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Resolucao SEAP n°. 4.587/2019

Estabelece normas relacionadas a concessado de
aposentadoria  voluntaria, por invalidez e
compulséria, abono de permanéncia e revoga a
Resolugdo SEAP n° 12.986, de 05 de margo de
2018

O SECRETARIO DE ESTADO DA ADMINISTRAGAO E DA PREVIDENCIA -
SEAP, no uso de suas atribuigbes legais, considerando que, conforme disposto no inciso |,
do artigo 19, da Lei n° 19.848, de 03 de maio de 2019, compete a esta Secretaria a
coordenacéao e gestédo das atividades de administragcado de recursos humanos, considerando
o contido nos protocolos 15.943.458-3 e 15.728.909-8, e ainda:

Considerando o disposto no Decreto 6.558, de 29 de margo de 2017, no Decreto
9.928, de 23 de janeiro de 2014, no Decreto n.° 5.389, de 24 de outubro de 2016, e na
legislagdo que rege a matéria;

Considerando o art. 40, § 19, da Constituicao Federal;

Considerando a Orientacdo Administrativa n°® 38/2019-PGE, bem como a Resolugao
n° 138/2019-PGE, de 28 de maio de 2019, publicada no Diario Oficial n® 10.458, de 14 de
junho de 2019;

RESOLVE:

Capitulo |
Da Concesséao de Aposentadorias
Secao |
Da Aposentadoria Voluntaria

Art. 1° Para dar inicio ao processo de aposentadoria voluntaria, as Unidades de Recursos
Humanos utilizarédo o sistema “Simulador”, de forma a verificar o cumprimento, pelo servidor
interessado, dos critérios constitucionais e legais para obteng&o do beneficio previdenciario.

§ 1° Caso o “Simulador” indique que o servidor faz jus a aposentadoria voluntaria, as
Unidades de Recursos Humanos deverao imprimir o Requerimento, o Termo de Opcéo e a
Declaragcado de Acumulo, a serem gerados pelo “Simulador”, que deverao ser preenchidos e
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assinados pelo interessado.

§ 2° Além do Requerimento, do “Termo de Opgao” e da Declaragédo de Acumulo, as
Unidades de Recursos Humanos deverao instruir os processos de aposentadoria com os
seguintes documentos:

| — Dossié Histérico Funcional do Servidor ou RHC, quando for o caso;

Il — Certiddo de Regularidade Funcional — CRF, conforme Anexo I;

IIl — Certidao de Transformagéo de Cargo, quando for o caso, conforme Anexo |;

IV — Certidoes de Tempo de Contribuicado expedida pelo INSS ou outro Regime Proprio de
Previdéncia, quando for o caso;

V — copia do ultimo contracheque;

VI — certidao de percepgao de vantagens e gratificagdes incorporaveis, quando for o caso;
VII — Consulta de qualificacdo cadastral extraida do sistema “eSocial”; e

VIII — Formulario de Informacbes complementares, conforme Anexo lIl.

§ 3° Nas situagdes em que o servidor tenha procedido a contagens e averbagdes de tempo,
as Unidades de Recursos Humanos deverao anexar os respectivos processos.

§ 4° O uso do “Simulador” ndo assegura, por si s, o direito a concessao do beneficio e, nas
hipoteses em que o servidor ndo preencha os requisitos constitucionais e legais para obter a
aposentadoria voluntaria, o pedido devera ficar sobrestado na Unidade de Recursos
Humanos até o devido cumprimento dos requisitos.

§ 5° Na hipétese do paragrafo anterior, em sendo o caso de readequacgdo de contagens e
averbacbes, estas deverdo ser requeridas e processadas em procedimento proprio,
cabendo a Divisdo de Seguridade Funcional — DSF, do Departamento de Recursos
Humanos e Previdéncia — DRH, dirimir duvidas ou questionamentos.

Art. 2° Procedida a instru¢ao do processo pelas Unidades de Recursos Humanos, o feito
devera ser remetido ao Setor de Cadastro Funcional, vinculado a Divisao de Cadastro de
Recursos Humanos, do Departamento de Recursos Humanos e Previdéncia -
SCF/DCRH/DRH, para emitir a Certidédo de Tempo de Contribuigao.

Paragrafo Unico. Para emissdo da Certiddo de Tempo de Contribuicdo, no caso de
divergéncias quanto as informagdes cadastrais, o Setor de Cadastro Funcional procedera as
readequagdes e corregcoes necessarias a validagdo e certificagcdo das averbacgbes e
contagens de tempo que tenham sido procedidas anteriormente, bem como procedera as
averbacdes e contagens que, eventualmente, devam ser procedidas, podendo encaminhar
consultas a Divisao de Seguridade Funcional que sejam necessarias a analise, validagéo ou
correcoes.
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Art. 3° Com a certiddo emitida pelo Setor de Cadastro Funcional, o processo sera
encaminhado a Paranaprevidéncia para analise e instru¢cdo complementar necessaria a
concessao do beneficio.

