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Caixa "Vicente de Aratjo”

do Grupo Mercantil do Brasil
CNPJ 17.209.370/0001-36

Belo Horizonte, 22 de Junho de 2023.

Prezado Participante/Assistido

Como informado anteriormente, o pedido de retirada total das patrocinadoras do Plano de
Beneficios Previdenciarios CAVA foi autorizado pela Superintendéncia Nacional de Previdéncia
Complementar - PREVIC, conforme portaria n® 333, de 18 de abril de 2023, publicada no Diério
Oficial da Unidao em 24/04/2023.

Diante disso, vocé tera algumas opg¢des em relagdo ao seu direito acumulado no plano
de previdéncia. A CAVA esta encaminhando um extrato com o valor que vocé tem no plano
(reserva matemética de retirada individual), apurado em 30/04/2023, e um Termo de Opgao,
que vocé deveré preencher, assinar e devolver para a entidade em até 60 dias a contar do
seu recebimento.

Vocé tera trés opgoes:

Receber o valor da Transferir o valor da Receber parte do

reserva matematica reserva matematica valor e transferir o
individual em parcela tnica individual para um outro restante para um outro
em conta de titularidade do plano de previdéncia. plano ativo de previdéncia

participante ou assistido. complementar.

Vocé dever3, obrigatoriamente, escolher uma dnica opgao dentre as apresentadas,
assinalando sua escolha no campo correspondente. A opgao tem caréter irrevogavel e
irretratavel. O Termo de Opgao deveré ser devolvido diretamente a CAVA ou encaminhado via
Correios, para o endereco abaixo, no prazo de 60 (sessenta) dias do seu recebimento.

Encaminhe seu Termo de Opg¢éao para:
Caixa "Vicente de Araljo” do Grupo Mercantil do Brasil - CAVA (Retirada de Patrocinio)
Enderego: Avenida Amazonas, 491, 10° Andar - Centro - Belo Horizonte/MG /CEP 30180-907

Atencao: Vocé precisara incluir no envelope apenas o Termo de Opgéo. So6 sera aceito
o documento original, entregue pessoalmente ou via Correios, devidamente preenchido
e assinado.




Caso tenha interesse em optar pela transferéncia do valor para um outro plano de previdéncia,

a CAVA realizou cotagdo com entidades de previdéncia complementar ou sociedade seguradora
objetivando ganho de escala em negociagéo coletiva e selecionou a Metlife (Metropolitan Life
Seguros e Previdéncia Privada S.A.) para ofertar um plano de previdéncia. Caso queira saber
mais, favor contatar a CAVA.

Sobre a concretizagcao da opgao

A CAVA efetuaré a concretizagdo da sua opgéo até 30/09/2023, desde que receba o seu Termo
de Opgéo devidamente preenchido e assinado no prazo acima mencionado.

O valor da sua reserva matematica de retirada individual seré atualizado com base no indice de
rentabilidade liquida dos recursos garantidores do Plano de Beneficios Previdenciarios CAVA e
deduzido eventuais valores de penséo alimenticia e valores pagos a titulo de beneficio até a data
da concretizagdo de sua opgao.

Caso a sua escolha seja OPGAO 2 ou OPGAO 3 a transferéncia dos valores para outro plano de
previdéncia complementar, s6 seré efetivada caso o plano de destino estiver ativo.

# O Termo de Opgao preenchido de forma incorreta sera devolvido para correcéo e ficara
sujeito & contagem de novo prazo para concretizagéo da sua opgéo;

# Na hipétese de escolha pela OPGAO 10u OPCAO 3, do valor da reserva matemética de
retirada individual seré deduzido o Imposto de Renda devido, se for o caso (legislagdo
vigente) e deve ser creditado em conta corrente de titularidade do participante ou assistido;

# Pensdes alimenticias poderao ser deduzidas de acordo com o determinado
judicialmente;

¢ No caso do ndo encaminhamento do Termo de Opg¢éo a CAVA no prazo de 60 (sessenta)
dias do seu recebimento, a CAVA disponibilizara o valor correspondente a sua reserva
matematica de retirada individual final por meio de medida judicial ou administrativa.
Para esclarecer duvidas ou obter mais informagdes sobre a retirada total de patrocinio, entre em

contato com a CAVA pelo telefone (31) 3057 6517 / (31) 3057 6532 ou encaminhe um e-mail ao
endereco eletrdnico cava@mercantil.com.br.

