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DECRETO MUNICIPAL N° 081/2026

Poco de José de Moura-PB, 09 de junho de 2026.

“ESTABELECE PROGRAMA PERMANENTE DE
ATUALIZACAO CADASTRAL DOS SERVIDORES ATIVOS,
APOSENTADOS E PENSIONISTAS VINCULADOS AO
REGIME PROPRIO DE PREVIDENCIA SOCIAL - RPPS, %
DENOMINADO RECENSEAMENTO PREVIDENCIARIO, EM
OBSERVANCIA A LEI MUNICIPAL COMPLEMENTAR N°

012/2017". E

Art. 1° Fica instituido o Censo Cadastral Previdenciario, em observancia a Lei
Municipal Complementar n° 017/2017, tendo como finalidade atualizar a base %
cadastral dos servidores ativos, aposentados e pensionistas vinculados ao Regime
Préprio de Previdéncia Social - RPPS do Municipio de Pog¢o de José de Moura-PB.

§ 1° O Censo Cadastral Previdenciario é de carater obrigatério para todos os
servidores ativos detentores de cargo de provimento efetivo da Administragao
Municipal e da Camara de Vereadores, aposentados e pensionistas segurados do
RPPS do Municipio. =

§ 2° O servidor municipal, obrigatoriamente, prestara informacées quando
solicitado, mesmo em licenca, afastamento ou quando, por qualquer motivo, esteja
ausente de suas atividades.

§3° O recenseamento previdenciario sera realizado a cada 5 anos, tendo inicio

em 2026. =

Art. 2° Os servidores ativos, aposentados e pensionistas deverao ser convocados
para o recenseamento previdenciario mediante Decreto, amplamente publicizado, o :
qual devera estabelecer os locais e os periodos para a atualizacao do cadastro, bem
como as informacodes que deverao ser prestadas e os documentos que serao exigidos.

§ 1° Fica expressamente autorizada a atualizacao do cadastro mediante %iiﬁ
procuracio, hipotese em que o Municipio, como condicao para considerar recenseado
do ativo, aposentado ou pensionista, diligenciara para confirmar os dados
informados.

§ 2° No caso de ativo, aposentado ou pensionista sem condi¢do de locomocao,
o Municipio, mediante solicitacao, deslocara equipe até suas residéncias com o fim
de realizar o recenseamento dentro do prazo pré-estabelecido.
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§ 3° O servidor ativo, inativo ou pensionista que nao comparecer, sem motivo
justificado, ou que apresentar cadastro incompleto, acarretara a suspensao do
pagamento da remuneracéo ou dos proventos a partir do més subsequente ao do
estabelecido para o término do Censo Previdenciario.

§4° O pagamento da remuneracao sera restabelecido somente apos a
regularizacao integral de seus dados cadastrais em conformidade com a solicitacao,
com efeitos retroativos, sem a aplicacdo de qualquer multa, corre¢gao monetaria ou
juros de mora.

Dos Documentos dos Servidores Ativos

Art. 3° O servidor ativo devera comparecer na Sede do IMAP INSTITUTO
MUNICIPAL DE APOSENTADORIA E PENSAO DO MUNICIPIO DE POCO DE JOSE
DE MOURA /PB-IMAP, situado na Rua Celso Alves de Moura, n° 21, Centro, Poco de
José de Moura — Paraiba, com o original e cépia simples dos seguintes documentos:

I. Ficha Cadastral de ATIVO preenchida, constante no ANEXO I;

II. Cartao do PIS/PASEP;

III. Certiddo de Tempo de Contribuicdo (CTC) ou Extrato Previdenciario (CNIS),
constando todos os vinculos empregaticios;

IV. Carteira de Trabalho e Previdéncia Social - CTPS, constando todos os vinculos
empregaticios;

V. Certidao de Servico Militar, se aplicavel;

V1. Cédula de Identidade - RG;
VII. Cadastro de Pessoas Fisicas - CPF;
VIII. Carteira Nacional de Habilitacdo - CNH, se aplicavel,
IX. Comprovante de residéncia com data de vencimento nao superior a 03 (trés)
meses, ou declaracdo de endereco registrada em cartoério;