§ 1° Em caso de deferimento, o processo sera devolvido ao Setor de Cadastro Funcional
para emitir e publicar a Resolugcédo de concessao do beneficio.

§ 2° Apds a assinatura da Resolugao, pelo titular da SEAP, o processo sera devolvido a
Paranaprevidéncia para implantagcdo do beneficio em folha de pagamento e remessa ao
Tribunal de Contas do Estado do Parana, para registro, com posterior solicitacdo de
compensacao previdenciaria, quando for o caso.

§ 3° Publicada a Resolucdo que concede o Beneficio, as Unidades de Recursos Humanos
deverao proceder a rotina de desligamento do servidor a inatividade.

§ 4° Nas hipoteses de indeferimento, o processo sera devolvido a Unidade de Recursos
Humanos de origem, para que cientifique o servidor sobre o necessario e imediato retorno a
atividade, caso esteja em fruicdo da licenga especial remunerada para fins de
aposentadoria.

Secao |l
Da Aposentadoria por Invalidez

Art. 4° As aposentadorias por invalidez serdo concedidas mediante iniciativa do
Departamento de Saude do Servidor — DSS, da Secretaria de Estado da Administragao e da
Previdéncia, em relagdo ao servidor que, submetido a pericia médica, seja diagnosticado
como insuscetivel de readaptagao ou retorno a atividade.

§ 1° Declarada a insuscetibilidade de readaptacao ou retorno do servidor, o Departamento
de Saude do Servidor formalizara a implantagao de licenga para tramite de aposentadoria e
procedera a abertura do processo de inativagao instruindo-o com o Laudo de Proposigcao de
Aposentadoria, o resumo do Histérico Clinico e o Formulario de Informagdes
Complementares, conforme Anexo Il

§ 2° O resumo do Histérico Clinico juntado ao processo de inativagdo devera ser
considerado como sigiloso, em qualquer das formas de tramitagdo processual utilizadas pela
Administracao.

§ 3° Apds a andlise do Departamento de Saude do Servidor , o processo sera remetido a
Paranaprevidéncia, para que submeta o servidor a pericia médica prépria, validando ou nao
a inativacéao.
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§ 4° Chancelada a situagao de invalidez, o protocolo devera ser remetido a Unidade de
Recursos Humanos em que o servidor estiver vinculado, para que sejam anexados os
documentos elencados nos incisos “I” a “VIII”, do § 2° do art. 1.°, desta Resolugéo, bem
como, se for o caso, das averbagdes e contagens, como disposto no § 3.°, do art. 1.° desta
Resolucéo.

§ 5° Apos a juntada dos documentos pela respectiva Unidade de Recursos Humanos, o
protocolado devera ser encaminhado ao Setor de Cadastro Funcional para emissdo da
Certidao de Tempo de Contribuigao.

§ 6° Apds a anexacdo da Certidao de Tempo de Contribuicdo, o processo devera ser
remetido a Paranaprevidéncia, para anadlise e instrucdo complementar necessaria a
concessao do beneficio, ocasido em que se devera se observar as situagdes em que o
servidor cumpra requisitos para obtencdo de aposentadoria voluntaria, prevalecendo o
calculo mais benéfico.

§ 7° Ultimados os procedimentos pela Paranaprevidéncia, o processo devera ser devolvido
ao Setor de Cadastro Funcional, para emissao da Resolugdo de concessado do beneficio,
nos termos do § 2.° do art. 3.° desta Resolugao.

§ 8° Caso a Pericia Médica da Paranaprevidéncia nao chancele o indicativo de inativacao, o
processo devera ser remetido a Unidade de Recursos Humanos de origem para ciéncia do
servidor e imediato retorno a atividade ou submissdo aos procedimentos que sejam
indicados pela Pericia Médica da Paranaprevidéncia.

§ 9° Nas hipoteses dos §§ 4° e 8°, deste artigo, as Unidades de Recursos Humanos deverao
informar o Departamento de Saude do Servidor para fins de formalizagao da suspensao da
licenca para tramite de aposentadoria, de que trata o § 1° deste artigo.

Secao Il
Da Aposentadoria Compulséria

Art. 5° As Unidades de Recursos Humanos iniciardo, “de oficio”, o processamento da
concessao do beneficio de aposentadoria compulséria no més anterior em que o servidor
completar 75 anos de idade, data na qual devera ser dispensado de suas atividades,
independentemente da conclusdo, ou nao, do respectivo processo de aposentadoria
compulsoria.

