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ORIENTACOES PARA PREECHER
SUA SOLICITAGAO DE ADESAO




Ao efetuar o login, visualize a tela de boas-vindas e
suas orientacdes, ao final da pagina, apos
informacdes sobre o plano de saude.

* Adesao ao Assefaz Social:

Caso haja interesse na contratacdo apenas do Assefaz social, n3o sera necessaria a validacdo no seu orgdo Patrocinador. Ao final do preenchimento e assinatura, sera

gerado um protocolo de atendimento. A Assefaz respondera em at2 5 dias Uteis com a confirmacdo de sua solicitacdo.

Caso tenha dividas no preenchimento, consulte o manual disponivel no Menu, posicionado ao lado esquerdo da tela, ou entre em contato com a nossa Central de

Atendimento atraves do 0800 ou do chat do site

m

Todas suas solicitacoes poderdo ser consultadas a qualguer momento, em “Minhas solicitacoes™

Aguardamos a sua Adesao para que desfrute dos beneficios de ser Assefaz!

assefaz.org.br




PRE-INSCRICAO

Home

Planos

Nova solicitacao

Minhas solicitacoes

Manual

Check List Documental

No menu a esquerda,
cliqgue em "Nova solicitagao"

Seja bem-vindo(a),

Bem-vindo(a) ao sistema de Pré-inscricao da Fundacao Assefaz!

Orientacoes para a sua adesao

* Ades3o e inclusdo de dependentes no Plano de Saude:
Se quiser alterar a sua senha antes de prosseguir com a Adesao, clid

Para consultar as caracteristicas e validar o Plano de Saude da Asse

Para realizar sua Ades3o clique em NOVA SOLICITACAO. Apds ler
cliqgue em PROXIMO para iniciar o preenchimento do formulario de £

Sera necessario anexar documentacdo (vide a lista no menu a es

entrega-la ao Setor de Recursos Humanos do seu érgao, que ficara
Apds a validacao do seu Orgao Patrocinador, a Assefaz sequird com
* Para inclusoes de agregados:

Basta preencher o formulédrio, anexar a documentacao comproba
preenchimento e assinatura, sera gerado um protocolo de aten

solicitacao.

Leia atentamente todos os itens do
"Termo e Condic¢des da Fundacao Assefaz"

Formulario de Adesao

Termos de Beneficios Titular Dependen Declaraca Anexar
Uso te o de Document

Saude acao

CONDICOES GERAIS PARA A CONTRATACAO DO ASSEFAZ SOCIAL

1. Das condicoes necessarias para ades3o ao Assefaz Social

A Assefaz é constituida sob a modalidade juridica de Fundacao. Por essa razao, ela deve atender as previsoes

contidas na lei e no seu Estatuto. Com isso, seus servigos devem ser disponibilizados aos servidores vinculados aos

orgaos patrocinadores com convénio ativo.

O pagamento integral da contribuicao social possibilita ao membro beneficiario usufruir dos centros de lazer, clubes

e outros servicos sociais, 0s quais podem ser consultados no site da Assefaz nos links: Rede de Vantagense Centro

de Lazer.
Quem pode aderir ao Assefaz Social? Somente um servidor vinculado ao convénio de patrocinio ativo.
Contudo, os servicos sociais sao extensivos ao grupo familiar, conforme destaque abaixo:

a) Grupo familiar limitado até o quarto grau de parentesco consanguineo;

assefaz.org.br



Apos a leitura, cliqgue em "CONCORDO COM
OS TERMOS DE USQO" e em "Proximo":

A Fundacao garante a preservacao e a guarda adequada dos dados, conforme as
determinacoes contidas na Lel Geral de Protecao de Dados — LGPD, Lei N.? 13.709, de 14 de
agosto de 2018.

v/ CONCORDO COM OS TERMOS DE USO.

b
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Em seguida, selecione na lista o
convénio com o qual possui vinculo

A pagina a seguir apresenta

o : : Selecione o tipo de operacao
um formulario com os itens abaixo:

Tipo de operacao: | ) C& Formuldrio de Adeso

Termos de Uso Titular

Tipo de operacao: | *)

Convénios ( *)

i | i Selecione...
S22CIone...

Selecione...
ABIN - Agéncia Brasileira de Inteligéncia

AEB - Agéncia Espacial Brasileira

AGU - Advocacia Geral da Uniao

AN - Arguivo Nacional

ANA - Agéncia Nacional de .ﬂ.guas e Saneamentg
ANAC — Agéncia Nacional de Aviacdo Civil

Convenios [ * )

Ades3o ao Social

Selecione...

Adesao ao Plano Para Servidores

Adesao ao Social
Inclus3o de dependentes/Agregados
Mudanca de Convénio

Transferéncia de Plano

Beneficios [ *)

Plano do Titular . . -
Caso nao possua vinculo com orgao

conveniado, selecionar a opc¢ao “Membro

Comunitario CO Anterior

SOBRE A ASSEFAZ SOCIAL

A opcao Social proporciona acesso a clubes e pousadas da Assefaz, possibilidade de adesao aos
planos do Gympass, TotalPass, planos odontologicos da Odontogroup a partir de R$ 16, acesso
exclusivo ao Clube de Vantagens em parceria com Meu Cupom e muitos outros beneficios com

valarmoncal nrd _AdAofinidao
VAUIUI 11TICiiodl P'C VUCITITITUUVU.,
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Preencha com os dados do titular os campos
marcados com asterisco (*) e clique no botao
"Proximo", localizado no final da pagina

Formulario de Adesao

Termos de Uso Beneflcios Dependente Declaracao de Anexar

Satde Documentacado

Nome: ( * ) Dat Nascimento:( *)

‘ \ DD/MM/AAAA

Nome da mae completo sem abreviacoes: ( *)
MNome do pai completo sem abreviacoes:

{flrgﬁa Expedidor: : Data da Expedicao:

s DD/MM/AAAA

CPFEL*) Estado Civil ( *) Cartao Nacional de saude

Selecione...
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Se desejar incluir dependentes,
clique no botao verde

Formulario de Adesao

Nos dados do dependente, preencha
0S campos obrigatorios marcados com
asterisco (*) e clique em "Cadastrar"

Cancelar | Cadastrar



ApOs incluir um ou mais dependentes,
cligue em "Proximo" para continuar

Dependente cadastrado com sucesso!