X. Carteira de Identidade Profissional - Registro no Conselho de Classe, com
comprovante de regularidade (anuidade ou certidao), quando exigida para o ingresso
no cargo;

XI. Dos documentos dos dependentes, caso haja discriminado no artigo 6° e a
ficha preenchida constantes no ANEXO IV.

Dos Documentos dos Servidores Inativos

Art. 4° O servidor aposentado devera comparecer no INSTITUTO MUNICIPAL
DE APOSENTADORIA E PENSAO DO MUNICIPIO DE POCO DE JOSE DE
MOURA/PB-IMAP, situado na Rua Celso Alves de Moura, n® 21, Centro, Poco de José
de Moura - Paraiba, com o original e cdopia simples dos seguintes documentos:

I. Ficha Cadastral de APOSENTADO preenchida, constante no ANEXO II;

II. Cartao do PIS/PASEP;
III. Cédula de Identidade - RG;
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IV. Cadastro de Pessoas Fisicas - CPF;

V. Comprovante de residéncia com data de vencimento nao superior a 03 (trés)
meses, ou declaragao de endereco registrada em cartorio;

VI. Dos documentos dos dependentes, caso haja discriminado no artigo 6° € a
ficha preenchida constantes no ANEXO IV.

Dos Documentos dos Pensionistas

Art. 5° O pensionista devera comparecer no INSTITUTO MUNICIPAL DE
APOSENTADORIA E PENSAO DO MUNICIPIO DE POCO DE JOSE DE MOURA/PB-
IMAP, situado na Rua Celso Alves de Moura, n°® 21, Centro, Poco de José de Moura —
Paraiba, com o original e coépia simples dos seguintes documentos:

I. Ficha Cadastral de PENSIONISTA preenchida, constante no ANEXO III;
II. Cartao do PIS/PASEP;
Cédula de Identidade - RG;
Cadastro de Pessoas Fisicas - CPF;
Certidao de 6bito do instituidor da pensao;
Cédula de Identidade — RG do instituidor da pensao;
VII. CPF do instituidor da pensao;
VIII. Comprovante de residéncia com data de vencimento nédo superior a 03 (trés)
meses, ou declaragdo de endereco registrada em cartério.

S<2E

Dos Documentos dos Dependentes

Art. 6° O servidor que possuir dependentes devera inscrevé-los apresentando
os respectivos documentos, conforme o caso, ou declarar expressamente a auséncia
de dependentes, para todos os efeitos legais, constante no ANEXO IV:

I - Conjuge: Certidao de Casamento, Documento de Identificacdo com foto e o
CPF;

II - Companheiro ou companheira: Declaracdo de Unido Estavel firmada por
Escritura Publica Declaratéoria de Unido Estavel ou reconhecida judicialmente,
Documento de Identificacao com foto e o CPF;

III - Filho, ou equiparado, menor de 21 (vinte e um) anos: Certidao de
Nascimento, Documento de Identificacao com foto e o CPF;

IV - Filho invalido ou incapaz: Certiddo de Nascimento com averbacdo da
sentenca de interdicdo, Documento de Identificacao com foto e CPF;

V - Menor sob tutela: Certidao de Nascimento, Documento de Identificacdao com
foto, CPF e o Termo Judicial de Tutela;

VI - Pais dependentes: Documento de Identificacdo com foto, CPF e declaracao
firmada pelo proprio servidor, conforme modelo VI, sob as penas da Lei, de que o pai
ou a mae, ou ambos sdo seus dependentes econémicos.
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Art. 7° Além dos documentos exigidos nos artigos 4° a 6° deste Decreto, a
Administracdo Municipal podera solicitar ao servidor, aposentado ou pensionista
outros documentos pertinentes para atualizacao do cadastro.

Art. 8° A entrega dos documentos exigidos nos artigos 4° a 7° deste Decreto,
por intermédio de procurador, somente sera aceita, em razao de dificuldade de
locomo¢do do servidor, aposentado ou pensionista invalido, devidamente
comprovada.

