HABILITACAO DE BENEFICIOS - PESSOA FiSICA MONGERAL YAEGON

seguros e previdéncia

Matricula Proposta(s)

| { [ | | |

Nome do estipulante
(] Individual [ Coletivo | ‘

*Nome completo do segurado *Dt. de Nasc.  *CPF |

Venho por meio deste requerimento solicitar o pagamento do(s) beneficio(s) abaixo assinalado(s), referente(s) a(s)
proposta(s) acima indicada(s).

Beneficio(s) decorrente(s) de:
[ Morte Natural ] Morte por Acidente ] Invalidez Permanente Total por Doenca [ Invalidez Total/Parcial por Acidente

('] Sobrevivéncia (] Didria de Incapacidade Temporaria L) Despesa Médica Hospitalar por Acidente (] Resgate

[ Internacao Hospitalar por Doenca [10utros

Autorizacdo para informacoes

Autorizo (amos) na qualidade de beneficirio(s) do segurado nomeado(s), os médicos que o trataram, os hospitais e clinicas médicas
onde esteve intemado ou em tratamento, bem como laboratérios que tenham realizado exames, que prestem todas as informacdes
solicitadas pela MONGERAL AEGON, que seja através de declaracGes ou copias de exames e prontuarios médicos, tudo em conformidade

com os artigos 102, 106 e 112 e § tinico do Cédigo de Etica Médica do C.EM, n° 1246/88, assim como também a toda e qualquer reparti-
¢do pablica, estadual ou municipal, INSS, autarquias ou empresas onde tenha trabalhado.

Definicao de Pessoa Politicamente Exposta

E considerada Pessoa politicamente exposta: agentes piiblico que desempenha ou tenha desempenhado, nos Gltimos 5 anos, cargo, emprego
ou funcdo piblica relevante nas esferas federal, estadual ou municipal, assim como seus representantes, familiares de primeiro grau, e outras
pessoas de seu relacionamento préximo, conforme definido na Circular SUSEP n°380/2008 e na IN 26/2008. Sao considerados familiares os
parentes na linha, até primeiro grau, o cdnjuge, o companheiro, a companheira, o enteado e a enteada.

“Nome do Beneficiario 1 “Data de Nascimento *Grau de Parentesco
| ©eval iz Wolowone 103 Job]i937]| |
*|dentidade *Orgao Emissor, *CPF *Faixa de Renda O de R$ 1.000,01 até R$5.000,00

S3Y.995 -4 ||
*E pessoa politicamente exposta?
ON&o 0 Sim  Especificar: l

[1432.4%2. 05% -9 | |0 até R$ 1.000,00 O a partir R$5.000,01

*Profissdo *E-mail *DDD . *Telefone

| led || 4Sesers9 |
*Av./Rua ' *Ndmero *Complemento
“l?ﬁ;?l ".DBON\.%)"‘Z—L \)‘i‘Ulel"- BVC‘\AQ C:ﬁ\-lﬂ “()Ci; S ‘ | [ th | L |
*Bairro *Estado | *Cidade, *CEP
| Ineccde v H SP H N/ in H."BQIP 24 o l
Forma de Pagamento -

Conta Corrente do Beneficiario (1 Conta Poupanca do Beneficidrio ] CPF on line [] Cheque

Banco Agéncia Conta Corrente CPF do Favorecido

Vrapks o | le/so | los32233 Y |l R39%2.059-2/) |
/ ///- i

iratura do Beneficiario

k'._/\-«ﬂ‘/ s o 5'2,‘1@,4\45’0 e 204 Y
< Local e Data

Observacoes (Preenchimento exclusivo da Sucursal)

| |
| ‘ |

*Campos obrigatdrios conforme Circular SUSEP 380 e IN SPC 26.
Maio/10 - FOS3 1/2
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SAMARA MORAIS SILVA

