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1. Introducgdo

O Relatdrio Gerencial de Gestdo Atuarial - RGGA com objetivo de garantir uma maior
transparéncia, credibilidade, organizacdo e acesso as informacgbes, para os Gestores
Previdenciarios dos Regimes Préprios de Previdéncia Social (RPPS) possam, dentro da
pratica da boa Governanga Corporativa que norteia a Previdéncia Social em geral,
acompanhar mensalmente a evolugao de seus passivos previdenciarios e de seus ativos
financeiros, estabelecendo entdo a prética de Gerenciamento de Ativos e Passivos
dentro do Instituto de Previdéncia de Paty do Alferes.

Este relatério de Gestdao Atuarial contempla andlise dos resultados das ultimas trés
AvaliacGes Atuariais, com comparativo entre a evolugdo das receitas e despesas
estimadas e as efetivamente executadas, segregadas por tipo de beneficio, em
atendimento ao Programa de Certificagdo Institucional e Moderniza¢do da Gestdo dos
Regimes Préprios de Previdéncia Social da Unido, dos Estados, do Distrito Federal e dos
Municipios - Pré-Gestao RPPS com base nos DRAA encaminhados nos ultimos anos.
Cabe ressaltar que os dados de receitas e despesas efetuadas pelo RPPS, estdo
estritamente registradas de acordo com os dados encaminhados pelo RPPS e
registrados em balangos e formuldrios encaminhados ao CADPREV pelo gestor.

2. Tabuas Biométricas
As Tabuas Biométricasl sdo tabelas estatisticas que determinam para cada idade
(representada pela idade X) a probabilidade da ocorréncia de algum evento, a saber:
morte, sobrevivéncia, entrada em invalidez, morte de invalido ou rotatividade
(turnover). A tabela abaixo apresenta as Tabuas Biométricas nas Avalia¢des Atuariais
Tabuas de vida vém sendo elaboradas ha muito tempo ao longo da histdria. Existem
indicios de que na antiga Roma, no séc. lll a.C., ja se calculavam tabuas de vida e
estatisticas derivadas das mesmas, como esperancas de vida e vida média para certas
idades (Duchene & Wunsch, 1988). Mas as primeiras referéncias a estudos mais
elaborados sdo encontradas na obra de John Graunt, intitulada “Natural and political
observations made upon the Bills of mortality”, publicada em 1662 (apud David, 1998),
e mais tarde nas tabuas desenvolvidas pelo astronomo Edmond Halley, em 1693 (apud
Duchene & Wunsch, 1988). A publicacdo da tabua de vida desenvolvida por Edmond
Halley pode ser considerada um marco para um estudo mais elaborado de modelos de
sobrevivéncia. Porém, foi somente em 1815 que surge a primeira tdbua de vida baseada
em conceitos verdadeiramente atuariais, construida por Milne para a cidade de Carlisle,
na Inglaterra.
Desde essa data, numerosas tabuas foram e continuam sendo elaboradas para
diferentes regides e paises, devido a sua crucial importancia para analises de problemas
de diversas naturezas. A tdbua de mortalidade para uma dada populagdo é uma
ferramenta importante ndo apenas em termos de estudos atuariais e demograficos em
geral, como, também, para politicas publicas e financiamento do setor privado para
certos servicos ofertados no mercado que cobrem um vasto leque de possibilidades.
Tabuas de mortalidade sdo muito usadas em situacGes de previsdes e estudos de
demanda para servigos de saude, educacdo e relacionados ao mercado de trabalho, para
estimativas de custo da seguridade social e de prémios de seguros privados.
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Para a construcao de uma tabua de vida especifica para um grupo populacional, dois
problemas se apresentam:

