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DOENGAS GRAVES - VERSAO 3.0

1. OBJETIVO DO SEGURO

1.1.

Este seguro garante o pagamento do capital segurado contratado ao proprio segurado em decorréncia de diagnostico
de uma das doengas previstas nas condi¢oes gerais e contratuais, desde que este diagndstico ocorra durante a
vigéncia do seguro, respeitando o periodo de sobrevivéncia e atendendo as condigdes de elegibilidade, e desde que
0 evento que deu causa ao risco ndo se enquadre como excluido da cobertura securitaria.

2. DEFINICOES

21.

2.2.

23.

24,

2.5.

2.6.

2.7.

2.8.

29.

2.10.

2.11.

2.12.

2.13.

2.14.

2.15.

2.16.

Apélice: documento emitido pela seguradora formalizando a aceitagéo da cobertura solicitada pelo proponente, nos
planos individuais, ou pelo estipulante, nos planos coletivos.

Acidente Vascular Cerebral (comumente conhecido como Derrame): obstru¢éo aguda da circulagdo sanguinea
cerebrovascular causada por obstru¢éo do fluxo sanguineo ou hemorragia subaracnoidea, hemorragia intracerebral
ou infarto cerebral resultando em dano neuroldgico permanente (disturbio de fala, disturbio cognitivo e parestesia e/ou
plegias). O diagndstico de acidente vascular cerebral critico deve ser feito por meio de tomografia computadorizada
do cérebro, ressonancia magnética ou exame de liquor.

Beneficiario: pessoa fisica designada para receber os valores dos capitais segurados na ocorréncia de sinistro
coberto. Nesse seguro o beneficiario sera sempre o segurado, exceto se por determinagao legal e/ou judicial.
Carcinoma ou Cancer: doencga que se manifesta pela presenca de um tumor maligno caracterizado pelo crescimento
e multiplicagdo descontrolados de células malignas, e invaséo de tecidos. O diagnéstico deve ser confirmado por
exame histolégico conclusivo. O termo Cancer também inclui as leucemias e as doengas malignas do sistema linfatico,
como a Doenca de Hodgkin.

Capital Segurado: valor maximo para a cobertura contratada a ser pago pela seguradora na ocorréncia de sinistro
coberto.

Caréncia: periodo continuo de tempo contado a partir da data de inicio de vigéncia do seguro ou do aumento do capital
segurado, ou da recondugéo da vigéncia do seguro, e ap6s o periodo de suspensao, durante o qual, na ocorréncia
de sinistro, 0 segurado ou o(s) beneficiario(s) ndo terao direito a cobertura do seguro, conforme estabelecido nas
condi¢des contratuais. O periodo de caréncia sera de 30 (trinta) dias para Carcinoma ou Cancer, Infarto, Acidente
Cerebrovascular, Cirurgia Coronariana e Transplante Total de 6rgao.

Certificado Individual: documento destinado ao segurado, emitido pela seguradora quando da aceitagdo do
proponente, da renovagao do seguro ou da alteragao de valores de capital segurado ou prémio, no qual estaréo
indicadas as coberturas efetivamente contratadas.

Cirurgia Coronariana: Realizagdo de cirurgia cardiaca, a torax aberto, para a corre¢cdo de uma ou mais artérias
coronarias que esta ou estdo estenosada(s) ou ocluida(s), com implante de ponte(s) vascular(es) na artéria coronaria(s).
Aindicagéo de cirurgia deve estar respaldada por exame de coronariografia.

Cobertura: compromisso da seguradora no pagamento de um capital segurado, caso ocorra um dos riscos definidos
nas condi¢Oes gerais e contratuais, desde que o evento causador néo seja excluido dessa cobertura.

Condigoes Contratuais: conjunto de disposicdes que regem a contratago, incluindo as constantes da proposta
de contratagdo, das condi¢Oes gerais, das condi¢des especiais da apdlice e, quando for o caso de plano coletivo
também, do contrato, da proposta de adesao e do certificado individual.

Condigoes Especiais: conjunto de clausulas que especificam as diferentes modalidades de cobertura que possam
ser contratadas dentro de um mesmo seguro.

Condigées Gerais: conjunto de clausulas que regem um mesmo plano de seguro, estabelecendo obrigagdes e
direitos da seguradora, do(s) segurado(s) e do estipulante.

Contrato: firmado entre o estipulante, o subestipulante e a seguradora, € o instrumento juridico que estabelece as
peculiaridades de contratagdo do seguro e fixa os direitos e as obrigagdes do estipulante e/ou subestipulante, da
seguradora e do(s) segurado(s).

Doengas Previstas: doengas que geram o direito ao recebimento do capital segurado previsto neste contrato. As
definigdes, caracterizacOes e exclusdes de cada doenga estdo descritas nestas condigbes gerais.

Doencga Preexistente: doenga do conhecimento do segurado, e nao declarada no momento da contratagéo, na
proposta de adesao.

Estipulante ou Subestipulante: pessoa fisica ou juridica que propde a contrata¢éo de plano coletivo, ficando investida
de poderes de representagao do segurado nos termos da legislagéo e regulagéo em vigor, sendo identificado como

Condicdes Contratuais — Seguro de Pessoas Coletivo Doengas Graves — Proc. SUSEP n° 15414.001826/2008-67 — verséo 3.1 3



iNDICE MAPFRE

SEGUROS

217.

2.18.
2.19.
2.20.
2.21.
2.22.

2.23.

2.24,
2.25.

2.26.

2.27.

2.28.

2.29.
2.30.

2.31.

2.32.

2.33.

2.34.
2.35.
2.36.
2.37.

2.38.

estipulante-instituidor, quando participar total ou parcialmente do custeio do plano e como estipulante-averbador,
quando n&o participar do custeio.

Evento Coberto: comega com o diagnostico feito por médico de uma das doengas previstas nestas condicdes gerais,

desde que o segurado esteja vivo durante o Periodo de Sobrevivéncia, neste produto este periodo é de 30 (trinta)

dias apds este diagndstico, observadas as demais clausulas do contrato.

Formulario de Solicitacao de Beneficio/Declaracao Médica: o documento pelo qual o beneficiario solicita a

indenizagdo a seguradora.

Garantias: as obrigagdes que a seguradora assume perante o segurado quando da ocorréncia de um evento coberto.

Grupo Segurado: totalidade do grupo seguravel efetivamente aceito e incluido na apolice coletiva.

Grupo Seguravel: totalidade das pessoas fisicas vinculadas ao estipulante ou subestipulante que retne as condigdes

para possivel inclusao na apolice coletiva.

Indenizagao: pagamento em dinheiro efetuado pela seguradora ao segurado, quando da ocorréncia do evento objeto

da cobertura contratada(s).

Infarto Agudo do Miocardio: é a morte de qualquer parte do musculo cardiaco como resultado de um fluxo

sanguineo insuficiente para a area comprometida. O infarto devera ser comprovado através de laudo emitido por

médico especialista e através de exames de eletrocardiograma e exames laboratoriais (enzimas especificas).

O diagnéstico deve basear-se na ocorréncia, concomitante, de:

a) Historia de dores toracicas tipicas;

b) AlteracOes recentes e caracteristicas de infarto no eletrocardiograma — ECG (Depresséo de onda, ondas T,Q);

c) Elevagao das enzimas cardiacas, troponinas ou outros marcadores de necrose miocardica (incluindo CK-MB) ou
Ecocardiograma ou Cintilografia Cardiaca; e

d) Elevagéo das enzimas cardiacas, troponinas ou outros marcadores de necrose miocérdica (incluindo CK-MB).

Inicio de Vigéncia: a data a partir da qual as coberturas de risco propostas seréo cobertas pela seguradora.

