados. :

0 . : .
§3°- Apds 6 (seis) meses de bloqueio serd suspenso o pagamento da
remuneragido, proventos de aposenﬁoria ou de pensdio, por ndo realizagio do Censo

Previdenciario Cadastral, observado o di

eito da ampla defesa e do contraditorio.

Art. 10- Ficam op servidores publicos municipais do Municipio de Vista
Gaucha, cientes de que, a ndo realizacdo do censo de que trata este Decreto nos prazos previstos,
tipificar4 infragfio disciplinar por descumprimento de dever funcional previsto na Lei Municipal n°

1.397/2005 - Regime Juridico dos Servidores Publicos do Municipio.

Art. 11- O Censp Previdencidrio Cadastral serd executado pela empresa
contratada pelo Municipio, sob a formalde consultoria, que atuard sob a fiscalizagdo do Fundo de

Previdéncia/Secretaria Municipal de Administracao.

i

Art. 12- Os casos ndo especificados neste Decreto serdo analisados e-
|

decididos pela Secretaria Municipal de Administracio do Municipio, que poderd solicitar apoio
juridico para as resolugdes das quest?)e;s postas & sua apreciagao.

Art. 13- O 9 Censo Previdencidrio Cadastral, para organizacdo,
implementag#o, gerenciamento da proégramag:ﬁo e para fiscalizagdio de sua realizagéo, contara com
um Grupo de Trabalho composto f)or 03 (trés) membros titulares e respectivos suplentes,
representantes dos 6rghos e da entidadie abaixo relacionados, sendo:

I- Secretarfe Municipal de Administragdo, na qualidade de
coordenador;

II- Departarimento de Recursos Humanos;

Ol- Fundo de Previdéncia.

Y,
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Art. 14 - As denfais Secretarias do Municipio, se necessario, deverdio -

disponibilizar técnicos para auxiliar nas atividades do Censo, quando solicitado.

Art. 15 - O desempenho da fungdo de membro do Grupo de Trabalho do

Censo Previdenciario Cadastral e dos téchicos referidos no art. 12° néo serj remunerado, sendo

considerado servigo puiblico relevante.

Art. 16 - Este Decré o entra em vigor na data de sua publicacio.

GABINETE DO PﬁEFEITO MUNICIPAL DE VISTA GAUCHA/RS, EM

24 DE SETEMBRO DE 2019.
CELSQ é){{)L CERO

Prefejto Municipal

Registre-se e publique-se: !
Em 24/09/2019 - =
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ANEXO I

ARIOS PARA O RECADASTRAMENTO

I- SERVIDORES ATIVOS

01

Documento de identificagdo oficial ¢

bm foto

02

CPF

03

Comprovante de residéncia, em nomid

(conta de dgua, luz ou de telefone fix

residéncia.

? proprio, recente dentre os trés ltimos meses

D) ou, na auséncia deste, declaragio de

04

PIS/PASEP

05

Titulo de Eleitor

06

Certiddo de Nascimento ou Casamen

IO

07

Carteira Profissional de Trabalho

08

Comprovante de Escolaridade

09

Certificado de Dispensa de Incorporg

cao - Reservista (Masculino)

II-

SERVIDORES APOSENTADOS

01

Documento de identificagio oficial c

bm foto

02

CPF

03

Comprovante de residéncia, em nom
(conta de agua, luz ou de

telefone fixo) ou, na auséncia deste, ¢

> proprio, recente dentre os trés ultimos meses

leclaracdo de residéncia

04

Numero do PIS/PASEP/NIT

05

Titulo de Eleitor

06

Para os aposentados por invalidez, dg

laboral, a ser assinada no momento d

rclaracio de nfio exercer qualquer atividade

0 recadastramento.