I) O primeiro é o conjunto de dados em si, informacGes dos dbitos e da populagdo em
risco. O IBGE vem calculando tdbuas de mortalidade para a populagao brasileira como
um todo, e que sdo utilizadas no cdlculo do fator previdencidrio, determinante
atualmente no célculo do valor das aposentadorias. Porém, o obstaculo central a
construcdo de uma tabua de vida a partir dos dados do Registro Civil (para a informacao
de Obitos) e dos Censos (para a populagdo em risco) se encontra tanto no nivel de
cobertura dos dbitos como no do nivel de cobertura e na qualidade da informacgao
censitdria. Embora seja possivel estimar um corretor, usando qualquer uma das vdrias
técnicas existentes para estimar os niveis de cobertura dos dbitos do registro civil, essas
técnicas supdem um erro uniforme para todas as idades, ou, pelo menos, para os grupos
etarios acima de certa idade (usualmente cinco ou 10 anos). Existem, porém, evidéncias
de que esses erros seriam maiores para 0os grupos extremos: criancgas e idosos. Outro
problema é a utilizacdo de dados com fontes distintas, e possivelmente com erros de
mensuracao e cobertura distintos.

Obviamente, o nivel e a estrutura da mortalidade variam de populacdo para populagdo
e, mesmo numa populacdo especifica, variam no tempo. Estudos sobre taxas de
mortalidade tém sido desenvolvidos considerando a influéncia de fatores econémicos
como, por exemplo, riqueza, mas, devido a dificuldade de mensuracdo dessa variavel, é
comum o uso de outra varidvel altamente correlacionada com a renda, como, por
exemplo, instrucdo ou ocupacdo, que sdo mais facilmente mensuraveis. Existem,
também, outras vertentes, que consideram as tdbuas de mortalidade desagregadas por
categorias profissionais, condigdo fumante ou ndo fumante, doengas genéticas, hobby
etc. A maioria destes estudos aponta para diferenciais existentes entre os diferentes
grupos. No caso dos consumidores de seguros e de planos de beneficios de previdéncia
privada, ha de se considerar um diferencial em relagdo a populagdo como um todo, seja
pelo diferencial socioeconémico, seja por consideragdes referentes a selecdo adversa.
A utilizagdo de registros administrativos, tais como os dados fornecidos pelas entidades
fiscalizadas a Susep, elimina grande parte dos problemas levantados e contribui para
uma maior aderéncia a realidade do mercado segurador no Brasil.

II) O segundo problema envolve a escolha de um modelo adequado para descrever
alguma func¢do da mortalidade.

Os obitos podem ser considerados varidveis aleatérias com distribuicdo binomial,
B(N,q), com o parametro de tamanho, N, conhecido e o parametro de probabilidade, q,
desconhecido e a ser estimado. Para grandes popula¢des pode ser utilizada uma
aproximacao de Poisson para a distribuicdo binomial.

E comum trabalhar-se com modelos ndo paramétricos, onde se estimam as funcdes da
tdbua para cada idade (ou grupo etério) diretamente dos dados. Supondo-se que grupos
etdrios contiguos (ou idades contiguas) deveriam apresentar valores semelhantes das
fungdes, é usual algum tipo de suavizacdo.

As Nagdes Unidas criaram familias de tabuas modelo, agrupando tdabuas com
caracteristicas semelhantes (NACOES UNIDAS, Manual X: Indirect techniques for
demographic estimation, Nova lorque, 1983). Ainda que estas tabuas tenham sido
criadas a partir da observagdo de 158 tdbuas de vida, a indexagdo por um unico
parametro torna o seu uso razoavelmente limitado.
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Por outro lado, tem sido grande a oferta de modelos paramétricos flexiveis para

descrever as forcas da mortalidade para as diferentes idades. Alguns modelos se
propdem a descrever apenas a mortalidade adulta, ou algum segmento etdrio
especifico.

Os primeiros modelos, mais simplistas, assumiam uma idade maxima e as func¢des
descrevendo o acompanhamento da coorte. Gompertz (1825) propde um modelo onde,
além da mortalidade aleatdria que atingiria jovens e idosos da mesma forma, agrega
uma forca de vitalidade que diminui com a idade, expressa da forma u;!, onde
ux=—ﬁ;/fx é a forca de mortalidade. Ele assume a hipdtese de que a vitalidade

humana decresce a cada instante proporcionalmente ao seu valor instantaneo, isto é:
duzt
dx
Resolvendo esta equacdo diferencial para u,+, Gompertz encontrou a solugdo da forma

= —ku;l, onde k é uma constante positiva.

px x = Bc . Em seguida, usando a defini¢do de u, , encontra-se o valor de [_x = I_O.gcx
, onde g e ¢ sdo constantes positivas.

