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CONDIGOES GERAIS DO SEGURO DE VIDA

1. OBJETIVO DO SEGURO
1.1. O presente seguro de pessoas tem por objetivo garantir, mediante o recebimento do Prémio, 0 pagamento de
Indenizacdo a propria Segurada ou seu(s) Beneficiario(s), conforme o caso, respeitadas as Condi¢des Contratuais
em vigor na data de ocorréncia do Evento Coberto, as Coberturas contratadas e os limites dos Capitais Segurados
contratados, observados os riscos expressamente excluidos.
2. DEFINICOES

2.1. Acidente Pessoal: 0 evento com data caracterizada, exclusivo e DIRETAMENTE externo, subito, involuntario
e violento, CAUSADOR DE LESAO FiSICA que, por si s6 e independente de toda e qualquer outra causa, tenha
como consequéncia DIRETA a morte ou a invalidez permanente, total ou parcial, DA SEGURADA, ou que
torne necessario tratamento médico, observando-se que:

a) Incluem-se, ainda, neste conceito:

a.1)o suicidio, ou a sua tentativa, desde que ndo ocorrido nos primeiros 2 (dois) anos de contratacdo (ou sua
reconducéo depois de suspenso), que sera equiparado, para fins de Indenizagéo, a acidente pessoal,
observada legislagao em vigor;

a.2)os acidentes decorrentes de acdo da temperatura do ambiente ou influéncia atmosférica, quando a elas
a Segurada ficar sujeita em decorréncia de acidente coberto;

a.3)os acidentes decorrentes de escapamento acidental de gases e vapores;

a.4)os acidentes decorrentes de sequestros e tentativas de sequestros; e

a.5)0s acidentes decorrentes de alteragdes anatdmicas ou funcionais da coluna vertebral, de origem traumatica,
causadas exclusivamente por fraturas ou luxagoes, radiologicamente comprovadas.

b) Excluem-se do conceito de “acidente pessoal”:

b.1)as doencas, incluidas as profissionais, quaisquer que sejam suas causas, ainda que provocadas,
desencadeadas ou agravadas, direta ou indiretamente por acidente, ressalvadas as infeccoes,
estados septicémicos e embolias, resultantes de ferimento visivel causado em decorréncia de
acidente coberto;

b.2)as intercorréncias ou complicagdes consequentes da realizagao de exames, tratamentos clinicos
ou cirurgicos, quando nao decorrentes de acidente coberto;

h.3)as lesoes decorrentes, dependentes, predispostas ou facilitadas por esforcos repetitivos ou
microtraumas cumulativos, ou que tenham relagcdo de causa e efeito com os mesmos, assim
como as lesdes classificadas como: Lesao por Esforgos Repetitivos — LER, Doengas Ocupacionais
Relacionadas ao Trabalho — DORT, Lesao por Trauma Continuado ou Continuo — LTC, ou similares
que venham a ser aceitas pela classe médico-cientifica, bem como suas consequéncias pos-
tratamentos, inclusive cirtrgicos, em qualquer tempo; e

b.4)as situacdes reconhecidas por instituicdes oficiais de previdéncia ou assemelhadas, como
“invalidez acidentaria”, nas quais o evento causador da lesdo nao se enquadre integralmente na
caracterizacao de “invalidez por acidente pessoal”.

2.2. Aditivo: equivalente ao endosso, € o termo utilizado para definir instrumento do Contrato de seguro utilizado
para proceder as alteragoes na Apolice.

2.3. Agravacéo do Risco: considera-se agravagao de risco, toda e qualquer situacdo ou evento que possa alterar
0 risco coberto pela Seguradora, como por exemplo, mudancas de habitos, pratica de esportes, mudanca de
residéncia ou local de trabalho, profissao ou funcdo desempenhada, alteracoes nas informacdes prestadas na
Declaracéo Pessoal de Saude e Atividade, quando da contratagdo do seguro, etc.

2.4. Agravo Mdrbido: piora de uma doenca.

2.5. Alienacdo Mental: distirbio mental ou neuromental em que haja alteracdo completa da personalidade,
comprometendo em definitivo 0 pensamento [dgico (juizo de valor), a realidade (juizo critico) e a memoria,
destruindo a capacidade de realizar atos eficientes, objetivos e propositais e tornando a Segurada total e
permanentemente impossibilitada para a pratica dos atos da vida civil.

2.6. Aparelho Locomotor: conjunto de estruturas destinadas ao deslocamento do corpo humano.

2.7. Apdlice: documento emitido pela Seguradora formalizando a aceitagdo da Cobertura solicitada pelo Estipulante.

2.8. Atividade Laborativa: qualquer acdo ou trabalho através do qual a Segurada obtenha renda.

2.9. Auxilio: a ajuda através de recurso humano e ou de utilizagdo de estruturas ou equipamentos de apoio fisico.
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2.15.
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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.

Ato llicito: ato proibido por lei. Consiste, ainda, na acdo ou omissédo voluntaria, por negligéncia, por
imprudéncia ou por impericia que acaba por violar direito alheio ou causar prejuizo a outrem.

Ato Médico: procedimento técnico-profissional praticado por médico legalmente habilitado e regido por Resolugao
especifica do Conselho Federal de Medicina.

Aviso de Sinistro: comunicacédo especifica com a finalidade de dar conhecimento imediato a Seguradora da
ocorréncia de evento passivel de Cobertura.

Beneficiario: pessoa fisica ou juridica designada para receber os valores dos Capitais Segurados, respeita(s)
a(s) Cobertura(s) contratada(s), na hipotese de ocorréncia do Sinistro coberto.

Boa Fé: principio basico de qualquer Contrato, principalmente no Contrato de seguro, pois € indispensavel
que haja confianga mutua entre as partes envolvidas. Este principio obriga as partes a agirem com a maxima
honestidade e em fiel cumprimento as leis e ao Contrato de seguro. Neste conceito inclui-se a obrigacéo da
Segurada de prestar informacoes verdadeiras na Proposta de Contratacdo e durante a vigéncia de todo o Contrato,
declarando, também no decorrer da Apdlice, qualquer alteragdo no risco.

Cancer de Mama: doenca que se manifesta pela presenca de um tumor maligno na(s) mama(s) e caracterizado
pelo crescimento e expansdo descontrolados de células malignas e invasdo de tecidos. O diagnostico deve ser
confirmado por exame histoldgico conclusivo.

Cancer de Ovario: doenga que se manifesta pela presenca de um tumor maligno no(s) ovario(s) e caracterizado
pelo crescimento e expansdo descontrolados de células malignas e invaséo de tecidos. O diagnostico deve ser
confirmado por exame histologico conclusivo.

Cancer de Utero: doenca que se manifesta pela presenca de um tumor maligno no colo do Utero e corpo
uterino caracterizado pelo crescimento e expansdo descontrolados de células malignas e invasao de tecidos. O
diagnostico deve ser confirmado por exame histoldgico conclusivo.

Capital Segurado: valor maximo para a Cobertura contratada, vigente na data do Evento Coberto, a ser pago
pela Seguradora ao Beneficiario.

Caréncia: periodo, contado a partir da data de inicio de vigéncia do seguro ou do aumento do Capital Segurado,
durante o qual o(s) Beneficiario(s) ndo tera(@o) direito ao(s) Capital(is) Segurado(s) contratado(s), em eventual
ocorréncia de Evento Coberto.

Nao havera Caréncia para os Sinistros decorrentes de acidentes pessoais, ressalvada a hipdtese de
suicidio (desde que né@o ocorrido nos primeiros 2 (dois) anos de contratacdo ou de sua reconducéo,
depois de suspenso), prevista no item 6.1 — CARENCIA destas Condicdes Gerais.

Carregamento: importancia destinada a atender as despesas administrativas e de comercializagao.
Certificado Individual: documento destinado a Segurada, emitido pela Seguradora no caso de contratagdo
coletiva, quando da aceitacdo do Proponente, da renovacdo do seguro ou da alteracdo de valores de Capital
Segurado ou Prémio, no qual estardo indicadas as Coberturas efetivamente contratadas.

Cobertura: risco assumido pela Seguradora, conforme o Contrato de seguro, respeitados 0s eventos nao cobertos
e Riscos Excluidos.

Cognicéo: conjunto de processos mentais usados no pensamento, na memaria, na percepgéo, na classificagéo,
no reconhecimento etc.

Comoriéncia: é a presuncao de morte simultanea, quando do falecimento de dois ou mais individuos na mesma
ocasido, nao sendo possivel averiguar quem precedeu ao outro.

Companheira(o): é a pessoa que convive em unido estavel ou condicdo equiparada, configurada na convivéncia
publica, continua e duradoura, estabelecida com o objetivo de constituicdo de familia, devidamente comprovada
por decisdo judicial, escritura publica ou pelos meios admitidos pela legislacao vigente.

Condicdes Contratuais: conjunto de disposicdes que regem a contratacao, incluindo as constantes da Proposta
de Adesdo, das Condicdes Gerais, das Condicoes Especiais da Apdlice e, quando for o caso de plano coletivo,
do Contrato, da Proposta de Adesao e do Certificado Individual.

Condicdes Especiais: conjunto de disposicoes especificas relativas a cada modalidades de Cobertura de um
plano de seguro que, eventualmente, alteram as CondigGes Gerais.

Condicdes Gerais: conjunto de clausulas que regem um mesmo plano de seguro, estabelecendo obrigacdes e
direitos da Seguradora, da(s) Segurada(s), do(s) Beneficiario(s) e do Estipulante.

Conectividade com a Vida: capacidade do ser humano de se relacionar como 0 meio externo que o cerca.
Consumpcao: definhamento progressivo e lento do organismo humano produzido por doenca.
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2.31. Contrato: instrumento juridico firmado entre o Estipulante e a Seguradora que estabelece as peculiaridades da
contratagdo do plano coletivo e fixa os direitos e obrigacdes do Estipulante, da Seguradora, da(s) Segurada(s) e
do(s) Beneficiario(s).

2.32. Corretor: é o intermediario, seja pessoa fisica ou juridica, devidamente habilitada e legalmente autorizada a
angariar e promover Gontratos de seguro entre Seguradoras e pessoas fisicas ou juridicas.

0 Corretor de seguros responde civilmente perante os Estipulantes, Seguradas e as Seguradoras pelos
prejuizos que causar por omissao, impericia ou negligéncia no exercicio da profissao.

2.33. Custeio: o Custeio sera contributario, ou seja, aquele em que as Seguradas efetuam o pagamento do Prémio
integralmente.

2.34. Dados Antropomeétricos: no caso da Cobertura de Invalidez Funcional Permanente e Total por Doenca, 0 peso
e a altura da Segurada.

2.35. Deambular: ato de andar livremente com 0 uso do Aparelho Locomotor.

2.36. Declaracédo Pessoal de Saude e Atividade: documento utilizado para avaliagéo do risco pela Seguradora, no
qual a Proponente presta as informagoes e declaragoes sobre a atividade profissional exercida e o seu estado
de saude.

2.37. Deficiéncia Visual: qualquer prejuizo da capacidade de visdo abaixo do considerado normal.

2.38. Disfuncao Imunoldgica: incapacidade do organismo de produzir elementos de defesa contra agentes estranhos
causadores de doenca.

2.39. Doenca Cronica: doenca com periodo de evolugdo que ultrapassa a fase inicial, persistindo ativa por tempo
indeterminado.

2.40. Doenca Crdnica em Atividade: doenca cronica que se mantém ativa apesar do tratamento.

2.41. Doenca Cronica de Carater Progressivo: doenca cronica que se mantém evolutiva em curso de piora, apesar
do tratamento.

2.42. Doenca do Trabalho: aquela que mantém relacdo com a atividade profissional ou com a fungéo desempenhada,
sendo assim reconhecida através de pericia médica previdenciaria, onde ha confirmacéo de causa e efeito positiva
(nexo causal).

2.43. Doenca e Leséo Preexistente e suas Consequéncias: sdo as doencas ou lesdes, inclusive as congénitas,
contraidas pela Segurada, em data anterior a contratagéo do seguro, de seu conhecimento, ndo declarada
na contratacdo do seguro, caracterizando-se pela omisséo de tratamento ou pela existéncia de sinais,
sintomas e quaisquer alteragées do seu estado de salde. A omissdo dessas doencas ou lesdes, por
ocasido da contratacao do seguro, podera ensejar a perda de direito ao seguro.

2.44. Doenca em Estagio Terminal: aquela em estagio sem qualquer alternativa terapéutica e sem perspectiva de
reversibilidade, sendo o paciente considerado definitivamente fora dos limites de sobrevivéncia, conforme atestado
pelo médico assistente.

2.45. Doenca Neoplasica Maligna Ativa: crescimento celular desordenado, provocado por alteragdes genéticas no
metabolismo e nos processos de vida basicos das células que controlam seu crescimento e multiplicagéo. Séo
0s chamados canceres ou tumores malignos em atividade.

2.46. Doenca Profissional: ¢ toda e qualquer deficiéncia e/ou enfraquecimento da satde humana, causada por uma
exposicdo continua a condigdes inerentes a ocupacdo de uma pessoa, ou seja, € aquela que se mostra em
consequéncia da atividade profissional desempenhada.

2.47. Dolo: na definicdo juridica considera-se a vontade conscientemente dirigida ao fim de obter um resultado
criminoso ou de assumir o risco de produzi-lo. E considerado, ainda, como ato de ma-fé ou fraudulento.

2.48. Endosso: documento pelo qual se formaliza qualquer eventual alteragdo na Apolice ou no Certificado Individual.

2.49. Estados Conexos: representa o relacionamento consciente e normal da Segurada com o meio externo.

2.50. Estipulante: pessoa fisica ou juridica que propde a contratacdo de plano coletivo, ficando investida de poderes de
representacdo da Segurada, nos termos da legislacéo e regulacdo em vigor, sendo identificada como Estipulante-
averbador por ndo participar do Custeio do plano.

2.51. Etiologia: causa de cada doenca.

2.52. Evento Coberto: acontecimento futuro, possivel e incerto, passivel de enquadramento nas Coberturas previstas
na Apolice.

2.53. Fatores de Risco e Morbidade: aquilo que favorece ou facilita o aparecimento ou a manutengéo de uma doenca,
ou que com ela interage.
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Foro: ambito geografico competente para as disputas judiciais decorrentes do Contrato de seguro.

Grupo Sequrado: a totalidade do grupo seguravel efetivamente aceito e incluido na Apdlice coletiva.

Grupo Seguravel: a totalidade das pessoas fisicas vinculadas ao Estipulante que retne as condigoes para

inclusdo na Apolice coletiva.

Higido: saudavel.

Impoténcia Funcional: ¢ a alteracéo de fungdo orgénica ou de partes do organismo que gera prejuizo impeditivo

ao individuo.

Indenizacao: é o valor a ser pago ao Beneficiario pela Seguradora na ocorréncia do Sinistro, limitado ao valor do

Capital Segurado da respectiva Cobertura contratada vigente na data da ocorréncia do Sinistro, respeitando-se

0s Riscos Excluidos da Apdlice contratada.

Inicio de Vigéncia: a data a partir da qual as Coberturas de risco propostas serdo cobertas pela Seguradora.

Inicio de Vigéncia da Cobertura Individual: é a data a partir da qual a Seguradora assume a Cobertura dos

eventos previstos nestas Condigoes Gerais para cada Segurada.

Laudo Médico: documento emitido por médico devidamente registrado no Conselho Regional de Medicina sobre

as condicoes fisicas e de saude da Proponente ou Segurada.

Médico Assistente: profissional legalmente licenciado para a pratica da medicina, responsavel pelo

acompanhamento clinico e pelo diagndstico da Segurada. Ndo serdo aceitos como médico assistente a propria

Segurada, seu conjuge, companheiro(a), dependentes, parentes consanguineos ou afins, mesmo que habilitados

a exercer a pratica da medicina, ndo cabendo nestes casos, nenhuma Indenizacdo por parte da Seguradora.

Moradia Habitual: lugar em que a pessoa tem sua habitagdo ordinaria ou em que mantém a sua residéncia

habitual no Brasil.

Nota Técnica Atuarial: documento que contém a descricdo e 0 equacionamento técnico do plano e que devera

ser protocolizado na SUSEP previamente a comercializagéo.

Nulidade: ineficacia de um ato juridico, em virtude de haver sido executado com transgresséo a regra legal. E,

portanto o0 ato que ndo pode produzir qualquer espécie de efeito juridico.

Paciente em Fase Terminal: considera-se paciente em fase terminal os portadores de doencas ou acidentados

com quadro clinico para as quais foram esgotados todos 0s recursos terapéuticos disponiveis e que apresentem

estado clinico grave, sem perspectiva de recuperacao e para os quais ha expectativa de morte iminente,
onde as medidas terapéuticas aplicaveis NAO ensejardo em aumento da sobrevida do paciente, sendo
caracterizado como tratamento meramente paliativo.

Parametros Técnicos: a taxa de juros, o indice de atualizacao de valores e as taxas estatisticas e puras utilizadas

e/ou tabuas biométricas, quando for 0 caso.

