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E o servico para consultar os detalhes de um beneficio no INSS.

<  Aposentadoria Por Incapacidade

Permanente Previdenciaria

Numero do Beneficio (NB)

621.006.948-0

Situacao do Beneficio

ATIVO

Valor

1.752,74

Més de Referéncia

08/2026

Previsao de Pagamento

03/09/2026

Situacao do Pagamento

Bloqueado para Emprestimo?

Sim

Servicos relacionados

ﬁ Resultado de Beneficio por Incapacidade

e =
h Carta de Concessao

Voltar

[ O <
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Nome: SERGIO ALEXANDRE SILVA DE OUVEIRA

Nit: 1245265251-4

Aps: 20.0.01.120 - AGENCIA DA PREVIDENCIA SOCIAL ATENDIMENTO DEMANDAS JUDICIAIS FLORIANOPOLIS
Numero do Beneficio: 621006948-0

Data de Concessao do Beneficio: 22/11/2017

lN ss INSS - INSTITUTO NACIONAL DO SEGURO SOCIAL
Carta de Concessao / Meméria de Célculo do Beneficio

24/08/2026 19:42:08

Comunicamos que |he foi concedido APOSENT.P/INCAPACIDADE PERMANENTE PREVID (32) nimero
621006948-0 requerido em 22/11/2017 com renda mensal de R$ 964,50, calculada conforme abaixo,
com inicio de vigéncia a partir de 23/05/2015.

1to sera ri no 6rgao dor informado abaixo. Os proximos pagamentos serao real

Op
no 32 dia Gtil de cada més.

Mantenha seus dados atualizados. Se precisar alterar nome, telefone, e-mail ou endereco, acesse o M
ou entre em contrato pelo telefone 135.

Dados do Pagamento do Beneficio

Orgao Pagador / Agéncia Bancaria: 0360 / BRADESCO - LAGES-CENTRO
Endereco: RUA CORREIA PINTO 208 - CENTRO

Vocé pode conferir a de do di em
https://meu.inss.gov.br/central/#/autenticidade
com o cédigo 2608243A87MHDYN4XEGA30
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MINISTERIO DO TRABALHO
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CONTRATO DETRABALHO -«
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