Art.9° A convocacao dos servidores ativos, aposentados e pensionistas para o
recadastramento obrigatorio obedecera ao seguinte cronograma de chamamento:

CRONOGRAMA DE CHAMAMENTO E ENTREGA DE DOCUMENTACAO
PARA FINS DO RECENSEAMENTO PREVIDENCIARIO

Horario d
Data ora‘r -~ Secretarias
atendimento

06/07/2026

até
17/07/2026 Das 8h as 13h Secretaria de Educacio

20/07 /2026

ate Das 8h as 13h . ’
31/07/2026 Secretaria de Saude

Secretaria de Administracao, Finangas,

0
o 0:!(32026 Das 8h as 13h Transportes, Infraestrutura, Agricultura,
14/08/2026 Assisténcia Social, Cultura e Planejamento
17/08/2026
até Das 8h as 13h Aposentados e Pensionistas
28/08/2026

Art. 10°. Sera nomeada por Portaria comissdo de recenseamento e
coordenadoras que sera responsavel pelo censo previdenciario.

Art. 11°. O publico-alvo a ser recenseado € responsavel pela veracidade das
informacdes prestadas, ficando sujeito as sangdes administrativas e penais por

qualquer informacao incorreta.

Art. 12°. Os servidores ativos, aposentados e pensionistas serdo informados
sobre a suspensao do censo cadastral e sobre as novas datas e procedimentos assim
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que forem definidos, assegurando que todos estejam cientes das mudancas e tenham
acesso as informacgoées necessarias. ﬁ

Art. 13°. Este Decreto entra em vigor na data da sua publicacao.

Gabinete da Prefeita do Municipio de Poco de José de Moura-PB, 09 de junho de
2026.

o f 5 : '
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Lais ﬁaquel Dantas de Oliveira
Prefeita Constitucional
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ANEXO I - FICHA ATIVO - CENSO PREVIDENCIARIO DE POCO DE JOSE DE
MOURA-PB

Documentos Obrigatérios Servidor Ativo

PIS/PASEP, CTC ou CNIS, CTPS, RG, CPF, CNH, comprovante de residéncia (declaragfio de enderego registrada em cartorio), Registro no Conselho
de Classe, quando exigida para o ingresso no cargo. Todos os documentos constam na publicagio do Decreto n® 51/2024.

Documentos Obrigatérios Dependentes
Para conjuge ou companheiro: Certiddo de Casamento ou escritura pablica de unifio estavel, CPF, RG.

Demais dependentes: Certiddo de nascimento dos dependentes, CPF, RG, e declaragfio ou termo, quando necessdrio. Os documentos necessarios estio
descritos no artigo 6° do Decreto n® 51/2024, em companhia dessa ficha preenchida.

Dados Pessoais do Servidor Ativo

Nome Completo:

AN
IEEE NN

Cadastro Ma‘tricula 1: | L C|ada‘stro Matricula 2 (se houver):
Data de Admissdo na Matricula 1: Data de Admissdo na Matricula 2:
Ny RV EEEN LA

Cargo efetivo:

IR

Orgao de Lotagao (Prefeitura, Camara, etc...):

ISR

Data de Nascimento:

T L

CLLiiiiiiny

U TrmT oy OO E
CLLUtCtetetnetty oy
COLTO L il

T L Ll
T

5-Divorciado 6-Unido estavel 7 - Separado de fato
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Data de Casamento ou Unifo Estavel:

JEEVEEEN =

Escolaridade

1-Ndo Alfabetizado 2 -Ensino Fundamental (Até a 4° série) 3 -Ensino Fundamental (1° Grau) 4 -Ensino Médio (2°
Grau) 5-Superior 6 -Pés-Graduado 7- Mestre 8 -Doutor

Formagdo

I NN

Telefone Fixo: Telefone Celular:

HEEREEENEEEEN HEEREEEEEE NN

&
o
1]
4]
B
e

Cidade: UF:

PP L

=

Dependentes

Possui dependentes?
’ Sim Nio

OBS: A declaragdo acima ndo dispensa o preenchimento do anexo IV dos dados dos dependentes — Utilizar quantas vias for necessério.

Tempo de contribui¢io

Possui tempo anterior ao concurso?
Sim ‘ Nio

OBS: Usar anexo V para preenchimento dos dados do Tempo de Contribuigio — Utilizar quantas vias for necessario.