Insuficiéncia Renal: etapa final de doenca renal caracterizada pela perda cronica e irreversivel da fungéo de

ambos os rins, com necessidade de dialise regular (hemodialise ou dialise peritoneal) ou transplante renal. Deve ser

diagnosticada por médico habilitado em nefrologia e demonstrada através de exames complementares apropriados.

Médico: o profissional legalmente licenciado para a pratica de medicina. Nao serdo aceitos como médicos o proprio

segurado, seu conjuge, seus dependentes, parentes consanguineos ou afins, pessoas com lagos de dependéncia

econdmica ou que residam com o segurado, mesmo que sejam habilitados a exercer a pratica da medicina.

Nota Técnica Atuarial: documento que contém a descrigéo e o equacionamento técnico do plano e que devera ser

protocolizado na SUSEP previamente a comercializagao.

Periodo de Sobrevivéncia: periodo durante em que um segurado coberto precisa sobreviver, apos o diagnostico

de uma doenca grave, a fim de se tornar elegivel para receber a indenizagdo. Se a morte ocorrer durante o periodo

de sobrevivéncia, nenhuma indenizagéo sera paga sob a garantia de doenca grave. Este produto tem um periodo

de sobrevivéncia de 30 (trinta) dias contados a partir do diagnéstico da doenga.

Periodo de Vigéncia: periodo durante o qual o segurado fara jus as coberturas contratadas.

Prémio: valor correspondente a cada um dos pagamentos feito(s) pelo(s) segurado(s), destinados ao custeio do

seguro.

Proponente: o interessado em contratar a(s) cobertura(s) ou em aderir ao contrato, no caso de contratagao coletiva.

Proposta de Adesao: documento com declaragéo dos elementos essenciais do interesse a ser garantido e do risco.

Nela, o proponente pessoa fisica manifesta o pleno conhecimento das condigdes gerais e contratuais e expressa a

intengdo de aderir ao seguro.

Proposta de Contratagao: documento com a declaragdo dos elementos essenciais do interesse a ser garantido e

do risco, em caso de contratagdo coletiva, em que o proponente, pessoa fisica ou juridica, expressa a intengéo de

aderir ao seguro ou de contrata-lo, manifestando pleno conhecimento das condigdes contratuais.

Riscos Excluidos: os riscos previstos nas condigdes gerais e contratuais que nao serdo cobertos pelo seguro.

Segurado: pessoa fisica sobre a qual se procedera a avaliagdo do risco e se estabelecera o seguro.

Segurado Principal: 0 segurado que mantém vinculo legal comprovado com o estipulante ou com o subestipulante.

Seguradora: a companhia de seguros devidamente constituida e legalmente autorizada a operar no pais, que assume

0s riscos inerentes as coberturas contratadas nos termos das condicdes gerais e contratuais.

Seguro Contributario: aquele em que o segurado paga o prémio total ou parcialmente para o estipulante, e este o

repassa a seguradora.
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Seguro Nao Contributario: aquele em que o estipulante paga a totalidade do prémio diretamente a seguradora.
Sinistro: ocorréncia do evento coberto durante o periodo de vigéncia do seguro.

Transplante Total de Orgdo: necessidade médica do segurado de recepcéo de transplante em funcdo de perda
irreversivel da fungdo dos seguintes 6rgaos: figado, coragao, pulmao, pancreas ou medula éssea.

Vigéncia da Apdlice: periodo no qual a apdlice de seguro esta em vigor.

Vigéncia da Cobertura Individual: periodo em que o segurado esté coberto pelas coberturas deste seguro.

3. COBERTURAS DO SEGURO

Este Seguro prevé dois tipos de coberturas, descritas a seguir, e estas coberturas nao podem ser contratadas em
conjunto, devendo cada uma delas ser contratada isoladamente.

DOENGAS GRAVES (DG)

3.1.

3.2,

3.1.1.

31.2.

3.1.3.
3.14.

3.1.5.

3.1.6.

3.1.7.

Esta Cobertura, se contratada, garante ao Beneficiario o pagamento do Capital Segurado contratado, em
caso de caracterizagdo de uma das Doencgas Graves previstas no item 3.1.2 abaixo durante a vigéncia do
Seguro, observados os riscos excluidos e as demais disposi¢des contratuais.

As doencas previstas nesta Cobertura, respeitado o disposto no item 2 - DEFINICOES, séo:

a) Carcinoma ou cancer (item 2.4);

b) Infarto Agudo do Miocardio (item 2.23);

c) Acidente Vascular Cerebral (item 2.2);

d) Cirurgia Coronariana (item 2.8);

e) Insuficiéncia Renal (item 2.25); e

f) Transplante Total de Orgéo (item 2.41).

Seré considerado como “data do evento” a data do diagndstico médico.

O diagnostico das Doengas Graves ou a indicagéo para realizagdo do Transplante devera ser comprovado por
relatorio emitido por médico especialista por meio de resultado de exames complementares apropriados ao
caso e aceitos pela comunidade médico-cientifica, além dos documentos indicados no item 19 - LIQUIDACAO
DE SINISTRO destas Condigdes Gerais.

Apoés o pagamento da indenizagao por uma das Doengas Graves ou Procedimento Previsto, esta
garantia sera extinta.

Serao consideradas como mesmo Evento, as patologias relacionadas as Doengas Graves e ao Procedimento
Previsto nesta Garantia que sejam reincidentes durante a vigéncia da Apdlice e suas consequéncias e/ou
aquelas consideradas agravos clinicos da doenga primaria.

Né&o sera aceito, para fins de liquidagao do sinistro, relatorio emitido por médico que seja proprio Segurado,
seu conjuge, companheiro(a), dependentes, parentes consanguineos ou afins, mesmo que habilitados a
exercer a pratica da medicina.

DIAGNOSTICO DE CANCER (DC)

3.21.

3.2.2.

3.2.3.

3.24.

Esta Cobertura, se contratada, garante ao Beneficiario o pagamento do Capital Segurado Bésico contratado,
caso seja diagnosticado Carcinoma ou Cancer, assim considerada a doenga que se manifesta pela presenga
de um tumor maligno caracterizado pelo crescimento e multiplicacdo descontrolados de células malignas e
invasao de tecido, durante a vigéncia do seguro, observados os riscos excluidos e as demais disposi¢des
contratuais. O termo Carcinoma ou Cancer também inclui leucemia e doengas malignas do sistema linfatico
como a Doenga de Hodgkin.

O diagnostico devera ser comprovado por relatério emitido por médico especialista e emitido pela primeira
vez apos a data de Inicio de Vigéncia do Seguro, indicando histérico da patologia, diagndstico conclusivo e
exames pertinentes.

O Diagnéstico de Cancer previsto nesta Garantia deve ser comprovado por meio de resultados de exames
complementares apropriados ao caso e aceitos pela comunidade médico-cientifica e demais documentos
estabelecidos no item 19 — LIQUIDAGCAO DE SINISTROS das Condictes Gerais.

N&o sera aceito, para fins de liquidagéo do sinistro, relatorio emitido por médico que seja proprio segurado,
seu cdnjuge, companheiro(a), dependentes, parentes consanguineos ou afins, mesmo que habilitados a
exercer a pratica da medicina, ndo cabendo nestes casos, nenhuma indenizagao por parte da Seguradora.

4. RISCOS EXCLUIDOS

41.