Add Dependente e Agregados

Data
Nascimento Acao

1 DEPENDENTE TESTE 11/12/2010

4 Anterior Préximo
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E necessario anexar a documentacdo obrigatdria para comprovacao da
elegibilidade do contratante, de seus dependentes. Logo apos, clique em "Enviar
documentos" para cada usuario e, para finalizar, cliqgue em "Préximo"

Titular) v (Dependente) v*

(Titular) | (Dependente)

RG / CPF (ou CNH) @ Visualizar Tl Excluir

lf -
RG / CPF (ou CNH) @ \isualizar W Excluir

RG / CPF (ou CNH) Browse

ﬂff)

Comprovante do grau de parentesco Browse

P
2. Enviar documentos

RG / CPF (ou CNH)

Comprovante do grau de parentesco @ Vicualizar ﬁ Eiriua

Contracheque / Termo de Posse @ Visualizar i Excluir

Contracheque e/ou Termo de Posse (recem empogs Browse

Comprovante de dados bancarios @ Visualizar il- Excelily

Comprovante de residéncia @ Visualizar -I-n- Excluir

Comprovante de dados bancérios Browse - 4%

Comprovante de residéncia (com CEP) Browse

X Enviar documentos

@

Caro usuario, apos clicar no botdo enviar documentos, clique nos respectivos botdes de visualizar documento e confirme o envio do mesmo.

Caro usudrio, apos clicar no botao enviar documentos, clique nos respectives botoes de visualizar documento e confirme o envio do mesmo.

Caso nao consiga visualizar o documento, favor repetir a operacdo apenas para esse documento até que possa visualiza-lo.

Caso nao consiga visualizar o documento, favor repetir a operacao apenas para esse documento até que possa visualiza-lo.

4 Anterior Préximo

ATENCAO!

Somente sera possivel seguir para o proximo passo mediante a anexacao da
documentacao obrigatoria. Apos adicionar os arquivos, clique no botao "Enviar
documentos". Confira a documentac¢ao na op¢ao "Visualizar" e siga para a proxima etapa.
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ApoOs o preenchimento completo da pré-inscricao e envio da documentac¢do obrigatoria,
sera apresentada a opc¢ao para assinatura do documento de forma digital. Para isso,
marque a caixa "Li e concordo" e selecione "Assinar documento Digitalmente"

Formulario de Adesao

%

Termos de Uso Bensficios Dependente Declaragdo de Anexar

Salde Documentacao

Vocé tem a opcao de assinar esse documento digitalmlente.

ANTENCAO: Em conformidade com a RESOLUCAO NORMATIVA - RN N° 413, DE 11 DE NOVEMBRO DE 2016, CAPITULO I, Secdo IV, ao finalizar esta
proposta sera gerado uma chave eletronica de assinatura digital e o niimero do protocolo de atendimento. Apds gerada a chave eletronica, clique no
botao “Imprimir ou Salvar Proposta”, de posse de seus documento, dirija-se ao RH de seu orgao para solicitar a autorizacao do mesmo.

Se vocé esta fazendo adesao apenas do Plano Social, nao ha necessidade de validacao no seu orgao de origem. Toda tratativa de contratacao sera
imediata e realizada diretamente com a Assefaz

Para assinar o documento digitalmente, marque a opcao abaixo e clicque no botao.

Li e concordo.
5

Ao assinar o documento digitalmente, a
pagina vai gerar a chave eletronica da
assinatura digital e o protocolo de solicitacao

Vocé tem a opcao de assinar esse documento digitalmlente.

ANTENCAQ: Em conformidade com a RESOLUCAO NORMATIVA - RN N° 413, DE 11 DE NOVEMBRO DE 2016, CAPITULO II, Secio IV, ao finalizar esta
proposta sera gerado uma chave eletrénica de assinatura digital e o nimero do protocolo de atendimento. Apds gerada a chave eletrénica, clique no
botao “Imprimir ou Salvar Proposta”, de posse de seus documento, dirija-se ao RH de seu drgao para solicitar a autorizacéo do mesmo.

Se vocé estd fazendo adesao apenas do Plano Social. nao ha necessidade de validacao no seu érgao de origem. Toda tratativa de contratacao sera
imediata e realizada diretamente com a Assefaz

Para assinar o documento digitalmente, marque a opgéo abaixo e clicque no betdo.

Li e concordo, = Assinar documenta Digitalmentes

Assinatura Digital:

f40d61d044143493147d1eable3fcff8

Obs.: para impressdo da sua proposta, apds a geragao da sua Chave Eletronica e do Protocolo de Atendimento, clique no menu a
esquerda =, clique em MINHAS SOLICITACOES e depois no icone IMPRIMIR.

Protocolo desta Soicitagao:

3469262023080101236
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E possivel verificar seu protocolo ao clicar em "Minhas solicitacdes" no menu
lateral a esquerda.

®

PRE-INSCRICAO

# Home

Data solicitacao

i Planos > 3469262023080101236 ASSEFAZ DIAMANTE APARTAMENTO EMPRESARIAL 01/08/2023 GERENCIA

< Nova solicitacao

[E Minhas solicitacbes ]

72\
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