Declaro para os devidos fins que as informagdes aqui prestadas s3o verdadeiras ﬁ

de de 2025.

(Assinatura do Recadastrado) (Assinatura/Carimbo da Comissdo Censo)
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PROTOCOLO DE ENTREGA 7‘% *

O Formulario do Censo Previdenciario do Municipio de Pogo de José Moura-PB foientregue em / /

por

(Assinatura/Carimbo da Comissdo Censo)
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ANEXO II - FICHA APOSENTADO - CENSO PREVIDENCIARIO DE POGO DE JOSE \*
MOURA-PB

~rDETADRIA DE ADMINICTDACA O
CRETARIA DE ADMINISTRACAQ

Documentos Obrigatérios Aposentado
PIS/PASEP, RG, CPF e comprovante de residéncia (declaragéio de enderego registrada em cartorio). Todos os documentos constam na publicagdo do
Decreto n® 51/2024.

Documentos Obrigatérios Dependentes
Para conjuge ou companheiro: Certiddo de Casamento ou escritura publica de unifo estavel, CPF, RG.

Demais dependentes: Certiddo de nascimento dos dependentes, CPF, RG, e declaragdio ou termo, quando necessario. Os documentos necessarios estao
descritos no artigo 6° do Decreto n° 51/2024, em companhia dessa ficha preenchida.

Dados Pessoais do Aposentado

CTTTT Ll
Cadastro Ma‘tricula |1: | \ Cadastro Matricula 2 (se houver):
Data de aposentadoria na Matricula 1: Data de aposentadoria na Matricula 2: n
RV | | HE N Ry
Data de Nascimento: \
L] AEER =
Sexo Estado Civil

M — Masculino F - Feminino 1-Solteiro 2-Casado 3-Vitvo 4-Separado Judicialmente 3- wha

Divorciado 6-Unido estavel 7 - Separado de fato P

Data de Casamento ou Unifio Estavel:

L]

>
CPF:
Clebbipb L] B ] ]
Nuimero da carteira de Identidade: Orgao/UF expedidor Data de Emissdo: E
et e g
T g
Telefone Fixo: Telefone Celular: *
SENENEEEEE SEREEEEEEN
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Enderego:

SECRETARIA DE ADMINISTRACAO

Bairro:

Nome da Mie:

HNEEEE NN

HEEEEEE NN

Tipo de Cargo na Matricula 1:
Quadro Geral

Quadro Magistério

Data de Admissdo — Matricula 1:

2 8

Tipo de Aposentadoria — Matricula 1:
Idade

=]

Tempo de Contribuigao
Compulsoria

Invalidez

Professor

Aposentadoria Especial — tipo 1 descrita abaixo

Aposentadoria Especial — tipo 2 descrita abaixo

Tipo de Cargo na Matricula 2 (se houver):

Quadro Geral

Quadro Magistério

Data de Admissdo — Matricula 2:

EENEEEEEE

__Tipo de Aposentadoria — Matricula 2 (se houver):

| Idade

Tempo de Contribuigdo

Compulsoria

Invalidez

Professor

Aposentadoria Especial — tipo 1 descrita abaixo

Aposentadoria Especial — tipo 2 descrita abaixo

Tipo 1: Aposentadoria Especial - atividade de risco (Art. 40, § 4° inc. II, CF)

Tipo 2: Aposentadoria Especial - atividade prejudiciais a saude ou integridade fisica (Art. 40, § 4°, inc. III, CF)

Dependentes

Possui dependentes?

‘ Sim Nio

OBS: A declaragio acima ndo dispensa o preenchimento do anexo I'V dos dados dos dependentes — Utilizar quantas vias for necessario.

Declaro para os devidos fins que as informagdes aqui prestadas sdo verdadeiras

. de de 2024.