Estardo excluidos da Cobertura de Doengas Graves do seguro os eventos ocorridos em consequéncia de:
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a) Danos causados por atos ilicitos dolosos praticados pelo segurado, conforme previsto no Cédigo Civil
vigente;

b) Nos seguros contratados por pessoas juridicas, danos causados por atos ilicitos dolosos praticados por
sécios controladores, dirigentes e administradores;

c) Atos ou operagoes de guerra, declarada ou ndo, guerra quimica ou bacteriolégica, guerra civil, guerrilha,
revolugao, agitagdo, motim, revolta, sedigdo, sublevacao ou outras perturbagdes da ordem publica e delas
decorrentes, salvo se for comprovado que o sinistro tenha ocorrido pela utilizagdo de meio de transporte
mais arriscado, na prestacao de servi¢o militar ou em atos de humanidade em auxilio a outrem;

d) Inundagao, furacédo, erupgao vulcanica, tempestade, terremoto, movimento sismico ou movimentos da
Terra em geral e qualquer outro fendmeno atmosférico, meteorolégico, sismico ou geolégico de carater
extraordinario;

e) Intoxicacoes decorrentes da agdo de produtos quimicos, drogas ou medicamentos, salvo quando prescritos
por profissional legalmente habilitado (médico);

f) Uso de material nuclear para quaisquer fins, incluindo a explosao nuclear, provocada ou nao, bem como
a contaminagao radioativa ou exposi¢ao a radiagdes nucleares ou ionizantes;

g) Doengas profissionais;

h) Doengas preexistentes nao declaradas na proposta de adesao e de conhecimento do segurado na época
da contratagao do seguro;

i) Dolo do segurado, exceto quando o dano tiver sido produzido para evitar um mal maior;

j) Epidemias e pandemias oficialmente declaradas, incluindo a gripe aviaria, febre aftosa, malaria, dengue,
meningite, dentre outras, mas nao se limitando a elas e desde que declaradas por 6rgao competente;

k) Participagdo do segurado em desafios e brigas, exceto nos casos de legitima defesa ou estado de

necessidade;

I) Imprudéncia ou negligéncia grave do segurado, assim declarado judicialmente, bem como atos contrarios

a lei;

m) O segurado dirigir veiculo automotor, ou qualquer outro tipo de veiculo e/ou equipamento que requeiram

aptidao, sem que possua habilitagao apropriada;

n) Perturbagoes e intoxicagoes decorrentes da agdo de produtos quimicos, drogas ou medicamentos, salvo

quando prescritos por médicos;

o) Anomalias congénitas independentemente de quando se manifestem;

p) Danos morais, seja qual for o motivo, decorrentes de negociagdo ou acordos que ocorram fora do ambito

de tribunais que sejam pertinente aos casos em questao;

q) Danos e perdas, inclusive se forem diretamente ou indiretamente relacionados as garantias estabelecidas

nestas condigoes; e

r) Prejuizos decorrentes de invalidez profissional seja ela permanente ou temporaria.

41.1. Estas doengas ou condigoes fisicas poderao ser identificadas pela seguradora por todos os meios
de verificacao que sejam aceitos como prova, inclusive os prontuarios médico-hospitalares em
consultorios, clinicas, laboratérios e hospitais.

Além dos riscos expressamente excluidos no item 4.1 acima, estarao expressamente excluidos os seguintes

eventos para a Cobertura de Carcinoma ou Cancer:

a) Cancer de pele, exceto o melanoma maligno com grau de invasao igual ou superior a 1,5 mm segundo a

classificagao de Breslow;

b) Sarcoma de Kaposi e outros tumores relativos a AIDS;

c) Leucemia cronica;

d) Cancer que através de exame histolégico tenha classificagao igual a T1;

e) Carcinoma ndo invasivo (carcinoma “in situ”) e qualquer grau de neoplasia intraepitelial cervical (NIC);

f) Tumores ou lesdes descritas como pré-malignas;

g) Cancer de prostata (exceto aqueles de grau superior na classificagao de Gleason ou superior a T2ZNOM0

pela classificagdao TNM); e

h) Qualquer tipo de cancer diagnosticado antes do inicio de vigéncia da apdlice e cuja recidiva ou invaséao

ocorra nos 30 (trinta) dias apds o inicio de vigéncia.
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4.3.  Os infartos do miocardio antigos demonstrados através do ECG, toda a angina do peito, incluindo angina
estavel e instavel, angina decubito, infarto do miocardio sem elevagao do segmento ST no ECG com elevagao
da troponina “I” ou “T” e outras sindromes coronarianas agudas estardao expressamente excluidos da
Cobertura de Infarto Agudo do Miocardio.

4.4. Além dos riscos expressamente excluidos no item 4.1 acima, estarao expressamente excluidos os seguintes
eventos para a Cobertura de Acidente Vascular Cerebral:

a) Ataques isquémicos transitorios (AlT);
b) Qualquer outra alteragdo neuroldgica, que nao a paralisia irreversivel, resultante de acidente vascular;
c) Injaria cerebral resultante de hipdxia ou trauma;
d) Hemorragia cerebral causada por acidente;
e) Hemorragia cerebral causada por tumores;
f) Hemorragia cerebral causada por cirurgias no cérebro;
g) Obstrugao de artéria oftalmica resultando em dano neurolégico; e
h) Sintomas neurolégicos causados por enxaquecas.
4.5. Estarao expressamente excluidos os seguintes eventos para a Cobertura de Cirurgia Coronariana:
a) Angioplastia;
b) Outros procedimentos intra-arteriais;
c¢) Cirurgia tipo “key-hole” (quaisquer procedimentos a torax fechado, utilizando-se cateteres cirtrgicos); e
d) Quaisquer procedimentos ou técnicas nao cirurgicas.
4.6.  Além dos riscos expressamente excluidos no item 4.1 acima, estarao expressamente excluidos os seguintes
eventos para a Cobertura de Transplante Total de Orgao:
a) Transplantes dos demais 6rgaos nao listados nestas condi¢oes gerais;
b) Transplante de tecido;
c) Transplante de células tronco;
d) Transplante de células-beta do pancreas;
e) Auto-transplante;
f) Quaisquer transplantes de apenas uma parte do 6rgao quando o segurado (receptor) nao apresente
insuficiéncia plena do referido 6rgao;
g) Colocacao coragao artificial, ainda que colocado temporariamente, visando se a colocagao de coragao
humano no futuro;
h) Transplante de quaisquer 6rgaos nao-humanos.
4.7. EXCLUSAO PARA ATOS TERRORISTAS

Nao estarao cobertos os danos e as perdas causados direta ou indiretamente por ato terrorista, cabendo a
seguradora comprova-lo com documentagao habil, acompanhada de laudo circunstanciado que caracterize a
natureza do atentado, independente de seu propésito, e desde que este tenha sido devidamente reconhecido
como atentatorio a ordem publica pela autoridade publica competente.

5. AMBITO TERRITORIAL DAS COBERTURAS

5.1.  Ascoberturas do seguro previstas nestas condigdes gerais aplicam-se para eventos cobertos ocorridos em qualquer
parte do globo terrestre.

6. CARENCIA E FRANQUIA

6.1. O periodo de caréncia definido nas condi¢des gerais sera contado a partir do inicio de vigéncia da cobertura individual,
também estabelecido nas condi¢des contratuais, ou da sua recondugao depois de suspenso.

6.2.  No caso de transferéncia do grupo segurado de outra seguradora, néo sera reiniciada a contagem de novo prazo de
caréncia para o(s) segurado(s) ja incluido(s) no seguro pela apélice anterior.

6.3. O prazo de caréncia podera ser de no maximo 180 (cento e oitenta) dias para a cobertura contratada e sera definido
nas condi¢Oes contratuais.

