e CAPSTUBA
)" CAIXA DE APOSENTADORIA E PENSAO

DOS SERVIDORES MUNICIPAIS DE
CaPSTUB: TAQUARITUBA

CNP]J 03.148.501/0001-97

GUIA PRATICO PARA RECADASTRAMENTO ONLINE

Ol3, servidores!

A Caixa de Aposentadoria e Pensao dos Servidores Municipais de Taquarituba - CAPSTUBA tem o
compromisso de oferecer um atendimento eficiente, transparente e acessivel a todos os seus
segurados.

Pensando nisso, elaboramos este Guia Pratico para auxiliar no Recadastramento do Censo
Previdencidrio, com instrucdes claras e objetivas para facilitar o seu procedimento, nosso objetivo
é garantir que todos os servidores possam realizar o recadastramento de forma rapida, segura e
sem duvidas.

O recadastramento tem como finalidade a atualizacdo dos dados pessoais, a inclusdo ou
confirmacdo de dependentes, e a verificagdo de vinculos anteriores que ndo constem no sistema,
é fundamental que os dados dos dependentes sejam inseridos corretamente, especialmente o
CPF e demais informagdes exigidas, pois essas informacOes sdo essenciais para garantir o
reconhecimento dos vinculos em casos de beneficios previdenciarios.

Contamos com a sua colaborag¢dao para manter as informacdes atualizadas, garantindo assim a
continuidade dos seus direitos previdenciarios.

Estamos a disposi¢do para esclarecer qualquer duvida e apoiar vocé durante todo o processo.

Diretoria Executiva - CAPSTUBA.

Nosso contato:
Telefone/wattsapp: (14) 3762-3399
E-mail: capstuba@taquarituba.sp.gov.br

Site: www.capstuba.taquarituba.sp.gov.br

Endereco: Rua XV de Novembro n° 306 - Centro - Taquarituba/SP


mailto:capstuba@taquarituba.sp.gov.br
http://www.capstuba.taquarituba.sp.gov.br/

1. Acesse o Portal;
2. Clique no icone "Primeiro Acesso”
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3. Preencha os dados solicitados e clique em "Salvar”;
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Cadastro de Usudrios

odos os campas sia abrigatdrios

Nome: *
CPE: = * 0 CPF serd o seu Login de Acesso!
Data Nascimento: *
E-mail: *
Senha: *

Confirmar Senha: *

Versdo: 2.1.54 de 02/07/2025 15:07 - Desenvolvido por: Four Info Sistemas Originais - www.fourinfo.com.br

4. Informe o CPF, a senha e clique no botdo "Préximo"
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5. Leia e aceite a Politica de Privacidade;

Politica de Privacidade

Regime Préprio de Previdéncia Municipal e a empresa Four Info ndo retém nenhuma
informacdo dos servidores cadastrados.
Para acessar nossa Politica de Privacidade na integra, clique aqui.

@ Sair do Sistema

Informamos que os dades inseridos neste cadastro sdo destinados exclusivamente ao
"_"'g

6. Selecione o icone “RECASDATRAMENTO ONLINE”;
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RECIBO DE INFORME DE FICHA FINANCEIRA RECADASTRAMENTO PROVA DE VIDA SIMULACAO DE TEMPO DE
PAGAMENTO RENDIMENTOS ONLINE APOSENTADORIA  CONTRIBUICAO

DEMONSTRATIVO CERTIDA! oLo INFORMA(bES Do
DE CONTRIBUICOES DE CONERIB RPPS
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7. Selecione o icone “NOVO RECASTRAMENTO”;
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Recadastramento Online

Nome: CPF:
Matricula: Matricula RPPS:
Entidade: PREFEITURA MUNICIPAL DE TAQUARITUBA-SP Cargo:

Categoria:  ATIVO

4+ Movo Recadastramento

* O recadastramento é necessario para atualizar suas informagées no RPPS.

@ Histérico de Recadastramentos

Data Hora Status Motivo Rejeicio
Nenhum Registre Encontrado
A
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8. Verifique os campos preenchidos no sistema e realize as corre¢Ges necessarias;

Atencio X

A Caso seja feita alguma alteragdo dos dados no recadastramento, tenha seus documentos em maos, pois serd necessario anexa-los comprovando a alteragdo dos campos.
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Certiddo de Casamento O 0pgoes
Formato do N° * | Formato Antigo ‘
Ndmero: | ‘ Livro: Folha: Data de Casamento:

Carteira de Habilitagio

MNumero: ‘ Categoria: ‘ | Validade: | Emissdo:
Grgdo Expedidor: | Primeira: | [ ~ |
Dependentes
+ Novo Dependente
Dependente Parentesco Capacidade Sexo RG CPF Nascimento Status Recad. Status Validagéo
aa
B rinun Nanandanta B Nanandanta Altaradn B Nanandanta Furliidn

10. Em caso de inclusdo ou exclusdo de dependente, anexe o documento correspondente
(Certiddao de Nascimento, Casamento, Divdrcio, Declaragdo de Unido Estavel ou de Separacgdo, entre

outros).
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0 Opgoes
l Novo Dependente I Dependente Alterado l Dependente Excluido

Vinculos E

Cargo:,
Entidade: PREFEITURA MUNICIPAL DE TAQUARITUBA-SP Categoria: ATIVO
Setor / Departamento: l GABINETE DO PREFEITO
Local de Trabalho: |
Recebendo Abono 0O Data de Inicioc do Abono
Permanéncia: — Permanéncia:

’ Documentos Anexados

0 documento(s) anexado(s).

Tempos de Contribuigdo

11. Caso seja identificado tempo de contribuicdo que ndo conste no sistema, podera ser
anexada copia do CNIS (Cadastro Nacional de Informac¢des Sociais) na aba "Anexar
Documentos".



DECLARACAO DE UNIAO ESTAVEL

Eu, , portador(a) do R.G. n® ,

do CPF n? , residente e domiciliado(a) na

, DECLARO para os devidos fins que vivo em unido

estavel com o(a) Sr.(a.) , portador(a) do R.G. n@

, do CPF n¢ , desde / / , de forma

continua, publica e duradoura, com o objetivo de constitui¢cao de familia, nos termos dos artigos 1.723 e

seguintes do Cédigo Civil.

Responsabilizo-me pela veracidade das informacdes prestadas e sei que, se a declaracado for falsa, posso

sofrer punigdes conforme a lei.

, de de 2025.

DECLARANTE



MODELO DE DECLARACAO DE SEPARACAO DE UNIAO ESTAVEL

Eu, , portador(a) do R.G. n® ,

do CPF n? , residente e domiciliado(a) na

, DECLARO, para os devidos fins, que convivi em unido

estavel com of(a) Sr.(a) )

portador(a) do RG n? , inscrito(a) no CPF sob o n? ,

tendo a convivéncia sido publica, continua e duradoura, com objetivo de constituicao de familia.

Declaro que a unido estdvel foi encerrada na data de / / , estando cientes ambos(as) das

consequéncias legais da separacao.

Responsabilizo-me pela veracidade das informagGes prestadas e sei que, se a declaragao for falsa, posso

sofrer puni¢des conforme a lei.

, de de 2025.

DECLARANTE



