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Ri%B Governo da Regiao Administrativa Especial de Macau
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Fundo de Seguranca Social
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Regime de previdéncia central nio obrigatorio
}K e mp a r Requerimento de adicionamento de plano conjunto de previdéncia por

empregador

1 |{EFEF DADOS DO EMPREGADOR

x4 . _COMPANHIA KU CHU LDA

Nome do empregador Now

RiEEE TR 0 XXXXXXXXXX

Numero do empregador no regime de previdéncia central

2 | AESHFE SIS TS A
ENTIDADE GESTORA DE FUNDOS DO PLANO CONJUNTO DE PREVIDENCIA

memmemesm: AA - Sociedade Gestora de Fundos de Pensdes Macau, S.A.

Nome da entidade gestora de fundos
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Tomei conhecimento e concordo que o Fundo de Seguranca Social pode enviar as respectivas informacdes para os outros
servf;cos governamentais, institui¢coes publicas e privadas ou os respectivos individuos para efeitos de verificacio e
confirmacio.

COMPANHIA KU

é&q’t%@%ﬁ%&/&ﬁ %ﬁ Assinatura do representante legal e carimbo

aAaARES CHAN TAI MAN
2023 4 X A X H Nome do representante legal
ano mes dia (AR

Escreva em letra maitscula
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Nota: Deve ser igual a designagé@o da firma constante do registo comercial / Direc¢ao dos Servigos de Finangas (M/1), ou
igual a designagdo do contribuinte, ou a designacdo social. Caso seja uma associagdo, deve ser igual aos dados constantes
do estatuto publicado no Boletim Oficial.
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JHIRAL M R i E EEETH Documentos necessarios e informacgdes importantes

1 HERCHEZENAEE LRSI SR

Deve entregar a fotocopia do contrato do plano conjunto de previdéncia, devidamente assinado;
VA Y A} P r==24 3 7\—\‘ .

2. TR HB RS EFRERGIRS |
Os formularios e documentos sdo entregues pela entidade gestora de fundos;

3. WE EERIBMEER AR - HEE “RBEENERME -
Quando houver qualquer mudanca de dados de empregador ou dados de contacto, ¢ favor preencher o “Boletim de Alteracao
de Dados de Empregador”.
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Meios de Consulta Telefone Linha aberta de 24 horas Sttio electrénico
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