6.4.  Olimite méximo que um plano de seguro podera estabelecer como prazo de caréncia sera de 2 (dois) anos. Entretanto,
0 prazo de caréncia, exceto no caso de suicidio ou sua tentativa, ndo podera exceder metade do prazo de vigéncia
previsto pela apdlice, no caso de contratagdo individual, ou pelo certificado, no caso de contratagao coletiva.
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6.5.

O periodo de sobrevivéncia previsto para as Coberturas contratadas neste Seguro, se aplicado, seré estabelecido
na Proposta de Contratacéo, na Proposta de Adesao e no Contrato e podera ser de, no maximo, 30 (trinta) dias. A
contagem do periodo de até 30 (trinta) dias se iniciara na data do diagndstico de uma das Doengas Graves
e a elegibilidade a indenizagao se dara apés o 30° (trigésimo) dia da data do diagnéstico da doenga coberta,
desde que o segurado esteja vivo.

7. ACEITAGAO DO SEGURO

71.

7.2.

7.3.

74.

7.5.

7.6.

Para propor inclus&o neste seguro, o proponente devera:
a) Preencher, de préprio punho e encaminhar a proposta de ades&do na qual declara ter conhecimento prévio das
Condigbes Gerais e Contratuais do Seguro ;

b) Possuir, na data de ades&o, idade dentro dos limites estabelecidos nas condi¢des contratuais;

c) Estar em plena atividade profissional e/ou condigdes normais de salde e preencher a declaragao pessoal de

saude.

Poderao ser incluidos no seguro os componentes do grupo segurdvel mediante a assinatura e o preenchimento

completo, de proprio punho, da proposta de adeséo e a entrega dos documentos que a seguradora julgar necessarios

para analise dos riscos seguraveis.

O pagamento do seguro ndo caracterizara a aceitagdo automatica da proposta de adesdo. Quando a seguradora

receber a proposta de adesdo com todos os documentos exigidos, tera inicio um periodo maximo de 15 (quinze)

dias em que ela avaliara o risco do seguro.

7.3.1. Asolicitagdo de documentos complementares, para analise e aceitagao do risco ou da alteragao da
proposta, podera ser feita apenas uma vez, durante este prazo. Neste caso, o prazo de 15 (quinze)
dias ficara suspenso, voltando a correr a partir da data em que se der a entrega da documentagao.

7.3.2. Aauséncia de manifestagao por escrito da seguradora no prazo de 15 (quinze) dias caracterizara a
aceitagao tacita da proposta de adesao.

7.3.3. Havendo motivos para recusa, a seguradora devolvera o valor do prémio antecipado. O valor a
ser devolvido sera atualizado pela variagao positiva do IPCA/IBGE (Indice Nacional de Pregos ao
Consumidor Amplo - Fundagao Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica) pro rata temporis, do
periodo da data do pagamento até a data da restitui¢ao, que nao podera ser superior a 10 (dez) dias
da data da recusa.

7.3.4. Aaceitagao do seguro estara sujeita a analise do risco.

Com base nas declaragdes prestadas pelo proponente na proposta de adesao do seguro, a seguradora fara analise

para aceitacao ou recusa dessa inclus@o no seguro.

Se a seguradora recusar a proposta de adesao do proponente, isso sera comunicado por escrito por meio de carta

encaminhada ao domicilio do segurado ou por intermédio do corretor ou agente captador do seguro, informando os

motivos da ndo aceitagdo. Para todos os efeitos legais, a data constante de envio da correspondéncia valerad como
data de recusa da proposta de adeséo.

A cada segurado aceito no seguro seré enviado um certificado individual.

8. VIGENCIA DA COBERTURA INDIVIDUAL

8.1.

8.2.

8.3.

8.4.
8.5.

8.6.

Nos contratos de seguro cujas propostas tenham sido recepcionadas sem pagamento de prémio, a vigéncia
da cobertura individual tera inicio as 24 (vinte e quatro) horas da data de assinatura da proposta de adesao, desde
que tenha sido aceita, e vigorara pelo prazo determinado na proposta de adesdo, mediante pagamento unico ou
pagamentos consecutivos e ininterruptos dos prémios do seguro.

Nos contratos de seguro cujas propostas tenham sido recepcionadas com adiantamento de prémio, a vigéncia
da cobertura individual tera inicio as 24 (vinte e quatro) horas da data do recebimento da proposta de adesao pela
sociedade seguradora e, desde que tenha sido aceita, vigorara pelo prazo determinado na proposta de adeséo,
mediante pagamento Unico ou pagamentos consecutivos e ininterruptos dos prémios do seguro.

O seguro teréa vigéncia pelo periodo em que a apdlice estiver em vigor, ou seja, até sua data de término de vigéncia,
caso esta nao seja renovada ou cancelada conforme previsto no Contrato.

Em cada uma das renovagdes do seguro, seréa enviado novo certificado individual ao(s) segurado(s).

As apolices e os certificados terdo seu inicio e término de vigéncia as 24 (vinte e quatro) horas das datas para tal
fim neles indicadas.

Respeitado o periodo correspondente ao prémio pago , a cobertura de cada segurado cessa automaticamente no
final do prazo de vigéncia da apolice, se esta ndo for renovada.
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9. VIGENCIA E RENOVAGAO DA APOLICE

9.1.

9.2.

9.3.

9.4.

9.5.

9.6.

Avigéncia da apolice sera conforme estabelecido nas condigdes contratuais, sendo renovada automaticamente por
mais um periodo igual ao contratado inicialmente, salvo se a seguradora, o estipulante ou o segurado, mediante
aviso prévio de 60 (sessenta) dias da data de renovagéo, comunicar por escrito o desinteresse pela continuidade.
Arenovagao da apdlice para os demais periodos de vigéncia ndo se dara de forma automatica, devendo ser expressa
entre as partes.
Nenhuma alteracéo deste contrato é valida se nao for feita por escrito por meio de aditamentos ou endossos emitidos
pela seguradora com a concordancia do estipulante.
Qualquer modificag@o da apélice em vigor que implique em dnus ou dever para o(s) segurado(s) ou a redugéo de
seus direitos dependera da anuéncia prévia e expressa de segurados que representem no minimo % (trés quartos)
do grupo segurado.
Caso a seguradora néo tenha interesse em renovar a apdlice, devera comunicar os segurados e o estipulante mediante
aviso prévio de no minimo 60 (sessenta) dias que antecedam o final de vigéncia da apdlice.
Se a inexatidao ou a omissdo das declara¢des nao resultar de méa fé do segurado, a seguradora podera:
9.6.1. Na hipotese de ndo ocorréncia do sinistro:
a) Cancelar o seguro, retendo, do prémio originalmente pactuado, a parcela proporcional ao tempo decorrido; ou
b) Mediante acordo entre as partes, permitir a continuidade do seguro, cobrando a diferenca do prémio
cabivel ou restringindo a cobertura contratada.
9.6.2. Na hipotese de ocorréncia de sinistro com pagamento parcial do capital segurado:
a) cancelar o seguro, ap6s o pagamento da indenizagao, retendo, do prémio originalmente pactuado,
acrescido da diferenca cabivel, a parcela calculada proporcionalmente ao tempo decorrido; ou
b) mediante acordo entre as partes, permitir continuidade do seguro, cobrando a diferenga do prémio cabivel
ou deduzindo-a do valor a ser pago ao segurado ou ao beneficiario ou restringindo a cobertura contratada
para riscos futuros.
9.6.3. Na hipdtese de ocorréncia de sinistro com pagamento integral do capital segurado, cancelar o seguro, apos
0 pagamento da indenizagao, deduzindo, do valor a ser indenizado, a diferenga de prémio cabivel, efetuando
0 pagamento e deduzindo do seu valor a diferenca do prémio cabivel.

10. CAPITAL SEGURADO

10.1.

