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Caro(a) cliente,
Seja bem-vindo a Porto Seguro. E uma satisfacdo ter vocé como cliente!

Com o Porto Seguro Prestamista, poderd contar com diversas coberturas para maior comodidade e
seguranga de seus clientes e suas familias, contra dificuldades financeiras que possam surgir em
consequéncia dos imprevistos da vida.

Neste material, vocé encontra as condi¢des de cada cobertura e cldusula oferecida pelo seguro, além de
informacdes a respeito de seus direitos e obrigacdes relacionados ao contrato estabelecido.

Para saber quais coberturas e cldusulas das Condi¢Ges Gerais do Seguro de Pessoas Prestamista se aplicam
ao seu contrato, verifique o seu Bilhete de Seguro.

E importante que todos os segurados tenham expresso conhecimento das condicdes de contratacdo deste
seguro, evitando duvidas quanto a sua utilizacao.

Em caso de duvidas ou informacgdes, fale com seu Corretor ou entre em contato com a nossa Central de
Atendimento.
Visite a nossa pagina na internet: https://www.portoseguro.com.br/

Conte sempre conosco.

Atenciosamente,
Porto Seguro Vida, Acidentes Pessoais e Prestamista

Nov/2025 2


https://www.portoseguro.com.br/

PORTO SEGURO PRESTAMISTA

\—\ Porto PROCESSO SUSEP N2 15414.900732/2014-11
L=l Seguro

CNPJ: 61.198.164/0001-60

PORTO SEGURO PRESTAMISTA
PROCESSO SUSEP N° 15414.900732/2014-11

1. CARACTERISTICAS .....covevreeeeeessssssssesesesesesessssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssesesesesssesssesesssssssssssssessssasnsnsnsssssnsssnssssssesesssenens 4
2. OBIJETIVO DO SEGURO ......ccuevrerereesesssessssssssssssssesssssesssssssssssssssssssssssessssssssssssssssssssesesssesssssssssssssssssssssessnsnsesssssssnssssssssssssesens 4
3. DEFINIGOES.....cceeeeeeieeeeerteiretessessressesessesssessessessssssessessessesssessessesssessessessesssessessessesssessessessesssessessesssessessessesssessessessssssessessasnes 4
4. AMBITO GEOGRAFICO DAS COBERTURAS DO SEGUROD .......ccerueuireruienreenerseesseessssesssssessessssssssssssnssssssssssssssssnssnssssssssssssenssnsssns 7
5.  COBERTURAS DO SEGURD ......cceeeururuereneessssesesesssssssssesessssssssesssessssesssssesesessesssssssensssasesesessssssesssesessssnsesssesesenssesesessssnssesssssenes 7
6. RISCOS EXCLUIDOS ....coveeeeerererrerersesesssessssessssetsssssssssessesessessssssssenssssntsssssssssentssentessssnsesenssssstesssesssensssensssssessesensesensessnsnsssesenes 8
7. CONTRATAGAOD .....ccoueririererretesesessessessessesessessessessesessassessessessssessessessssessessessesessessestessssessessessesessessessessesessessensessessssessessessesasans 9
8.  VIGENCIA, RENOVAGAO E ALTERAGAO DO SEGUROD ......ecueururerererereressesssssssssssssssssssesesssssssssssssssssssssssssssssnsssssnsssnsnssssssssssenens 9
9.  PERIODO DE TOLERANCIA DA COBERTURA DO SEGURO .......cueururererereresssssssssssssesssssssssssssssssssssssssssssssssssnssssssssssssssssessssnens 10
10.  CONDIGOES DE ACEITACAO DE SEGURADOS..........cueururererersresssssssssssssssesesesssessssssssssssssssssssssssssssnsnsnsssssssssnssssssssssssesens 10
11, CAPITAL SEGURADO .......coeeueueeneueresssesesesessssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssesesssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssesssesesens 10
12. BENEFICIARIOS .....cveueveveriueseesesesesssssssssssssssssssssssssesssesesssesssssessssssssssssssssssssssssssssssssssssesesesesssesesssssssssesssssssssssssssssssssssasans 11
13. PAGAMENTO DE PREIMIO ......covivieitietiessssssseesesssesesssssssssssssssssssssssssssssssssstsssssssssssssssesesesssssssssssssssssssssssssssssssssssasasans 11
