12.1. CHECKLIST DE DOCUMENTOS - Conversdo de tempo especial em comum
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COPIA AUTENTICADA EM CARTORIO OU AUTENTICADA PELO SERVIDOR DO ORGAO RESPONSAVEL,
devidamente identificado, com o carimbo “CONFERE COM O ORIGINAL” mediante apresenta¢do dos

originais

Relagdao de documentos entregue *Sim | *Nao
1. REQUERIMENTO n 2 12 - “Conversao de tempo especial em comum” - Preenchido,
datado e assinado pelo Requerente; documento disponibilizado no site do Igeprev-To;
2. CHECKLIST - Preenchido pelo servidor do departamento de recursos humanos ou
por servidor do Igeprev-To e disponibilizado no site pelo Igeprev-To;
3. DOCUMENTOS PESSOAIS DO SEGURADO *Sim | *Nao
3.1. Documento de identificacdo com foto, podendo ser, RG, CNH, Carteira de
identidade profissional/funcional;
4. DADOS FUNCIONAIS DO SEGURADO *Sim | *Nao

5.1. Cépia do ultimo contracheque;

5.2. Certiddo de Tempo de Contribuicdo (original) expedida pelo Regime Proprio de
Previdéncia Social, se for o caso; Se o ex-segurado recebia abono de
permanéncia/aposentadoria no qual foi computado o tempo de contribuicdo constante
da referida certiddo, sera anexado certidao de periodo utilizado pelo Igeprev-To;

5.3. Certiddo de Tempo de Contribuicdo (original), expedida pelo INSS, se for o caso; Se
o ex-segurado recebia abono de permanéncia/aposentadoria no qual foi computado o
tempo de contribuicdo constante da referida certiddo, serd anexado certiddo de
periodo utilizado pelo Igeprev-To;

5.4. Informagdes Funcional e Financeira, fornecida pelo Departamento de pessoal do
Orgdo/Poder [emitida em até 6(seis) meses];

5.5. Formulario de informacdes sobre atividades exercidas em condicGes especiais, o
Perfil Profissiografico Previdenciario — PPP (Anexo IV), da Instrucdo Normativa n°
01/2017 (fornecido pelo Orgio/Poder);

5.6. Laudo Técnico de Condicdes Ambientais do Trabalho - LTCAT (Anexo lll) da
Instrucdo Normativa n°® 01/2017, quando necessario ou exigido, observado o disposto
no art. 12, ou os documentos aceitos em substituicdo aquele, constantes do art. 13,
ambos da Instrucdo Normativa n° 01/2017 (fornecido pelo Orgdo/Poder);

5.7. Despacho e Analise Administrativa da Atividade Especial (Anexo |) do Setor de
Recursos Humanos do érgao de lotacdo dos servidores, em relagcdao ao enquadramento
ou nao por categoria profissional, na forma do art. 20, da Instrucao Normativa n°
01/2017;

5.8. Analise e Decisdo Técnica de Atividade Especial (Anexo Il) do Perito Médico, em
relacdo ao enquadramento por exposicdo a agentes nocivos, na forma do art. 15, da
Instrucdo Normativa n° 01/2017; O Igeprev solicitara o referido documento fornecido
pela Junta Médica Oficial, ndo sendo necessaria a apresentacdo deste documento pelo
requerente;

5.9. Declaragao de acumulacdo ou nao de cargo e recebimento de Pensdo por Morte,
Aposentadoria, Transferéncia para Reserva Remunerada ou Reforma (documento
disponibilizado no site do Igeprev-To);
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5.10. Certiddo expedida pelo Orgdo de Previdéncia, constando o periodo utilizado,
cargo e carga hordria, relativos a aposentadoria concedida pelo respectivo Regime
Previdenciario, se for o caso;

5.11. Ato de concessdo e ultimo contracheque, ndo podendo ser do 132 Salario,
guando servidor for detentor de aposentadoria ou pensao por morte;

5.12. Autorizacdo de contagem de tempo (documento disponibilizado no site do
Igeprev-To).

6. DOCUMENTOS PARA REPRESENTANTE LEGAL

*Sim

*Nao

6.1. Documento de identificacdo com foto, podendo ser, RG, CNH, Carteira de
identidade profissional/funcional;

6.2. CPF ou Comprovante de situacao cadastral no CPF junto a Receita Federal;

6.3. Procuragao Publica ou Particular com firma reconhecida;

6.4. Termo Judicial de Curatela, se Curador;

Observagoes gerais:

e Se o procurador for advogado podera apresentar procuragao particular, sem firma reconhecida,

mediante apresentacdo da carteira da OAB, bem como extracao de cépia desta;

e Evite pendéncias por dados divergentes: E responsabilidade da parte interessada que n3o haja

diferencas de dados e grafias entre os documentos apresentados, tais como nome completo,

data de nascimento e numeros dos documentos. Se encontrar algum erro ao conferir a

documentacdo, providencie a sua retificacdo antes de protocolar o pedido;

e Checklist’s; requerimentos, modelos de declaragbes e certiddes estdo disponiveis para download

no endereco eletronico: https://www.to.gov.br/igeprev/

*Preenchimento obrigatério

DOCUMENTOS CONFERIDOS em:

Cidade/Data: , / /

Assinatura do Servidor/Carimbo
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