Periodo de Cobertura: prazo durante o qual a Segurada ou o(s) Beneficiario(s), quando for o caso, fara(@o) jus

ao(s) Capital(is) Segurado(s) contratado(s), em caso de ocorréncia de Evento Coberto.

Prémio: valor correspondente a cada um dos pagamentos destinados ao Custeio do seguro.

a) Prémio Anual a Vista: quando o Prémio for referente a 12 (doze) meses de Cobertura individual € pago em
uma unica parcela;

b) Prémio Anual Fracionado: quando o Prémio anual for fracionado em quantidade de parcelas consecutivas
inferiores ao periodo de Vigéncia da Cobertura Individual;

c) Prémio Trimestral ou Semestral: quando o Prémio for pago em quantidade de parcelas ndo consecutivas
com periodicidade de acordo com 0s trimestres ou semestres existentes durante a Vigéncia da Cobertura
Individual;

d) Prémio Mensal: quando o Prémio for pago mensalmente durante toda a Vigéncia da Cobertura Individual.

Prémio Comercial: valor correspondente ao Prémio pago, excluindo-se 0s impostos.

Prémio Puro: valor correspondente ao Prémio pago, excluindo-se o carregamento e 0s impostos.

Progndstico: juizo médico baseado no diagndstico e nas possibilidades terapéuticas acerca da duracgao, evolugao

e termo de uma doenca.

Proponente: a interessada em contratar a(s) Cobertura(s) ou aderir ao Contrato, no caso de contratagdo coletiva.

Proposta de Adeséo: documento com declaracdo dos elementos essenciais do interesse a ser garantido e

do risco, em que a Proponente, pessoa fisica ou juridica, expressa a intencdo de aderir a contratagéo coletiva,

manifestando pleno conhecimento das Condigdes Contratuais.
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2.76. Proposta de Contratacao: documento com a declaragéo dos elementos essenciais do interesse a ser garantido
e do risco, no qual o Proponente, pessoa juridica, denominado Estipulante, assina expressando a intencdo de
contratagdo do seguro coletivo, manifestando pleno conhecimento das Condigoes Contratuais.

2.77. Quadro Clinico: conjunto das manifestagtes maorbidas objetivas e subjetivas apresentadas por um doente.

2.78. Recidiva: reaparecimento de uma doenca algum tempo depois de um acometimento.

2.79. Reducao Funcional: ¢ a alteragéo de fungéo, de intensidade variavel, que pode gerar disfungéo ou insuficiéncia
de 6rgaos ou de partes do organismo.

2.80. Regime Financeiro de Reparticdo Simples: estrutura técnica em que 0s Prémios pagos por todas as Seguradas
do plano, em um determinado periodo, deverdo ser suficientes para pagar as Indenizagdes decorrentes dos
eventos ocorridos nesse periodo.

2.81. Refratariedade Terapéutica: incapacidade do organismo humano em responder positivamente ao tratamento
instituido.

2.82. Regulacéo de Sinistro: é 0 exame, das suas causas e circunstancias a fim de se caracterizar o risco ocorrido
e, em face dessas verificagoes, se concluir sobre a sua Gobertura, bem como se a Segurada cumpriu todas as
suas obrigac0es legais e contratuais.

2.83. Reintegracao do Capital Segurado: é o restabelecimento do Capital Segurado apds a ocorréncia de um Sinistro.

2.84. Relacoes Existenciais: aquelas que capacitam a autonomia existencial do ser humano em suas relagdes de
conectividade com a vida.

2.85. Riscos Excluidos: sdo os riscos previstos nas Condicdes Contratuais que ndo serdo cobertos pelo seguro
contratado.

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

2.87. Seguradora: empresa legalmente autorizada para comercializar seguro, e que se responsabiliza apela(s)
Cobertura(s) contratada(s), mediante recebimento de Prémio, conforme estabelecido nestas Condigoes Contratuais.

2.88. Sentido de Orientacdo: faculdade do individuo se identificar, relacionar e se deslocar liviemente, sem qualquer
auxilio, como 0 meio ambiente externo que o cerca.

2.89. Sequela: qualquer lesdo anatomica ou funcional que permaneca depois de encerrada a evolugéo clinica de uma
doenca.

2.90. Sinistro: ocorréncia de Evento Coberto durante o periodo de vigéncia do plano de seguro.

2.91. Transferéncia Corporal: capacidade da Segurada se deslocar de um local para outro, sem qualquer auxilio.

2.92. Traslado: transporte do corpo do local do dbito até o local de sepultamento no Brasil.

2.93. Vigéncia da Apdlice: é o periodo no qual a Apdlice coletiva de seguro esta em vigor.

2.94. Vigéncia da Cobertura Individual: é o periodo em que, respeitada a Apolice em vigor, a Segurada tem direito
a(s) Cobertura(s) do seguro.

3. COBERTURAS DO SEGURO

3.1. Coberturas Basicas:

3.1.1. Morte: Garante ao(s) Beneficiario(s), 0 pagamento de 100% (cem por cento) do Capital Segurado
contratado, no caso de morte natural ou acidental da Segurada, observadas as Condicdes
Contratuais e os riscos expressamente excluidos.

3.1.2. Decessos: Garante a prestacdo do servigo ou 0 reembolso das despesas cobertas comprovadas com o
sepultamento ou a cremacao (onde existir este servico no municipio de moradia habitual da Segurada), até
o limite do Capital Segurado para esta Cobertura, constante no Certificado Individual e acordado
no Contrato, em caso de falecimento da Segurada, observadas as Condigbes Contratuais e os
riscos expressamente excluidos.
3.1.2.1. A Cobertura especificada neste item 3.1.2 sera contratada no padrdo individual, ou seja, fica
coberta somente a Segurada.
3.1.2.2. O Beneficiario podera optar pelo reembolso OU pela prestacdo do servico de sepultamento e/ou
cremacédo da Segurada (onde existir este servigo no municipio de moradia habitual da Segurada), por meio
de rede credenciada a Seguradora, respeitado os limites e critérios estabelecidos no Certificado Individual.
3.1.2.3. Caso o Beneficiario opte pelo reembolso:

a) Serd garantida a livre escolha do prestador de servigo;
b) O reembolso dos gastos suportados sera efetuado até o limite do Capital Segurado contratado e
mediante comprovacao por notas ficais originais ou copia autenticada, sem rasuras.
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3.1.2.4. Caso o Beneficiario opte pela prestacdo de servicos:

a) NAo cabera qualquer tipo de reembolso;

b) A Seguradora providenciara os servigos funerarios e 0s custos serdo pagos diretamente a funeraria
do municipio, limitados ao Capital Segurado contratado;

¢) Quando optado pela prestacdo de servico, o funeral sera realizado por empresa terceirizada;

d) Deverd ser acionada a Seguradora por telefone para comunicar o 6bito e solicitar 0s servigos funerarios.
A Seguradora enviara um representante que:

d.1) Em caso de falecimento e sepultamento dentro do municipio de moradia habitual no Brasil:

i. Irdaresidéncia’hospital e recepcionara todos 0s documentos necessarios para o encaminhamento
do sepultamento a funeraria do municipio;

ii. Ird a funeraria do municipio e tomara todas as providéncias necessarias para a realizagéo do
funeral; e

iii.Retornara ao local de origem, entregando a familia a documentacéo, informando a respeito
das providéncias tomadas.

d.2) Em caso de falecimento no municipio de moradia habitual da Segurada no Brasil com
sepultamento fora de moradia habitual no Brasil:

i. Irdaresidéncia’hospital e recepcionara todos 0s documentos necessarios para o encaminhamento
do sepultamento a funeraria do municipio. Neste caso, as despesas com traslado do corpo
e documentacgédo serao de responsabilidade da familia, que devera tomar todas as
providéncias com relacdo ao sepultamento em outro municipio;

ii. Ird a funeraria do municipio onde sera feito 0 sepultamento e tomara todas as providéncias
necessarias para a realizagdo do funeral; e

iii.Retornara ao local de origem, entregando a familia a documentacéo, informando a respeito
das providéncias tomadas.

d.3) Em caso de falecimento fora do municipio de moradia habitual da Segurada no Brasil e
sepultamento no municipio de moradia habitual no Brasil:

i. Tomara todas as providéncias, inclusive arcara com o Custeio do traslado do corpo do local do
Obito até o local do sepultamento no municipio de moradia habitual da Segurada, onde sera
prestado também o servico de sepultamento.

d.4) Em caso de falecimento fora do municipio de moradia habitual da Segurada no Brasil e
sepultamento fora do municipio de moradia habitual no Brasil:

i. Preparara toda a documentacéo necessaria para o traslado do corpo e para que o sepultamento
em outro municipio seja providenciado pela familia, que arcara com a diferenca de valores,
considerando como limite os que a Seguradora despenderia para o traslado para a
moradia habitual da Segurada no Brasil;

e) Em caso de morte violenta (entende-se por “morte violenta”, aquela que ndo € motivada por doenca,
mas causada por desastre, suicidio ou homicidio), a familia devera acompanhar o representante da
Seguradora ao Instituto Médico Legal (IML) para liberag&o do corpo;

f) 0 valor total da prestacao de servico sera limitado ao valor do Capital Segurado contratado
para a Cobertura de Decessos;

g) A prestacao do servigo nao caracteriza direito as demais Coberturas contratadas pela Segurada. O
direito as Coberturas previstas no seguro se dara conforme as Condicoes Contratuais.

3.1.2.5. Se, em caso de for¢a maior ou de circunstancias alheias a Seguradora, for impossivel a

prestacéo do servico de sepultamento ou cremacao, a Seguradora ficara obrigada ao reembolso

da Cobertura.

3.1.2.6. A familia devera fornecer a Seguradora ou Ihe facilitar o acesso a toda espécie de informagdes

sobre as circunstancias do Sinistro, para que a Seguradora finalize a andlise sobre a liberacdo ou ndo

dos servigos ou 0 reembolso das despesas com o funeral.

3.1.2.7. Entende-se por “servigo de sepultamento ou cremacdo” a Cobertura das despesas do funeral,

conforme 0s itens abaixo relacionados:

e Urna/caixéo;

e (Carro para enterro (no municipio de moradia habitual);
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Carreto/caixdo (no municipio de moradia habitual);
Servigo assistencial;
Registro de 0bito;
Taxa de sepultamento (valor equivalente a taxa cobrada pela Prefeitura do municipio de moradia
habitual);
Taxa de cremacéo (onde existir este servico no municipio de moradia habitual);
Remocdo do corpo/traslado (no municipio de moradia habitual);
Repatriamento (até o municipio de moradia habitual);
Paramentos (essa);
Mesa de condoléncias;
Velas;
Veldrio (valor equivalente a taxa cobrada pela Prefeitura do municipio de moradia habitual);
Véu; e
e Um enfeite e uma coroa.
3.1.2.8. Todos os itens descritos no item anterior serdo disponibilizados conforme infraestrutura
local. Nao cabera a Seguradora a responsabilidade pela falta de itens que nao estejam disponiveis
ou ndo sejam comercializados em determinadas pracas.
3.1.2.9. Nas situagdes nas quais os valores dos itens forem regulamentados pela legislagdo municipal
e houver necessidade de urnas especiais (gorda, zincada) e/ou preparagdo do corpo para o velorio em
razao da data do obito, o Capital Segurado contratado podera ser insuficiente. A SEGURADORA NAO SE
RESPONSABILIZA PELOS VALORES QUE ULTRAPASSAREM 0 CAPITAL SEGURADO CONTRATADO,
SENDO ESSES DE RESPONSABILIDADE EXCLUSIVA do Beneficiario ou da familia da Segurada.
3.1.2.10. Cremacao: Traslado do corpo da cidade onde ocorrer o Obito para a cidade para o municipio de
moradia habitual no Brasil para realizacdo da cremacao, desde que o municipio de moradia habitual
da Segurada possua este servico.
3.1.2.11. Sepultamento: Sepultamento do corpo em jazigo da familia, em cemitério municipal, na cidade
indicada por esta.
3.1.2.12. Nao havendo jazigo da familia, sera alugado um jazigo pelo periodo de até 3 (trés) anos em
cemitério publico, conforme legislacdo local. Quando ndo for possivel a locacdo em cemitério publico,
serd alugado em cemitério particular, no qual exista acordo com a prefeitura local, respeitado o valor do
Capital Segurado.
3.1.2.13. Traslado: traslado do local onde ocorreu o Obito até o local de moradia habitual da Segurada
ou local de sepultamento, conforme designado pela familia.
a) O traslado do corpo para a realizagdo do funeral ou cremagdo em outro municipio sera realizado até
o limite de Capital Segurado contratado. Caso o Beneficiario tenha optado pela prestacdo do servico,
em vez do reembolso das despesas, o traslado sera realizado até o municipio desejado, desde que
nao ultrapasse a distancia entre o0 municipio onde ocorreu o 6bito e 0 municipio de moradia
habitual da Segurada;
b) Caso a familia opte pela realizagao do funeral ou cremacéo fora do limite descrito no item a, devera
assumir integralmente a responsabilidade pela diferenca do pagamento das despesas;
c) A SEGURADORA FICARA ISENTA DA RESPONSABILIDADE DE PRESTAR 0 SERVICO, CASO HAJA
RECUSA DA FAMILIA EM EFETUAR 0 PAGAMENTO DO(S) VALOR(ES) EXCEDENTE(S).
3.1.2.14. Transmissao de Mensagens Urgentes: Na ocorréncia do 6bito, de acordo com o0s eventos
previstos, a Seguradora poderd, mediante solicitagdo do interessado, transmitir para a familia da Segurada
ou pessoas indicadas por esta, mensagens urgentes, predefinidas pelo interessado, sobre 0 acontecimento.
3.1.3. ParaVida: Garante o pagamento do Capital Segurado a propria Segurada, nos casos em que ela tiver
sido diagnosticada com cancer de mama, Utero ou ovario, observada as Condicoes Contratuais e os
riscos expressamente excluidos.
3.1.3.1. Esta Cobertura cessara quando a Segurada atingir 66 (sessenta e seis) anos ou com o
pagamento da Indenizacao.
3.1.4. As Coberturas basicas devem ser contratadas de forma conjunta.
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3.2. As Coberturas adicionais sao:

3.2.1. Morte Acidental (MA): Garante ao(s) Beneficiario(s), o pagamento de 100% (cem por cento) do
Capital Segurado contratado, no caso de morte da Segurada em decorréncia de acidente pessoal
coberto, observadas as Condicdes Contratuais e os riscos expressamente excluidos.
3.2.1.1. Esta Cobertura ndo podera ser contratada isoladamente.
3.2.1.2. Caso seja devido o0 pagamento do Capital Segurado de Morte Acidental, este sera acumulado ao
Capital Segurado para a Cobertura de Morte.