14.  CARENCIA E FRANQUIA ......cuceeeeeeesesesesessssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssesesssssssssssssssssssnssssssssssssssssssssssssssssssssssssesens 12
15.  CANCELAMENTO DO SEGURD.......cceueuereueuesesessssssssasssssssssssssssssssssssssssssssssssesesesssssssssesssssssssssssssssessnsnsnsnsnsssssssnssssssenssesesens 12
16. PERDA DE DIREITOS ......cveuetetetreressssssesessssssssssssssssssssesesesesssesesssssssssssssssssssnssnssssssssssssssssssesssssesesssesssssssssssssssssssesnsnsnsnsnsnsnes 13
17. LIQUIDAGAOD DE SINISTROS ....cveveveereeererssssssssssssesesesssssessssssssssssssssssssssnsnsnssssssssssssssesssssesesssssssssssssssssssssssssssnsnsnsnsnes 14
18.  ATUALIZAGAO E RECALCULO DOS VALORES DO SEGURO.......cceveenerereeeeesesesesssesssssssssssssssssssssssssssssssssnssssssssssssssssssssssens 16
19.  OBRIGAGOES DO SEGURADO........ccreererereresessssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssesesesssssssssessssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssens 16
20. REGIME FINANCEIRO DE REPARTIGAO SIMPLES........c.cceeereuereresessssessssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssans 16
21. MATERIAL DE DIVULGAGAD .....covieriereecssssssesesesesssesesessssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssesssssesssssssssssssssssssssssssssssssnsssnsans 17
22. DO FORO ....cucueueueuetetesesesssssssssssssssssssssssesssessssssssssssssesesesssssesesesssssssssssssssssnsnsnsnssssssssssssssssesesesesesesesesesesssnsnsesesssesnsnsnsnsnsnsnes 17
23.  OBRIGAGOES DO REPRESENTANTE .....ccceveereuerereresesesesssssssssssssssssssssssssssssssssssesssssesesesesssssssssssssssssssssssssnsnsnssssssssssssesssesesens 17
24. DISPOSICOES FINAIS .......cveveveereeererersesessssssssssssssssesesesesesesssssssssssssssssssssnsnsssssssssssssnssssesssesesesesesssesesssssssssssssessnsnsnsnsnsnes 17
CONDIGAO ESPECIAL DA COBERTURA DE IMORTE .....ccoeueueueueteussssssssssssssssssssssssssssssssssssssesssesesssssssssssssssssssssssssnsnsssssssnssssssesssesssens 18
CONDIGAO ESPECIAL DA COBERTURA DE INVALIDEZ PERMANENTE TOTAL POR ACIDENTE (IPTA) .....cevueurereeesesssesssssssesesesesens 22
CONDIGAO ESPECIAL DA COBERTURA DE RENDA POR INCAPACIDADE TEMPORARIA (RIT) ..ucueueuerrrrererenesssssssesssssssssssssssssssssesens 27
CONDIGAO ESPECIAL DA COBERTURA DE PERDA DE EMPREGO ......ccoueurueeeeseresssssssssesesesssesssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssssens 34

Nov/2025 3



PORTO SEGURO PRESTAMISTA

Porto PROCESSO SUSEP N2 15414.900732/2014-11
Seguro

CNPJ: 61.198.164/0001-60
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1. CARACTERISTICAS
1.1 A Porto Seguro Companhia de Seguros Gerais, CNPJ n2 61.198.164/0001-60 doravante denominada Porto
Seguro, institui o presente Plano de Seguro de Pessoas - Prestamista, com Coberturas estruturadas no Regime
Financeiro de Reparti¢ao Simples, descrito nestas Condi¢gdes Gerais e Condigdes Especiais devidamente
registrado na Superintendéncia de Seguros Privados — SUSEP.

1.2 Devido a natureza do Regime Financeiro de Reparticdo Simples, as coberturas estruturadas neste regime
nao constitui reserva matematica ou possuem a concessao de resgate, valor saldado, beneficio prolongado ou
devolucdo de quaisquer Prémios pagos, uma vez que cada Prémio é destinado a custear o Risco de pagamento
das indeniza¢des no periodo de Cobertura.

1.3 Estas Condi¢Oes Gerais estabelecem os direitos e as obriga¢des da Porto Seguro dos Segurados do plano e
de seu(s) Beneficidrio(s).