10.2.

10.3.

10.4.

10.5.

10.6.

10.7.

10.8.

Os limites de capitais segurados serao determinados pelo estipulante, conforme condi¢des contratuais acordadas
entre as partes.

Podera ser efetuado o aumento espontaneo dos capitais segurados em qualquer época mediante solicitagdo por
escrito do segurado, observando-se sempre o limite méaximo de capital segurado individual vigente.

Em caso de solicitagdo de aumento do capital segurado pelo segurado, sera feita nova anélise de risco, sendo
necessario o preenchimento de préprio punho de nova proposta de adesao.

No caso de alteracdo de capital segurado, poderéa ser aplicada caréncia de no méaximo 180 (cento e oitenta) dias,
conforme estabelecido nas condi¢des contratuais do seguro.

O limite maximo que um plano de seguro podera estabelecer como prazo de caréncia sera de 2 (dois) anos. Entretanto,
0 prazo de caréncia, exceto no caso de suicidio ou sua tentativa, ndo podera exceder metade do prazo de vigéncia
previsto pela apdlice, no caso de contrata¢do individual, ou pelo certificado, no caso de contratagao coletiva.

Para os segurados aposentados e afastados, ndo sera permitido o aumento espontaneo dos respectivos capitais
segurados. Nestes casos, os capitais segurados serdo atualizados anualmente pelo IPCA/IBGE (indice Nacional de
Pregos ao Consumidor Amplo — Fundagé&o Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica) ou por qualquer outro indice
que, por disposicao legal, venha a substitui-lo.

O estipulante fica ciente de que, para 0 aumento espontaneo do capital segurado, o segurado devera estar em boas
condigdes de salde e em plena atividade profissional. Havendo a constatagéo de alguma doenga ou deficiéncia
preexistente ao aumento do capital segurado néo declarada na proposta de adeséo, o pagamento da indenizagéo
prevista para a cobertura de doencgas graves sera efetuado com base nos valores anteriores ao aumento, ndo cabendo
qualquer restituicdo de prémios ao estipulante e/ou segurado.

Para efeito de calculo do capital segurado, sera considerada como “data do evento” a data do diagndstico médico.

11. ATUALIZAGAO MONETARIA

1.1.

Os capitais segurados e 0s prémios deverao ser atualizados monetariamente ou segundo a variagao do salario/provento,
ou segundo outros fatores objetivos, conforme critério constante no contrato do seguro para fixagéo da escala de capitais.
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11.2.

11.3.

11.4.

11.5.

11.6.

As atualizagbes de capitais segurados se aplicardo a todos os segurados, inclusive aos aposentados e afastados do
servico ativo, aos quais sera assegurada a aplicacdo do mesmo critério de reajuste adotado para componentes ativos.
Os capitais segurados e os prémios correspondentes serdo atualizados monetariamente em cada aniversario da
apdlice pelo IPCA/IBGE (indice Nacional de Precos ao Consumidor Amplo — Fundago Instituto Brasileiro de Geografia
e Estatistica) acumulado nos 12 (doze) meses que antecedem 2 (dois) meses anteriores ao aniversario do certificado
individual.

Na falta, extingo ou proibicao do uso do IPCA/IBGE, a atualizacdo monetaria tera por base o indice Geral de Pregos
de Mercado da Fundagéo Getulio Vargas (IGPM/FGV).

Quando a periodicidade de pagamento do prémio for anual, os capitais segurados pagaveis por morte ou invalidez,
deverao ser atualizados pelo indice pactuado, desde a data da Ultima atualizagdo do prémio até a data da ocorréncia
do respectivo evento gerador.

Para os seguros de prazo inferior a 1 (um) ano, néo havera atualizagao de valores.

12. PAGAMENTO DO PREMIO

12.1.

12.2.

12.3.

12.4.

12.5.

12.6.

12.7.

O prémio podera ser pago de forma Unica, mensal, bimestral, trimestral, semestral ou anual, de acordo com o

estabelecido no Contrato.

12.1.1. Adata-limite para pagamento do prémio sera a expressa no respectivo documento de cobranca.

12.1.2. Quando a data de vencimento coincidir com um dia em que néo haja expediente bancario, 0 pagamento do
prémio podera ser efetuado no 1° (primeiro) dia subsequente em que houver.

Qualquer indenizag@o somente passara a ser devida depois que o pagamento do prémio tiver sido realizado pelo

segurado ou estipulante, o que deve ser feito no maximo até a data-limite prevista para esse fim no respectivo

documento de cobranga.

Caso o sinistro ocorra dentro do prazo para pagamento do prémio, o direito ao capital segurado nao ficara prejudicado,

se 0 pagamento for realizado ainda naquele prazo.

Caso haja falta de pagamento do prémio ou cancelamento do seguro, seré observado o disposto nos itens 16 —

SUSPENSAO E REABILITACAO DO SEGURO POR INADIMPLENCIAe 17 - CANCELAMENTO DO SEGURO POR

INADIMPLENCIA, destas condicdes gerais.

12.4.1. Entretanto, nos seguros coletivos de custeio contributério, se o estipulante deixar de recolher junto a
seguradora e no prazo devido os prémios recolhidos dos segurados, estes ndo serao prejudicados no direito
a cobertura do seguro, respondendo a seguradora pelo pagamento das indenizagdes devidas, e ficando o
estipulante sujeito as cominagdes legais previstas na legislagéo vigente.

12.4.2. O estipulante fica terminantemente proibido de recolher do(s) segurado(s), a titulo de prémio do seguro,
qualquer valor além daquele fixado pela seguradora. Caso 0 mesmo receba, juntamente com o prémio,
qualquer quantia que Ihe for devida seja a que titulo for, ficara o estipulante obrigado a destacar no documento
de cobranga o valor do prémio do seguro de cada segurado.

Os prémios poderao ser alterados em fungédo da reavaliagdo das taxas do seguro, conforme previsto no item 13 —

REAVALIACAO DE TAXA, destas condicdes gerais.

Os prémios poderéao sofrer alteragao anualmente de acordo com a mudanga etéaria do segurado, conforme previsto

nas condi¢des contratuais.

Este plano de seguro foi estruturado em regime financeiro de reparticao simples. Sendo assim, nao esta

prevista a devolugao ou o resgate de prémios ao segurado, ao beneficiario ou ao estipulante.

13. REAVALIAGAO DE TAXA

13.1.

13.2.

13.3.

Na ocasiéo da renovacgao, a seguradora reavaliara, mediante a anuéncia expressa dos segurados que representem
no minimo % (trés quartos) do grupo segurado, as condicdes e prémios do seguro, podendo propor as atualizagdes
necessarias conforme condigdes contratuais e legislagdo vigente.

Em caso de renovacgéo de taxas, esta devera ser realizada por endosso a apolice e a modificagdo da apélice em vigor
dependera da anuéncia prévia e expressa de segurados que representem também, no minimo, % (trés quartos) do
grupo segurado.

Qualquer modificagéo da apolice em vigor que implique em 6nus ou dever para os segurados ou a redugéo de seus
direitos dependera da anuéncia expressa de segurados que representem no minimo % (trés quartos) do grupo segurado.

14. TAXAS DO SEGURO E REENQUADRAMENTO POR IDADE

14.1.

O prémio podera ser pago de forma unica, mensal, bimestral, trimestral, semestral ou anual , de acordo com o
estabelecido no Contrato.
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14.2. Atabelade prémios poridade sera disponibilizada para os proponentes/segurados quando da adesao ao seguro.