3.2.2. Invalidez Permanente Total ou Parcial por Acidente (IPA): Garante o pagamento de Indenizagdo a
propria Segurada referente a perda, a reducao ou a impoténcia funcional definitiva, total ou parcial,
de um membro ou drgao em virtude de leséo fisica, causada por acidente pessoal coberto, calculada
conforme TABELA PARA 0 CALCULO DE INVALIDEZ PERMANENTE TOTAL OU PARCIAL POR ACIDENTE,
constante no item 3.2.2.4, destas CondigcGes Gerais, limitado ao valor correspondente a 100%
(cem por cento) do Capital Segurado contratado para esta Cobertura, observada as Condicdes
Contratuais e os riscos expressamente excluidos.
3.2.2.1. Essa Cobertura ndo podera ser contratada isoladamente.
3.2.2.2. Para fim deste seguro, considera-se Invalidez Permanente Total ou Parcial por Acidente
aquela para a qual ndo se pode esperar recuperacao ou reabilitacao com os recursos terapéuticos
disponiveis na oportunidade e determine a perda total ou parcial do uso de um membro ou drgao.
3.2.2.3. Apos a conclusdo do tratamento ou esgotados os recursos terapéuticos para recuperacao e
verificada a existéncia de Invalidez Permanente, decorrente de Acidente Pessoal coberto, AVALIADA
QUANDO DA ALTA MEDICA DEFINITIVA, a Seguradora pagara a propria Segurada, de uma so vez, uma
Indenizagéo, de acordo com a TABELA PARA 0 CALCULO DA INDENIZAGAO EM CASO DE INVALIDEZ
PERMANENTE TOTAL OU PARCIAL POR ACIDENTE, descrita no item 3.2.2.4 destas CondigGes Gerais.
a) Nao ficando abolidas por completo as funcdes do membro ou drgdo lesado, a Indenizacao

por perda parcial sera calculada pela aplicacdo, a porcentagem prevista na tabela para a sua
perda total, do grau de reducao funcional apresentado. Na falta de indicagdo da porcentagem de
reducdo e, sendo informado apenas o grau de reducao (maximo, médio ou minimo), a Indenizacao
proporcional sera calculada, respectivamente, na base das porcentagens de 75% (SETENTA E
CINCO POR CENTO), 50% (CINQUENTA POR CENTO) e 25% (VINTE E CINCO POR CENTO);

b) Em todos os casos de Invalidez Permanente Parcial, ndo especificados na citada tabela, a
Indenizacao sera estabelecida tomando-se por base a diminui¢do permanente da capacidade
fisica da Segurada, independentemente da sua profissao;

¢) Quando de um mesmo acidente resultar a invalidez de mais de um membro ou 6rgéo, a
Indenizacdo sera calculada somando-se as porcentagens respectivas, cujo total nao pode exceder a
100% (cem por cento) do Capital Segurado para esta Cobertura. Da mesma forma, havendo duas
ou mais lesdes em um mesmo membro ou 6rgao, a soma das porcentagens correspondentes
ndo pode exceder a da Indenizacao prevista para sua perda total;

d) A perda ou maior reducdo funcional de membro ou 6rgdo ja defeituoso antes do acidente sera
indenizada, deduzindo-se do grau de invalidez definitiva o grau de invalidez preexistente;

e) Aperdade dentes e os danos estéticos ndo dao direito a Indenizacao por invalidez permanente.
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3.2.2.4. TABELA PARA 0 CALCULO DA INDENIZAGAO EM CASO DE INVALIDEZ PERMANENTE TOTAL
OU PARCIAL POR ACIDENTE

Caracterizada a Cobertura de Invalidez Permanente Total ou Parcial por Acidente, conforme previsto nestas
Condigdes Gerais, a Indenizacéo sera efetuada conforme tabela discriminada a seguir:

Invalidez % sobre
Pern:)e:)l:ente Discriminacgéo Se%g?gclitoalda
Acidente cobertura
Alienacéo mental total e incuravel 100
Nefrectomia bilateral 100
Perda total da visdo de ambos os olhos 100
Perda total do uso de ambas as maos 100
Total Perda total do uso de ambos 0os membros inferiores 100
Perda total do uso de ambos 0s membros superiores 100
Perda total do uso de ambos 0s pés 100
Perda total do uso de um membro superior e um membro inferior 100
Perda total do uso de uma das maos e de um dos pés 100
Perda total da visdo de um olho quando a Segurada ja ndo tiver a outra vista 70
Mudez incuravel 50
_ Surdez total incurdvel de ambos o0s ouvidos 40
B?vrg;es“as Perda total da visdo de um olho 30
Imobilidade do segmento toraco-lombo-sacro da coluna vertebral 25
Fratura ndo consolidada do maxilar inferior 20
Imobilidade do segmento cervical da coluna vertebral 20
Imobilidade do segmento cervical da coluna vertebral 20
Anquilose total de um dos ombros 25
Perda total do uso de um dos polegares, inclusive 0 metacarpiano 25
Anquilose total de um dos punhos 20
Perda total do uso de um dos polegares, exclusive 0 metacarpiano 18
Perda total do uso de um dos dedos indicadores 15
Perda total do uso de um dos dedos minimos ou um dos dedos medios 12
Parcial Perda total do uso da falange distal do polegar 09
Membros Perda total do uso de um dos dedos anulares 09
Superiores | Perda total do uso de qualquer falange, excluidas as do polegar: Indenizagao
equivalente a 1/3 (um terco) do valor do dedo respectivo
Perda total do uso de um dos polegares, exclusive 0 metacarpiano 18
Perda total do uso de um dos dedos indicadores 15
Perda total do uso de um dos dedos minimos ou um dos dedos médios 12
Perda total do uso da falange distal do polegar 09
Perda total do uso de um dos dedos anulares 09
Perda total do uso de qualquer falange, excluidas as do polegar: indenizagao
equivalente a 1/3 (um terco) do valor do dedo respectivo
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Invalidez % sobre
Perrr:)%r;ente Discriminacéo Se%ﬁ?gcllflda
Acidente cobertura
Perda total do uso de um dos membros inferiores 70
Fratura ndo consolidada de um fémur 50
Perda total do uso de um dos pés 50
Fratura n&o consolidada de um dos segmentos tibio-peroneiros 25
Perda paroia[ de um dos pés, isto ¢, perda de todos o0s dedos de uma parte o5
do mesmo pé
Anquilose total de um dos joelhos 20
Anquilose total de um dos tornozelos 20
] Anquilose total de um quadril 20
Parcial Fratura n&o consolidada da rétula 20
Membros
Inferiores | Fratura ndo consolidada de um pe 20
Encurtamento de um dos membros inferiores de 5 (cinco) centimetros ou mais 15
Amputacéo do 1° (primeiro) dedo 10
Encurtamento de um dos membros inferiores de 4 (quatro) centimetros 10
Encurtamento de um dos membros inferiores de 3 (trés) centimetros 06
Amputacéo de qualquer outro dedo 03
Encurtamento de um dos membros inferiores de menos de 3 (trés) centimetros serrzlégggm-

Perda total do uso de uma falange do 1° (primeiro) dedo, Indenizagéo equivalente a 2 (me-

tade) e dos demais dedos, equivalente a 1/3 (um tergo) do respectivo dedo.

PERDA DO USO DE MEMBROS SEM PERDA ANATOMICA

A Perda ou reducéo da forga ou da capacidade funcional considerada € a que néo resulte de lesdes arti-
culares ou de segmentos amputados, constantes dos quadros proprios da tabela

Diversas

APARELHO VISUAL E ANEXOS DO OLHO

Diplopia 15
Lesoes das vias lacrimais

Bilateral com fistulas 25
Unilateral com fistulas 15
Bilateral 14
Unilateral 7
Lesoes da palpebra

Entropio bilateral 14
Ptose palpebral bilateral 10
Entrdpio unilateral /
Ectrdpio bilateral 6
Ma oclusdo palpebral bilateral 6
Ptose palpebral unilateral 5
Ectropio unilateral 3
Ma ocluséo palpebral unilateral 3
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Invalidez % sobre
Perrr:)a(l)r;ente Discriminacéao Se%ﬁ?gclltglda
Acidente cobertura
APARELHO DA FONAGAO
Perda da palavra (mudez incuravel) 50
Perda de substancia (palato mole e duro) 15
APARELHO GENITAL E REPRODUTOR
Amputacéo traumatica do pénis 40
Perda do Utero antes da menopausa 30
Perda de dois ovarios 15
Perda de dois testiculos 15
Perda do Utero depois da menopausa 10
Perda de um ovario 05
Perda de um testiculo 05
APARELHO URINARIO
Perda de rim tnico 75
Perda de um rim, com rim remanescente:
— Redugéo da funcéo renal (dialitica) 75
— Reducdo da funcéo renal (ndo dialitica) 50
— Com funcéo preservada 30
Diversas | Cistostomia (definitiva) 30
(Cont.) Incontinéncia urinaria permanente 30
Retenc&o cronica de urina (sondagens obrigatorias) 15
MANDIBULA
Maxilar inferior (mandibula) reducéo de movimentos:
— Em grau méximo 20
— Em grau médio 10
— Em grau minimo 05
NARIZ
Amputacéo total do nariz com perda total do olfato 25
Perda do olfato com alteragdes gustativas 10
Perda total do olfato 7
PESCOGO
Traqueostomia definitiva 40
Estenose da faringe com obstaculo a degluticdo 15
Les&o do esdfago com transtornos da fungéo motora 15
SISTEMA AUDITIVO
Amputacéo total das duas orelhas 16
Amputacéo total de uma orelha 8
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Invalidez % sobre
Permanente e o Capital
por Discriminacgao Segurado da
Acidente cobertura

Diversas
(Cont.)

TORAX

Aparelho Respiratorio

Receccao total ou parcial de um pulméo (pneumectomia — parcial ou total)

— Com insuficiéncia respiratoria 75
— Com reducdo em grau médio da funcdo respiratoria 50
— Com reducdo em grau minimo da funcéo respiratoria 25
— Com funcdo respiratoria preservada 15
Sequelas pos-traumaticas pleurais 10
Mamas (femininas)
Mastectomia bilateral 20
Mastectomia unilateral 10
ABDOMEM (ORGAO E VISCERAS)
Gastrectomia Total 40
Gastrectomia subtotal 20
Perda do Baco 15
Figado
Lobectomia com insuficiéncia hepatica 50
Lobectomia hepatica sem alteracéo funcional 10
Intestino delgado
Resseccdo parcial com sindrome disabsortiva ou ileostomia definitiva 40
Resseccao parcial 20
Intestino grosso
Colostomia definitiva 40
Colectomia total 40
Colectomia parcial 20
Reto e anus
Incontinéncia fecal com prolapso 50
Incontinéncia fecal sem prolapso 30
Retencéo anal 10
SINDROMES NEUROLOGICAS
Derivacao ventriculo-peritoneal (hidrocefalia) 20
Epilepsia pos-traumatica 20
Sindrome pds-concussional 05
HERNIAS
Hernia de Diafragma (com comprometimento respiratorio) 40
Hérnia de Diafragma (sem comprometimento respiratorio) 20
Hérnia de Disco Cervical 20
Hérnia Incisional 20
Hérnia de Hiato 10
Hérnia Epigastrica 10
Hernia Inguinal ou Inguino Escrotal 10
Hérnia Umbilical 10
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3.2.2.5. As Indenizacgoes pelas Coberturas de Morte e Invalidez Permanente Total ou Parcial por

Acidente (IPA) ndo se acumulam. Se depois de paga uma Indenizacao por IPA, verificar-se a morte

da Segurada em decorréncia do mesmo acidente, a Seguradora pagara a Indenizacao relativa a

Morte, deduzindo o valor ja pago pela IPA.

3.2.2.6. Caso haja o pagamento de 100% (cem por cento) do Capital Segurado da Cobertura

de Invalidez Permanente Total ou Parcial por Acidente (IPA), a Segurada sera automaticamente

excluida da Apdlice.

3.2.3. Invalidez Funcional Permanente e Total por Doenca (IFPD): Garante, em caso de Evento Coberto e
desde que a Segurada requeira, do pagamento antecipado do Capital Segurado contratado para
a Cobertura de Morte, caso seja caracterizada a Invalidez Funcional Permanente e Total por Doenca,
consequente de doenca que cause a Perda da Existéncia Independente da Segurada, sob critérios
devidamente especificados no item 3.2.4.5 — Riscos Cobertos pela garantia de IFPD, observadas
as Condicdes Contratuais e os riscos expressamente excluidos.

3.2.4. Essa Cobertura ndo podera ser contratada isoladamente.
3.2.4.1. Paratodos os efeitos desta Cobertura € considerada Perda da Existéncia Independente da Segurada a
ocorréncia de Quadro Clinico Incapacitante, decorrente de doenca, que inviabilize de forma irreversivel o Pleno
Exercicio das RelagOes Autondmicas da Segurada. Esse quadro clinico incapacitante devera ser comprovado
através de parametros e documentos devidamente especificados no item 22 — LIQUIDAGAO DE SINISTROS.
3.2.4.2. Consideram-se tambem como total e permanentemente invalidas, para efeitos desta Cobertura,
as Seguradas portadoras de doenca em estagio terminal atestada por profissional legalmente habilitado.
3.2.4.3. Sendo reconhecida a Invalidez Funcional Permanente e Total por Doenca pela Seguradora,
apos o pagamento da Indenizacao desta Cobertura, por ser uma antecipacao da Cobertura de Morte,
a Segurada sera automaticamente excluida da Apdlice. Neste caso, os Prémios eventualmente
pagos apos a data do requerimento de pagamento do Capital Segurado desta Cobertura serao
devolvidos atualizados monetariamente pelo indice previsto nas Condicdes Contratuais, conforme
item 16 — ATUALIZACAO MONETARIA.
3.2.4.4. Caso néo seja comprovada a Invalidez Permanente e Total por Doenca, o seguro continuara
em vigor, observadas as demais Condigdes Contratuais, sem qualquer devolucao de Prémios.
3.2.4.5. Riscos Cobertos pela Cobertura de Invalidez Funcional Permanente e Total por Doenca
(IFPD):

I. Considera-se como Riscos Cobertos pela Cobertura de Invalidez Funcional Permanente Total por
Doenca (IFPD) a ocorréncia comprovada — segundo critérios vigentes a época da regulacéo do
Evento Coberto e adotados pela classe médica especializada — de um dos seguintes quadros
clinicos incapacitantes, provenientes, exclusivamente, de doenca:

a) Doencas cardiovasculares cronicas enquadradas sob o conceito de “cardiopatia grave”;

b) Doencas neopldsicas malignas ativas, sem progndsticos evolutivo e terapéutico favoraveis, que
nao mais estejam inseridas em planos de tratamento direcionados a cura e ou ao controle clinico;

c) Doencas cronicas de carater progressivo, apresentando disfuncoes e ou insuficiéncias organicas
avangadas, com repercussoes em 0Orgdos vitais (consumpgéo), sem prognostico terapéutico
favoravel e que ndo mais estejam inseridas em planos de tratamento direcionados a cura e ou
a0 seu controle clinico;

d) Alienagao mental total e permanente, com perda das fungoes cognitivas superiores (cognicao),
unica e exclusivamente em decorréncia de doenca;

e) Doencas manifestas no sistema nervoso com sequelas encefalicas e ou medulares que acarretem
repercussoes deficitarias na totalidade de algum o6rgdo vital e ou sentido de orientacdo e ou das
funces de dois membros do corpo humano, em grau maximo;

f) Doencas do aparelho locomotor, de carater degenerativo, com total e definitivo impedimento da
capacidade de transferéncia corporal;

g) Deficiéncia visual, decorrente de doenca:

i. Cegueira, na qual a acuidade visual é igual ou menor que 0,05 no melhor olho, com a melhor
correcgao optica;

ii. Baixa visdo, que significa acuidade visual entre 0,3 e 0,05 no melhor olho, com a melhor
correcao Optica;
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a)

c)

9)

iii.Casos nos quais a somatoria da medida do campo visual em ambos 0s olhos for igual ou menor
que 60°; ou

iv. Ocorréncia simultanea de quaisquer das condigdes anteriores.

Doenca evoluida sob um estagio clinico que possa ser considerado como terminal (doenga em

estagio terminal), desde que atestado por profissional legalmente habilitado;

i. Estados morbidos, decorrentes de doenca, a seguir relacionados:

ii. Perda completa e definitiva da totalidade das fungoes de dois membros; ou

iii.Perda completa e definitiva da totalidade das funcdes das duas maos ou de dois pés; ou

iv.Perda completa e definitiva da totalidade das fungdes de uma das maos associada a de um
dos pés.

. Demais Riscos Cobertos:

Outros Quadros Clinicos Incapacitantes serdo reconhecidos como Riscos Cobertos desde que,
avaliados através de Instrumento de Avaliacdo de Invalidez Funcional - IAIF (Anexo) atinjam a
marca minima exigida de 60 (sessenta) pontos, em um total de 80 (oitenta) pontos previstos como
poSSiveis;

O IAIF é composto por dois documentos. O primeiro (Tabela de Relagoes Existenciais, Condigdes
Médicas e Estruturais e de Estados Conexos) avalia, através de escalas, compreendendo 3
graduacdes cada, as condi¢des meédicas e de conectividade com a vida (Atributos);

0 1° Grau de cada Atributo descreve situacdes que caracterizam independéncia da Segurada na
realizacdo de tarefas, ainda que com alguma dificuldade ou desconforto. O quadro clinico sera
classificado neste grau apenas quando todas as situagoes ali previstas forem reconhecidas;
Para a classificagdo no 2° ou no 3° Grau, basta que ocorra uma das situagoes ali descritas;
Todos os Atributos constantes no primeiro documento serdo, obrigatoriamente, avaliados e
pontuados;

0 segundo documento (Tabela de Dados Antropométricos, Fatores de Risco e de Morbidade)
valoriza cada uma das situagoes ali previstas;

Os itens da tabela deverdo ser pontuados sempre que haja o reconhecimento da situagao descrita.

3.2.4.6. INSTRUMENTO DE AVALIAGAO DE INVALIDEZ FUNCIONAL — IAIF:
l. DOCUMENTO 1 — TABELA DE RELAGOES EXISTENCIAIS, CONDICOES MEDICAS E ESTRUTURAIS
E DE ESTADOS CONEXOS:

ATRIBUTOS ESCALAS PONTOS

Relacoes da , . . s ~
Segurada com | A Segurada apresenta desorientagéo; necessita de auxilio a locomogéo e ou

o cotidiano | Para sair a rua; comunica-se com dificuldade; realiza parcialmente as atividades 10

1° Grau:

A Segurada mantém suas relacoes interpessoais com capacidade de com-
preenséo e comunicacao; deambula livremente; sai a rua sozinho e sem auxi-| 00
lio; esta capacitado a dirigir veiculos automotores; mantém suas atividades da
vida civil, preservando o pensamento, a memoria € 0 juizo de valor.

2° Grau:

do cotidiano; possui restricdes médicas de ordem relativas ou prejuizo intelec-
tual e ou de cognigao.

3° Grau:

A Segurada apresenta-se retida ao lar; tem perda na mobilidade ou na fala; 20
néo realiza atividades do cotidiano; possui restricoes médicas impeditivas de
ordem totalitaria ou apresenta algum grau de alienagdo mental.
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ATRIBUTOS

ESCALAS

PONTOS

Condicoes
clinicas e
estruturais da
Segurada

1° Grau:

A Segurada apresenta-se higida; capaz de livre movimentacéo; ndo apresenta
evidéncia de disfuncdo e ou insuficiéncia de 6rgdos, aparelhos ou sistemas,
possuindo visdo em grau que lhe permita desempenhar suas tarefas normais.