Ainda naquele século, vdrios autores propuseram generalizagdes dessa férmula,
mormente Makeham, que propde px = A+ BX e l, = [,.5%.g¢" tentando melhor
ajustar, principalmente as idades extremas (os mais jovens e os mais idosos). Os
modelos propostos a partir das férmulas de Gompertz e Makeham foram se tornando
cada vez mais complexos, ainda que no final nenhum deles fosse completamente
satisfatdrio. Alguns modelos podem ser bons para certas faixas etarias e ruins para
outras.

Outros autores partiram de outros principios para a formulagao de leis de mortalidade,
por exemplo, utilizando a distribuicdo de Weibull. Nestes casos, esses autores
assumiram que o individuo é a composicdo de multiplos e complexos sistemas
dinamicos, interagindo entre si, e cada um com uma distribuicdo de Weibull, com um
parametro especifico. A combinagdao de Weibulls tem a mesma distribuicdo de
probabilidade. Nessa distribui¢ao, a for¢a de mortalidade decresce com a idade como
uma hipérbole, enquanto a funcdo de Gompertz supde uma forca de mortalidade
exponencial. O passo seguinte foi propor modelos onde a mortalidade de cada grupo de
idade (ou grupo de causas) apresentasse um comportamento especifico e, portanto,
tivesse que ser descrita por uma equacao diferente.

A construcdo de uma tdbua de mortalidade usualmente requer um processo de
graduacdo a distribuicdo das taxas brutas de mortalidade gx *,x=0, 1, 2..., como funcdo
da idade, uma vez que estas geralmente apresentam mudangas bruscas, o que nao
corresponde a hipdtese plausivel de que as probabilidades de morte para duas idades
consecutivas devam ser muito préximas. As funcGes usuais da tdbua de mortalidade
decorrem dos valores verdadeiros q%x , ndo observaveis. Na pratica, a tdbua é baseada
numa amostra finita dos dados disponiveis, sendo que qualquer banco de dados deve
ser considerado uma amostra, mesmo que todos os dados disponiveis da populagdo em
estudo tenham sido incluidos na investiga¢do. Teoricamente, esta populacdo observada
€ um subconjunto finito de uma meta populagao infinita com aquela mortalidade (ndo
observavel). Estimativas realizadas a partir dos dados observados estardo entdo sujeitas
a erros amostrais, contudo estes podem ser minimizados pela utilizacdo de uma grande
massa de dados. A graduacdo pode ser definida como um grupo de principios e métodos
pelos quais as taxas brutas observadas sdao suavizadas gerando uma funcdo de
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mortalidade com certas caracteristicas desejaveis, como, por exemplo, serem

mondtonas a partir de uma determinada

idade.

A anadlise de diferentes modelos para a descricdo das tabuas de mortalidade constituiu,
portanto, um ponto crucial para o presente estudo.

A tabela abaixo apresenta as Tabuas Biométricas utilizadas nas Avaliagdes Atuariais

DRAA EXERCICIO 2021 ANO BASE 2020

Tipo de Tabua

Tabua da Populagdo Masculina

Tabua da Populagdo Feminina

Tabua de Mortalidade de Vdlido - Fase Laborativa
Tabua de Mortalidade de Vdlido - Fase Pds Laborativa
Tabua de Mortalidade de Invalido