15. CESSACAO DA COBERTURA DE CADA SEGURADO
15.1. A cobertura individual de cada segurado cessara:
a) Simultanea e obrigatoriamente quando ocorrer o cancelamento ou a néo renovagao da apdlice a qual esta vinculada;
b) Apedido do estipulante do seguro, decorrente da ndo renovagao, por escrito, com prazo minimo de 60 (sessenta)
dias de antecedéncia contados do aniversério da apdlice, mediante anuéncia prévia e expressa de segurados
que representem, no minimo, % (trés quartos) do grupo segurado;
c) Com o término do vinculo entre o segurado e o estipulante;
d) Com o esgotamento dos limites maximos de indenizagao, prevista nas condigdes contratuais da apolice;
e) Quando o segurado solicitar sua exclusao do grupo segurado ou quando deixar de contribuir com sua parte no
prémio; e
f) Quando for indenizado o capital segurado previsto para esta cobertura.

16. SUSPENSAOQ E REABILITAGAO DO SEGURO POR INADIMPLENCIA

16.1. Na falta de pagamento de 1 (uma) fatura/parcela, a cobertura seré suspensa. Os sinistros ocorridos no periodo de
inadimpléncia néo terdo cobertura.

16.2. Areabilitacdo da apdlice ou certificado se dara a partir das 24 (vinte e quatro) horas da data em que o segurado ou
o estipulante retomar o pagamento do prémio, respondendo a Seguradora, nesta hipotese, por todos os sinistros
ocorridos a partir de entao.

16.2.1. E vedada a cobranca de prémios pelo periodo de suspenso.

16.3. Na falta de pagamento de 2 (duas) faturas/parcelas, consecutivas ou néo, no periodo de 12 (doze) meses contados
a partir do inicio de vigéncia ou renovagéo, 0 seguro sera automaticamente cancelado.

17. CANCELAMENTO DO SEGURO

17.1. Decorrido o prazo de inadimpléncia estabelecido no item 16 — SUSPENSAO E REABILITACAO DO SEGURO
POR INADIMPLENCIA, sem que tenha(m) sido quitada(s) a(s) respectiva(s) parcela(s) do prémio, o seguro ficara
automaticamente e de pleno direito cancelado, independente de qualquer interpelagao judicial ou extrajudicial, sem
que caiba restituicdo de qualquer parcela ja paga do prémio.

17.2. Havendo o desejo por parte do segurado de cancelar o seguro, este devera encaminhar a seguradora solicitagao de
proprio punho devidamente assinada. O seguro sera cancelado apds o ultimo dia do periodo de vigéncia correspondente
a ultima parcela do prémio pago.

17.3. No caso de morte do segurado, 0 seguro sera extinto automaticamente na data do evento coberto.

17.4. O contrato de seguro pode ser rescindindo a qualquer tempo mediante acordo entre as partes contratantes, e no caso
de seguro coletivo, com a anuéncia prévia e expresso dos segurados que representem no minimo % (trés quartos)
do grupo segurado.

17.5. No caso de DIAGNOSTICO e pagamento da INDENIZAGAO de doenga coberta, 0 seguro sera extinto
automaticamente.

17.6. A apolice ou certificado poderéa ser cancelado:

a) Por solicitacdo escrita do estipulante ou da seguradora, com antecedéncia minima de 60 (sessenta) dias do fim
de vigéncia da apolice;

b) Se o estipulante ndo aceitar as condi¢des de reavaliagao propostas pela seguradora, para manutengéo do seguro,
na renovagao da apdlice.

17.7. Emcaso de resilicao total ou parcial do Seguro a qualquer tempo, por iniciativa de quaisquer das partes contratantes
e com a concordancia reciproca, a Seguradora podera reter do prémio recebido, além dos emolumentos, a parte
proporcional ao tempo decorrido.

17.8. A apélice nao podera ser cancelada durante a vigéncia, pela sociedade seguradora, sob a alegagao de
alteracao da natureza dos riscos.

18. LIQUIDAGAO DE SINISTROS

18.1. Em caso de sinistro coberto por este seguro, o(s) segurados devera(ao) comunica-lo a seguradora por meio de
impresso proprio, carta ou fax e provar sua ocorréncia por meio da entrega dos documentos a seguradora.

18.2. As despesas efetuadas com a comprovagéo do evento coberto e os documentos de habilitagéo do sinistro correrao
por conta do segurado, salvo aquelas efetuadas diretamente pela seguradora.
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18.3.

18.4.

18.5.

18.6.

18.7.

Aocorréncia do sinistro decorrente de Carcinoma ou Cancer ou Diagndstico de Cancer sera comprovada mediante
a apresentacgao dos seguintes documentos:

a) Formulario “Aviso de Sinistro” com informagdes gerais, todos os campos preenchidos e assinado pelo Segurado
ou pelo seu representante legal;

Laudo de diagnostico da doenga elaborado por médico habilitado em oncologia;

Laudo de exames citoldgicos e histoldgicos conclusivos (apropriados para cada caso);

Copia do RG/RNE e CPF do segurado;

Comprovante de residéncia do segurado;

f) Copia do RG/RNE e CPF do beneficiario;

g) Comprovante de residéncia do beneficiario;

h) Formulario de autorizagao para crédito de indenizagdo em conta corrente, quando for o caso.

A ocorréncia do sinistro decorrente de Infarto Agudo do Miocardio sera comprovada mediante a apresentagéo dos
seguintes documentos:

a) Formulario “Aviso de Sinistro” com informagdes gerais, todos os campos preenchidos e assinado pelo Segurado
ou pelo seu representante legal;

b) Laudo de diagnéstico da doenga elaborado por médico habilitado em cardiologia, demonstrado por pelo menos 2
(dois) dos seguintes sintomas ou sinais: histérico da dor precordial tipica, alteragéo eletrocardiogréafica, alteragdes
das enzimas cardiacas, ou outros exames complementares aplicaveis ao caso;

c) Copia do RG/RNE e CPF do segurado;

d) Comprovante de residéncia do segurado;

e) Codpia do RG/RNE e CPF do beneficiario;

f) Comprovante de residéncia do beneficiario;

g) Formulério de autorizag&o para crédito de indenizagdo em conta corrente, quando for o caso.

A ocorréncia do sinistro decorrente de Acidente Vascular Cerebral serd comprovada mediante a apresentagéo dos

seguintes documentos:

a) Formulario “Aviso de Sinistro” com informagdes gerais, todos os campos preenchidos e assinado pelo Segurado
ou pelo seu representante legal;

b) Laudo de diagndstico da doenca elaborado por médico habilitado em neurologia ou neurocirurgia;

c) Exames complementares apropriados (tomografia computadorizada, ressonéncia magnética e exame de fluido
cerebrospinal);

d) Copia do RG/RNE e CPF do segurado;

e) Comprovante de residéncia do segurado;

f) Copia do RG/RNE e CPF do beneficiario;

g) Comprovante de residéncia do beneficiario;

h) Formulario de autorizagao para crédito de indenizagéo em conta corrente, quando for o caso.

Aocorréncia do sinistro decorrente de Cirurgia Coronariana sera comprovada mediante a apresentagéo dos seguintes

documentos:

a) Formulario “Aviso de Sinistro” com informagdes gerais, todos os campos preenchidos e assinado pelo Segurado
ou pelo seu representante legal;

b) Laudo de diagndstico da doenca elaborado por médico habilitado em cirurgia cardiaca;

c) Copia do RG/RNE e CPF do segurado;

d) Comprovante de residéncia do segurado;

e) Copia do RG/RNE e CPF do beneficiario;

f) Comprovante de residéncia do beneficiario;

g) Formulério de autorizag&o para crédito de indenizagdo em conta corrente, quando for o caso.

