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INSTRUÇÃO N.º 11/SPC, 11 DE MAIO  DE 2006.

QUADRO RESUMO DO MODELO DE REGULAMENTO

SOLICITAÇÃO N.º ________________, DE____ DE ___________DE ______.

Tipo de Solicitação: Certificação de Modelo de Regulamento de Plano de Benefício 

Entidade Solicitante:____________________________________________________________________

Código:____________________ Sigla:_________________________

I – INFORMAÇÕES DO MODELO DE PLANO: CARACTERÍSTICAS GERAIS

DESTINATÁRIO:
(   ) Patrocinador

(   ) Instituidor

MODALIDADE DE PLANO:

(   ) BD

(   ) CD

(   ) CV

FORMAS DE PARTICIPAÇÃO NO CUSTEIO ADMINISTRATIVO:

1. Participante     (   ) sim      (   ) não

2. Assistido         (   ) sim      (   ) não

3. Patrocinador    (   ) sim      (   ) não

4. Empregador     (   ) sim      (   ) não

BENEFÍCIOS OFERECIDOS, REQUISITOS DE ELEGIBILIDADE, FORMA DE PAGAMENTO E CUSTEIO:

ATENÇÃO: Os benefícios oferecidos deverão ser assinalados, devendo os demais aspectos serem preenchidos conforme opções dispostas abaixo da tabela. Os benefícios que não constarem da tabela deverão ser inseridos, de forma destacada.

	BENEFÍCIOS OFERECIDOS
	ELEGILIBIDADE
	FORMA DE PAGAMENTO
	CUSTEIO

	(  ) Aposentadoria Normal
	
	
	

	(  ) Aposentadoria Antecipada
	
	
	

	(  ) Benefício por Invalidez
	
	
	

	(  ) Pensão por Morte
	
	
	

	(  ) Auxílio Doença
	
	
	

	(  ) Auxílio Reclusão
	
	
	

	(  ) Auxílio Natalidade
	
	
	

	(  ) Auxílio Nupcial
	
	
	

	(  ) Auxílio Funeral
	
	
	

	(  ) Pecúlio por Morte
	
	
	

	(  ) Pecúlio por Invalidez
	
	
	

	(  ) Benefício decorrente de Recursos     

      Portados
	
	
	

	(  ) Benefício decorrente de BPD
	
	
	


OPÇÕES PARA PREENCHIMENTO:

REQUISITOS DE ELEGIBILIDADE:

1. Idade

2. Sexo

3. A data de inscrição no plano

4. A data de Admissão no patrocinador

5. Número de contribuições para o plano

6. Tempo de Vinculação ao plano

7. Tempo de patrocinador

8. Tempo de regime geral ou regime próprio

9. Tempo no cargo ou função

10. Concessão de Benefício pelo Regime Geral ou Regime Próprio

11. Cessação de vínculo com o patrocinador

12. Outras (especificar)_______________________________________________________________

FORMA DE PAGAMENTO

1. Pagamento único

2. Prazo determinado

3. Prazo indeterminado

4. Vitalício

5. Prazo determinado ou prazo indeterminado ou vitalício, por opção do participante

6. Outras (especificar)_______________________________________________________________

PARTICIPAÇÃO NO CUSTEIO

1. Participante

2. Assisitido

3. Patrocinador   

4. Empregador    

5. Outras (especificar)_______________________________________________________________

II – INFORMAÇÕES DO MODELO DE PLANO: DISPOSITIVOS VARIÁVEIS

ATENÇÃO: Os dispositivos variáveis do Modelo de Regulamento deverão ser relacionados com a indicação de onde são citados no texto do modelo (artigos, parágrafos, incisos, alíneas, itens).
	RELAÇÃO DOS DISPOSITIVOS VARIÁVEIS
	LOCALIZAÇÃO NO TEXTO

	
	


	RESPONSAVEL


	
	Carimbo/Assinatura

