§ 1° Para os processos de aposentadoria compulsdria, as unidades de Recursos Humanos
instruirdo o processo com os documentos elencados nos incisos “I”, “llI” a “VIII”, do § 2.°, do
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art. 1°, desta Resolucdo. com a solicitacdo a aposentadoria compulséria, conforme Anexo 1V
e, em sendo 0 caso, a anexagao dos processos de contagens e averbagdes de tempo de
contribuigao.

§ 2° Com a instrugado pelas Unidades de Recursos Humanos, o processo sera remetido ao
Setor de Cadastro Funcional para emissao da Certiddo de Tempo de Contribuicdo, com
posterior remessa a Paranaprevidéncia, para analise e instru¢ao complementar necessaria a
concessao do beneficio, procedendo-se conforme disposto nos §§ 1.° e 2.° do art. 3.° desta
Resolucéo.

§ 3° Na anadlise para a concessao e calculo do beneficio deverdo ser observadas as
situagdes em que o servidor cumpra requisitos para obten¢cdo de aposentadoria voluntaria,
prevalecendo o calculo mais vantajoso.

Secao IV
Do Abono de Permanéncia

Art. 6° Para a concessao do abono de permanéncia, aos servidores cujos dados estejam
inseridos na base de dados do Sistema Meta4, gerido pelo Poder Executivo, as Unidades de
Recursos Humanos deverao verificar, por meio do sistema “Simulador’, o cumprimento dos
critérios para obter uma das aposentadorias que permitem a concessao da vantagem.

§ 1° Verificado o adimplemento da condi¢do, as Unidades de Recursos Humanos deverao
colher a assinatura do servidor no Termo de Opg¢ao, acompanhado de declaracao, firmada
pelo servidor, de que fara uso do tempo de contribuicdo considerado para a concessao do
abono de permanéncia, exclusivamente para fins de aproveitamento na linha funcional
solicitada.

§ 2° Além do Termo de Opcéo e declaracgao, referidos no paragrafo anterior, as Unidades de
Recursos Humanos deverao instruir o processo de Abono com os documentos elencados
nos incisos “I”, “II” e “lll”, do § 2.° do art. 1°, desta Resolugédo, encaminhando-o a Divisdo de
Seguridade Funcional , para andlise e manifestagao.

§ 3° Havendo manifestagao favoravel da Divisdo de Seguridade Funcional, o processo sera
encaminhado ao Setor de Cadastro Funcional, para emissdo da respectiva Resolugao
concessoria e, apos a publicagdo do Ato, devolvido a Unidade de origem para implantagao
do beneficio em folha de pagamento.

§ 4° O pagamento do abono de permanéncia tera efeitos financeiros a partir do
adimplemento do direito, com o preenchimento dos requisitos para a concessdo da
aposentadoria voluntaria e subsistira até que ocorra a concessao de aposentadoria e sera
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suspenso caso concedida a licenca especial remunerada para fins de aposentadoria.

§ 5° Nas hipoteses em que a Divisdo de Seguridade Funcional ndo chancelar a concessao
do beneficio, o processo sera devolvido a Unidade de Recursos Humanos para ciéncia do
servidor.

Art. 7° O abono de permanéncia ndo podera ser considerado para efeito de calculo e
percepcao de outras parcelas remuneratérias ou de contribuicdo previdenciaria e nem
podera ser incorporado aos proventos de aposentadoria ou beneficio da penséao
previdenciaria.

Paragrafo Unico. A concessdo do abono de permanéncia ndo assegura, por si s6, o direito
a concessdo da aposentaria voluntaria que tenha servido como referéncia para o pagamento
desta vantagem remuneratéria.

Secao V
Do Processamento dos Beneficios nos Orgdos Externos

Art. 8° As Unidades de Recursos Humanos, cujos 6rgéos nao estejam vinculados ao
Sistema Meta4 deverao instruir os processos de aposentadoria voluntaria com:

| - o Requerimento subscrito pelo interessado;

Il - os documentos elencados nos incisos “II” a “VIII” do § 2.° do art. 1.°, desta Resolugao;

lll - a Certiddo de Tempo de Contribuicido emitida pelo 6rgdo com as respectivas contagens
de tempo de servigo ou contribuicio;

IV - a declaragao de percepgao de beneficios segundo modelo contido no Anexo V; e

V - copia do documento de identidade do servidor interessado.

§ 1° Com a instrucdo da documentacdo pertinente, o processo sera remetido a
Paranaprevidéncia para analise e instrugdo complementar necessaria a concessao do
beneficio.