Aocorréncia do sinistro decorrente de Insuficiéncia Renal sera comprovada mediante a apresentagéo dos seguintes

documentos:

a) Formulario “Aviso de Sinistro” com informagdes gerais, todos os campos preenchidos e assinado pelo Segurado
ou pelo seu representante legal;

b) Laudo de diagndstico da doenca elaborado por médico habilitado em nefrologia;

c) Exames complementares apropriados;

b
c
d
e
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18.8.

18.9.

18.10.
18.11.
18.12.

18.13.

18.14.

18.15.

18.16.

18.17.

18.18.

d) Copia do RG/RNE e CPF do segurado;

e) Comprovante de residéncia do segurado;

f) Copia do RG/RNE e CPF do beneficiario;

g) Comprovante de residéncia do beneficiario;

h) Formulario de autorizagao para crédito de indenizagdo em conta corrente, quando for o caso.

A ocorréncia do sinistro decorrente de Transplante Total de Orgéo sera comprovada mediante a apresentagéo dos

seguintes documentos:

a) Formulario “Aviso de Sinistro” com informagdes gerais, todos os campos preenchidos e assinado pelo Segurado

ou pelo seu representante legal;
b) Laudo de diagnostico e exames complementares apropriados com recomendacao feita pelo menos por 2 (dois)
médicos habilitados na especialidade da patologia em questao;

c) Copia do RG/RNE e CPF do segurado;

d) Comprovante de residéncia do segurado;

e) Copia do RG/RNE e CPF do beneficiario;

f) Comprovante de residéncia do beneficiario;

g) Formulario de autorizagéo para crédito de indenizagdo em conta corrente, quando for o caso.

A partir da entrega de toda a documentagéo exigivel, a seguradora teréd o prazo de até 30 (trinta) dias para efetuar

0 pagamento da indenizag&o.

18.9.1. Caso aregulagdo do sinistro supere o prazo de 30 (trinta) dias conforme descrito no caput, a indenizagao sera
atualizada pela variagao positiva do IPCA/IBGE (Indice Nacional de Pregos ao Consumidor Amplo — Fundagao
Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica), acrescido de juros de mora de 0,5% (meio por cento) ao més,
calculado pro rata temporis até a data do efetivo pagamento, que sera efetuado, de uma s6 vez, juntamente
com os demais valores do contrato, independentemente de notificagéo ou interpelagao judicial.

18.9.2. Na falta, extingdo ou proibi¢do do indice definido, a atualizagdo monetaria tera como base o indice que por
disposigéo legal venha a substitui-lo.

Sera considerado como “data do evento” a data do diagndstico médico.

As indenizagbes serao pagas sob a forma de pagamento Unico.

Sera facultada a seguradora, em caso de divida fundada e justificavel, a adogdo de medidas que visem a plena

elucidagéo do sinistro, podendo inclusive solicitar documentos que julgue necessarios para a apuragao do sinistro.

Nesse caso, a contagem do prazo para liquidagao do sinistro sera suspensa e voltara a correr a partir do dia

util subsequente aquele em que ocorrer a entrega da documentagao solicitada.

No caso de divergéncias sobre a causa, natureza ou extensdo das doengas, a seguradora devera propor ao segurado,

por meio de correspondéncia escrita no prazo de 15 (quinze) dias, a contar da data da contestagéo, a constituigéo

de junta médica formada de 3 (trés) membros, sendo um nomeado pela seguradora, outro, pelo segurado, e um

terceiro, desempatador, escolhido pelos dois nomeados. Cada uma das partes pagara os honorarios do médico que

tiver designado. Os do terceiro serdo pagos em partes iguais pelo segurado e pela seguradora.

Havendo divergéncias sobre a escolha do médico desempatador, a designacao sera solicitada & entidade médica

representativa da especialidade.

O prazo para constitui¢do da junta médica sera de no maximo 15 (quinze) dias, a contar da data de indicagao

do membro nomeado pelo segurado.

SOMENTE SERA PAGA POR ESTE SEGURO A INDENIZ_A(;AO REFERENTE A PRIMEIRA DOENCA

DIAGNOSTICADA DENTRE AS PREVISTAS NESSAS CONDIGOES CONTRATUAIS, NO PRAZO DE VIGENCIA

DESSE SEGURO E APOS O PERIODO DE CARENCIA.

Podera ser solicitado o comprovante do ultimo prémio quitado para verificar se o pagamento foi efetuado dentro do

prazo de vencimento ou dentro do prazo de suspensao, porém anteriormente a data do sinistro.

As providéncias ou atos que a seguradora praticar apés o evento ndo implicarao, por si s6, no reconhecimento da

obrigagéo de pagar qualquer sinistro. Quando o evento ocorrido n&o tiver cobertura, a seguradora comunicaré ao(s)

segurado(s) os motivos do ndo-pagamento da indenizacédo, o que podera ser feito por intermédio do corretor ou

agente captador do seguro.

19. PERDA DE DIREITOS

19.1.

O segurado perdera o direito a indenizagao, caso haja por parte do(s) mesmo(s), seus representantes legais,
corretor de seguros, seus prepostos ou seus beneficiarios, nos seguintes casos:
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a) Inexatidao ou omissao, em circunstancias que possam influir na aceitacao da proposta ou no valor do
prémio além de estar o segurado obrigado a pagar o prémio vencido;

b) Nao-cumprimento das obrigagoes definidas nestas condi¢oes gerais;

c¢) Utilizagao de declaragoes falsas, simulagao de acidente ou agravamento das suas consequéncias para
obter ou aumentar a indenizagao;

d) Agravamento intencional do risco;

e) Se o segurado, seu representante, ou seu corretor de seguros fizer declaragdées inexatas ou omitir
circunstancias que possam influir na aceitagao da proposta ou no valor do prémio, ficara prejudicado o
direito a indenizagao, além de estar o segurado obrigado ao pagamento do prémio vencido;

f) Fraude ou tentativa de fraude em laudos médicos que justifiquem falsas moléstias ou falsas datas de
inicio de moléstias;

g) Tentativa de impedir ou dificultar qualquer exame ou diligéncia da seguradora na elucidagdo do evento
coberto;

h) Solicitagao de exclusado do seguro feita pelo segurado ou pelo estipulante; e

i) Dolo, fraude, simulagao ou culpa grave na contratagao do seguro por parte do(s) segurado(s), para obter
ou majorar seu capital segurado.

19.2. Se ainexatiddo ou a omissao nas declaragdes nao resultar de ma-fé do segurado, a seguradora podera:

I - Na hipétese de ndo ocorréncia do sinistro:

a) ao cancelar o seguro, retendo, do prémio originalmente pactuado, a parcela proporcional ao tempo
decorrido; ou

b) mediante acordo entre as partes, permitir a continuidade do seguro, cobrando a diferenga de prémio
cabivel ou restringindo a cobertura contratada.

Il - Na hipétese de ocorréncia de sinistro com pagamento parcial do capital segurado:

a) cancelar o seguro, apds o pagamento da indenizagao, retendo, do prémio originalmente pactuado,
acrescido da diferenga cabivel, a parcela calculada proporcionalmente ao tempo decorrido; ou

b) mediante acordo entre as partes, permitir a continuidade do seguro, cobrando a diferenga de prémio
cabivel ou deduzindo-a do valor a ser pago ao segurado ou ao beneficiario ou restringindo a cobertura
contratada para riscos futuros.

Il - Na hipétese de ocorréncia de sinistro com pagamento integral do capital segurado, cancelar o seguro,
apods o pagamento da indenizagao, deduzindo, do valor a ser indenizado, a diferenga de prémio cabivel,
efetuando o pagamento e deduzindo do seu valor a diferenca de prémio cabivel.

