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Declaracao de Regime Previdenciario

Ultima atualizagdo em 19/01/2023
Dados do(a) Declarante
Nome:
Cargo efetivo em que tomou posse:

Data da Posse: Data do Exercicio:

Declaracao

Eu, servidor(a) acima identificado(a), tendo em vista a edicao da Lei n°® 12.618/2012, que instituiu o

regime de previdéncia complementar para os servidores publicos federais, DECLARO, para todos os

efeitos legais, o ULTIMO regime previdenciario ao qual estive submetido:

Plano de Seguridade Social do Servidor Publico Federal (RPPS), sob o regime estatutario;

Orgao ao qual era vinculado:

Data inicial: Data Final:

Plano de Seguridade Social do Servidor Publico Federal (RPPS), submetido ao teto do

INSS;
Orgdo ao qual era vinculado:

Data inicial: Data Final:

Regime proprio de Previdéncia vinculado aos Estados/Municipios/Distrito Federal;

Nenhum regime préprio de previdéncia;

Regime Geral de Previdéncia Social (RGPS/INSS);

Outro Regime de Previdéncia Social:



https://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_ato2011-2014/2012/lei/l12618.htm

Declaracao Geral:

v DECLARO que tive ciéncia de que constam do site da Funpresp-JUD, formularios e cartilha com

esclarecimentos sobre a Previdéncia Complementar do Servidor Publico Federal do Poder
Judiciario;

v DECLARO, também, que as informagdes acima prestadas sdo verdadeiras e assumo inteira
responsabilidade por elas;

v AUTORIZO a utilizagdo dos meus Dados Pessoais para os fins especificos deste documento, de

acordo com a Lei Geral de Protecdo de Dados (LGPD).

Data: Assinatura:

Espaco Reservado para assinatura fisica ou digital

DESEJA REGISTRAR UMA
DENUNCIA, RECLAMAGAO,
SUGESTAO, ELOGIO,
OU PEDIR ACESSO A
INFORMAGAO?

APONTE A CAMERA DO SEU DO SEU CELULAR PARA O QR CODE

OUVIDORIA

."i JUSTICA DOTRABALHD
LIRS iy



http://www.funprespjud.com.br/wp-content/uploads/Formularios/requerimento-cancelamento-inscricao-automatica.pdf
https://www.planalto.gov.br/ccivil_03/_ato2015-2018/2018/lei/L13709compilado.htm
https://portal.trt3.jus.br/internet/ouvidoria/formulario-eletronico
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