§ 2° Ultimada a analise e instrucdo, pela Paranaprevidéncia, em caso de deferimento, o
processo sera remetido ao Setor de Cadastro Funcional para emitir a Resolugao
concessoria nas hipoteses em que esta seja de competéncia do titular da SEAP e devolvido
a origem nas demais situacoes.

§ 3° Apos a formalizagdo do Ato, o processo sera devolvido a Paranaprevidéncia para
implantacao do beneficio em folha de pagamento e remessa ao Tribunal de Contas para

registro, com posterior solicitagdo de compensagao previdenciaria, quando for o caso.

§ 4° Nas hipdteses de indeferimento do beneficio, o processo sera devolvido a Unidade de
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Recursos Humanos de origem para ciéncia do servidor e imediato retorno a atividade, caso
esteja em fruicao da licenga especial remunerada para fins de aposentadoria.

Art. 9° O processamento das aposentadorias por invalidez e compulséria atendera ao
disposto nos Capitulos Il e Ill, do Titulo |, desta Resolucao.

Art. 10. Para concessdo do abono de permanéncia as Unidades de Recursos Humanos
remeterdo o processo para analise da Divisdo de Seguridade Funcional devidamente
instruido com os documentos referidos no § 1.° do art. 6.° desta Resolugéo junto com a
Certidao de Tempo de Contribuicdo emitida pelo 6rgao com indicacdo das contagens de
tempo de servigo ou contribuicao.

Paragrafo Unico. Aplicar-se-a, nestes casos, o disposto nos §§ 1.° a 4.° do art. 6.° e no art.
7.° desta Resolucéo.

Capitulo Il
Da Concessao dos Beneficios Previdenciarios aos Militares

Secao |
Dos Beneficios Voluntarios

Art. 11. O processo de concessao dos beneficios voluntarios aos militares do Estado, sera
iniciado pela unidade de origem que juntara ao processo o respectivo Requerimento e
“Termo de Opgao” subscritos pelo militar interessado, acrescidos dos seguintes documentos:
| - Declaragao de Acumulo, conforme anexo V; e

Il - formulario de Informag¢des Complementares, conforme Anexo lll.

§ 1° A Diretoria de Pessoal juntara ao processo os seguintes documentos:

| - Dossié Histérico Funcional ou RHC;

Il - Certidao de Tempo de Contribuigao;

[l - Certidbes de Tempo de Contribuicdo expedida pelo INSS ou outro Regime Préprio de
Previdéncia, quando for o caso;

IV - cépia do ultimo contracheque; e

V - consulta de qualificagao cadastral extraida do sistema “eSocial”.

§ 2° Com a instrugdo da documentagdo pertinente o Processo sera remetido a

Paranaprevidéncia para analise e instrugdo complementar necessaria a concessao do
beneficio.

§ 3° Ultimada a analise e instrucao, pela Paranaprevidéncia, em caso de deferimento, o
Processo sera remetido ao Setor de Cadastro Funcional para emitir e publicar a Resolugao
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de concessao do beneficio.

§ 4° Apds a assinatura da Resolugao, pelo titular da SEAP, o processo sera devolvido a
Paranaprevidéncia, para implantacdo do beneficio em folha de pagamento e remessa ao
Tribunal de Contas, para registro, com posterior solicitagdo de compensacéo previdenciaria,
quando for o caso.

§ 5° Publicada a Resolugao concessoria a Diretoria de Pessoal devera proceder a
transferéncia do militar para a Reserva ou Reforma remunerada.

§ 6° Nas hipoteses de indeferimento, o processo sera devolvido a Diretoria de Pessoal para
ciéncia do militar.

Secao ll
Da Reforma por Invalidez e Reserva Remunerada Compulséria

Art. 12. O processamento da reforma por invalidez sera iniciado por proposi¢gao da Junta
Médica da PMPR, que devera remeter a Paranaprevidéncia o histérico Clinico do militar,
com solicitagdo de realizacao de Pericia Médica conjunta da PMPR e Paranaprevidéncia.

§ 1° Caso a Pericia Médica conjunta ateste a invalidez do militar, o processo sera instruido
pela Diretoria de Pessoal da PMPR, com os documentos indicados no caput e alineas do
art. 11 desta Resolugao, e remetido a Paranaprevidéncia para instrugdo complementar.

§ 2° Procedida a instrugdo da Paranaprevidéncia, o processo sera remetido ao Setor de
Cadastro Funcional para emitir e publicar a Resolu¢ao de concessao do beneficio.

§ 3° Publicada a Resolugdo que concede o beneficio, a Diretoria de Pessoal devera
proceder a transferéncia do militar para a Reforma Remunerada.