00

2° Grau:

A Segurada apresenta disfuncao(0es) e/ou insuficiéncia(s) comprovada(s) como
repercussoes secundarias de doengas agudas ou cronicas, em estagio que a obri-
gue a depender de suporte médico constante (assistido) e desempenhar suas
tarefas normais diarias com alguma restrigéo.

10

3° Grau:

A Segurada apresenta quadro clinico anormal, evolutivamente avancado,
descompensado ou instavel, cursando com disfungbes e/ou insuficiéncias
em 0rgdos vitais, que se encontre em estagio que demande suporte médico
mantido (controlado) que acarrete restricdo ampla a esforcos fisicos e que
comprometa a vida cotidiana, mesmo que com interacdo de assisténcia e/ou
auxilio técnico.

20

ATRIBUTOS

ESCALAS

PONTOS

Conectividade
da Segurada
com avida

1° Grau:

A Segurada realiza, sem auxilio, as atividades de vestir-se e despir-se; dirigir-se ao
banheiro; lavar o rosto; escovar seus dentes; pentear-se; barbear-se; banhar-se; en-
xugar-se, mantendo os atos de higiene intima e de asseio pessoal, sendo capaz de
manter a autosuficiéncia alimentar com condicdes de suprir suas necessidades de
preparo, Servigo, consumo € ingestao de alimentos.

00

2° Grau:

A Segurada necessita de auxilio para trocar de roupa; entrar e sair do chuvei-
ro; para realizar atos de higiene e de asseio pessoal; para manter suas ne-
cessidades alimentares (misturar ou cortar o alimento, descascar fruta, abrir
uma embalagem, consumir os alimentos com uso de copo, prato e talheres).

10

3° Grau:

A Segurada necessita de auxilio as atividades de higiene e asseio pessoal dia-
rios, assim como aquelas relacionadas a sua alimentacéo, néo sendo capaz
de realizar sozinho suas necessidades fisioldgicas e de subsisténcia alimentar
diarias.

20

Il. DOCUMENTO 2 — TABELA DE DADOS ANTROPOMETRICOS, FATORES DE RISCO E DE MORBIDADE:

DADOS ANTROPOMETRICOS, RISCOS INTERAGENTES E AGRAVOS MORBIDOS PONTUACAO
A idade da Segurada interfere na analise da morbidade do caso e ou ha IMC — indice de 02
massa corporal superior a 40 (quarenta).
Ha risco de sangramentos, rupturas e ou quaisquer outras ocorréncias iminentes que 02
possam agravar a morbidade do caso.
Ha ou houve recidiva, progressdo em doenca tratada e ou agravo mantido associado ou 04
ndo a disfuncéo imunoldgica.
Existem mais de 2 (dois) fatores de risco e ou ha repercussao vital decorrente da as-so- 04
ciacdo de duas ou mais doencas cronicas em atividade.
Certifica-se existir risco de morte subita, tratamento paliativo e ou de suporte a sobre-vida 08
e ou refratariedade terapéutica.

Condigdes Contratuais — Seguro de Pessoas Coletivo — Vida — Processo SUSEP n° 15414.900610/2015-13 — Versdo 1.0



iNDICE

MAPFRE

3.2.5. Aquisicdo de Jazigo: Garante ao(s) Beneficiario(s) do seguro o reembolso de até o dobro do Capital
Segurado contratado para a Cobertura de Decessos ao Beneficiario responsavel pela aquisi¢éo, para
aquisicdo de terreno, jazigo ou carneiro, se disponivel no local do sepultamento, em caso de falecimento
da Segurada, observadas as Condigcoes Contratuais e os riscos expressamente excluidos.
3.2.5.1. Esta Cobertura s podera ser contratada com a Cobertura de Decessos, descrita no item 3.1.2.

3.2.6. Estalndenizacao sera paga de uma tnica vez, na ocasiao da morte da Segurada durante aVigéncia
da Cobertura Individual.

4. RISCOS EXCLUIDOS

4.1.

ESTAO EXPRESSAMENTE EXCLUIDOS DE TODAS AS COBERTURAS, DESTE SEGURO 0S EVENTOS

RELACIONADOS OU OCORRIDOS EM CONSEQUENCIA:

A) DO USO DE MATERIAL NUCLEAR PARA QUAISQUER FINS, INCLUINDO A EXPLOSAO NUCLEAR PROVOCADA
OU NAO, BEM COMO A CONTAMINAGAO RADIOATIVA OU EXPOSICAO A RADIAGOES NUCLEARES OU
IONIZANTES;

B) DE ATOS OU OPERAGOES DE GUERRA, DECLARADA OU NAO, DE GUERRA QUIMICA OU BACTERIOLOGICA,
INVASOES, ATOS MILITARES, HOSTILIDADES, DE GUERRA CIVIL OU GUERRILHA, DE REVOLUGAO,
AGITAGAO, MOTIM, REVOLTA, SEDIGAO, SUBLEVAGAO OU OUTRAS PERTURBAGOES DA ORDEM PUBLICA
E DELAS DECORRENTES; EXCETO SE DECORRENTE DE PRESTAGAO DE SERVIGO MILITAR OU ATOS DE
HUMANIDADE EM AUXILIO DE OUTREM;

C) DELESOES OU DOENGAS PREEXISTENTES A CONTRATAGAO DO SEGURO, QUE SEJAM DE CONHECIMENTO
DA SEGURADA OU QUE A OBRIGUE A FAZER ACOMPANHAMENTO MEDICO OU USO DE MEDICAMENTO
DE FORMA CONTINUADA OU TRATAMENTO EM REGIME HOSPITALAR EM PERIODO CUJOS EFEITOS
PERSISTAM ATE A DATA DE CONTRATAGAO DO SEGURO E QUE NAO FOI(RAM) DECLARADA(S) PELA
SEGURADA NA PROPOSTA DE ADESAO;

D) DA TENTATIVA OU CONSUMAGAO DE SUICIDIO E SUAS CONSEQUENCIAS, OCORRIDOS ANTES DE
COMPLETADOS 2 (DOIS) ANOS DE VIGENCIA DO SEGURO, CONTADOS DO INiCIO DA RESPECTIVA
COBERTURA INDIVIDUAL OU DO AUMENTO DE CAPITAL SEGURADO, CUJA EXCLUSAO SERA APLICADA
SOMENTE EM RELAGAO AO CAPITAL SEGURADO AUMENTADO;

E) PERDAS E DANOS CAUSADOS DIRETA OU INDIRETAMENTE POR ATO TERRORISTA, CABENDO A
SEGURADORA COMPROVAR COM DOCUMENTAGAO HABIL, ACOMPANHADA DE LAUDO CIRCUNSTANCIADO
QUE CARACTERIZE A NATUREZA DO ATENTADO, INDEPENDENTE DE SEU PROPOSITO, E DESDE QUE ESTE
TENHA SIDO DEVIDAMENTE RECONHECIDO COMO ATENTATORIO A ORDEM PUBLICA PELA AUTORIDADE
PUBLICA COMPETENTE;

F) DANOS CAUSADOS PORATOS ILICITOS DOLOSOS PRATICADOS PELA SEGURADA, PELO(S) BENEFICIARIO(S)
OU PELO REPRESENTANTE LEGAL, DE UM OU DE OUTRO. NOS SEGUROS CONTRATADOS POR PESSOA
JURIDICA, INCLUEM-SE 0S DANOS CAUSADOS POR ATOS ILICITOS PRATICADOS POR SEUS SOCIOS
CONTROLADORES, DIRIGENTES E ADMINISTRADORES E/OU SEUS RESPECTIVOS REPRESENTANTES;

G) PARTICIPAGAO DA SEGURADA EM DESAFIOS E BRIGAS, ATENTADOS OU RIXAS (EXCETO NOS CASOS
DE LEGITIMA DEFESA OU ESTADO DE NECESSIDADE OU AINDA ASSISTENCIA A PESSOA EM PERIGO) E
DUELOS;

H) ATO RECONHECIDAMENTE PERIGOSO QUE NAO SEJA MOTIVADO POR AUXILIO A OUTREM;

) DOENGAS CAUSADAS INTENCIONALMENTE PELA PROPRIA SEGURADA;

J) 0S ACIDENTES OCORRIDOS EM CONSEQUENCIA DE INUNDAGOES, FURACOES, CICLONES, TEMPESTADES,
TERREMOTOS, MOVIMENTOS SiSMICOS OU MOVIMENTOS DE TERRA EM GERAL, MAREMOTOS,
ERUPGOES VULCANICAS, E OUTRAS CONVULSOES DA NATUREZA;

K) PERTURBAGOES E INTOXICACOES ALIMENTARES DE QUALQUER ESPECIE, BEM COMO AS INTOXICAGOES
DECORRENTES DA AGAO DE PRODUTOS QUIMICOS E/OU MEDICAMENTOS, SALVO QUANDO PRESCRITOS
POR MEDICO DEVIDAMENTE HABILITADO, EM DECORRENCIA DE ACIDENTE COBERTO, DESDE QUE SEJA
DEMONSTRADO SEU NEXO CAUSAL;

L) EPIDEMIAS E PANDEMIAS DECLARADAS POR ORGAO COMPETENTE, INCLUINDO A GRIPE AVIARIA, FEBRE
AFTOSA, MALARIA. DENGUE, MENINGITE, DENTRE OUTRAS, MAS NAO SE LIMITANDO A ELAS;

M) CONDUGAOQ DE VEICULOS SEM A ADEQUADA HABILITAGAO;

N) COMPETIGOES ILEGAIS EM AERONAVES, EMBARCAGOES E VEICULOS A MOTOR, INCLUSIVE TREINOS
PREPARATORIOS;

Condigdes Contratuais — Seguro de Pessoas Coletivo — Vida — Processo SUSEP n° 15414.900610/2015-13 — Versdo 1.0 18



iNDICE

MAPFRE

4.2.

43.

4.4,

4.5,

0) DE VIAGENS EM AERONAVES E EMBARCAGOES:

i. QUE NAO POSSUAM AUTORIZAGAO DOS ORGAOS COMPETENTES PARA VOO OU NAVEGAGAO, EM

VIGOR;

ii. DIRIGIDOS POR PILOTOS NAO LEGALMENTE HABILITADOS;

iii. OFICIAIS OU MILITARES QUE NAO SE DESTINEM AO TRANSPORTE DE PASSAGEIROS OU AUTORIDADES.
ALEM DOS RISCOS MENCIONADOS NO ITEM 4.1, ESTAO TAMBEM EXPRESSAMENTE EXCLUIDOS DA
COBERTURA DE DECESSOS 0S EVENTOS RELACIONADOS OU OCORRIDOS EM CONSEQUENCIA:

A) DESPESAS NAO PREVISTAS NAS CONDIGOES CONTRATUAIS E/OU SUPERIORES A0S LIMITES
PREVIAMENTE ACORDADOS;

B) CREMAGAO PARA AS SEGURADAS QUE TENHAM MORADIA HABITUAL EM MUNICIPIOS QUE NAO
DISPONHAM DESSE SERVIGO;

C) SEPULTAMENTO DE MEMBROS AMPUTADOS DO CORPO HUMANO;

D) DESPESAS COM COMPRA DE JAZIGO, CASO NAO TENHA SIDO CONTRATADA A COBERTURA DE AQUISIGAO
DE JAZIGO;

E) DESPESAS DE QUALQUER NATUREZA, QUANDO SOLICITADA A PRESTAGAO DE SERVIGOS.

ALEM DOS RISCOS MENCIONADOS NO ITEM 4.1, ESTAO TAMBEM EXPRESSAMENTE EXCLUIDOS DA

COBERTURA DE PARAVIDA DO SEGURO:

A) 0 CANCER IN SITU NAO INVASIVO DA MAMA E QUALQUER TUMOR MALIGNO NA PRESENGA DE QUALQUER
VIRUS DE IMUNODEFICIENCIA HUMANA;

B) O CANCER IN SITU NAO INVASIVO DO OVARIO E QUALQUER TUMOR MALIGNO NA PRESENGA DE
QUALQUER VIRUS DE IMUNODEFICIENCIA HUMANA;

C) O CANCER IN SITU NAO INVASIVO DO COLO DO UTERO E CORPO UTERINO E QUALQUER TUMOR NA
PRESENGA DE QUALQUER ViRUS DE IMUNODEFICIENCIA HUMANA; E

D) AS DOENGAS DETECTADAS DURANTE O PERIODO DE CARENCIA DE 3 (TRES) MESES A PARTIR DA
CONTRATAGAO DO SEGURO, CONFORME PREVISTO NESTA COBERTURA.

ALEM DOS RISCOS MENCIONADOS NO ITEM 4.1, ESTAO TAMBEM EXPRESSAMENTE EXCLUIDOS DA

COBERTURA DE MORTE ACIDENTAL 0S EVENTOS RELACIONADOS OU OCORRIDOS EM CONSEQUENCIA:

A) DOENGAS PROVOCADAS, DESENCADEADAS OU AGRAVADAS, DIRETA OU INDIRETAMENTE POR
SEQUESTROS E SUAS TENTATIVAS, AINDA QUE DECORRENTES DE ACIDENTE COBERTO;

B) DOENCAS, INCLUIDAS AS PROFISSIONAIS E A CARACTERIZADA COMO ACIDENTE VASCULAR CEREBRAL
(AVC), QUAISQUER QUE SEJAM SUAS CAUSAS, AINDA QUE PROVOCADAS, DESENCADEADAS OU
AGRAVADAS, DIRETA OU INDIRETAMENTE, POR ACIDENTE, RESSALVADAS AS INFECGOES, ESTADOS
SEPTICEMICOS E EMBOLIAS, RESULTANTES DE FERIMENTO VISIVEL CAUSADO EM DECORRENCIA DE
ACIDENTE COBERTO;

C) QUAISQUER DOENGAS DESENCADEADAS OU AGRAVADAS POR ACIDENTE COBERTO, BEM COMO
DOENGAS INFECCIOSAS E PARASITARIAS TRANSMITIDAS POR PICADAS DE INSETO;

D) INTERCORRENCIAS E COMPLICAGOES CONSEQUENTES DA REALIZAGAO DE EXAMES, TRATAMENTOS
CLINICOS, CIRURGICOS OU POR EQUIPAMENTOS, QUANDO TAIS PROCEDIMENTOS NAO FOREM
RESULTANTES DE ACIDENTES COBERTOS;

E) ACIDENTES MEDICOS;

F) PERTURBAGOES MENTAIS, NERVOSAS E EMOCIONAIS;

G) ENVENENAMENTO POR ABSORGAO DE SUBSTANCIA TOXICA, EXCETO ESCAPAMENTO ACIDENTAL DE
GASES E VAPORES.

ALEM DOS RISCOS MENCIONADOS NOS ITENS 4.1 e 4.4, ESTAO TAMBEM EXPRESSAMENTE EXCLUIDOS

DA COBERTURA DE INVALIDEZ PERMANENTE TOTAL OU PARCIAL POR ACIDENTE (IPA) 0S EVENTOS

RELACIONADOS OU OCORRIDOS EM CONSEQUENCIA:

A) AS LESOES CLASSIFICADAS COMO: DORT — DOENGAS OCUPACIONAIS RELACIONADAS AQ TRABALHO,
INCLUSIVE A LER — LESAO POR ESFORCOS REPETITIVOS, PROBLEMAS AUDITIVOS E OUTROS;

B) PERDA DE DENTES E DANOS ESTETICOS; E

C) 0S EVENTOS OCORRIDOS EM CONSEQUENCIA DE QUALQUER PERDA, REDUGAO, IMPOTENCIA
PERMANENTE TOTAL OU PARCIAL DE UM MEMBRO OU ORGAO CUJA LESAO E/OU QUANDO O ACIDENTE
TIVER OCORRIDO EM DATAS ANTERIORES A DATA DE CONTRATAGAO DO SEGURO.
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4.6.

ALEM DOS RISCOS MENCIONADOS NO ITEM 4.1, ESTAO TAMBEM EXPRESSAMENTE EXCLUIDOS DA
COBERTURA DE INVALIDEZ FUNCIONAL PERMANENTE E TOTAL POR DOENCA (IFPD) OS EVENTOS
RELACIONADOS OU OCORRIDOS EM CONSEQUENCIA:

A) A PERDA, A REDUGAO OU A IMPOTENCIA FUNCIONAL DEFINITIVA, TOTAL OU PARCIAL, DE UM OU
MAIS MEMBROS, ORGAOS E OU SISTEMAS ORGANICOS CORPORAIS, EM DECORRENCIA, DIRETA E OU
INDIRETAMENTE, DE LESAO FiSICA E OU PSiQUICA CAUSADA POR ACIDENTE PESSOAL;

B) 0S QUADROS CLIiNICOS DECORRENTES DE DOENGAS PROFISSIONAIS, ENTENDIDAS COMO SENDO
AQUELAS ONDE A CAUSA DETERMINANTE SEJA 0 EXERCICIO PECULIAR A ALGUMA ATIVIDADE
PROFISSIONAL; E

C) A DOENGA CUJA EVOLUGAO NATURAL TENHA SIDO AGRAVADA POR TRAUMATISMO.

