
 

MOEDAPREV 
Cancelamento Opção - Limite da Contribuição Normal 

 
 

 
 

 

 

Eu, ________________________________________________________, CPF ______________________, 

participante da CIFRÃO – Fundação de Previdência da Casa da Moeda do Brasil, inscrito no Plano 

MOEDAPREV, formalizo, por este Termo, o cancelamento da opção pelo limite do valor da contribuição 

normal em ______ (_________________) %, do salário de participação. 

  
  
  
  
 
 
 
 
 
Local/Data: ___________________________________, ______ de _____________________de ________. 
 
 
 
 
Assinatura: __________________________________________________________________ 
 
Matrícula na Patrocinadora: ___________________ 