Art. 13. A concessao da reserva compulséria dar-se-a por inciativa da Diretoria de Pessoal
da PMPR mediante anexagao da solicitagdo respectiva e juntada dos documentos referidos
no caput e alineas do art. 11, desta Resolugao, procedendo-se apds como indicado nos § 2.°
e 3.° do artigo anterior.
Secao |l
Do Abono de Permanéncia

Art. 14. A concessao do abono de permanéncia aos militares observara o disposto no § 1.°,
do art. 117, da Lei-PR 6.417, de 03 de julho de 1973, no Decreto 8.296, de 21 de novembro
de 2017, e podera ser processada, “de oficio”, pela Diretoria de Pessoal da PMPR, uma vez
verificado que o militar cumpre os critérios para obter a Reserva ou Reforma.
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§ 1° Verificado o adimplemento da condig&o, a unidade de origem devera colher a assinatura
no Termo de Opc¢do, acompanhado de declaracédo firmada de que o militar fara uso do
tempo de contribuicdo considerado para a concessdo do abono de permanéncia,
exclusivamente para fins de aproveitamento na carreira militar.

§ 2° Além do Termo de Opc¢ao e declaracdo, a Diretoria de Pessoal da PMPR juntara, ao
processo de abono, os documentos elencados no caput e alineas do art. 11 desta
Resolugdo, encaminhando-o a Divisdo de Seguridade Funcional, para analise e
manifestagao.

§ 3° Havendo manifestagdo favoravel pela Divisdo de Seguridade Funcional, o processo
sera encaminhado ao Setor de Cadastro Funcional, para emitir a respectiva Resolugao que
concedera o beneficio e, apds a publicacdo do ato, devolvido a Diretoria de Pessoal da
PMPR para implantagéo do beneficio em folha de pagamento.

§ 4° O pagamento do abono de permanéncia tera efeitos financeiros a partir do més em que
o militar complete 30 anos de servigo publico e subsistira até que ocorra a concessio de
Reserva ou Reforma, aplicando-se o disposto no caput do art. 7.° desta Resolugao.

§ 5° Nas hipéteses em que a Divisdo de Seguridade Funcional ndo chancele a concessao
do beneficio o processo sera devolvido a unidade de origem para ciéncia do militar.

Capitulo 1l
Da Concessao da Pensao Previdenciaria

Art. 15. A concessao do beneficio da penséo previdenciaria devido em decorréncia do ébito,
prisdo ou auséncia do servidor ou militar ativo sera solicitada diretamente na Unidade de
Recursos Humanos de lotac&o do servidor ou militar, ou, ainda, nas unidades indicadas pela
Paranaprevidéncia.

§ 1° Os beneficios decorrentes de servidores inativos deverao ser solicitados diretamente na
PARANAPREVIDENCIA ou unidades por ela indicada.

§ 2° Para instrucado dos pedidos de pensdo, as unidades de recepgédo deverdo colher a
assinatura do beneficiario interessado em requerimento proprio, segundo modelo indicado
no Anexo VI.

§ 3° Tratando-se de beneficio decorrente de servidor ativo, o processo sera instruido pelas
Unidades de Recursos Humanos com os documentos elencados nos incisos “I’ a “VI”, do §
2.° do art. 1.°, desta Resolugao, com a certiddo de obito do servidor e os demais
documentos listados no site da Paranaprevidéncia, necessarios a concessado do beneficio
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previdenciario.

§ 4° Relativamente aos militares ativos deveréao ser anexados os documentos elencados no
caput e alineas do art. 11, desta Resolugéo.

§ 5° Procedida a instrucao do feito, este sera remetido a Paranaprevidéncia para analise e
instrucdo complementar necessaria a concessao do beneficio.

Capitulo IV
Da Adocao do Processo Eletrénico

Art. 16. Observados os parametros de instrugdo indicados na presente Resolugdo, os
pedidos de concessao de beneficios previdenciarios — aposentadoria e pensdao — e 0s
pedidos de concessao de abono de permanéncia, deverdo tramitar, exclusivamente, em
meio eletrénico com adogao do Sistema eProtocolo Digital, instituido pelo Decreto 9.928, de
23 de janeiro de 2014, e regulamentado pelo Decreto 5.389, de 24 de outubro de 2016.

Paragrafo unico. Os critérios de registro, alimentagdo e tramitacdo do eProtocolo
relacionados a concessdo e manutencdo de beneficios previdenciarios obedecerdo aos
parametros estabelecidos pela Secretaria de Estado da Administracdo e da Previdéncia por
meio do Departamento de Recursos Humanos e Previdéncia e do Departamento de
Operacgoes e Servigos — DOS.