I

- PENSIONISTAS

01

Documento de identificagio oficial

om foto

i

\
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02

CPF

03

Comprovante de residéncia, em nomd

(conta de 4gua, luz ou de telefone ﬁf(

residéncia

b proprio, recente dentre os trés tiltimos meses

D) ou, na auséncia deste, declaraco de

04

Titulo de Eleitor

05

Carteira de Trabalho (CTPS) do instiiuidor da pensio (quando houver)

06

Certid&o de 6bito do instituidor da pe

nséo

a) PENSIONISTA FILHO MAIOR DE {
FREQUENCIA ESCOLAR

8 (dezoito) ANOS EM RAZAO DE

01

Documento de identificagéio oficial

ym foto

02

CPF

03

vélida

Original da declaragdo de matricula c

ontendo, obrigatoriamente, a indicagio do

curso e sua duragdo, com reconhecimento de firma ou autenticagio eletrénica

04

eletrénica valida

assinado pela Institui¢io de Ensino, g

Original do atestado que comprove filequéncia regular devidamente descrita ¢

om reconhecimento de firma ou autenticagio

05

O pensionista maior estudante que e
encaminhar ao Fundo toda a docum

e autenticada pela Embaixada ou Co

eja graduando-se em outro pais deverd
ntagdo acompanhada de tradugéo reconhecida

sulado do Brasil nos respectivos paises

06

assinados pela Institui¢do de Ensinof,

¢letrdnica valida

Os documentos obtidos via internet fﬂara comprovagho universitaria deverdo ser

com reconhecimento e firma ou autenticagfo

07

Coépia da decisdo judicial que detert]

inou o pagamento da penso

IV - DEPENDENTES

a) CONJUGE OU CONVIVENTE

01

Documento de identificagéio oficial ¢

om foto

02

CPF

03

Certiddo de Casamento ou Declaraq,:

se aplicar)

io de Unido Estavel firmada em cartério (o que

)
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04

Para os conviventes que niio possuai'

n Declaragdo de Unidio Estdvel firmada em

cartorio, devera ser preenchida deciana(;ao de unifio estavel

b) FILHO MENOR QU EQUIPARAD()

01

Documento de identificagdo oficial

com foto ou certidio de nascimento

02

CFF

¢) FILHO INVALIDO OU INCAPAZ

01

Documento de identificacio oficial c

com foto ou certiddio de nascimento

02

CPF

03

Declaragéo firmada de préprio punhf:
(a) ou incapaz ndo possui nenhum ret

solteiro(a)

sob as penas da lei de que filho(a) invalido

dimento préprio de qualquer natureza e que é

04

inicio da incapacidade

Laudo médico que declarou a incapagidade ou a invalidez, contendo a data do

05

Termo Judicial de Curatela do filho i

nvalido (quando for o caso)

d) DO EX-CONJUGE OU EX-CONVIV]
DETERMINACAO JUDICIAL

ENTE, SE CREDOR DE ALIMENTOS POR

G1

Documento de identificagdo oficial ¢

om foto

02

CPF

i

03

Cépia da sentenga judicial que deterél

hinou o pagamento de alimentos

E) PARA CADASTRO DOS PAIS DEP;I
(SOMENTE QUANDO NAO HOUVER
OU CONVIVENTE E FILHOS)

'NDENTES SEM RENDA PROPRIA
CONJUGE, CONVIVENTE, EX-CONJUGE

01

Documento de identificagio oficial o

om foto

02

CPF

03

Declaragdo firmada de préprio punhy

ambos ndo possuem nenhum rendim

» sob as penas da lei de que o pai ou a mie ou

ento proprio de qualquer natureza

) PARA CADASTRO DO IRMAO ME]

NOR DE 18 ANOS, SOLTEIRO E SEM

RENDA PROPRIA (SOMENTE QUAN|
CONVIVENTE, EX-CONJUGE OU C(

DO NAO HOUVER CONJUGE,
INVIVENTE E FILHOS)

-~
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01

Documento de identificagéo oficial com foto ou certiddo de nascimento

02

CPF

03

Declaracio firmada de préprio punho sob as penas da lei de gue o irmdo menor nio

possui nenhum rendimento proprio de qualquer natureza