19.3. O(s) segurado(s) esta(rao) obrigado(s) a comunicar a seguradora, logo que souber(em), qualquer fato suscetivel
de agravar o risco coberto, sob pena de perder o direito a cobertura, se ficar comprovado que silenciou(aram)
de ma-fé.

19.4. Entende-se como “alteragdo do risco” as ocorréncias como mudanga de atividade ou das informagoes
prestadas na proposta de adesao e na declaragao.

19.5. A seguradora, desde que o faga nos 15 (quinze) dias seguintes ao recebimento do aviso de agravagao do
risco, podera dar ciéncia ao segurado, por escrito, de sua decisao de cancelar o seguro ou, mediante acordo
entre as partes, restringir a cobertura contratada ou cobrar a diferenga de prémio cabivel.

19.6. O cancelamento do seguro s6 sera eficaz 30 (trinta) dias ap6s a notificagao, devendo ser restituida a diferenca
do prémio, calculada proporcionalmente ao periodo a decorrer.

20. BENEFICIARIOS
20.1. O beneficiario deste seguro sera o proprio segurado, ainda que assistido ou representado na forma da lei.

21. SUB-ROGAGAO

21.1.  No seguro de pessoas, 0 segurador néo pode se sub-rogar nos direitos e agdes do segurado contra o causador do
sinistro, conforme estabelecido no Cédigo Civil vigente.

22. OBRIGAGOES DO ESTIPULANTE/SUBESTIPULANTE

22.1. Sem prejuizo de outras obrigagdes e responsabilidades previstas nas condi¢des contratuais, séo obrigagdes e
responsabilidades do estipulante/subestipulante:
a) Fornecer a seguradora todas as informagdes necessarias para a inclusdo mensal de segurados e consequente
emisséo de faturas, se couber;
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b) Manter a seguradora informada a respeito do segurado, seus dados cadastrais, alteragdes na natureza do risco
coberto, bem como quaisquer eventos que possam, acarretar-lhe responsabilidade, de acordo com o definido
nesta apolice;

c) Fornecer ao segurado, sempre que solicitado, quaisquer informagdes relativas ao contrato de seguro;

d) Discriminar o valor do prémio do seguro no instrumento de cobranga;

e) Pagar no banco credenciado o valor total dos prémios, se couber;

f) Repassar aos segurados todas as comunicagdes ou avisos inerentes a apdlice;

g) Indicar o nome da seguradora nos documentos e comunicagdes referentes ao seguro objeto desta contratagéo,
desde que previamente aprovados pela seguradora;

h) Comunicar de imediato a seguradora, tao logo tome conhecimento, a ocorréncia de qualquer sinistro ou expectativa
de sinistro referente ao grupo que representa;

i) Dar ciéncia aos segurados dos procedimentos e prazos estipulados para a regulagéo de sinistros;

j)  Comunicar de imediato a SUSEP quaisquer procedimentos que considerar irregulares quanto ao seguro contratado;

k) Fornecer a SUSEP quaisquer informagdes solicitadas, dentro do prazo por ela especificado;

[) Cumprir todas as clausulas da presente apdlice.

23. OBRIGACOES DA SEGURADORA
23.1. Sem prejuizo de outras obrigacdes e responsabilidades previstas nas condi¢des contratuais, sdo obrigagdes e
responsabilidades da seguradora:

a) Pagar os sinistros a que fizer jus o segurado em até 30 (trinta) dias da data de recebimento da documentacéo
completa na seguradora, sem prejuizo do fornecimento de quaisquer outros documentos que esta julgar necessarios
para complementag&o do processo, a partir de cuja entrega e reinicia o prazo para regulagéo do sinistro;

b) Informar por escrito ao segurado o ndo-pagamento da fatura por parte do estipulante e/ou subestipulante, se
couber;

c) Emitir mensalmente as faturas conforme relagéo de dados enviada pelo estipulante e/ou subestipulante, se couber;

d) Cumprir todas as clausulas da presente apdlice.

24. DISPOSICOES FINAIS

24.1. Os tributos que incidirem ou vierem a incidir sobre os prémios serao pagos por quem a legislagao vigente determinar.

24.2. Os prazos prescricionais sdo aqueles estabelecidos em lei.

24.3. Qualquer modificagé@o da apolice em vigor, que implique em 6nus ou dever para 0s segurados ou a redugéo de seus
direitos, dependera da anuéncia prévia e expressa dos segurados que representem no minimo, % (trés quartos) do
grupo segurado.

24.4. Aaceitagdo do seguro estara sujeita a analise do risco.

24.5. Este plano de seguro foi estruturado em regime financeiro de reparti¢cao, sendo assim nao havera direito a
pagamento de qualquer devolugao ou resgate dos prémios aos segurados, ao beneficiario ou ao estipulante.

24.6. Oregistro destas condigoes gerais na SUSEP nao implica, por parte da autarquia, incentivo ou recomendagao
a sua comercializagao.

24.7. 0 segurado podera consultar a situagao cadastral de seu corretor de seguros no site www.susep.gov.br pelo
numero de seu registro na SUSEP, nome completo, CNPJ ou CPF.

24.8. Este seguro sera por prazo determinado, tendo a seguradora a faculdade de nao renovar a apdlice na data
de vencimento, sem devolugcao dos prémios pagos nos termos da apélice.

24.9. Os eventuais encargos de tradugdo necessarios a liquidagdo de sinistros que envolvam reembolso de despesas
efetuadas no exterior ficardo totalmente a cargo da seguradora.

24.9.1. O ressarcimento das despesas efetuadas no exterior sera realizado com base no cambio oficial de venda da
data do efetivo pagamento realizado pelo segurado, respeitando-se o limite de cobertura estabelecido, atualizado
monetariamente nos termos da legislagao especifica.

24.10. A propaganda e a promogéo do seguro por parte do estipulante e/ou corretor somente poderao ser feitas com a
autorizagdo expressa e supervisao da seguradora, respeitadas as condi¢des contratuais da apdlice e as normas do
seguro, ficando a seguradora responsavel pela fidedignidade das informagdes contidas nas divulgacoes feitas.

25. FORO

251. As questoes judiciais, entre segurado ou beneficiario e a seguradora, serdo processadas no foro do domicilio do
segurado ou do beneficiario, conforme o caso.
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OUVIDOR

Atuar, na relagdo contratual com a Seguradora, de forma isenta e independente, com carater mediador, pedagogico e
estratégico, na defesa dos direitos dos consumidores e atuar como canal de comunicagao entre a seguradora e 0s consumidores
de seus produtos e servigos, esclarecendo, prevenindo e solucionando conflitos.

O Ouvidor recepciona as manifestagdes dos consumidores que nao foram solucionadas em primeira instancia, por outros
canais de atendimento e de apoio ao consumidor.

CANAIS DE ACESSO

Ouvidor: 0800 775 1079 ou pelo site www.mapfre.com.br
Ouvidoria para deficientes auditivos ou de fala: 0800 962 7373
Horario de atendimento: das 8h as 18h, de 22 a 62 feira, exceto feriados.

Disque @
Denuncia
0800-775-7333

A atuacdo ética é um dos principios institucionais do GRUPO BB E MAPFRE.

Para garantir ainda mais a seguranca e tranquilidade aos clientes, a MAPFRE
Seguros divulga o servigo de DISQUE DENUNCIA, um importante meio de
prevencao e reducao de fraudes.

Um canal aberto para vocé fazer denuncias sobre quaisquer praticas suspeitas de
fraudes relacionadas ao seu Seguro, com sua identidade mantida em total sigilo.

Pela coragem e respeito por vocé, busca-se constantemente a transparéncia
nos processos e produtos.
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