Art. 17. Para atendimento do disposto nesta Resolugcdo, os pedidos de beneficios
previdenciarios serao registrados no sistema eProtocolo e instruidos com os documentos
indicados em formato PDF/A, procedendo-se, quando for o caso, a conversao dos dados e
formularios contidos nos Sistemas e Base de Dados utilizados pela Administrago.

§ 1° Quando da adogao do Processo Eletrénico, os documentos assinados pelo servidor ou
militar serdo digitalizados em formato PDF/A para inclusdo no eProtocolo, devendo os
originais permanecerem arquivados junto a respectiva Pasta Funcional.

§ 2° Os documentos produzidos por 6rgaos externos ao dmbito da administracdo do Poder
Executivo, assim como aqueles fornecidos pelos interessados, deverdo ser digitalizados e
anexados ao eProtocolo no formato PDF/A, dando lhes o tratamento de que trata 0 § 2.° do
art. 7.° do Decreto 5.389, de 24 de outubro de 2016.

§ 3° As certiddes, informacgodes, despachos, atos, resolugdes e demais documentos que
requisitem assinatura serdo assinados eletronicamente, conforme disposto no art. 7.° do
Decreto 5.389, de 24 de outubro de 2016, e serdo considerados originais como determinado
pelo § 1° do referido dispositivo.
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§ 4° Nas situacdes em que o servidor tenha procedido contagens e averbagdes de tempos,
as Unidades de Recursos Humanos deverao digitalizar, em formato PDF/A, os processos
em que estas foram procedidas, inserindo-os como anexos no protocolo de aposentadoria.

Capitulo V
Disposi¢oes Finais

Art. 18. Para fins do disposto no paragrafo unico do art. 2.° desta Resolugdo, o Setor de
Cadastro Funcional podera solicitar, quando entender necessario, esclarecimentos a serem
prestados pelas Unidades de Recursos Humanos.

Art. 19. Nao se admitird a tramitagdo conjunta ou concomitante de pedidos de abono de
permanéncia e de aposentadoria ou reserva ou reforma voluntaria.

Art. 20. Nas situagdes de acumulo de cargos, o processamento, instrugdo e concessao de
beneficios previdenciarios devera considerar, isoladamente, cada cargo ocupado pelo
servidor ou militar.

Art. 21. Observadas as peculiaridades dos érgaos externos, de que trata a Secao V, do
Capitulo |, desta Resolugao, poderao ser procedidas, pela Divisao de Seguridade Funcional
e pela Paranaprevidéncia, adequacdes no fluxo e instrugdo documental para o
processamento e concessao dos beneficios previdenciarios.

Art. 22. A presente Resolugéo entra em vigéncia a partir de sua publicaco.
Art. 23. Revoga-se a Resolugdo SEAP n° 12.986 de 05 de margo de 2018 e demais normas
em contrario.

Curitiba, 11 de outubro de 2019

Reinhold Stephanes
Secretario de Estado da Administragao e da Previdéncia
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Anexo |

Certidao de Regularidade Funcional

Unidade de Recurso Humanos — (Identificagdo do 6rgédo emissor)
1. Qualificagao
Nome: CPF: RG n.°
PASEP: Data de Nasc.: [ Sexo: _ Idade

Atual:

2. Histoérico Funcional

Cargo (Atual): Carreira  (Atual): Quadro:
Orgao:
LF: Fundo: Data de Ingresso: __ /_/ Acumulo de Cargo: Sim () Nao ()

Ato de Ingresso n.° Registro TC: Data: _ / [/

Tempo de Servigo Publico no Estado do Parana: _ Anos _ Meses __ Dias
Tempo na Carreira: __ Anos __ Meses __ Dias

Tempo no Cargo: __ Anos __ Meses __ Dias

Tempo de Efetivo Exercicio de Magistério: __ Anos __ Meses __ Dias
Observacgao:

Certifico ainda que, até a presente data, ndo ha registro de pedido de Aposentadoria
formalizado pelo servidor.

Eu (Nome do Funcionério URH) RG
extrai as informacbes da presente Certiddo dos assentamentos funcionais que conferi com
os documentos em posse dessa Unidade de Recursos Humanos e, por ser verdade, assino
a presente que vai subscrita e chancelada pelo Chefe desta Unidade de Recursos
Humanos.