Escrevente Autorizada LT
REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL [
REGISTRO CIVIL DAS PESSOAS NATURAIS
CERTIDAO DE OBITO T
NOME :
MARIA NOBRE MOLONHONE
' MATRFCULA: T e
116508.01.55.2014.4_.00210.146.0081011-70 i
\ ',“‘l .‘ S
T SEXO COR ESTADO CIVIL E IDADE i
__,‘ . [feminino | |[branca | |casada, com citenta anos de ldade ] :,Z{;—:
U\ NATURALIDADE DOCUMENTO DE IDENTIFICACAO ELEITOR oyl
u\——%‘ [Jundiai - SP' | [RG n@ 11285901 55P/SP | [nBo ] i
\ 1 1 Gl : /.‘ 4
N __\. FILIACAO E RESIDENCIA ! ! s
] f%l&xa ige) Francisco Nobre (falecido) e de Clelia Marinho Nobre|l ./~
3 - alecida L .
< “|Residéncia: - A& Rodovia Dom Gabriel Paulino Bueno Couto, 144, 4f7//
——>__"|Medeiros, Jund’iai Estado de S3o Paulo. : ;_7_‘;;?
S _..4>< T . B i — p
><=_" DATA E HORA DO FALECIMENTO DIA MRS  ANO e
—=< >~ [vinte e nove de Jjulho de dois mil e catorze, 28 .| 07 2014 >\/< =
~ _—=]&s 19:13 horas el
" << ><“‘=,/““
=< LOCAL DE FALECIMENTO -
> — [no Hospital de Caridade S&o Vicente de Paulo, nesta cidade | <
< CAUSA DA MORTE =
; mlahoque géptico, broncopneumonia aspirativa, Doenca de Alzheimer |~ —_
1 = "':
SEPULTAMENTO CREMACAC : DECLARANTE f g X
1Cemitério Nossa Senhora do Desterro,||Geraldo Molonhcme ( uonjuge) <N
nesta cidade - ¢
e
NMEWDEWDMMICXJQUEATEMOOBITU bg%
[Doutora Natalia Ivanoff dos Rels, CRM 146.057 e
| Atestado médico nimero 205247849 N Ne
 OBSERVACOES AVERBACOES - 3
A falecida delxzou bens; deixou usufruto ndo deixou testamentol - ::: A
| conhecido; n8o  era e Cgiiora Eorta £ da Cédula de Identidade RG| \ < T
| ne" 11285801, JSSP/SP o 802.978-49; era casada com Geraldg| -3 .
1Mo onhone, Jundia ubdistrito, aos 24/10/1953 (L2 B| - &
153, 101} n0 8.2373; Heatiei o filhas: Ciaudete, com 60 anos e| + — °
Claudeci (falecida)- _ N
Q conteido da certid&o é verdadeiro. Dou fé.)\ = v
Jundiai, 05 de agosto de 2014. = A
] ’ =
Cess 7y : —

Bel. “Flarilia Rocha de Carvalho - —
Eucrevente Autorizada \

13' VIA — ISENTA DE EMOLUMENTOS T
Digitada por: MARELIA

Bel® Mcrma Rocha de Carvalho
) Jﬁcfa‘u,ra,? _Autord
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MINISTERIO DA FAZENDA
_ SECRETARIA DA RECEITA FEDERAL
CCORDENACAO DO SISTEMA DE INFORMACOES ECONOMICO-FISCAL
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PREFEITURA DO MUNICIPIO DE JUNDIAI

FL

NOME DO SERVIDOR MATRICULA
GERALDO MOLONHONE 334121
T _ UNIDADE SECRETARIA REGIME
10.01.09 US - 02 LESTE SMSP COMISSAO
o CARGO | FUNCAO GRUPO / GRAU
ASSESSOR MUNICIPAL IV CCo6
CARGO SUBSTITUIDO / NOMEADO GRUPOQ / GRAU

