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Importante!

O documento medico devera estar legivel, sem rasuras e
conter.

- O nome completo da pessoa;

- A data de emissao;

» O periodo estimado de repouso hecessario;

+ A assinatura e carimbo do profissional com CRM, CRO ou
RMS; e

+ As informacoes sobre a doenca ou CID.
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Na tela inicial do Meu INSS escolha a opcao
“Pedir Beneficio por Incapacidade”.

COMUNICA BR

Entrar com gov.br

Clique no botao acima para entrar no Meu INSS ou cadastrar sua
senha de acesso.

Nao forneca sua senha para outra pessoa. Ela € individual
intransferivel.

ACESSO A INFORMAGAO PARTICIPE LEGISLAGAO

Atencao!

Ao pedir a
aposentadoria,

informe todos os
dados.

Clique aqui e saiba o que fazer para seu
pedido ser analisado mais rapido!

SERVICOS SEM SENHA

Bi +

-

Pedir Beneficio por
Incapacidade

Novo Pedido

Emitir Guia de Pagamento

MINISTERIO DA
PREVIDENCIA SOCIAL

h
i /g

Comunicacao de Acidente
(GPS) de Trabalho (cadastrar)
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Cliqgue em “Novo Requerimento”

T T

Nenhuma solicitacao de atendimento fol encontrada.

Ligue 135 para mais informacoes

(Atestmedwn) D)D)
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Escolha a opcao “Beneficio por Incapacidade Temporaria
(Auxilio-doenca)” e siga as instrucoes.

BENEFICIO POR INCAPACIDADE

Ao clicar em um dos botoes abaixo. vocé podera agendar novo atendimento de pericia médica. solicitar uma prorrogacao, ou

mesmo, remarcar a data de uma pericia ja agendada
Apos concluir o agendamento, caso necessite que o atendimento seja domiciliar ou hospitalar. o representante do periciado
devera comparecer na unidade de atendimento selecionada. na data e hora marcada, com a documentacao que comprove a

mpossibilidade de locomogcao ou do comprovante de Iinternacao hospitalar. alem dos demais documentos de identificacao do

periciado, para fins de autorizacao para a realizacao da pericia domiciliar ou hospitalar

BENEFICIO POR INCAPACIDADE TEMPORARIA (AUXILIO-DOENCA)

PERICIA DE PRORROGACAO E TRANSFORMACAO DE ESPECIE

REMARCAR PERICIA >
PERICIA PRESENCIAL POR NAO CONFORMACAO DA DOCUMENTACAO MEDICA >

BENEFICIO POR INCAPACIDADE PERMANENTE (APOSENTADORIA POR INVALIDEZ) o

(Atestmedws) D)D)
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Leia a informacao da tela e clique em “Ciente”.

BENEFiICIO POR INCAPACIDADE

r@\ P BENEFICIO POR INCAPACIDADE TEMPORARIA (AUXILIO-DOENCA) v

Servigo para pedir avaliagao da incapacidade para o trabalho

Estou ciente que durante a pericia médica sera avaliado o beneficio devido. seja ele

- Beneficio por Incapacidade Temporaria (Auxilio-Doenca); o
. I

Beneficio por Incapacidade Permanente (Aposentadoria por Invalidez)
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Leia as informacoes da tela e clique em “Avancar”.

A > novopedido > Auxilio por incapacidade temporaria - Analise Documental - AIT

Informaces do Servico

Se voceé tem documento medico (laudo, relatorio ou atestado), pode fazer a pericia sem sair de casa.

A analise documental a distancia € bem mais rapida. pois nao depende de vagas em agéncias, ja que vocé nao precisa ir ao
INSS.

Importante!

Se voce ja tem uma pericia presencial agendada e quiser mudar para a analise a distancia, basta fazer um novo pedido de
pericia inicial por aqui, antecipando sua analise.

Para essa analise, o documento medico devera estar legivel, sem rasuras e conter:
* a identificacao do requerente:;

* data de emissao:

* 0 periodo estimado de repouso necessario:

* assinatura e carimbo do profissional com CRM, CRO ou RMS: e

* informacoes sobre a doenca ou CID.

Atencao! Anexe todos os documentos meédicos relacionados a este pedido de afastamento.

O pedido com analise a distancia do documento medico, apresenta as seguintes caracteristicas:

* 0 periodo maximo de afastamento permitido € de 180 dias;

* Nao permite recurso;

* nao permite restabelecimento de beneficio anterior;

* nao cabe prorrogacao;

* caso a incapacidade permaneca, vocé podera pedir novamente o beneficio, 15 (quinze) dias apds a ultima analise realizada.

* até que o sistema seja adaptado, nao sera possivel fazer a analise documental para os casos em que a incapacidade for de
natureza acidentaria. v

AW
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Nessa tela, preste atencao nos seguintes pontos:

- Confira seus dados cadastrais;

- Informe o numero de celular ou telefone de contato.

- Assinale se prefere acompanhar o andamento do pedido pelo
Meu INSS, Central 135 e telefone.

< Dados do Requerente
nagoes lerente

=1 1e Fixo
SIM NAO
Em
Tipo 1 t
Foi acidente de trabalho?

Selecione uma opcao o .
a N
|, Voltar . Avancar
N 4

- No campo Tipo de Requerimento, informe se foi acidente
de trabalho. Caso seja, a pericia deve ser presencial.

- Na sequéncia, em Dados Adicionais, informe os dados do
documento medico:

- Data de emissao

+ Se possul o inicio do repouso
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- No campo “Categoria do Trabalhador”, € preciso
informar os dados da atividade atual. Quando for
empregado, sera hecessario completar as seguintes
Informacoes:

- Data do Ultimo Dia Trabalhado (DUT)

» CNPJ do Empregador ou o Cadastro Especifico do INSS

Informe pelo menos um dos campos abaixo:

- No final da tela, junte os documentos [ EEEEEE
necessarios: ngir DocumenTo |

- Documento de identidade; e, « =P

- Documento medico (atestado, laudo
ou relatorio).

Atencao!
Cada documento deve possuir ate sMB e a
soma de todos os documentos anexados

deve ser de no maximo 50MB.
(Atestmedw») DY)
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Ao digitar o CEP da localidade, aparecerao as agencias do
INSS disponivels.

A D Nowopedido ) Auxdlio por incapacidade temporaria - Analise Documental - AIT

Busca de Unidade

Escolha a agencia do INSS mais proxima de voce.

A > Pedir Beneficio por Incapacidade

Selecao de Unidade

Nao Concordo
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Selecione uma agencia para pagamento e clique em “Avancar”

A/ > Nowopedids > Aundlio por incapacidade temporaria - Analise Documental - AIT

Orgao Pagador

Confirme os dados do requerimento, clique em “Declaro
que li e concordo com as informacoes acima” e depois em

“Avancar”
| ]
ﬂ" ¥ Nowopedido 3 Aundlio por incapacidade temporaria - Analise Documental - AIT
Confirmar
e o
| vorLLar |
o N
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