Atenciosamente,
Caixa “Vicente de Aratijo” do Grupo Mercantil do Brasil - CAVA

/
Athaide Vieira d?vé/antos Mércij(ﬁ‘ raldo Ferreira
Diretor-Presidente Diretor Vice-Presidente
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Caixa “Vicente de Araujo”

do Grupo Mercantil do Brasil
CNPJ 17.209.370/0001-36

PLANO DE BENEFICIOS PREVIDENCIARIOS CAVA(CNPB N° 1980.0011-38)
EXTRATO DE RETIRADA TOTAL DE PATROCINIO

Dados do Participante/Assistido

Nome:

Matricula: CPF:

Regime de tributagado: Progressivo

Patrocinadora: CNPJ:

Valores referentes a Retirada Total de Patrocpinio

Data de Calculo: 30/04/2023 Saldo em Reais

Reserva Matematica Individual:

Excedente da Reserva de Contingéncia:
(se houver)

Reserva Matematica Individual de Retirada

Valor apurado considerando os dados do Participante registrados na CAVA, as disposi¢des do
Regulamento do Plano de Beneficios Previdenciarios CAVA e as hipoteses vigentes.

A reserva matemativa de retirada individual final correspondera ao somatério das parcelas acima
indicadas.

Informacoes Gerais
Dos valores acima indicados serao descontados imposto de renda, pensao alimenticia e eventuais
débitos existentes perante ao Plano de Beneficios Previdenciarios CAVA, observada a opgao formulada.

Os valores constantes deste extrato serao atualizados com base no indice de rentabilidade liquida
dos recursos garantidores do Plano de Beneficios Previdenciarios CAVA desde 30/04/2023 até

o pagamento e/ou transferéncia dos recursos para outro plano de beneficios administrado por
entidade de previdéncia complementar ou sociedade seguradora.

Data da emissao deste Extrato:
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Caixa “Vicente de Araujo”

do Grupo Mercantil do Brasil
CNPJ 17.209.370/0001-36

TERMO DE OPCAO

Processo de Retirada Total de Patrocinio
do Plano de Beneficios Previdenciarios CAVA

Dados do Participante/Assistido

Nome:

Matricula: CPF no;

Situagdo no Plano de Beneficios Previdenciarios CAVA - CNPB n° 1980.0011-38.

Na condicdo de participante ou assistido do Plano de Beneficios Previdenciarios CAVA, acima
qualificado, venho por meio deste Termo de Opg¢éao, tendo em vista a autorizagdo do processo de
retirada total de patrocinio das patrocinadoras do Plano de Beneficios Previdenciarios CAVA pela
Superintendéncia Nacional de Previdéncia Complementar - PREVIC, por meio da Portaria PREVIC
n© 333, de 18/04/2023, publicada no Diario Oficial da Unido de 24/04/2023, optar pela liquidagdo
dos compromissos da CAVA por meio da opgéo abaixo assinalada para a minha reserva matematica
de retirada individual final.




Opcoes do Participante

OPCAO1

Receber em parcela Unica o valor de minha reserva matematica de retirada individual final que inclui
o respectivo excedente, se houver, liquido de tributos incidentes nos termos da legislacao, a ser
creditado em conta corrente de minha titularidade.

Dados bancarios do participante/assistido

N° da Agéncia N© da Conta Corrente

o) '
Nome e n° do Banco: sem digito: com digito:

OPCAO 2

Transferir o valor de minha reserva matematica de retirada individual final que inclui o respectivo
excedente, se houver para outro plano de beneficios administrado por entidade de previdéncia
complementar ou sociedade seguradora de minha livre escolha (sem incidéncia de Imposto de
Renda). O termo de transferéncia deve ser assinado e enviado a CAVA juntamento com esse Termo
de Opcao.

Dados da Entidade Receptora

Nome da Entidade Receptora:

CNPJ no:

Endereco:

CEP: Cidade: Estado:

Nome do Plano Receptor:

Tipo de Plano: Tipo de Entidade: ( ) Aberta ( ) Fechada:

N° do CNPB ou N©° Registro SUSEP:

N° da Agéncia N° da Conta Corrente

0] .
Nome e n® do Banco: sem digito: com digito:




OPCAO 3

Transferir parte do valor de minha reserva matematica de retirada individual final que inclui o
respectivo excedente, se houver para outro plano de beneficios administrado por entidade de
previdéncia complementar ou sociedade seguradora de minha livre escolha (sem incidéncia de
Imposto de Renda) e receber o restante em parcela Unica, liquido de tributos incidentes nos termos
da legislacao, a ser creditado em conta corrente de minha titularidade. O termo de transferéncia deve
ser assinado e enviado a CAVA juntamento com esse Termo de Opc¢ao.