(local)em ___de de
Nome Completo Nome Completo
Funcionario RH Chefe URH
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Anexo ll

Certidao de Transformacao
Conforme Instrugdo Normativa 77/PRS/INSS

Unidade de Recurso Humanos — (Identificagdo do 6rgédo emissor)
N.° DA CERTIDAO:
ORGAO EXPEDIDOR:
NOME DO SERVIDOR: MATRICULA:
PIS/PASEP: DATA DE NASCIMENTO: CPF:
ADMISSAO: CARGO:
FILIACAO:
e
PERIODO COMPREENDIDO/VINCULADO AO RGPS: ANO(S) MES(ES) DIA(S)
DIAS
TOTAL:
N.° DO PROCESSO: FONTE DE INFORMACAO
CENTRO DE DIREITOS E REGISTROS
CERTIFICO que o(a) interessado(a) conta com o tempo de servigco liquido de dias, correspondendo a
ano(s), més(es), dia(s) de exercicio vinculado ao Regime Geral de Previdéncia Social

— RGPS, calculado conforme as normas legais do INSS, para fins de Compensagao Previdenciaria entre o RGPS e os
Regimes Proprios de Previdéncia Social dos Servidores Publicos, de acordo com o § 2° e o inciso V, ambos do art. 10 do
Decreto n° 3.112, de 1999.

DECLARO que no periodo certificado néo foi incluido tempo de Regime Especial de contribuigdo em que tinha garantido
apenas os beneficios de familia, na forma do paragrafo Unico do art. 3° da Lei n°® 3.807, de 26 de agosto de 1960, conforme
estabelecido no § 2° do art. 3° da Portaria MPAS n° 6.209, de 16 de dezembro de 1999, sob pena de aplicagdo das
penalidades previstas no art. 299 do Cadigo Penal.

OBSERVAGOES:

Lavrei esta certidao em:
Local e Data

Carimbo e assinatura do responsavel Carimbo e assinatura do chefe URH
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Anexo lll

Requerimento de Aposentadoria — Informagdes Complementares

Servidor:

Informag6es Bancarias do Servidor
Nome do Banco: n° Agéncia n° Conta Corrente n° Digito:
Observagoes:

1. A conta bancaria deve estar no nome do Requerente, na modalidade de conta-corrente individual, ndo podendo ser conta salario;
2. Na hipotese de possuir representante legal (pai, mae, tutor ou curador), a conta deve ser no nome do Requerente beneficiario com a
vinculagéo do representante legal junto a instituicdo bancaria;

Informagdes Relativas a Dependentes no Imposto de Renda

Nome:
Preencher somente se |RG n°: ‘UF ‘CPF:
possuir dependentes N :
ome:
declarados perante a
Receita Federal ~ |RGn® ‘UF ‘CPF:
Nome:
RG n®: UF CPF:

Observagoes:
1. Quando o RG for de outro Estado ou tratando-se de Identidade de Estrangeiro é necessario anexar coépia do documento.

Consignagdes Autorizadas:

Consignatario: Cddigo de Desconto: | Valor: Manter: N° de parcelas:
Sim () - Néo
)
Consignatario: Cadigo de Desconto: | Valor: Manter: N° de parcelas:
Sim () - Nao
Q)
Consignatario: Cddigo de Desconto: | Valor: Manter: N° de parcelas:
Preencher _somente se Sim () R Nio
o Servidor for 0)
proveniente de outros
Poderes/IEES. Consignatario: Codigo de Desconto: | Valor: Manter: N° de parcelas:
Sim () - Nao
Q)
Consignatario: Cédigo de Desconto: |Valor: Manter: N° de parcelas:
Sim () - Néo
)
Consignatario: Cadigo de Desconto: | Valor: Manter: N° de parcelas:
Sim () - Nao
Q)
Informagdes Relativas a Credores de Alimentos ou Judiciais
Nome do Credor de Alimentos: RG n°: UF:
CPF: Enderego:
Ne: Complemento: Bairro:

Preencher somente na
hipétese em que o |Cidade: Estado: CEP:

Requerente/ deva | Valor dos alimentos;

pagar pensao Nome do Banco N° do Banco: Agéncia n® Conta-corrente N°: Digito:
alimenticia para e
) p/Crédito:
terceiros ou tenha
desconto determinado |Nome do Credor de Alimentos: RG n°: UF:
Judicialmente —
Preenchimento CPF: Enderego:
obrigatorio para 6rgéos
extermnos Ne: Complemento: Bairro:
Cidade: Estado: ‘CEP:

Valor dos alimentos:

Observagoes:
1. Quando o RG for de outro Estado ou tratando-se de identidade de Estrangeiro anexa cépia do documento;
2. Se a obrigagéo de pagar alimentos decorrer de decisdo judicial juntar cépia da decisdo (provisoria ou definitiva).

Assinatura do Servidor Visto Unidade de Recursos Humanos
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Anexo IV

Solicitagcao de Aposentadoria Compulséria
Unidade de Recurso Humanos — (Identificagdo do 6rgédo emissor)

Considerando que o servidor abaixo identificado devera completar 75 anos de idade em, devendo ser
aposentado compulsoriamente, solicitamos o processamento da concesséo do respectivo beneficio.