1.4 As presentes CondicGes Gerais serdo complementadas por Contrato firmado entre a Porto Seguro e o
Representante, contendo as condi¢des especificas de operacionaliza¢do do plano.

2. OBJETIVO DO SEGURO
2.1 Este seguro tem por objetivo garantir o pagamento de uma indenizacdo que possibilite a amortizacdo de
divida ou compromisso financeiro contraido pelo segurado junto a instituicdo concessora de crédito, limitada
ao prazo e capital segurado contratado definidos no bilhete do seguro, caso ocorra algum dos eventos nela
previstos e desde que o evento nao se enquadre como “risco excluido” constantes destas condicdes.

3. DEFINICOES

Para efeito destas CondicGes Gerais, considera-se:

3.1 Aceitagdo: Aprovacdo da Proposta submetida a Porto Seguro para a contratacdo do seguro.

3.2 Acidente pessoal: evento com data caracterizada, exclusivo e diretamente externo, subito, involuntdrio,
violento, causador de lesdo fisica, que, por si sé e independentemente de toda e qualquer outra causa, tenha
como consequéncia direta a morte, a invalidez permanente total ou parcial, a incapacidade temporaria ou que
torne necessario tratamento médico, observando-se, que o suicidio, ou sua tentativa, sera equiparado, para
fins de pagamento de indenizacdo, a acidente pessoal.

3.3 Agravamento do Risco: circunstancias que aumentam a intensidade ou a probabilidade da ocorréncia do
risco assumido pela Seguradora.

3.4 Ambito Geografico: termo que determina o territério de abrangéncia de uma determinada cobertura ou
a extensdo na qual o seguro ou a cobertura é valida.

3.5 Atividade Profissional: é a prestacdo de servigcos de qualquer natureza, da qual se podem tirar os meios
de subsisténcia mediante remuneracao.

3.6 Atividade Laborativa Principal: aquela através da qual o segurado obteve a maior renda, dentro de
determinado exercicio anual definido nas condi¢des contratuais.

3.7 Ato llicito: toda acdo ou omissdo voluntaria, negligéncia, impericia ou imprudéncia que viole direito alheio
ou cause prejuizo a outrem.
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3.8 Auditoria Médica: é a avaliacdo feita por um médico da Seguradora a qual o Segurado se submete para
fins de comprovacao do Sinistro.

3.9 Aviso de Sinistro: comunica¢ao da ocorréncia de um Sinistro que o Segurado é obrigado a fazer a
Seguradora, assim que dele tenha conhecimento.

3.10 Beneficiario(s): pessoa fisica ou juridica designada para receber o valor do capital segurado contratado,
na ocorréncia de sinistro coberto. No Seguro Prestamista, o primeiro beneficidrio é o credor, devendo a
diferenca entre o valor do compromisso assumido e o capital segurado, quando for o caso, ser paga ao
segundo beneficidrio, conforme condicdes item especifico nestas condi¢bes gerais.

3.11 Bilhete de Seguro: E o documento emitido pela Seguradora ou Representante de Seguros, conforme o
caso, que formaliza a aceitacdo da(s) cobertura(s) solicitada(s) pelo segurado.

3.12 Cancelamento: ato pelo qual o bilhete serd cancelado antes da data prevista para término de sua
vigéncia.

3.13 Capital segurado: é o valor maximo a ser pago pela Seguradora para a(s) Cladusula(s) contratada(s), em
caso de ocorréncia de evento coberto. Nenhuma indenizacdo podera ser superior ao capital segurado.

3.14 Caréncia: é o periodo de tempo ininterrupto, contado da data do inicio de vigéncia individual, durante
o qual o Segurado permanece no seguro sem ter direito a(s) Clausula(s) contratada(s), sem prejuizo do
pagamento de prémio. A caréncia podera ser total ou parcial, abrangendo exclusivamente as cldusulas ndo
relacionadas a Acidente Pessoal, para as quais ndo ha caréncia.

3.15 Coberturas do Seguro: sdo as obrigacdes que a seguradora assume perante o segurado quando da
contratacao do seguro e que serdo exigiveis por ocasidao da ocorréncia de um evento coberto, observadas as
condicdes e os limites contratados.

3.16 Comoriéncia: serd configurada quando dois ou mais individuos falecerem na mesma ocasido, nao se
podendo averiguar qual deles morreu primeiro. Neste caso, presumir-se-a simultaneamente o falecimento.