5. AMBITO GEOGRAFICO DA COBERTURA

5.1.
5.2.

0 ambito territorial de Cobertura é o globo terrestre.

A Cobertura de Decessos deste seguro, quando contratada, abrange a morte da Segurada em qualquer parte
do globo terrestre, sendo o servigo de sepultamento ou cremagao restrito ao territorio brasileiro, porém com a
prestacdo de servico de traslado de qualquer parte do mundo até o municipio de moradia habitual da Segurada
no Brasil.

6. CARENCIA

6.1.
6.2.

6.3.

6.4.

Havera Caréncia de 2 (dois) anos ininterruptos para a tentativa ou consumacéo de suicidio e suas consequéncias.

Para a Cobertura ParaVida havera Caréncia de 90 (noventa) dias corridos.

6.2.1. Devera ser comprovado que o primeiro diagnostico da neoplasia maligna de mama ou da neoplasia
de colo do ttero ocorreu em data posterior ao término do prazo de Caréncia.

6.2.2. Caso seja diagnosticada a neoplasia maligna da mama ou do colo do utero durante o prazo de
Caréncia, a Seguradora estara isenta de responsabilidade indenizatoria e esta Cobertura ficara
cancelada.

0 prazo de Caréncia sera contado a partir da data de inicio de vigéncia da Cobertura ou do aumento do Capital

Segurado.

6.3.1. Em caso de aumento do Capital Sequrado, o prazo de Caréncia indicado nos itens 6.1 e 6.2 serdo
aplicados apenas sobre a parcela aumentada do Capital Segurado.

Nao havera Caréncia para os Sinistros decorrentes de acidentes pessoais, ressalvada a hipotese prevista

no item 6.1.

7. ACEITAGAO DO SEGURO

7.1.

7.2.

7.3.
74.

7.5.

7.6.

A CONTRATACAO DA APOLICE SE FORMALIZARA PELA DA ASSINATURA DA PROPOSTA DE CONTRATAGAO
PELO ESTIPULANTE E PELO CORRETOR, CONTENDO AS CONDIGOES GERAIS DO SEGURO E AS DEMAIS
INFORMAGOES DEFINIDAS PELAS DISPOSICOES LEGAIS E REGULAMENTARES EM VIGOR.

Podera ser aceito como Segurada, toda a Proponente, pessoa fisica que esteja, na data da adesao ao seguro, em

plena atividade profissional, em perfeitas condicdes de satde e com idade compreendida entre 16 (dezesseis)

anos e 65 (sessenta e cinco) anos, 11 (onze) meses e 29 (vinte e nove) dias.

A ACEITACAO DO SEGURO ESTARA SUJEITA A ANALISE DO RISCO.

A contratacao do seguro se formalizara pelo preenchimento da Proposta de Adeséo individual com

Declaracao Pessoal de Saude e Atividade, devidamente assinada pela Proponente, seu representante

legal, quando a Proponente for menor de 18 (dezoito) anos e pelo Corretor de seguros e da respectiva

aceitacdo pela Seguradora, que tem o prazo maximo de 15 (quinze) dias corridos, contados a partir da
data de protocolo da proposta na Seguradora para aceitagéo ou recusa do risco.

0 prazo de 15 (quinze) dias sera suspenso, quando a Seguradora verificar que as informacgoes contidas na

Proposta de Adesao séo insuficientes e solicitar, por uma tinica vez, a apresentacao de novos documentos

ou de exames. A contagem do prazo de 15 (quinze) dias voltara a correr a partir da data em que ocorrer

o0 protocolo de entrega do que tiver sido solicitado.

7.5.1. Serao considerados como pendentes, sem contagem de prazo, os processos de aceitagao do seguro
com documentacgdo incompleta até a data do protocolo de recebimento do ultimo documento
exigido.

A recusa do risco sera comunicada pela Seguradora a Proponente por escrito, devidamente justificada.
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1.1,

7.8.

7.9.

7.10.

7.11.

7.12.

7.13.

7.14.

7.15.

7.16.
7.7.

A auséncia de manifestacdo da Seguradora, por escrito, no prazo de 15 (quinze) dias respeitada as condicoes
de suspensdo, caracterizard a aceitacdo automatica da proposta.

Na Proposta de Adeséo deverdo ser prestadas todas as informagdes que permitirdo a Seguradora avaliar
as condicoes de aceitacdo ou de recusa do seguro. A constatacao de omissoes, de declaragoes inexatas
ou de circunstancias que possam influir na aceitacao da proposta ou no valor do Prémio, ensejara a
perda do direito a garantia, além de ficar obrigado ao Prémio vencido. Se a inexatiddao ou omissdo nas
declaracoes nao resultar de ma-fé da Segurada, a Seguradora tera o direito, a seu critério, de resolver
0 Contrato ou a cobrar a diferenca do Prémio, mesmo apés o Sinistro, observado o disposto no artigo
766 do Cadigo Civil.

0 pagamento antecipado do Prémio do seguro, total ou parcial, ndo caracteriza a aceitacéo da Proposta
de Adesao.

Durante a avaliac&o do risco, respeitados os itens 7.4 e 7.5, a partir do recebimento da proposta pela
Seguradora, com todos os documentos exigidos para analise dos riscos e 0 pagamento do Prémio
antecipado, tera inicio a Cobertura condicional, conforme definicdo no item 7.11.

Considera-se Cobertura condicional, para efeito deste item, aquela em que a Seguradora dara Cobertura
a Proponente durante o prazo de até 15 (quinze) dias, a contar da data do recebimento da Proposta de
Adesao com antecipacdo do Prémio e vigorara até a data da aceitacdo da proposta ou formalizacao da
recusa, o que ocorrer primeiro, desde que a Proponente esteja em perfeitas condicdes de satide.

No caso de recusa da proposta em que ja tenha havido pagamento do Prémio a Seguradora, os valores
pagos, liquidos de IOF, serdo devolvidos deduzido da parcela “pro rata temporis” correspondente
ao periodo em que tiver prevalecido a Cobertura, no prazo maximo de 10 (dez) dias corridos apos a
formalizacdo da recusa.

0 PREMIO, A QUE SE REFERE NO ITEM 7.12, SERA ATUALIZADO PELO IPCA/IBGE - iNDICE DE PREGOS AQ
CONSUMIDOR AMPLO/FUNDAGAO INSTITUTO BRASILEIRO DE GEOGRAFIA E ESTATISTICA COM BASE NA
VARIAGAO POSITIVA APURADA ENTRE 0 ULTIMO INDICE PUBLICADO ANTES DA DATA DA FORMALIZAGAO
DA RECUSA E AQUELE PUBLICADO IMEDIATAMENTE ANTERIOR A DATA DE SUA EFETIVA LIQUIDACAO.

No caso de extingdo do indice pactuado no item 7.13, o indice a ser utilizado sera o IGP-M/FGV (indice
Geral de Precos de Mercado da Fundacdo Getulio Vargas) ou outro indice admitido oficialmente que
venha a substitui-lo.

ALEM DO PREVISTO NO ITEM 7.13, APLICAR-SE-AO JUROS MORATORIOS, SOBRE 0 PREMIO ATUALIZADO
PELO IPCA/IBGE, DE 0,5% (MEIO POR CENTO) AO MES “PRO-RATA-TEMPORIS”, DO 1° (PRIMEIRO) DIA UTIL
POSTERIOR AO FIM DO PRAZO DE 10 (DEZ) DIAS CORRIDOS PARA DEVOLUGAO ATE A DATA DO EFETIVO
PAGAMENTO.

E VEDADA A CONTRATACAO DO SEGURO POR PROCURACAO.

A aceitacdo do seguro implicara na emissdo, pela Seguradora, de Certificado Individual, que serd entregue a
Segurada e contera as informagdes obrigatorias estabelecidas pelo 6rgéo regulador.

8. BENEFICIARIOS

8.1.

8.2.

8.3.

8.4.

No caso da ocorréncia do evento morte da Segurada, a(s) Indenizacao(0es) correspondente(s) a(s) Cobertura(s)
contratada(s), sera(ao) paga(s) de uma so vez e sera devida ao(s) Beneficiario(s) indicado(s) pela Segurada. Na
falta de indicacéo expressa de Beneficiarios, ou se por qualquer motivo ndo prevalecer a que for feita sem que
haja outro Beneficiario indicado, serdo Beneficiarios aqueles designados por lei, devendo ser aplicado o disposto
no artigo 792 do Caodigo Civil, ou seja, metade ao conjuge e o restante aos herdeiros legais, obedecida a ordem
de vocagao hereditaria.

Para efeito deste seguro, o(a) companheiro(a) podera ser equiparado(a) ao conjuge, caso seja comprovada
a unido estavel e que a Segurada era solteira ou separada de fato.

Em caso de falecimento do unico Beneficiario indicado no Contrato de seguro antes do 6bito da Segurada
(premoriéncia), e ndo tenha sido indicado novo Beneficiario em seu lugar, o Capital Segurado sera pago
aos Beneficiarios legais da Segurada, conforme item 8.1.

Em caso de falecimento de um dos Beneficiarios indicados no Contrato de seguro antes do dbito da
Segurada (premoriéncia) e nao tenha sido indicado novo Beneficiario em seu lugar, sera aplicada a
clausula de reverséo, com a distribuicéo do Capital Segurado destinado ao Beneficiario pré-morto entre
os demais Beneficiarios indicados, respeitada a proporcionalidade conferida pela Segurada a cada um,
de forma a preservar a sua manifestacéo de vontade.
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8.5.

8.6.

8.7.
8.8.

8.9.

8.10.

Em caso de falecimento simultaneo da Segurada com um dos Beneficiarios, ndao sendo possivel
averiguar quem precedeu ao outro (comoriéncia), serdo aplicadas as mesmas regras dos itens 8.3 e
8.4, considerando que o Beneficiario comoriente ndo adquire direito ao Capital Segurado.

EM CASO DE INDICACAO DE BENEFICIARIO IMPEDIDO POR LEI OU QUE TENHA PROVOCADO A MORTE DA

SEGURADA, OU AINDA, NA IMPOSSIBILIDADE DE PAGAMENTO AO(S) BENEFICIARIO(S) INDICADO(S), A(S)

PARTE(S) DA INDENIZAGAO QUE CABERIA(M) A ESTES SERA(AO) PAGA(S) AOS DEMAIS BENEFICIARIOS

INDICADOS, EM PARTES PROPORCIONAIS, RESPEITADO O PERCENTUAL ORIGINALMENTE DEFINIDO PELA

SEGURADA E, NA FALTA DE OUTROS BENEFICIARIOS, SERA PAGO CONFORME ESTABELECIDO NO ARTIGO

792 DO CODIGO CIVIL.

Toda Segurada tem o direito de indicar na respectiva Proposta de Adesdo, o Beneficiario do seguro.

SE A SEGURADA NAO RENUNCIAR A FACULDADE, PODERA A QUALQUER TEMPO, SUBSTITUIR 0 BENEFICIARIO

POR ATO ENTRE VIVOS OU DE ULTIMA VONTADE, MEDIANTE ENCAMINHAMENTO DO FORMULARIO

DE ALTERACAO DE DADOS CADASTRAIS E BENEFICIARIOS, NOMEANDO 0S NOVOS BENEFICIARIOS E

DEVIDAMENTE ASSINADO.

8.8.1. QUALQUER ALTERACAO DE BENEFICIARIO SOMENTE TERA VALIDADE NO 1° (PRIMEIRO) DIA UTIL
SUBSEQUENTE A DATA DO PROTOCOLO NA SEGURADORA, DA CORRESPONDENCIA DEVIDAMENTE
ASSINADA PELA SEGURADA.

8.8.2. EMCASO DE NAO RECEBIMENTO DA FORMALIZAGAO DE ALTERACAQ DE BENEFICIARIO, DEVIDAMENTE
ASSINADA PELA SEGURADA, A SEGURADORA APLICARA A DISTRIBUIGAO DO CAPITAL SEGURADO
CONFORME A INDICAGAO IMEDIATAMENTE ANTERIOR.

Para a Cobertura de Decessos 0 Beneficiario serd o responsavel pelo acionamento da prestacéo de servigcos

ou quem comprovar 0 pagamento das despesas efetuadas, nos casos em que estiver previsto o reembolso de

despesas.

No caso de Invalidez Permanente Total ou Parcial por Acidente (IPA) ou Invalidez Funcional Permanente e Total

por Doenca (IFPD), o Beneficiario sera a propria Segurada, ainda que assistida ou representada.

9. CAPITAL SEGURADO

9.1.

9.2.

9.3.

9.4.

9.5.

9.6.

Entende-se por Capital Segurado o valor maximo de Indenizacdo devida na ocorréncia do Sinistro coberto,

respeitados os limites estabelecidos para cada Cobertura contratada.

Considera-se como data do evento, para efeito de determinacgéo do Capital Segurado, quando da liquidacao

dos Sinistros:

a) Para as Coberturas de Morte Acidental e Invalidez Permanente Parcial ou Total por Acidente: a data
do acidente;

b) Para a Cobertura de Invalidez Funcional Permanente e Total por Doenga — IFPD: a data indicada na
declaracdo médica;

c) Para a Cobertura de Morte, Decessos e Aquisicao de Jazigo: a data do falecimento da Segurada;

d) Para a Cobertura Paravida: a data do diagnostico do cancer de mama, utero ou ovario indicada no exame
anatomopatoldgico realizado.

A Segurada podera solicitar o aumento do(s) Capital(is) Segurado(s) em qualquer época, mediante solicitagdo por

escrito, observando-se o limite maximo de Capital Segurado individual vigente. A Seguradora terd o prazo de 15

(quinze) dias para andlise, considerando-se as determinagdes previstas no item 7. Se aceito(s) pela Seguradora,

o(s) novo(s) Capital(is) Segurado(s) tera(ao) inicio de vigéncia no 1° (primeiro) dia do més subsequente

ao da data de solicitagdo do aumento. Por ocasido do aumento podera ser exigido o preenchimento de

uma nova Declaragéo Pessoal de Saude e Atividade, iniciando-se novos periodos de Caréncia, conforme

prazos descritos no item 6 - CARENCIA, para o(s) valor(es) aumentado(s).

Para o0 aumento do(s) Capital(is) Segurado(s), a Segurada devera estar em boas condicdes de saude e

plena atividade profissional. Havendo a constatacdo de alguma doenca ou deficiéncia preexistente ao

aumento do(s) Capital(is) Segurado(s) que, sendo do conhecimento da Segurada, nao tendo sido informada

na nova Declaragéo Pessoal de Saude e Atividade, 0 pagamento da Indenizacgéo sera efetuado com base

no(s) valor(es) anterior(es) ao aumento, ndo cabendo qualquer restituicédo de Prémios.

A reintegracao do Capital Segurado relativo a Cobertura adicional de INVALIDEZ PERMANENTE PARCIAL

POR ACIDENTE é automatica apos cada acidente.

Todos 0s valores sdo expressos em moeda corrente nacional.
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10. CUSTEIO DO SEGURO
10.1. 0 Custeio do Prémio do seguro serd CONTRIBUTARIO, ou seja, o Prémio serd integralmente pago pela Segurada.

11.  REGIME FINANCEIRO

11.1. Este plano de seguro é estruturado no Regime Financeiro de Reparticdo Simples, portanto, ndo havera
devolucéo ou resgate de Prémios de seguro a Segurada, ao Beneficiario ou ao Estipulante.

11.2. No Regime Financeiro de Reparticdo Simples, os Prémios pagos por todas as Seguradas do plano, em
um determinado periodo, deverdo ser suficientes para pagar as Indenizagtes decorrentes dos eventos
ocorridos naquele periodo, portanto ndo existe constituicdo de Provisdo Matematica de Beneficios a
Conceder ou Reserva Técnica em nome de cada Segurada para ser devolvida em caso de cancelamento
do seguro.

12. PAGAMENTO DE PREMIO

12.1. 0valor do Prémio inicial sera determinado em funcao da idade da Segurada, das Coberturas contratadas,
do(s) respectivo(s) Capital(is) Segurado(s) e da periodicidade de pagamento do Prémio definidos na
Proposta de Adeséao.

12.2. NA RENOVAGAO ANUAL DA COBERTURA INDIVIDUAL E SEM PREJUIZO DA ATUALIZACAO MONETARIA
PREVISTA NO ITEM 16, 0 VALOR DO PREMIO SERA REAJUSTADO EM FUNCAO DO REENQUADRAMENTO
DE TAXAS POR MUDANCA DE IDADE DA SEGURADA, CONFORME TABELA DESCRITA NO ITEM 13.

12.3. Para garantir o seu direito a Cobertura, a Sequrada devera efetuar o pagamento do Prémio de seguro, conforme
forma e periodicidade estipuladas, até a data de seu vencimento.