(Assinatura do Recadastrado)

(Assinatura/Carimbo da Comissdo Censo)
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|

!

| — |
F “(Assinatura/Carimbo da Comissdo Censo) —
5
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ANEXO III - FICHA PENSIONISTA - CENSO PREVIDENCIARIO DE POCO DE JOSE
MOURA-PB

Documentos Obrigatdrios Pensionista
PIS/PASEP, RG, CPF. Certidido de ébito do instituidor da pensdio, RG e CPF do instituidor da pensdo e comprovante de residéncia (declaragdo de
enderego registrada em cartorio). Todos os documentos constam na publicagdo do Decreto n® 51/2024.

Dados Pessoais do Pensionista

Cadastro Matricula 1: Cadastro Matricula 2:

5 e G L]

Data de Nascimento:

LA

Sexo Estado Civil

M — Masculino F - Feminino 1-Solteiro 2-Casado 3-Vitvo 4-Separado Judicialmente 5-
Divorciado 6-Unido estavel 7 - Separado de fato

Vinculo da dependéncia:

1-Esposo(a) 2-Filho(a) 3- Tutelado 4-Outros:

Data de Inicio de Vinculo de Dependéncia:
/ ‘ / Obs. Data que iniciou o vinculo com o instituidor da pensdo (ex.: data de casamento
ou unido estavel, se conjuge, ou data de nascimento, se filho.)
Telefone Fixo: Telefone Celular:

EEEN NN HEEREEEEEE RN

T L L L L
L L L]

COT L L]

Lo i
Ly
|

I NN
EEEEE NN

T
T
1]
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LUl CLLLLLLL) L

Numero da carteira de Identidade: Orgio/UF expedidor ta de Emissdo:

TLTTLOT L THT g OOy

SECRETARIA DE ADMINISTRACAQO

2]
r

ta de Emissao:

CLLLLL L oo

PASEP/PIS/NIT:

EERS. TN RA SRR RS

Data de inicio da Pensdo no municipio:

HEy RSN AN

Dados do servidor que deu origem a pensio

[ L]
RN

Nome Completo do instituidor da pensdo:

e ]
LIl

Nome da Mée do instituidor da pens:

ST T L

Sexo Faleceu em atividade:

M — Masculino F - Feminino 1-Sim 2-Ndo
Data de Admissdo na Prefeitura:

L)L

| | Cargo:

Data de Nascimento:

LA ]
EEREEE R

COLCLLLLLLL L

f"T"Tb1||mum\|tm||m||||1|||
CT L L]
CToiiiei ity et Ui

Declaro para os devidos fins que as informagdes aqui prestadas sdo verdadeiras

de de 2024.

Avenida Frei Damido, 252, Pogo de José de Moura - Paraiba, CEP 58908-000. -
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(Aésinatura do Recadastrado) (Assinatura/Carimbo da Comissdo Censo)

U

PROTOCOLO DE ENTREGA
O Formulério do Censo Previdencidrio do Municipio de POCO DE JOSE MOURA-PB

foi entregue em / / por

(Assinatura/Carimbo da Comissdo Censo)
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Anexo V — Tempo de Contribui¢io Anteriores ao Concurso

Contribuigfio para o INSS:
Sim LI Nio

Se sim, preencher os dados laborais em empresas da iniciativa privada antes de se tornar servidor:

Data Data Condicio

Empresa Cargo Inicio Término especial(*)

Contribuigdo para Estado/Unido ou outro Municipio:
Sim LJ Nio

Se sim, preencher os dados laborais em outros 6rgios publicos antes de se tornar servidor:

Data Data INSS | Condigdo

Orgio Cargo Inicio Término (**) | especial(*)

* Assinale, caso vocé saiba, se a atividade exercida preenche os requisitos para aposentadoria especial
(condig¢des de periculosidade ou insalubridade).

** Atengdo: Assinale estd coluna com um X caso vocé saiba se neste 6rgdo publico sua contribui¢do também
tenha sido para o INSS.
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PREFEITURADE SECRETARIA DE ADMINISTRACAO

POCC-JOSE
s MBUR A
Temc}(s)ss;:l;erbadc:i(s'.’Ll N

DECLARO, SOB AS PENAS DO ART. 299, DO CODIGO PENAL BRASILEIRO, QUE AS INFORMACOES AQUI
PRESTADAS REPRESENTAM A EXPRESSAO DA VERDADE.

Assinatura do Recadastrado
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