Transferir o valor correspondente a R$

( )

para a entidade de previdéncia complementar ou sociedade seguradora abaixo descrita; e

Receber o valor correspondente a R$

( ),

em parcela unica.

Dados da Entidade Receptora

Nome da Entidade Receptora:

CNPJ n©:

Endereco:

CEP: Cidade: Estado:

Nome do Plano Receptor:

Tipo de Plano: Tipo de Entidade: ( ) Aberta ( ) Fechada:

N° do CNPB ou N° Registro SUSEP:

Dados bancarios da Entidade Receptora

N° da Agéncia N© da Conta Corrente

o) '
Nome e n° do Banco: sem digito: com digito:

Dados bancarios do participante/assistido

N©° da Agéncia N© da Conta Corrente

o) '
Nome e n° do Banco: sem digito: com digito:

Caso o participante ndo possua conta corrente, a CAVA efetuard o pagamento por meio de crédito
em conta bancaria do Participante/Assistido.




DECLARACAO

1. ter ciéncia e concordar que o valor de minha reserva matematica de retirada individual final que inlcui o
respectivo excedente, se houver, posicionado em 30/04/2023, corresponde a R$

( )e
gue este valor sera atualizado com base no indice de rentabilidade liquida dos recursos garantidores do
Plano de Beneficios Previdenciarios CAVA desde 30/04/2023 até o pagamento e/ou transferéncia dos
recursos para outro plano de beneficios administrado por entidade de previdéncia complementar ou
sociedade seguradora;

2. ter ciéncia de que, caso opte pelo recebimento de minha reserva matematica de retirada individual
final que inclui o respectivo excedente, se houver, em parcela unica (integral) ou parcial (opgdes 1e
3), havera incidéncia do Imposto de Renda Retido na Fonte - IRPF nos termos da legislagao vigente;

3. ter ciéncia que do valor de minha reserva matematica de retirada individual final que inclui o respectivo
excedente, se houver, serao deduzidos, além do Imposto de Renda devido na hipdtese da opg¢éo 10ou 3,
eventuais valores de penséao alimenticia e valores pagos a titulo de beneficio, se for o caso;

4. que recebi todas as informacdes e instrugoes necessarias para exercer a minha opcao registrada
neste Termo de Opc¢ao, ndo tendo qualquer duvida complementar a ser elucidada, tendo exercido
minha opgao por livre manifestagdo de minha vontade;

5. que com a efetivagdo do depdsito do valor correspondente a minha reserva matematica de
retirada individual final que inlcui o respectivo excedente, se houver, na conta corrente descrita

em minha op¢éo e/ou com a transferéncia do valor para o plano de beneficios administrado pela
entidade de previdéncia complementar ou sociedade seguradora indicada nesse documento,
conforme opgao assinalada, dou plena e irrevogavel quitagao, por mim, meus beneficiarios,
herdeiros e sucessores, a CAVA em relagéo ao valor correspondente a minha reserva matematica de
retirada individual final que inclui o respectivo excedente, se houver, bem como a todos os direitos
provenientes da minha vinculag@o ao Plano de Beneficios Previdenciarios CAVA;

6. ter ciéncia que a devolucado deste Termo de Opg¢éo encerra-se em 60 dias a contar do recebimento
deste Termo;

7. ter ciéncia que:

a) a CAVA efetivara a minha opcao até , desde que tenha recebido este Termo de
Opcao devidamente preenchido.

b) o valor de minha reserva matematica de retirada individual final esta alocado no Plano de
Beneficios Previdenciarios CAVA, sob o Regime Tributario Progressivo;

c) caso o Termo de Opgao tenha sido preenchido de forma incorreta ou existam pendéncias judiciais
decorrentes da obrigagéo de prestar alimentos o prazo para pagamento e/ou transferéncia de minha
reserva matematica de retirada individual final ficara suspenso;

d) caso ndo observe o prazo de 60 dias para a devolugdo do presente Termo de Opg¢éao devidamente
preenchido e assinado, a CAVA providenciard a medida judicial ou administrativa para o pagamento
do valor de minha reserva matematica de retirada individual final.

Local e data Assinatura do Participante/Assistido
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