12.4. Aforma de pagamento do seguro podera ser por debito em conta corrente nos bancos credenciados da Seguradora,
ficha de compensagéo ou carné a favor de terceiros, conforme determinado na Proposta de Adesao ou solicitado
pela Segurada, mediante contato com a Central de Atendimento e, quando se tratar de op¢do por débito em
conta corrente, mediante preenchimento de autorizagéo de débito, devidamente assinada.

12.5. Quando a Segurada optar pelo pagamento em débito em conta corrente, a suspenséo de autorizacdo de débito
caracterizard a inadimpléncia da Segurada, sendo aplicado o disposto nos itens 17 — INADIMPLENCIA, PRAZO
DE TOLERANCIA E CANCELAMENTO e 18 — TERMINO DA COBERTURA INDIVIDUAL.

12.6. A periodicidade de pagamento do Prémio podera ser: Mensal, Trimestral, Semestral ou Anual. Em caso
de pagamento anual, este podera ser a vista ou fracionado. A opcao de periodicidade sera determinada
na Proposta de Adeséo ou solicitada pela Segurada.
12.6.1.Em caso de pagamento fracionado do Prémio, a Segurada podera antecipar o pagamento de

qualquer uma das parcelas. Neste seguro ndo havera aplicacao de juros sobre o Prémio fracionado.
12.6.2. Para os Prémios fracionados, a data de vencimento da ultima parcela nao podera ultrapassar o
término de Vigéncia da Apdlice.

12.7. Fica facultado a Seguradora, mediante comunicacdo prévia a Segurada, alterar a periodicidade de
pagamento indicada na Proposta de Adesao, caso o Prémio nao atinja o valor minimo estabelecido para
o plano de seguro.

12.8. Caso a data estabelecida para pagamento do Prémio de seguro corresponda a um feriado bancario ou fim de
semana, a Segurada podera efetuar o pagamento do Prémio no 1° (primeiro) dia Util subsequente em que houver
expediente bancario, sem que haja suspenséo de suas Coberturas e sem acréscimo de valor.

12.9. Em caso de atraso no pagamento do Prémio, sera observado o disposto nos itens 17 — INADIMPLENCIA,
PRAZO DE TOLERANCIA E CANCELAMENTO e 18 — TERMINO DA COBERTURA INDIVIDUAL.

12.10. Caso o Sinistro ocorra dentro do prazo de tolerancia para pagamento do Prémio, conforme descrito no
item 17 — INADIMPLENCIA, PRAZO DE TOLERANCIA E CANCELAMENTO, o direito ao Capital Segurado ndo
ficara prejudicado se for realizado ainda dentro do prazo.

12.11.0s Prémios poderao ser alterados em funcao da reavaliacio de taxas do seguro, conforme previsto no
item 14 — REAVALIAGAO DE TAXAS destas Condicdes Gerais.

12.12.NAO HAVERA DEVOLUCAO OU RESGATE DE PREMIOS NO SEGURO, RESPEITADA A VIGENCIA DOS PREMIOS
PAGOS, EM CASO DE NAO RENOVAGCAO OU CANCELAMENTO DA APOLICE, CONFORME 0 DISPOSTO NOS
ITENS 17,18, 19, 20 E 21.

12.13.0s tributos incidentes sobre o valor do Prémio serdo pagos por quem a legislacdo determinar, nao
podendo haver estipulacédo expressa.
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12.14. Se o Estipulante deixar de repassar 0s Prémios pagos pela Segurada a Seguradora, a Segurada ndo sera prejudicada
no direito a Cobertura, respondendo a Seguradora pelo pagamento do Capital Segurado eventualmente devida,
sem prejuizo da acdo de cobranca por parte da Seguradora, contra o Estipulante.

13. TABELA DE REENQUADRAMENTO ETARIO
13.1. A Seguradora aplicara o reenquadramento da taxa do seguro em razdo da mudanca de idade da Segurada,
de acordo com os fatores indicados nas Tabelas de Fatores de Reenquadramento Etario no item 13.1.2:
13.1.1. Os fatores seréo aplicados, anualmente, na renovacgéo do Certificado Individual, sobre os Prémios
das Coberturas de Morte e Decessos, apos a Atualizacdo Monetaria prevista no item 16 —
ATUALIZAGAO MONETARIA.
13.1.2. Tabela de Fatores de Reenquadramento Etario para as Coberturas de Morte, Invalidez Funcional
Permanente por Doenca, Decessos e Aquisicao de Jazigo:

Idade Fator Idade Fator Idade Fator Idade Fator
14 - 27 1,0462 40 1,0984 53 1,0811
15 1,0233 28 1,0294 41 1,1190 54 1,0750
16 1,0227 29 1,0429 42 1,1208 55 1,0716
17 1,0222 30 1,0411 43 1,1317 56 1,0701
18 1,0218 31 1,0362 44 1,1270 57 1,0671
19 1,0426 32 1,0253 45 1,1268 58 1,0658
20 1,0408 33 1,0370 46 1,1208 59 1,0672
21 1,0392 34 1,0476 47 1,1190 60 1,0720
22 1,0377 35 1,0455 48 1,1096 61 1,0767
23 1,0364 36 1,0543 49 1,1048 62 1,0846
24 1,0526 37 1,0619 50 1,1003 63 1,0914
25 1,0333 38 1,0777 51 1,0911 64 1,0969
26 1,0484 39 1,0991 52 1,0858 65 1,1021

13.2. Tabela de Fatores de Reenquadramento Etario para a Cobertura ParaVida:

Idade Fator Idade Fator Idade Fator Idade Fator
14 - 27 1,0000 40 1,1538 53 1,0500
15 1,0000 28 1,3333 41 1,0667 54 1,0714
16 1,0000 29 1,0000 42 1,1250 55 1,0667
17 1,0000 30 1,2500 43 1,1111 56 1,0417
18 1,0000 31 1,0000 44 1,1000 57 1,0600
19 2,0000 32 1,2000 45 1,0455 58 1,0566
20 1,0000 33 1,1667 46 1,0870 59 1,0536
21 1,0000 34 1,1429 47 1,1200 60 1,0508
22 1,0000 35 1,1250 48 1,0714 61 1,0484
23 1,0000 36 1,1111 49 1,0667 62 1,0462
24 1,5000 37 1,1000 50 1,0938 63 1,0441
25 1,0000 38 1,0909 51 1,0571 64 1,0563
26 1,0000 39 1,0833 52 1,0811 65 1,0267

13.3. Sobre os Prémios cobrados para as Coberturas de Morte Acidental e Invalidez Permanente Total ou
Parcial por Acidente (IPA) incidira apenas a atualizagcdo monetaria prevista no item 16 — ATUALIZACAO
MONETARIA destas Condigoes Gerais.
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14.

REAVALIAGAO DE TAXAS

13.

14.1. Naocasido da renovacéo daApolice, a Seguradora reavaliara as condicoes e Prémios do seguro, podendo
propor as atualizagdes necessarias, conforme legislagéo vigente.

14.2. As alteracOes de taxas de seguro que implicarem em dnus para as Seguradas ou a reducdo de seus
direitos dependera da anuéncia prévia e expressa de, no minimo, 3% (trés quartos) do Grupo Segurado.

INiCIO, VIGENCIA E RENOVAGAQ DA COBERTURA INDIVIDUAL

16.

15.1. 0 inicio de Vigéncia da Cobertura Individual sera as 24 (vinte e quatro) horas da data estabelecida no
Certificado Individual.

15.1.1. As Propostas de Adesao que tenham sido recepcionadas sem pagamento de Prémio, o inicio de
vigéncia da Cobertura devera coincidir com a data de aceitacdo da Proposta de Adesdo ou com
data distinta, desde que expressamente acordada entre as partes.

15.1.2. As Propostas de Adesao que tenham sido recepcionadas com adiantamento de valor para futuro
pagamento parcial ou total do Prémio, terdo seu inicio de vigéncia a partir da data de recepcgéo
da proposta pela Seguradora.

15.2. 0 prazo de Vigéncia da Cobertura Individual é de 1 (um) ano, ou até o fim da Vigéncia da Apdlice
coletiva, o que ocorrer primeiro, desde que respeitados os Prémios pagos. 0 seguro podera ser
renovado automaticamente uma tnica vez. Renovacgdes posteriores deverao ser feitas pelo Estipulante,
obrigatoriamente, de forma expressa, por solicitacéo escrita, até o vencimento do respectivo certificado,
respeitadas as clausulas Término da Cobertura Individual, Cancelamento da Apdlice e Vigéncia e
Renovacao da Apolice.

15.3. 0 Certificado Individual e seus endossos terdo inicio e término de vigéncia as 24 (vinte e quatro) horas das datas
para tal fim neles indicadas.

15.4. Em cada uma das renovagdes da Cobertura individual sera emitido novo Certificado Individual a Segurada.

ATUALIZAGAO MONETARIA

17.

16.1. 0S CAPITAIS SEGURADOS E 0S PREMIOS DE CADA SEGURADA SERAQ ATUALIZADOS ANUALMENTE,
COM BASE NA VARIAGAO DO IPCA/IBGE — iNDICE DE PREGOS AO CONSUMIDOR AMPLO DA FUNDACAQ
INSTITUTO BRASILEIRO DE GEOGRAFIA E ESTATISTICA, ACUMULADO DOS ULTIMOS 12 (DOZE) MESES ATE
0 2° (SEGUNDO) MES ANTERIOR AO ANIVERSARIO DO CERTIFICADO INDIVIDUAL.

16.2. No caso de extingdo do indice acima pactuado, o indice a ser utilizado sera o IGP-M/FGV (indice Geral de Precos
de Mercado da Fundagdo Getulio Vargas) ou outro indice admitido oficialmente que venha a substitui-lo.

INADIMPLENCIA, PRAZO DE TOLERANCIA E CANCELAMENTO

17.1. EM CASO DE NAO PAGAMENTO DA 12 (PRIMEIRA) PARCELA DO PREMIO NA CONTRATAGAO ATE A DATA
DE SEU VENCIMENTO NAO SERA CARACTERIZADA A EFETIVAGAO DA CONTRAGAO DO SEGURO.
17.2. PARA 0S CASOS DE OPGAQ POR PAGAMENTO DE PREMIO MENSAL:

17.2.1.NA FALTA DE PAGAMENTO DE PARCELA POSTERIOR A PRIMEIRA INICIARA A CONTAGEM DE PRAZO
DE TOLERANCIA DE 60 (SESSENTA DIAS) PARA REGULARIZAGAO DO PAGAMENTO, CONTADOS A
PARTIR DA DATA DE VENCIMENTO DO 1° (PRIMEIRO) PREMIO INADIMPLENTE.

17.2.2.NAO SENDO REGULARIZADO 0 PAGAMENTO DO PREMIO DO SEGURO DURANTE O PRAZO DE
TOLERANCIA CONCEDIDO, A SEGURADORA ENCAMINHARA A SEGURADA UMA NOTIFICAGAO, PARA
ADVERTIR QUANTO A NECESSIDADE DE PAGAMENTO DO PREMIO VENCIDO, COM 0S SEUS ENCARGOS
DEVIDOS, NO PRAZO DE ATE 10 (DEZ) DIAS, CONTADOS DA DATA DO RECEBIMENTO, SOB PENA DE
CANCELAMENTO DO SEGURO.

17.2.3.DECORRIDO O PRAZO CONCEDIDO PARA A REGULARIZAGAO DA INADIMPLENCIA SEM QUE 0
PAGAMENTO DO PREMIO PENDENTE TENHA SIDO EFETUADO, 0 SEGURO FICARA DE PLENO DIREITO
CANCELADO E NAO PODERA MAIS SER RESTABELECIDO. HAVENDO INTERESSE, DEVERA SER
CONTRATADO NOVO SEGURO, RESPEITADAS AS CONDIGOES DE ACEITAGAO E DE ELEGIBILIDADE,
NAO SENDO ADMITIDO QUALQUER VINCULO ENTRE CONTRATOS.

17.2.4. DURANTE O PRAZO DE TOLERANCIA, DESCRITO NO ITEM 17.2.1, ESTARAO COBERTOS 0S SINISTROS
OCORRIDOS DURANTE A INADIMPLENCIA COM A CONSEQUENTE COBRANGA DO(S) PREMIO(S) DEVIDO(S).

17.2.5.APOS 0 TERMINO DO PRAZO DE TOLERANCIA MENCIONADO NO ITEM 17.2.1, SEM QUE TENHA
HAVIDO O PAGAMENTO DO(S) PREMIO(S) EM ATRASO, O SEGURO ESTARA AUTOMATICAMENTE
CANCELADO, RESPEITANDO-SE 0 ITEM 17.2.2.
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17.3. PARA 0S CASOS DE OPGAQ POR PAGAMENTO DE PREMIO ANUAL FRACIONADO:

17.3.1.NAO SERA PERMITIDA COBRANGA DE NENHUM VALOR ADICIONAL, A TiTULO DE CUSTO
ADMINISTRATIVO DE FRACIONAMENTO.

17.3.2.NA FALTA DE PAGAMENTO DE PARCELA POSTERIOR A 12 (PRIMEIRA), 0 PRAZO DE VIGENCIA DA
COBERTURA INDIVIDUAL SERA AJUSTADO EM FUNGAOQ DO PREMIO EFETIVAMENTE PAGO, TOMANDO-
SE POR BASE 0 CALCULO PRO-RATA DIA.

17.3.3.A SEGURADORA DEVERA INFORMAR A SEGURADA OU A0 SEU REPRESENTANTE, POR MEIO DE
COMUNICAGAOQ ESCRITA, 0 NOVO PRAZO DE VIGENCIA AJUSTADO, NOS TERMOS DO ITEM 17.3.2.
NESTA COMUNICAGAO, A SEGURADA SERA ALERTADA QUE, FINDO O NOVO PRAZO DE VIGENCIA DA
COBERTURA, SEM QUE TENHA SIDO RETOMADO 0 PAGAMENTO DO PREMIO, DAR-SE-A DE PLENO
DIREITO O CANCELAMENTO DO CONTRATO DE SEGURO.

17.3.4. RESTABELECIDO 0 PAGAMENTO DO PREMIO FICARA RESTAURADO 0 PRAZO ORIGINAL DE VIGENCIA
DA COBERTURA INDIVIDUAL.

17.3.5.HAVENDO INTERESSE DEVERA SER CONTRATADO UM NOVO SEGURO COM FIEL OBSERVANCIA
DE TODOS 0S PRE-REQUISITOS PARA ACEITAGAO E INCLUSAO DO PROPONENTE NO SEGURO,
CONFORME DISPOSTO NO ITEM 7 DESTAS CONDIGOES GERAIS. EM CASO DE NOVA CONTRATAGAO,
EM HIPOTESE ALGUMA SERA ADMITIDO QUALQUER VINCULO COM O SEGURO CANCELADO POR
FALTA DE PAGAMENTO.

17.4. NAO CABERA RESTITUICAQO DE QUALQUER PARCELA DE PREMIO MENSAL QUE JA TENHA SIDO PAGA OU
EM CASO DE PREMIO ANUAL A VISTA OU FRACIONADO, OU AINDA, PREMIO TRIMESTRAL OU SEMESTRAL,
CUJA VIGENCIA DO ULTIMO PREMIO PAGO JA TENHA TERMINADO.

17.5. 0S PREMIOS EM ATRASO SERAO COBRADOS DE UMA SO VEZ E ACRESCIDOS DA VARIAGAO DO IPCA/IBGE
— INDICE DE PREGOS A0 CONSUMIDOR AMPLO DA FUNDAGAO INSTITUTO BRASILEIRO DE GEOGRAFIA E
ESTATISTICA, ENTRE 0 ULTIMO iNDICE PUBLICADO ANTES DA DATA DO VENCIMENTO DO PREMIO EM ATRASO
E AQUELE PUBLICADO IMEDIATAMENTE ANTERIOR A DATA DE SEU EFETIVO PAGAMENTO, CALCULADA NA
BASE PRO-RATA DIA, OU POR OUTRO iNDICE OFICIAL QUE VENHA A SUBSTITUI-LO.

17.6. NO CASO DE EXTINGAO DO iNDICE PACTUADO NO ITEM 17.5, 0 iNDICE A SER UTILIZADO SERA 0 IGP-M/FGV
(INDICE GERAL DE PREGOS DE MERCADO DA FUNDAGAOQ GETULIO VARGAS) OU OUTRO iNDICE ADMITIDO
OFICIALMENTE E QUE VENHA A SUBSTITUI-LO.

17.7. ALEM DO PREVISTO NO ITEM 17.5, APLICAR-SE-AQ JUROS MORATORIOS, SOBRE 0 PREMIO ATUALIZADO
PELO IPCA/IBGE, DE 0,5% (MEIO POR CENTO) AO MES “PRO-RATA TEMPORIS”, DO 1° (PRIMEIRO) DIA UTIL
POSTERIOR AO VENCIMENTO DO PREMIO ATE A DATA DO EFETIVO PAGAMENTO.