Tabua de Entrada em Invalidez

Tabua de Morbidez

Outras Tabuas utilizada

IBGE 2017 - Masculina - Extrap MPS
IBGE 2017 - Masculina - Extrap MPS
IAPB 55

ALVARO VINDAS

Kinkeli

NAO UTIIZADO

IBGE 2017 - Feminina - Extrap MPS
IBGE 2017 - Feminina - Extrap MPS
IAPB 55

ALVARO VIDS

Kinkeli

NAO UTIIZADO

DRAA EXE

RCICIO 2022 ANO BASE 2021

Tipo de Tadbua

Tabua da Populagdo Masculina

Tabua da Populagdo Feminina

Tabua de Mortalidade de Valido - Fase Laborativa
Tabua de Mortalidade de Valido - Fase Pés Laborativa
Tabua de Mortalidade de Invalido

Tabua de Entrada em Invalidez

Tabua de Morbidez

QOutras Tabuas utilizada

IBGE 2019 - Masculina - Extrap MPS
IBGE 2019 - Masculina - Extrap MPS
IAPB 55

ALVARO VINDAS

Kinkeli

NAO UTIIZADO

IBGE 2019 - Feminina - Extrap MPS
IBGE 2019 - Feminina - Extrap MPS
IAPB 55

ALVARO VIDS

Kinkeli

NAO UTIIZADO

DRAA EXE

RCICIO 2023 ANO BASE 2022

Tipo de Tabua

Tabua da Populagdo Masculina

Tabua da Populagdo Feminina

Tabua de Mortalidade de Vdlido - Fase Laborativa
Tabua de Mortalidade de Vdlido - Fase Pés Laborativa
Tabua de Mortalidade de Invalido

Tabua de Entrada em Invalidez

Tabua de Morbidez

Outras Tabuas utilizada

IBGE 2020 - Masculina - Extrap MPS
IBGE 2020 - Masculina - Extrap MPS
IAPB 55

ALVARO VINDAS

Kinkeli

NAO UTIIZADO

IBGE 2020 - Feminina - Extrap MPS
IBGE 2020 - Feminina - Extrap MPS
IAPB 55

ALVARO VIDS

Kinkeli

NAO UTIIZADO

Apresentamos abaixo a expectativa de vida das tabuas biométricas utilizados nas

reavaliacGes atuariais do RPPS

Expectativa de vida (em anos) - Tabuas Biométricas

IDADE IBGE- 2017 | IBGE-2017 IBGE - 2019 IBGE - 2019 | IBGE-2020 | IBGE - 2020
Masculino Feminino Masculino Feminino Masculino Feminino
30 45,34 51,16 45,55 51,34 46,14 51,89
35 40,91 46,38 41,11 46,55 41,67 47,10
40 36,51 41,66 36,7 41,82 37,23 42,35
45 32,19 37,03 32,37 37,19 32,87 37,70
50 28,03 32,53 28,2 32,68 28,66 33,18
60 20,34 24,00 20,47 24,13 20,85 24,57
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3. Hipdteses Financeiras utilizados nas ultimas trés reavaliagdes atuariais

Taxa e Juros utilizadas
PREMISSAS 2020 2021 2022
Taxa de juros 5,75% 5,75% 5,04%
Crescimento Salarial Real 1,00% 1,00% 1,00%
Crescimento do Beneficio Real 1,00% 1,00% 1,00%
Rotatividade Nula Nula Nula

Obs. As taxas de juros utilizadas limites utilizados, estdo de acordo com a legislagdo vigente nas
épocas das reavaliacbes atuariais

4. Resultados Atuariais dos 3 ultimos exercicios

A seguir apresentamos os resultados atuariais registrados nos Demonstrativos de
Resultado Atuarial dos 3 exercicios a seguir ,2019, 202 e 2021 com os dados base em
31/12/2020, 31/12/2021 e 31/12/2022.

