Formulario I X

DECLARACAO DE PROPOSITOS
EFPC: Fundacéo Vale do Rio Doce de Seguridade Social - VALIA

Considerando o disposto no artigo 23 da Resolugéo Previc n° 23, de 14 de agosto de
2023, a EFPC acima identificada DECLARA sua intencdo de enviar a PREVIC o
requerimento de emissao de Atestado de Habilitacdo do profissional abaixo indicado,
para fins de exercicio do cargo de membro do(a):

( ) Conselho Deliberativo

(x) Conselho Fiscal

( ) Diretoria-Executiva

( ) Diretoria-Executiva e AETQ

Trata-se de profissional ndo anteriormente aprovado pela PREVIC para o exercicio do:
referido cargo perante esta EFPC.

n

0 cédigo SB52-216A-5C95-1E6E.

A sua indicagdo se deu com fundamento e respeito aos ditames da legislag
vigente, bem como ao disposto no(s) artigo(s) 46, inciso | do Estatuto.

Por fim, ESCLARECE que eventuais obje¢des a presente declara¢do, acompanhadas:
de eventual documentacdo comprobatéria, devem ser apresentadas diretamente a;
esta EFPC por meio de encaminhamento digital ao endereco de e-maik
faleconosco@valia.com.br, no prazo de dez dias, contados da divulgacao destao
Declaracédo de Propdsitos por esta EFPC.

Dados do Profissional e do Mandato Pretendido

Nome completo: Cecilia Fernandes Albuguerque

Profissional certificado: ( ) Sim ( ) Ndo (x) Prazo de 1 ano (81°do art. 5° da Res. CNPC 39/202
() Minoria ndo sujeita a certificagdo (85° do art. 5° da Res. CNPC 39/202

Cargo pretendido: () Diretoria-Executiva () Conselho Deliberativo ( x) Conselho Fiscal

Dirigente maximo da EFPC: (') Sim ( x) N&o

Membro: () Titular (x ) Suplente ( ) Ndo se aplica

Representacdo: () Participante ( x ) Patrocinadora ( ) N&o se aplica

Administrador Estatutdrio Tecnicamente Qualificado - AETQ: () Sim ( x) Néo

Responsavel por Aplicagdes Financeiras: ( ) Sim (x ) Ndo

RBSpOﬂSé.VE' pela Contabilidade: ( ) Sim (X ) NAO (conforme artigo 5° da Resolugdo CNPC n° 27, de 06/12/2017)

Administrador Responsével pelo Plano de Beneficios — ARPB: (1) Sim ( x) Nédo

Inicio do mandato: 12/04/2024 (condicionado a emissdo do atestado de habilitagéo pela Prewc)

Término do mandato: 11/04/2027

)

ﬂ;dwc Rileiro Brasil.

raslva ao slte httpsl//valia portaldeassinaturas.com

ada digftalmente pg

!

ara_ veltificar aslassinat

stg dogumento|foi assi

Este documento foi assinado digitalmente por Edecio Ribeiro Brasil.
Para verificar as assinaturas va ao site https://valia.portaldeassinaturas.com.br:443 e utilize o c§



mailto:faleconosco@valia.com.br

Breve Curriculo do Profissional

Possuo uma carreira consolidada na area contabil e de auditoria, com forte atuacdo em
Finangas e Controladoria em empresas multinacionais de grande porte. Sélida experiéncia em
contabilidade societaria, processos de consolidacdo e elaboragdo de demonstragdes
financeiras, apresentacdo de resultados, reestruturacdo de processos, reestruturacoes
societarias, discussdes de provisdes contabeis criticas relevantes, participagdo na implantacao
de sistemas, conducéo de processos de auditoria, entre outras atividades.

Destaco em meu perfil a minha competéncia na realizacdo de analises criticas, avaliando e
acompanhando os processos para identificar pontos de melhorias, elaborar estratégias e
adequar o planejamento de acordo com as necessidades e as tendéncias de mercado, visando
a praticidade e eficiéncia dos processos internos.

Ao longo da minha carreira tive a oportunidade de participar de diversos projetos, auditoriaﬁ

internas/externas, discussdes contabeis criticas, onde atuei sempre para garantir os melhores;
resultados para a empresa.

Rio de Janeiro, 25 de marco de 2024.

ASSINATURA DO REPRESENTANTE ESTATUTARIO AUTORIZADO
Edécio Ribeiro Brasil
Diretor Presidente

Para verificar as assinaturas va ao site https://valia.portaldeassinaturas.com.br:443 e utilize o cédigo A852-216A-BC
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Este documento foi assinado digitalmente por Edecio Ribeiro Brasil.
Para verificar as assinaturas va ao site https://valia.portaldeassinaturas.com.br:443 e utilize o cédi
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