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Fundacao Eletrobras de Seguridade Social

TERMO DE PORTABILIDADE ENTRE PLANOS

AVISO: A validade desta proposta esta condicionada ao seu preenchimento em letra de forma e a auséncia de rasura.

IDENTIFICACAO DO PARTICIPANTE (preenchimento obrigatério)

Nome completo

CPF | Data de Nascimento | Ntmero de inscricdo Eletros (a ser preenchido pela Eletros)

/[

Solicito a transferéncia dos recursos financeiros acumulados:

no Plano para o Plano

Declaro estar ciente e concordar com a opgdo pela portabilidade do plano; ter ciéncia que empréstimos adquiridos nos plano de origem, se houver,
deverdo ser quitados por meio de boleto antes da portabilidade dos recursos; que o saldo portado devera ser convertido para o recebimento de
renda mensal com um periodo minimo de 15 anos; e que, esta opc¢do implicara na cessacao dos compromissos do plano a que estava vinculado, de
forma irretratavel e irrevogavel, em relacdo a mim, participante, e aos meus beneficiarios e/ou herdeiros.

Local e Data Assinatura do Participante/Representante Legal (caso necessario)

DADOS DO RESPONSAVEL/REPRESENTANTE LEGAL (CASO NECESSARIO)

Nome completo CPF
E-mail pessoal DDD + Telefone residencial DDD + Celular pessoal
Pessoa politicamente exposta? Grau de afinidade

[Isim |1 N&o [1Pai  [1Made [ JTutor [ ] Curador [ _|Procurador [ ] Outro:

() De acordo com a Lei 9.613 e pela Instrugdo MPS/SPC n° 26/08, consideram-se pessoas politicamente expostas os agentes publicos que desempenham ou tenham
desempenhado, nos ultimos cinco anos, no Brasil ou em paises, territérios e dependéncias estrangeiras, cargos, empregos ou func¢des publicas relevantes, assim como seus
representantes, familiares e outras pessoas de seu relacionamento préximo. Para saber melhor o que é PPE, acesse: www.eletros.com.br/ppe
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