18. TERMINO DA COBERTURA INDIVIDUAL

18.1. A Cobertura da Segurada termina:
a) no final do prazo de vigéncia da Apolice, se esta nao for renovada, respeitada as respectivas vigéncias
em curso dos seguros individuais, cujo(s) Prémio(s) tenham sido pagos integralmente;
b) em caso rescisdo da Apdlice, segundo as regras estabelecidas nas Condicoes Contratuais;
c¢) com a exclusao da Segurada da Apolice:
i. pelo pagamento da Indenizacdo por: Morte, Morte Acidental, Invalidez Permanente Total por Acidente ou
Invalidez Funcional Permanente e Total por Doenca (IFPD);
ii. por falta de pagamento do Prémio anual a vista ou da 12 (primeira) parcela do seguro;
iii. por atraso no pagamento:
e Se Prémio mensal, trimestral, semestral ou anual a vista: por periodo superior a 60 (sessenta) dias,
contados a partir da data de vencimento do 1° (primeiro) Prémio inadimplente;
e Se Prémio anual fracionado: quando terminar o periodo de vigéncia individual correspondente ao
Prémio pago, calculado na base “pro-rata temporis”.

iv. na data em que for protocolado na Seguradora o pedido de cancelamento feito pela Segurada,
desde que por escrito e devidamente assinado.

d) com o término do vinculo entre a Segurada e o Estipulante;
e) com o esgotamento dos limites méximos de Indenizacéao.

18.2. Na hipdtese da Segurada, seus prepostos ou seus Beneficiarios agirem com dolo, fraude ou simulagéo
na contratacéo do seguro, durante sua vigéncia, ou ainda para obter ou para majorar a Indenizacao,
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da-se automaticamente a caducidade do seguro, sem restituicao dos Prémios, ficando a Seguradora
isenta de qualquer responsabilidade.

19. PERDA DE DIREITOS

20.

19.1.

19.2.

19.3.

19.4.

19.5.

19.6.

A SEGURADORA NAO PAGARA QUALQUER INDENIZAGAO REFERENTE AO PRESENTE SEGURO, NEM

RESTITUIRA 0 PREMIO DO SEGURO E TERA AINDA O DIREITO A0 RECEBIMENTO DO PREMIO VENCIDO, SE

A SEGURADA AGRAVAR INTENCIONALMENTE 0 RISCO, OU CASO O ESTIPULANTE, A SEGURADA, SEU(S)

PREPOSTO(S), SEU(S) BENEFICIARIO(S), SEU CORRETOR OU SEU(S) REPRESENTANTE(S) LEGAL(IS):

A) FIZER(EM) DECLARAGOES INEXATAS OU OMITIR(EM) CIRCUNSTANCIAS QUE POSSAM INFLUIR NA
ACEITAGAO DA PROPOSTA OU NO VALOR DO PREMIO. NESTE CASO, A SEGURADA TAMBEM FICARA
OBRIGADA AO PAGAMENTO DO PREMIO VENCIDO:

B) FALTAR COM O CUMPRIMENTO DAS OBRIGAGOES AJUSTADAS PELO CONTRATO DESTE SEGURO;

C) NO CASO DE FRAUDE CONSUMADA OU TENTATIVA DE FRAUDE SIMULAR ACIDENTE OU AGRAVAR AS
SUAS CONSEQUENCIAS.

SE A INEXATIDAO OU A OMISSAO NAS DECLARAGOES NAO RESULTAR DE MA-FE DO ESTIPULANTE,

DA SEGURADA, SEUS PREPOSTOS, SEUS BENEFICIARIOS, SEU CORRETOR DE SEGUROS OU SEUS

REPRESENTANTES LEGAIS, A SEGURADORA PODERA:

. NA HIPOTESE DE NAO OCORRENCIA DO SINISTRO:

A) CANCELAR 0 SEGURO, RETENDO, DO PREMIO ORIGINALMENTE PACTUADO, A PARCELA
PROPORCIONAL AO TEMPO DECORRIDO; OU

B) MEDIANTE ACORDO ENTRE AS PARTES, PERMITIR A CONTINUIDADE DO SEGURO, COBRANDO A
DIFERENCA DE PREMIO CABIVEL OU RESTRINGINDO A COBERTURA CONTRATADA.

IIl. NA HIPOTESE DE OCORRENCIA DE SINISTRO COM PAGAMENTO PARCIAL DO CAPITAL SEGURADO:

A) CANCELAR O SEGURO,APOS 0 PAGAMENTO DA INDENIZAGAO, RETENDO, DO PREMIO 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 PREMIO CABIVEL OU RESTRINGINDO A COBERTURA CONTRATADA PARA RISCOS
FUTUROS.

lll. NA HIPOTESE DE OCORRENCIA DE SINISTRO COM PAGAMENTO INTEGRAL DO CAPITAL SEGURADO,
CANCELAR 0 SEGURO, APOS 0 PAGAMENTO DE INDENIZAGAO, MEDIANTE COBRANGA DA DIFERENCA
DE PREMIO CABIVEL.

A SEGURADA E OBRIGADA A COMUNICAR A SEGURADORA, LOGO QUE SAIBA, DE TODO E QUALQUER

INCIDENTE SUSCETIVEL DE AGRAVAR CONSIDERAVELMENTE O RISCO COBERTO, SOB PENA DE PERDER 0

DIREITO A GARANTIA, SE PROVADO QUE SILENCIOU DE MA-FE, CONFORME ARTIGO 769 DO CODIGO CIVIL.

COMUNICADA A RESPEITO DE QUALQUER INCIDENTE, A SEGURADORA PODERA CANCELAR 0 SEGURO OU,

MEDIANTE ACORDO ENTRE AS PARTES, RESTRINGIR A COBERTURA CONTRATADA OU COBRAR A DIFERENCA

DE PREMIO CABIVEL, MEDIANTE COMUNICAGAO POR ESCRITO A SEGURADA, DESDE QUE O FAGA NO PRAZO

MAXIMO DE 15 (QUINZE) DIAS APOS O RECEBIMENTO DO AVISO DA AGRAVAGAO DO RISCO.

ENTRE OUTRAS OCORRENCIAS, TAMBEM SE CARACTERIZA COMO ALTERAGAO DE RISCO OCORRENCIAS

COMO: MUDANGA DE ATIVIDADE OU DAS INFORMAGOES PRESTADAS NA PROPOSTA DE CONTRATAGAO E

NA DECLARAGAO PESSOAL DE SAUDE E ATIVIDADE.

ARESCISAO DO CONTRATO DO SEGURO SO SERA EFICAZ 30 (TRINTA) DIAS APOS A NOTIFICAGAO, DEVENDO

SER RESTITUIDA A DIFERENGA DO PREMIO, CALCULADA PROPORCIONALMENTE AO PERIODO A DECORRER.

VIGENCIA E RENOVAGAQ DA APOLICE

20.1.

20.2.

A Apdlice de seguro tem vigéncia de 1 (um) ano, com renovagao automatica, por uma nica vez, por igual periodo.

20.1.1. A Apdlice podera nao ser renovada por expressa desisténcia do Estipulante ou da Seguradora,
até 60 (sessenta) dias antes do seu término de vigéncia, e desde que haja comunicagdo prévia
de igual periodo a Segurada.

As demais renovacOes deverdo se dar por escrito entre o Estipulante e a Seguradora, a qualquer tempo, até o

ultimo dia da vigéncia em curso, salvo se a Seguradora ou o Estipulante tiverem expressamente declarado, com

antecedéncia minima de 60 (sessenta) dias em relacdo a esta data, seu desinteresse na renovagao.
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20.3. Caso haja, na renovacgdo, qualquer alteracdo na Apdlice, que implique 6nus, deveres adicionais as Seguradas ou
reducdo de seus direitos, devera haver anuéncia prévia e expressa do Estipulante, acompanhada de documento
que comprove a anuéncia das Seguradas que representem no minimo 3 (trés quartos) do Grupo Segurado.

20.4. A Apolice coletiva e seus respectivos endossos terdo seu inicio e término de vigéncia as 24 (vinte e quatro) horas
das datas para tal fim neles indicadas.

20.5. ESTE SEGURO SERA POR PRAZO DETERMINADO TENDO A SEGURADORA A FACULDADE DE NAO RENOVAR
A APOLICE NA DATA DE VENCIMENTO, SEM DEVOLUGAO DOS PREMIOS PAGOS NOS TERMOS DA APOLICE.

21. CANCELAMENTO DA APOLICE

21.1. CASO NAO HAJAACORDO ENTRE A SEGURADORA E 0 ESTIPULANTE, QUANTO AS MODIFICAGOES DESCRITAS
NO ITEM 23 — MODIFICACOES DE CLAUSULAS, A APOLICE PODERA SER CANCELADA, DESDE QUE HAJA
ANUENCIA PREVIA E EXPRESSA DE % (TRES QUARTOS) DO GRUPO SEGURADO, E MEDIANTE AVISO PREVIO
DE 60 (SESSENTA) DIAS, NO MINIMO, DIRIGIDO AS SEGURADAS, OBSERVADA A VIGENCIA DOS SEGUROS
EM CURSO CUJOS PREMIOS TENHAM SIDO PAGOS.

22. LIQUIDAGAO DE SINISTRO
22.1. Ocorrendo qualquer um dos eventos cobertos pelo seguro, o solicitante devera comunicar imediatamente
o Sinistro a Seguradora, por meio da Central de Atendimento, impresso proprio, carta, telegrama ou fax
e provar sua ocorréncia por meio da entrega dos documentos.
22.2. Para o processo de regulacéo de Sinistro deverao ser apresentados os documentos basicos relacionados
a sequir:
22.2.1. Documentacéo para qualquer evento:
a) Formulario “aviso de Sinistro” assinado pelo solicitante;
b) Cdpia do RG e CPF da Segurada;
c¢) Copia do comprovante de residéncia em nome da Segurada e indicacdo de nimero de telefone da
pessoa que abriu 0 aviso de Sinistro (solicitante).
22.2.2.Para o evento de Morte, além dos documentos descritos no item 22.2.1, deverdo ser apresentados
também os seguintes documentos:
a) Copia da Certiddo de Obito da Segurada;
b) Quando a Morte tiver ocorrido por acidente, além do documento descrito na letra “a)”, também
deverdo ser apresentadas:
i. Copia do Laudo de Necropsia;
ii. Copia do Boletim de Ocorréncia Policial (BO), se cabivel;
iii. Copia do Brevé de Piloto, em caso de acidente aeronautico e se a Segurada for o piloto;
iv. Copia da Carteira Nacional de Habilitagdo (CNH), se acidente automobilistico e a Segurada for
a condutora;
v. (Copia do Laudo da Pericia Técnica, realizada no local do acidente;
vi. Copia dos Laudos dos exames toxicologicos e de dosagem alcoolica ou declaragdo emitida pelo
0rgao competente, indicando a ndo realizacdo dos referidos exames (se o condutor do veiculo for
a Segurada).
22.2.3. Para o pedido de reembolso de despesas da Cobertura de Decessos, além dos documentos descritos
nos itens 22.2.1 e 22.2.2, deverdo ser apresentados tambem:
a) Copia do RG, CPF e comprovante de residéncia da pessoa que efetuou 0 pagamento das despesas
com o funeral;
b) Notas fiscais e recibos das despesas com o funeral.
22.2.4.Para 0 evento de Diagndstico de Cancer da Cobertura ParaVida, além dos documentos descritos
no item 22.2.1, deverdo ser apresentados tambem 0s seguintes documentos:
a) Comunicado de Sinistro com informac6es medicas (preenchidos todos os itens);
b) Relatorio médico-hospitalar expedido pelo médico ou entidade hospitalar, informando o diagnostico
e 0 quadro clinico, bem como todos os procedimentos médicos que serviram de embasamento ao
relatorio; e
c) copia do exame histologico conclusivo.
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22.2.5. 0(s) Beneficiario(s) indicado(s) pela Segurada, além dos documentos descritos nos itens 22.2.1 e
22.2.2, deverdo apresentar também os seguintes documentos:
a) Copias de RG(s) e CPF(s);
i. Na falta do RG do(s) Beneficiario(s) menor(es) de idade podera(do) ser enviada(s) copia(s) da(s)
Certiddo(0es) de Nascimento;
ii. Independente daidade do(s) Beneficiario(s), a(s) copia(s) da(s) Certidao(des) de Nascimento
nao dispensara(ao) o envio da(s) copia(s) do CPF(s) deles;
b) Copia do(s) comprovante(s) de residéncia em nome do(s) Beneficiario(s) e indicacdo de numero de
telefone para contato:
i.  Caso o(s) Beneficiario(s) seja(m) menor(es) de idade e ndo tenha(m) comprovante de endereco
em seu(s) nome(s):
e Encaminhar copia do comprovante de residéncia do(s) representante(s) legal(is);
e Encaminhar declaragcdo assinada por seu(s) representante(s) legal(is), confirmando seu(s)
respectivo(s) enderego(s).
22.2.6.Na falta de Beneficiarios indicados pela Segurada, o(s) Beneficidrio(s) legal(is), além dos
documentos descritos nos itens 22.2.1 e 22.2.2, devera(io) apresentar também os documentos
descritos no item 22.2.5 e:
a) Certiddo de Casamento extraida no cartério ap6s o dbito da Segurada, necessaria somente caso o estado
civil da Segurada seja casado, divorciado, separado ou vilvo;
b) Declaracéo que comprove unido estavel firmada em cartdrio ou emitida por 6rgédo previdenciario, necessaria
somente caso exista companheira(o);
c) Declaracdo do(s) herdeiro(s) legal(is) com firma reconhecida em cartorio, informando o numero total de filhos
da Segurada, contendo 0 nome completo e suas respectivas datas de nascimento;
d) Copia da declaracdo de imposto de renda onde consta que o conjuge/companheiro(a) seja dependente da
Segurada.
22.2.7.Para 0 evento de Invalidez Permanente Total ou Parcial por Acidente, além dos documentos descritos
no item 22.2.1 e nos topicos “ii” até “vi” letra “b” do item 22.2.2 deverdo ser apresentados também:
a) Formulario de Autorizacdo de Pesquisa Médica, assinado pela Segurada ou seu representante legal,
quando for 0 caso;
b) No lugar do Boletim de Ocorréncia, citado no subitem “ii” da letra “b” do item 22.2.2, podera ser
apresentada a Comunicacao de Acidente do Trabalho (CAT), se cabivel;
c¢) Exame de Corpo Delito, quando indicado;
d) Relatorio médico, devidamente preenchido, carimbado e assinado pelo médico assistente da Segurada,
com firma reconhecida em cartorio;
e) Copia da carta de concessdo de aposentadoria, em caso de Invalidez Permanente Total por Acidente
(se houver);
f) Exame de raios X do segmento (6rgao ou parte do corpo) afetado, com Laudo Radioldgico (ou Tomografia
Computadorizada, Ressonancia Magnética, Eletroencefalograma, Eletroneuromiografia);
g) No caso de alienacdo mental, total e incuravel: além da comprovacdo médica, sera necessaria
também a Certid@o de Interdicdo Judicial definitiva.
22.2.8. Para o evento de Invalidez Funcional Permanente e Total por Doenca, além dos documentos descritos
no item 22.2.1, deverdo ser apresentados também:
a) Relatorio do médico assistente da Segurada contendo:
i. Documentos médicos que tenham embasado o diagnostico inicial (comprobatorios do inicio da
doenga), incluindo laudos e resultados de exames, e que confirmem a evolugéo do Quadro Clinico
Incapacitante irreversivel, nas condicGes previstas no item anterior;
e Aindicacdo da data da Invalidez Funcional Permanente e Total por Doenca (data do Sinistro),
qualificada pela data em que tive sido oficialmente diagnosticada;
e Informacoes e registros médicos que comprovem o momento temporal exato do atingimento
de um estagio de doenca que se enquadre em Quadro Clinico Incapacitante definido no item
3.2.4.5 — "Riscos Cobertos”;
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e Detalhamento do Quadro Clinico Incapacitante irreversivel decorrente de disfunges e ou
insuficiéncias permanentes em algum sistema organico ou segmento corporal que ocasione e
justifique a inviabilidade do Pleno Exercicio das Relagdes Autondmicas da Segurada;
ii. Documentos médicos que tenham embasado o diagndstico inicial (comprobatdrios do inicio da
doenga), incluindo laudos e resultados de exames, e que confirmem a evolugéo do Quadro Clinico
Incapacitante irreversivel, nas condicGes previstas no item anterior;
iii. Diagndstico conclusivo, acompanhado do historico da patologia e exames pertinentes que
comprovem o laudo médico apresentado, originado de estudos clinicos, radioldgicos, histoldgicos
ou laboratoriais.
22.3. Paraa Cobertura de Decessos ou Aquisicao de Jazigo, devem ser apresentados os documentos indicados
nos itens 22.2.1 a 22.2.3.
22.3.1.0 valor a ser reembolsado sera limitado ao valor do Capital Segurado vigente na data do evento.
22.3.2.0 ressarcimento das despesas efetuadas no exterior sera realizado com base no cambio oficial
de venda da data do efetivo pagamento realizado pela Segurada, respeitando-se o limite de
Cobertura estabelecido, atualizando monetariamente.

22.3.3.A SEGURADORA SE RESERVA A0 DIREITO DE SUBMETER A SEGURADA A EXAMES REALIZADOS
POR MEDICO DE SUA INDICACAO, PARA CONFIRMAR 0 GRAU OU PERMANENCIA DA INVALIDEZ
PERMANENTE TOTAL OU PARCIAL POR ACIDENTE E SUA RESPECTIVA PORCENTAGEM.