Receitas e despesas projetadas apresentadas no fluxo atuarial

Plano Previdenciario Projetado

Receitas do Fundo

Contribuicao dos Compensacéao Amortizacdo Parcelamento .
— Receita
Contribui¢do do Ente Fi . Total de Receitas
participantes Previdenciria Déficit Atuarial Divida inanceira
2020 4.242.633,06 424737267 72447821 823.962,79 74021 6.964.76181 17.00.68,75
2021 490047719 5529.066,07 2.626.645,68 140231744 31798,09 7.361682,01 2185198646
2022 372486144 393440786 2436.064,0 145169964 135.168,68 6.558.907,34 18.241109,06

Despesas do Fundo

Diferenca
Beneficios de Beneficios Receitas -

S Total de Receitas
Aposentados Pensionistas

Despesas

2020 3.756.614,99 120078,17 3876.693,16 13.133.925,59
2021 3.052.860,75 4898107 310184182 18.750.144,65
2022 3917.99745 83.294,04 400129149 14.239817 57

Receitas e despesas realizadas apresentadas pelo RPPS
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Plano Previdenciario Realizado

Receitas do Fundo

Contribuicdo dos Compensagéo Amortizagdo Parcelamento Receita
Contribuicdo do Ente Fi . Total de Receitas
participantes Previdenciaria Déficit Atuarial DIVIES inancera
2020 3.036.649,64 294073704 0,00 730.214,40 163.846,4 1705546169 2392690891
2021 3.982.779,96 3975.228,74 459.306,21 450.18152 872938 7.878.345,62 1.833.135,23
2022 402422174 4.031734,00 58585,5 1363635,56 42310041 11079.823,89 209811010

Diferenga
Despesas do Fundo

Receitas -
Beneficios de Beneficios Total Despesas

Aposentados Pensionistas Despesas
2020 6.167.174,2 962.546,39 7.129.72051 16.797.188 40
2021 7.309.156,44 1074598,01 8.383.754 45 8449.380,78
2022 8.125.779,29 1305.837,94 94316177,23 11549.483 87

5. Comparativo entre as trés ultimas estatisticas do plano.
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Comparativo de Informacdes das Ultimas Avaliacdes Atuariais

Descricédo 2022 2021 2020
Quantidade de Segurados Ativos 1.213,00 1.218,00 1.044,00
Quantidade de Aposentados 304,00 288,00 250,00
Quantidade de Pensionistas 72,00 65,00 59,00
Média da Base de Célculo dos Segurados Ativos 2.447,46 2.001,60 2.040,48
Média do Valor do Beneficio dos Aposentados 2.634,98 2.166,54 1.701,11
Média do Valor do Beneficios dos Pensionistas 1.728,44 1.477,40 1.359,66
Idade M édia dos Segurados Ativos 45,23 45,51 45,00
Idade M édia dos Aposentados 65,59 64,65 64,22
Idade M édia dos Pensionistas 58,13 56,92 62,47
Idade M édia Projetada Para Aposentadoria 60,00 60,00 60,00

BASE TECNICA

REGIMES E METODOS DE FINANCIAMENTO

Método de Financiamento Adotado

credito unitario
projetado

credito unitario
projetado

credito unitario
projetado

RESULTADOS

VALORES DOS COMPROMISSOS

Ativos Garantidores dos Compromissos do Plano de
Beneficios

137.334.202,14

128.241.078,70

121.126.309,86

Valor Atual dos Beneficios Futuros - Beneficios
Concedidos

135.474.113,90

94.046.406,61

83.639.221,25

Valor Atual das Contribui¢gdes Futuras - Beneficios
Concedidos

104.441,40

126.448,24

104.941,01

Reserva Matematica dos Beneficios Concedidos

135.369.672,50

93.919.958,37

83.532.802,40

Valor Atual dos Beneficios Futuros - Beneficios a
Conceder

274.350.644,94

171.117.331,79

147.891.528,55

Valor Atual das Contribui¢cdes Futuras - Beneficios a
Conceder

129.798.663,82

79.545.329,54

68.941.426,35

Reserva Matematica dos Beneficios a Conceder

144.551.981,12

91.575.002,25

78.950.102,20

Valor Atual da Compensacédo Financeira a Receber

31.921.506,72

Valor Atual da Compensacgédo Financeira a Pagar

Resultado Atuarial

248.000.146,90

166.597.504,32

146.732.062,86

CUSTO NORMAL

CUSTO ANUAL PREVISTO (% SOBRE BASE DE
CONTRIBUIGAO)