1. Qualificagao

Nome: CPF: RG n.°
PASEP: Data de Nasc.: [ Sexo: _ Idade
Atual:

2. Histoérico Funcional

Cargo (Atual): Carreira  (Atual): Quadro:
Orgao:
LF: Fundo: Data de Ingresso: __ /_/ Acumulo de Cargo: Sim () Nao ()

Ato de Ingresso n.° Registro TC: Data: _ / [/

Tempo de Servigco Publico no Estado do Parana: __ Anos __ Meses __ Dias
Tempo na Carreira: __ Anos __ Meses __ Dias

Tempo no Cargo: __ Anos __ Meses __ Dias

Tempo de Efetivo Exercicio de Magistério: __ Anos __ Meses __ Dias
Observacgao:

Para fins do solicitado, certifico ainda que, até a presente data, nao ha registro de pedido
de aposentadoria formalizado pelo servidor.

Eu (Nome do Funcionario URH) RG
extrai as informacbes da presente Certiddo dos assentamentos funcionais que conferi com
os documentos em posse dessa Unidade de Recursos Humanos e, por ser verdade, assino
a presente que vai subscrita e chancelada pelo Chefe desta Unidade de Recursos

Humanos.
(local),em __ de de
Nome Completo Nome Completo
Funcionario RH Chefe URH
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Anexo V

Declaragdo de Acumulo de Cargo/Beneficio

Unidade de Recurso Humanos — (Identificagdo do 6rgdo emissor)
Eu, CPF: - ,RGne° ,
Ocupante do cargo , Linha Funcional , lotado no 6rgao ,

tendo cumprido os requisitos para obter a aposentadoria voluntaria, DECLARO, sob as penas da lei
e, em especial, ao contido no art. 299 do Cddigo Penal Brasileiro, que:

Percebo Aposentadoria concedida pelo INSS ou outro Regime Préprio de

Previdéncia — RPPS, mantido pela Uniao, outros Estados ou Municipios
(Em caso afirmativo especificar):

Regime Previdenciario Orgao Gestor

Percebo Aposentadoria concedida pelo Estado do Parana.
(Em caso afirmativo especificar):

LF Cargo Instituicao

Especificar
Sim/Nao

Sou titular de outros cargos na Administragéo Publica.
(Em caso afirmativo especificar)

LF Cargo Instituicao

Sou beneficiario de penséao previdenciaria paga pelo INSS ou outro regime
pr()prio de Previdéncia (Em caso afirmativo especificar)

Regime Previdenciario Orgdo Gestor

(local), em __de de

Nome Completo
Assinatura do Servidor
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Anexo VI

Requerimento de Pensao Previdenciaria

A PARANAPREVIDENCIA,

CPF: ,RGn.° , em decorréncia de
() obito () prisdo ( ) auséncia do servidor/militar
Ocupante do cargo , Linha Funcional , lotado no érgao , tendo

cumprido os requisitos para obter a aposentadoria voluntaria, DECLARO, sob as penas da lei e, em
especial, ao contido no art. 299 do Cédigo Penal Brasileiro, que:

1. Nome:
RG: CPF: NIT/PIS/PASEP
Idade: Data de nascimento: Fone/Cel. Relagéo de Dependéncia:
Endereco: Cidade: CEP:
Nome do Banco: Ne: Agéncia n°® Conta corrente n°: Digito:
2. Nome:
RG: CPF: NIT/PIS/PASEP
Idade: Data de nascimento: Fone/Cel. Relagéo de Dependéncia:
Endereco: Cidade: CEP:
Nome do Banco: Ne: Agéncia n° Conta corrente n°: Digito:

Relagao de

Beneficiarios |3. Nome:
RG: CPF: NIT/PIS/PASEP
Idade: Data de nascimento: Fone/Cel. Relagéo de Dependéncia:
Endereco: Cidade:
Nome do Banco: Ne: Agéncia n° Conta corrente n°: Digito:
4. Nome:
RG: CPF: NIT/PIS/PASEP
Idade: Data de nascimento: Fone/Cel. Relagéo de Dependéncia:
Endereco: Cidade:
Nome do Banco: Ne: Agéncia n°® Conta corrente n°: Digito:

Observagdes: Quando o RG for de outro Estado ou tratando-se de Identidade de Estrangeiro é
necessario anexar copia do documento. A informacgao relativa ao NIT/PIS/PASEP é facultativa em e
tratando de conjuge/companheiro e/ou filho menor.

(local), em __ de de

Assinatura do Requerente
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