22.4. A APOSENTADORIA POR INVALIDEZ CONCEDIDA POR INSTITUIGOES OFICIAIS DE PREVIDENCIA, OU
ASSEMELHADAS, NAO CARACTERIZA POR SI SO 0 ESTADO DE INVALIDEZ PERMANENTE DE QUE TRATA
ESTE SEGURO, DEVENDO SER COMPROVADA POR DECLARACAO MEDICA.

22.5. No caso de divergéncias sobre a causa, natureza ou extensao de lesoes, bem como a avaliagdo da incapacidade
relacionada a Segurada ou de estado terminal, a Seguradora podera propor a Segurada a constituicio de junta
médica, por meio de correspondéncia escrita, dentro do prazo de 15 (quinze) dias, a contar da data de contestagéo.

22.6. A junta médica de que trata o item 22.5, serd constituida por 3 (trés) membros, sendo um nomeado pela
Seguradora, outro pela Segurada 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, pela Segurada e pela Seguradora. O prazo para constituicdo da junta medica sera de, no maximo, 15
(quinze) dias a contar da data da indicagdo do membro pela Segurada.

22.7. 0 NAO COMPARECIMENTO DO MEDICO INDICADO PELAS PARTES SERA REGISTRADO EM ATA PELOS
MEDICOS QUE COMPARECEREM, E CASO AS PARTES RESOLVAM REALIZAR NOVA JUNTA MEDICA, A PARTE
QUE IMPOSSIBILITOU A REALIZACAO DA JUNTA DEVERA ARCAR COM AS DESPESAS DA NOVA CONSTITUICAO.

22.8. ARECUSA DA SEGURADA PARA A REALIZACAQ DA JUNTA MEDICA E/OU DA PERICIA MEDICA ENSEJARA NO
ENCERRAMENTO DO PROCESSO DE SINISTRO SEM INDENIZAGAO POR IMPOSSIBILIDADE DE COMPROVAGAQ
DO SINISTRO.

22.9. A SEGURADAACIDENTADA DEVERA RECORRER IMEDIATAMENTE, A SUA CONTA, AOS SERVICOS DE MEDICOS
LEGALMENTE HABILITADOS, SUBMETENDO-SE AO TRATAMENTO EXIGIDO PARA A CURA COMPLETA.

22.10. 0s menores de 18 (dezoito) anos deverdo ser assistidos por um dos seus pais, € na sua falta, por quem legalmente
0s represente nos atos da vida civil, mediante apresentacdo de documentagdo comprobatoria.

22.11.AS DESPESAS EFETUADAS COM A COMPROVAGAO DO SINISTRO E DOCUMENTOS DE HABILITAGAQ
CORRERAO POR CONTA DA SEGURADA, DO(S) BENEFICIARIO(S) OU REPRESENTANTE(S) LEGAL(IS), SALVO
AS DIRETAMENTE REALIZADAS PELA SEGURADORA.

22.12.A Segurada, ao contratar o seguro, autoriza a pericia médica da Seguradora a ter acesso a todos o0s seus
dados clinicos e cirurgicos dele, a empreender visita hospitalar ou domiciliar e a requerer e proceder a
exames fisicos e complementares. Os resultados apurados, incluindo-se laudos dos exames, estardo disponiveis
apenas para a Segurada por meio de seu médico assistente.

22.13. A Seguradora tera o prazo maximo de 30 (trinta) dias para a liquidagdo do Sinistro, contados da data em que
Ihe tiverem sido entregues todos os documentos e informacodes previstas no item 22.2.

22.14. A Seguradora se reserva ao direito de solicitar quaisquer documentos além dos mencionados no item 22.2,
mediante duvida fundada e justificavel. Neste caso, sera suspensa a contagem do prazo de 30 (trinta) dias de que
trata o item 22.13 no caso de solicitagdo de nova documentagéo ou informacgdes necessarias para a liquidagao
do Sinistro, voltando a correr, a contagem do prazo a partir do dia util subsequente aquele em que ocorrer a
entrega protocolada do que tiver sido solicitado.
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23.

22.15. SERAO CONSIDERADOS COMO PENDENTES, SEM CONTAGEM DE PRAZO PARA PAGAMENTO, 0S PROCESSO0S
DE SINISTRO COM DOCUMENTACAO INCOMPLETA ATE A DATA DO PROTOCOLO DE RECEBIMENTO DO
ULTIMO DOCUMENTO EXIGIDO, EM CASO DE DUVIDA FUNDADA E JUSTIFICAVEL.

22.16.VENCIDO 0 PRAZO DE 30 (TRINTA) DIAS PARA A REGULAGAO DO SINISTRO, APOS ENTREGA DE TODA A
DOCUMENTACAO E INFORMACOES SOLICITADAS NESTE ITEM 22, AS INDENIZACOES SERAQ ATUALIZADAS
PELO IPCA/IBGE - iNDICE DE PREGOS AO CONSUMIDOR AMPLO/FUNDACAO INSTITUTO BRASILEIRO
DE GEOGRAFIA E ESTATISTICA COM BASE NA VARIAGAO POSITIVA APURADA ENTRE 0 ULTIMO iNDICE
PUBLICADO ANTES DA DATA DA OCORRENCIA DO EVENTO E AQUELE PUBLICADO IMEDIATAMENTE ANTERIOR
A DATA DE SUA EFETIVA LIQUIDACAO.
22.16.1.Para os casos de pagamento anual a vista, o calculo de atualizagéo das Indenizacdes sera efetuado

considerando-se a ultima atualizacdo monetaria aplicada sobre o Capital Segurado, conforme
previsto no item 16 até o ultimo indice publicado imediatamente anterior a data de sua efetiva
liquidacao.

22.17.No caso de extingdo do indice pactuado no item 22.16, o indice a ser utilizado serd o IGP-M/FGV (indice Geral de
Precos de Mercado da Fundacéo Getulio Vargas) ou outro indice admitido oficialmente que venha a substitui-lo.

22.18.ALEM DO PREVISTO NO ITEM 22.16, APLICAR-SE-AO JUROS MORATORIOS, DE 0,50% (MEIO POR CENTO)
AO MES “PRO-RATA-TEMPORIS”, DO 1° (PRIMEIRO) DIA UTIL POSTERIOR AO FIM DO PRAZO DE 30 (TRINTA)
DIAS PARA REGULAGAO ATE A DATA DO EFETIVO PAGAMENTO.

22.19.0 pagamento de valores relativos a atualizagdo monetaria e juros moratorios seréo feitos independentemente
de notificacdo ou interpelacdo judicial, de uma so vez, juntamente com os demais valores do Contrato.

22.20.A Indenizacao de qualquer uma das Coberturas contratadas sera paga sob a forma de parcela unica, em moeda
corrente e em territorio nacional.

22.21.0s eventuais encargos de traducéo necessarios a liquidagdo de Sinistros que envolvam reembolso de despesas
efetuadas no exterior ficardo totalmente a cargo da Seguradora.

22.22.CASO PROCEDA A RECUSA DO SINISTRO APOS A PRESTAGAO DOS SERVIGOS FUNERARIOS, A SEGURADORA
PODERA REQUERER DO BENEFICIARIO O VALOR CORRESPONDENTE AS DESPESAS COM O FUNERAL DA
SEGURADA.

22.23. As providéncias ou atos que a Seguradora praticar durante a liquidacéo do Sinistro ndo implicarao, por
si s, no reconhecimento da obrigacao de pagar qualquer Sinistro.

MODIFICAGOES DE CLAUSULAS

23.1. EVENTUAIS ALTERAGOES PODEM SER PROCESSADAS EM CONSEQUENCIA DE ACORDO ENTRE A
SEGURADORA E 0 ESTIPULANTE NO ANIVERSARIO DA APOLICE, RESPEITADOS 0S COMPROMISSOS
FIRMADOS COM AS SEGURADAS COM CONTRATOS ANTERIORES AS ALTERAGOES.
23.2. PARA AS SEGURADAS JA EXISTENTES NA APOLICE, AS MODIFICAGOES QUE IMPLIQUEM EM ONUS 0U
DEVER PARA AS SEGURADAS OU A REDUCAO DE SEUS DIREITOS, INCLUSIVE A ALTERACAO DE TAXAS,
DEPENDERAO DA ANUENCIA EXPRESSA DAS SEGURADAS QUE REPRESENTEM, NO MINIMO, 34 (TRES
QUARTOS) DO GRUPO SEGURADO.
23.3. (Caso o Estipulante pretenda promover qualquer alteragéo ao presente Contrato, que implique em 6nus ou dever
as Seguradas ou a reducéo de seus direitos ao longo de sua vigéncia, deverd apresentar a Seguradora a proposta
de alteracdo, fazendo-a acompanhar de documento que comprove a anuéncia das Seguradas que representem,
no minimo, % (trés quartos) do Grupo Segurado.
23.3.1.A alteracéo so sera valida e eficaz se a Seguradora aceitar a proposta, emitindo o respectivo
Endosso.

23.3.2.No caso de aceitar a proposta, a Seguradora tera o prazo de 15 (quinze) dias, contados da aceitagéo,
para emitir o respectivo Endosso.

23.3.3.No caso de solicitacdo de documentos complementares, para andlise da alteracdo proposta, o
prazo de 15 (quinze) dias previsto no subitem anterior ficara suspenso, voltando a correr a partir
da data em que se der a entrega da documentacao.

23.3.4. A Seguradora devera, sendo 0 caso, manifestar sua recusa a proposta de alteragdo no prazo de 15 (quinze)
dias, contados do recebimento da proposta do Estipulante apresentada na forma acima.
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24. OBRIGAGOES DO ESTIPULANTE

25.

241,

24.2.

24.3.

SAO OBRIGACOES DO ESTIPULANTE:

A) FORNECER A SEGURADORA TODAS AS INFORMAGOES NECESSARIAS PARA A ANALISE E ACEITAGAO
DO RISCO, PREVIAMENTE ESTABELECIDAS POR AQUELA, INCLUINDO DADOS CADASTRAIS;

B) MANTER A SEGURADORA INFORMADA A RESPEITO DOS DADOS CADASTRAIS DAS SEGURADAS,
ALTERACOES NA NATUREZA DO RISCO COBERTO, BEM COMO QUAISQUER EVENTOS QUE POSSAM, NO
FUTURO, RESULTAR EM SINISTRO, DE ACORDO COM O DEFINIDO CONTRATUALMENTE;

C) FORNECER A SEGURADA, SEMPRE QUE SOLICITADO, QUAISQUER INFORMAGOES RELATIVAS AO
CONTRATO DE SEGURO;

D) DISCRIMINAR O VALOR DO PREMIO DE SEGURO NO INSTRUMENTO DE COBRANGA, NA FORMA
ESTABELECIDA;

E) REPASSAR 0S PREMIOS DE SEGURO A SEGURADORA, NOS PRAZ0S ESTABELECIDOS CONTRATUALMENTE,
QUANDO COUBER;

F) REPASSAR AS SEGURADAS TODAS AS COMUNICAGOES OU AVISOS INERENTES A APOLICE, QUANDO
FOR DIRETAMENTE RESPONSAVEL PELA SUA ADMINISTRACAO;

G) DISCRIMINAR A RAZAO SOCIAL E, SE FOR 0 CASO, 0 NOME FANTASIA DA SEGURADORA RESPONSAVEL
PELO RISCO, NOS DOCUMENTOS E COMUNICAGCOES REFERENTES A0 SEGURO EMITIDOS PARA A
SEGURADA;

H) COMUNICAR, DE IMEDIATO, A SEGURADORA, A 0OCORRENCIA DE QUALQUER SINISTRO OU EXPECTATIVA
DE SINISTRO REFERENTE AO GRUPO QUE REPRESENTA, ASSIM QUE DELES TIVER CONHECIMENTO,
QUANDO ESTA COMUNICAGAO ESTIVER SOB SUA RESPONSABILIDADE;

) DAR CIENCIA AS SEGURADAS DOS PROCEDIMENTOS E PRAZ0S ESTIPULADOS PARA A LIQUIDACAO DE
SINISTROS;

J) COMUNICAR, DE IMEDIATO, A SUSEP, QUAISQUER PROCEDIMENTOS QUE CONSIDERAREM IRREGULARES
QUANTO AO SEGURO CONTRATADO;

K) FORNECER A SUSEP QUAISQUER INFORMACOES SOLICITADAS, DENTRO DO PRAZO POR ELA
ESTABELECIDO;

L) INFORMAR A RAZAO SOCIAL E, SE FOR 0 CASO, 0 NOME FANTASIA DA SEGURADORA, BEM COMO 0
PERCENTUAL DE PARTICIPAGAO NO RISCO, NO CASO DE COSSEGURO, EM QUALQUER MATERIAL DE
PROMOGAO OU PROPAGANDA DO SEGURO, EM CARACTERE TIPOGRAFICO MAIOR OU IGUAL AO DO
ESTIPULANTE;

M) CUMPRIR TODAS AS CLAUSULAS DAS CONDIGOES CONTRATUAIS.

E VEDADO AO ESTIPULANTE:

A) COBRAR, DAS SEGURADAS, QUAISQUER VALORES RELATIVOS A0 SEGURO, ALEM DOS ESPECIFICADOS
PELA SEGURADORA;

B) RESCINDIR 0 CONTRATO SEM ANUENCIA PREVIA E EXPRESSA DE UM NUMERO DE SEGURADAS QUE
REPRESENTE, NO MINIMO, 34 (TRES QUARTOS) DO GRUPO SEGURADO;

C) EFETUAR PROPAGANDA E PROMOCAO DO SEGURO SEM PREVIA ANUENCIA DA SEGURADORA, E SEM
RESPEITAR A FIDEDIGNIDADE DAS INFORMAGOES QUANTO A0 SEGURO QUE SERA CONTRATADO; E

D) VINCULAR A CONTRATACAO DE SEGUROS A QUALQUER DE SEUS PRODUTOS, RESSALVADA A HIPOTESE
EM QUE TAL CONTRATAGAO SIRVA DE GARANTIA DIRETA A ESTES PRODUTOS.

0 nao repasse dos Prémios a Seguradora, nos prazos contratualmente estabelecidos, podera acarretar

o cancelamento da Cobertura, a critério da Seguradora, e sujeita o Estipulante e/ou Subestipulante as

cominacdes legais, conforme disposto no item 12 — PAGAMENTO DE PREMIO, subitem 14.

PROPAGANDA E PUBLICIDADE

25.1.

A propaganda e promogéo do seguro, por parte do Estipulante e ou Corretor, somente poderdo ser feitas com
autorizacdo expressa da Seguradora, respeitadas rigorosamente as condigoes da Apolice e as normas de seguro.
Fica a Seguradora responsavel pela fidedignidade das informagdes contidas nas respectivas divulgagdes por ela
expressamente autorizada.

26. PRAZ0OS PRESCRICIONAIS

26.1.

Os prazos prescricionais sdo aqueles determinados em lei.
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27. INFORMAGOES COMPLEMENTARES

27.1. 0 registro deste plano na SUSEP ndo implica, por parte da Autarquia, incentivo ou recomendacao a sua
comercializagéo.

27.2. A Segurada podera consultar a situagédo cadastral de seu Corretor de seguros, no site www.susep.gov.br,
por meio do niimero de seu registro na SUSEP, nome completo, CNPJ ou CPF.

27.3. Qualquer alteracao nas Condicoes Contratuais em vigor devera ser realizada por aditivo a Apélice, com
concordancia expressa e escrita da Segurada ou de seu representante, ratificada pelo correspondente
endosso, observando que qualquer modificagdo da Apdlice que implique em dnus ou dever para as
Seguradas ou a reducao de seus direitos dependera de anuéncia expressa de Seguradas que representem,
no minimo, 3% (trés quartos) do Grupo Segurado.

28. FORO

28.1. Fica eleito o Foro da Comarca de domicilio da Segurada ou do Beneficiario, conforme o caso, com a exclusao de
qualquer outro, por mais privilegiado que seja, para dirimir eventuais litigios decorrentes do presente Contrato.

28.2. Na hipotese de inexisténcia de relacdo de hipossuficiéncia entre as partes, sera valida a elei¢éo de foro diverso.
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SAC

0800 771 8978
Deficiente Auditivo ou de Fala: 0800 775 5045
Atendimento 24 horas.

OUVIDORIA

0800 775 1079
Deficiente Auditivo ou de Fala: 0800 962 7373

Atendimento de 22 a 62 feira, das 8h as 18h, exceto feriados. A Ouvidoria podera ser acionada para atuar na defesa dos
direitos dos consumidores, esclarecer e/ou solucionar demandas ja tratadas pelos canais de atendimento habituais.

Disque @
Denuncia
0800-775-7333

A atuacéo ética € um dos principios institucionais do GRUPO BB E MAPFRE.
Para garantir ainda mais a seguranca e tranquilidade aos clientes, a
MAPFRE Seguros divulga o servico de DISQUE DENUNCIA, um importante
meio de prevencdo e reducdo 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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