
Rua do Apolo, 91 - Bairro do Recife - Recife-PE. 
Telefone: (81) 3419-4600 Fax: (81) 3424-8934 

E-mail: bandeprev@bandeprev.com.br 

REQUERIMENTO DE PECÚLIO POR MORTE 

OS BENEFICIÁRIOS DECLARAM PLENO CONHECIMENTO DO REGULAMENTO DO PLANO BÁSICO DA BANDEPREV E 
REQUEREM O PAGAMENTO DO PECÚLIO POR MORTE, NOS TERMOS ABAIXO: 

O pecúlio por morte consistirá no pagamento de uma importância em dinheiro igual ao triplo do salário-real-de-benefício 
do Participante, relativo ao mês precedente ao de sua morte. 
 
Quando não existirem Beneficiários, o pecúlio por morte será pago às pessoas designadas pelo Participante na forma do 
§ 4º do artigo 6º do Estatuto Bandeprev, ou a seus herdeiros, no caso de não ter sido feita a designação. 

Documentos necessários 
Cópia AUTENTICADA dos seguintes documentos: documento de identificação com foto e CPF;  
Comprovante de residência; ; 01 Foto 3 x 4; (não precisam ser autenticados) 

PARTICIPANTE FALECIDO 
MATRÍCULA:  

 
NOME:

 
DT DO ÓBITO:

 
 

BENEFICIÁRIO 1:
 

PARENTESCO:
 

ESTADO CIVIL:
 

DT NASCIMENTO:
 

IDENTIDADE:
 

ÓRGÃO EXP:
 

DT EXPEDIÇÃO:
 

CPF:
 

SEXO:
 

INVÁLIDO:
 

(   ) SIM (   ) NÃO
 

BENEFICIÁRIO 2:
 

PARENTESCO:
 

ESTADO CIVIL:
 

DT NASCIMENTO:
 

IDENTIDADE:
 

ÓRGÃO EXP:
 

DT EXPEDIÇÃO:
 

CPF:
 

SEXO:
 

INVÁLIDO:
 

(   ) SIM (   ) NÃO
 

BENEFICIÁRIO 3:
 

PARENTESCO:
 

ESTADO CIVIL:
 

DT NASCIMENTO:
 

IDENTIDADE:
 

ÓRGÃO EXP:
 

DT EXPEDIÇÃO:
 

CPF:
 

SEXO:
 

INVÁLIDO:
 

(   ) SIM (   ) NÃO
 

BENEFICIÁRIO 4:
 

PARENTESCO:
 

ESTADO CIVIL:
 

DT NASCIMENTO:
 

IDENTIDADE:
 

ÓRGÃO EXP:
 

DT EXPEDIÇÃO:
 

CPF:
 

SEXO:
 

INVÁLIDO:
 

(   ) SIM (   ) NÃO
 

BENEFICIÁRIO 5:
 

PARENTESCO:
 

ESTADO CIVIL:
 

DT NASCIMENTO:
 

IDENTIDADE:
 

ÓRGÃO EXP:
 

DT EXPEDIÇÃO:
 

CPF:
 

SEXO:
 

INVÁLIDO:
 

(   ) SIM (   ) NÃO
 

ENDEREÇO 
ENDEREÇO:

 

COMPLEMENTO:
 

CIDADE:
 

ESTADO:
 

CEP:
 

TELEFONE (S):
 

E-MAIL:
 

INFORMAÇÕES BANCÁRIAS 
BANCO:

 
AGÊNCIA:

 
CONTA:

 

BENEFICIÁRIOS  

Data  e  Assinatura do(a) Participante Protocolo de Recebimento:  Data  e  Assinatura  

 
 

Foto 
 

3 x 4 