Beneficios em Regime de Capitalizagdo (%) 28,00 28.00 28.00

Beneficios em Regime de Reparticdo de Capitais de o o
Cobertura (%)

Beneficios em Regime de Reparticdo Simples (%) 0.00 0.00
ALIQUOTAS DE CUSTEIO NORMAL DEFINIDAS

Ente Federativo - Contribuicdo Normal 14,00 14.00 14.00

Taxa de Administracéo 0o 0 0

Evolucdo do Custo Normal do Plano
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PATY DO ALFERES - RJ
PLANO DECUSTEIO ANUAL
Data Base :|dez/22 Data Base :|dez/21 Data Base :|dez/20
ITENS CUSTO NORMAL CUSTO SUPLEM. CUSTO NORMAL CUSTO SUPLEM. | CUSTO NORMAL | CUSTO SUPLEM.
Aposentadoria Programada 13,10% 0,00% 9,95% 0,00% 10,29% 132%
Reversao Ap Programada 1,65% 0,00% 1,71% 0,00% 1,12% 0,23%
Aposentadoria Especial Professor 7,89% 0,00% 8,46% 0,00% 740% 1,36%
Revers&o em Pensao Professor 0,98% 0,00% 152% 0,00% 0,00% 0,00%
Aposentadoria Nao Programada 1,18% 0,00% 1,98% 0,00% 0,67% 0,15%
Reversao Ap Nao Programada 0,50% 0,00% 0,78% 0,00% 0,30% 0,05%
Aposntadoria Especial Risco 0,00% 0,00% 1,60% 0,00% 1,05% 0,27%
Reverséo Ap Especial Risco 0,00% 0,00% 0,00% 0,00% 1,94% 0,00%
Aposentadori Especial Insalubre 0,00% 0,00% 0,00% 0,00% 0,00% 0,00%
Reverséo Ap Especial Insalubre 0,00% 0,00% 0,00% 0,00% 0,08% 0,00%
Penséo de Ativos 2,20% 0,00% 0,00% 0,00% 0,00% 0,00%
Aliquota Administrativa 0,50% 0,00% 2,00% 0,00% 0,00% 0,00%
TOTAL ALIQUOTA 28,00% APORTE 28,00% APORTE 22,85% 3,38%

ALIQUOTAS DE EQUILIBRIO ATUARIAL DOS 3 ULTIMOS REAVALIAGOES

30,00%

28,00% 28,00%

25,00% -

22,85%

20,00%

15,00% -

10,00%

0,00%

0,00%

5,00% -

0,00% -

7. Consideracdes finais:
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Optou-se nessa secdo por analises sintéticas da comparacdo entre as receitas de

contribuicdo previdenciéria (Patronal e Participantes) e as despesas com beneficios
previdenciarios (Inativos e Pensionistas), dado que as demais receitas e despesas

parcelamento e Compensacéo sdo projetadas na reavaliagdo atuarial

Para o Plano Previdenciario, no exercicio 2021, a receita efetivamente realizada ficou
abaixo da receita estimada em cerca de -29,82%, enquanto. A despesa efetivamente
executada com beneficios para os Inativos desse plano foi cerca de -121,91% menor do

que a despesa estimada, enquanto a despesa efetivamente executada.

Para o Plano Previdenciario, no exercicio 2022, a receita de efetivamente realizada ficou
abaixo da receita estimada em cerca de 13,06%, enquanto a receita de contribuicdo
efetivamente realizada dos participantes desse plano foi cerca de 23,29% abaixo da receita
estimada

As divergéncias entre as receitas e despesas efetivamente realizadas no Plano
Previdenciario podem ser explicadas pelo fato desse plano ainda estar em fase de
maturacao no periodo analisado. Isto pode gerar uma divergéncia pequena nas estimativas
das contribuicBes futuras e uma divergéncia percentual alta em relacdo as despesas
efetivamente executadas.

Estas sdo as nossas consideragdes finais

Niterdi, 30 de margo de 2023

7
Sergio Al?%al/o Machado da Silva
/' MIBA: 547
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