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BANCO CENTRAL DO BRASIL

Recadastramento de aposentados e pensionistas
(Portaria MP n° 8, de 07/01/2013 e Orientacdo Normativa Segep/MP n° 1, de 10/01/2013)

O (a) aposentado (a) / pensionista abaixo identificado (a) compareceu no Bacen para recadastramento.

Matricula / n® ordem: . . = /

Nome:

Més de aniversario:

Data do comparecimento: / /

D Aposentado (a) D Pensionista

Preenchimento obrigatdrio para recebimento do contracheque (Segep/MP n° 73, de 06/04/2015)

E-mail

Preencher o quadro abaixo se houver alteracdo cadastral

Endereco

Bairro

Cidade / UF CEP

Telefones

() ) )

SERVIDOR RESPONSAVEL PELA IDENTIFICACAO
DO (A) BENEFICIARIO (A) (CARIMBO/ASSINATURA)

ASSINATURA DO (A) BENEFICIARIO (A) OU DO (A) REPRESENTANTE LEGAL
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COMPROVANTE DE RECADASTRAMENTO (BACEN)
Matricula / n® ordem: . . - / Exercicio
Nome:
DATA RECADASTRAMENTO EFETUADO (CARIMBO/ASSINATURA)