~ FUNGAO DE CONFIANGA DATA ADMISSAQ
18/01/2009
BANCO/AGENCIA/CONTA | DEPSF. DEPIR. | CARGAHOR COMPETENCIA
237-0150-0672233-4 00 01 40 01/2011
cob | . DESCRIGAO 'REFERENCIA| VANTAGENS DESCONTOS
1106 AUXILIO TRANSPORTE 30,00 212,00
0001 | VENCIMENTO BASE 30,00 1.745,76
0455 | DESCONTO ADIANTAMENTO SALARIAL 611,02
0400 INSS 11,00 215,35
0405 | IMPOSTO DE RENDA RETIDO NA FON 7,50 6,95
0496 | CONVENIO SINDICATO 30,81
0505 | MENSALIDADE DO SINDICATO 1,50 11,68
SALARIO BASE BASE IRRF BRUTO
s 1.745,76 1.591,72 1.957,76
FGTS BASE INSS DESCONTO '
0,00 1.957,76 875,81
MARGEM CONSIGNAVEL BASE IPREJUN LIQUIDO
0.00 0,00 1.081,95
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“leipunr ep oidRIUN Op BINjIBjaid [eIpunp ap oidiolunjy Op BINjiajald eipunf ap oidiolun|y op EMNii3faid
1eipunr ap oididIUNy Op BINYIBJald 1BIpUNE ap oidIdIUNYY Op BINKBa1d IeIpUNr ap oidioiuny op eInjiajald
1eipunr ap oldidIUN Op einjiajald 1elpunp ap oidiviuNyy Op BINYajald lelpunr ap oidioiuny op eIniiajaid
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ielpunp ap oidioluniy op einiiajald leipunr ap oidioiuniy op einyisjald leipunf ap oidioiunpy op einyiajald
ielpunp ap oidioiunyy op BINYIRjald leipunr ap oidioluniy op einiiajald teipunr 8p oidiolunyy op einjiajald
lelpunp ap oidioiunyy op BINJIgjald 1leipunr ap oidiolunpy op einyiagald leipunp ap oidipiunpy op eInyajald
ieIpUNr ap oidiolunpy Op BINJIJ31d IBIPUNE 8P CIdIDIUNA Op BINNIBJaI [BIpunf 8p oidIdiuniy op einisjald
ieipunr ap oididiuNA Op BINNSISIA 1eipunpe ap oidiviunyy op einliagald ieipunr ap oididiuniy op einiiajald
1eipunp ap oidisiunpy Op BINK3J31d IBIpUNf 8p OidiDIunpy Op BINYIajald telpunp ap oldioluniy op einjisjald
IeIpUNp ap oidiolUNpy Op BINYBJ81d teipunp ap oidioiuniy Op BINJBJAld lelpunf ap oldidiuniy op einiajald
IBIpUNF 8P OIdIDIUNYY O BINYIBJ3Id 1eIpunp ap oididiuniy op einliajald 1eipunp ap oididiuniy op einjiejald
jelpunp ap oididiuny op BINJ2}ald [BIPUNT 8p OIdIDIuNy Op BINJIjald telpunr ap oidislunyy op einjiajald
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leipunr ap oidiDIUNy O BINJIJRId IBIpUNf ap oidiouni Op BINYIRJ3I lelpunr ap oidioiuny op einjisjald
ieipunp ap oidiolunpy op BINIBjald 1eIpunr ap oidisiunpy op einyiajaid leipunp sp oididiuniy op einjizaid
1eipunr ap oidioiunpy op einliajald 1eipunr ap oidjoIunpy op eINiajald leipunr ap oidiiuniy op einjisaid
IeIpunp ap oidiSiUN Op BINI3Ja1d IBIpUNp ap oididIuniyj Op einjiajald 1e1punr ap oidiouniy op BInijaid
ieipuny ap oidiiunpy op einjiajald teipunp ap oidioiunyy op einiajald leipunp ep oidioiuniy op einjiajaid
ieipunr ap oidiolunyy Op BINYIaj31d IBIpUNp 3p oIdidIUN Op BINliajald 1eipunp ap oldioiuniy op einyisjaid
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