3.17 Condigdes Contratuais: conjunto de disposicdes que regem a contratacdo de um mesmo plano de
seguro, também denominadas condi¢des gerais e especiais.

3.18 Condigdes Especiais: conjunto de cldusulas que especificam as diferentes modalidades de cobertura
gue possam ser contratadas dentro de um mesmo plano de seguro.

3.19 Condigées Gerais: conjunto de clausulas, comuns a todas as modalidades e/ou coberturas contratuais
de um plano de seguro, que estabelecem obrigacdes e direitos das partes contratantes.

3.20 Contrato de Representagdo: Instrumento juridico firmado entre o Representante de Seguros e a
Sociedade Seguradora, que estabelecem as peculiaridades para promover a realiza¢ao de contratos de seguro
e fixam os direitos e obrigacdes do Representante de Seguros e da Sociedade Seguradora.

3.21 Corretor de Seguros: E o profissional, escolhido diretamente pelo Segurado e/ou Representante de
Seguros, devidamente habilitado e autorizado a angariar e promover contratos de seguros, mediante
comissdes estabelecidas na tarifa.

3.22 Credor: aquele a quem o segurado paga prestacées periddicas em decorréncia da divida contraida ou
do compromisso assumido.

3.23 Curador: pessoa encarregada judicialmente de administrar ou fiscalizar bens ou interesses de outra
pessoa.

3.24 Devedor: aquele que deve pagar o valor decorrente da obrigagao contratada;

3.25 Doenga Profissional: sao as doengas constantes da lista das doengas profissionais instituida pelo
Ministério da Saude e que sejam ocasionadas, necessaria e diretamente, pelo exercicio da atividade
profissional do Segurado.

3.26 Dolo: ma-fé, qualquer ato consciente por meio do qual alguém induz, mantém ou confirma outrem em
erro.
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3.27 Evento Coberto: é o acontecimento futuro, possivel e incerto, de natureza subita, involuntaria e
imprevisivel, ocorrido durante a vigéncia do seguro, passivel de ser indenizado de acordo com as coberturas
contratadas.

3.28 Final de Vigéncia: data final para ocorréncia de riscos previstos em um bilhete de seguro. O final de
vigéncia do seguro ocorrerd as 24 horas do dia anterior ao seu aniversario, respeitando-se a vigéncia
contratada.

3.29 Franquia: é o periodo de tempo em cada evento coberto, contado da data de ocorréncia do sinistro,
durante o qual ndo ha cobertura pelo seguro, suportando o Segurado as suas consequéncias.

3.30 Foro: no contrato de Seguro, refere-se a localizagdo do érgdo do poder judicidrio a ser acionado em
caso de litigios oriundos do contrato.

3.31 Incapacidade Temporadria: é a perda total, continua e tempordria da capacidade para a pratica da
Atividade Profissional, causada direta e exclusivamente por acidente ou doenga.

3.32 Indenizagdo: valor que a seguradora devera pagar ao segurado ou ao(s) seu(s) beneficiario(s) quando
da ocorréncia de um evento coberto, respeitadas as condi¢cdes do seguro e dentro dos limites contratados.

3.33 indice para atualizagdo de valores: é o indice utilizado para atualizagdo monetaria das obrigacdes
pecunidrias contratuais, a partir da data em que se tornarem exigiveis. Neste plano de seguro, o indice
estabelecido é o IPCA/IBGE - indice de Precos ao Consumidor Amplo da Fundacdo Instituto Brasileiro de
Geografia e Estatistica.

3.34 Liquidagao de Sinistro: pagamento da Indenizacdo (ou reembolso) relativo a um Sinistro.
3.35 Ma-Fé: agir de modo contrdrio a lei ou ao direito, fazendo-o propositadamente.

3.36 Médico Assistente: é o profissional legalmente licenciado para a pratica da medicina. Ndo serdo aceitos
como médico assistente o préoprio segurado, seu cénjuge, seus dependentes, parentes consanguineos ou
afins, em linha reta ou na colateral, até terceiro grau, amigo intimo, mesmo que habilitados a exercer a pratica
da medicina.

3.37 Nota Técnica Atuarial: documento elaborado por atuario, que contém a estruturacao técnica do plano
de seguro, mantendo estreita relacdo com as condicdes contratuais.

3.38 NYHA: tabela funcional da New York Heart Association que permite classificar a extensdo da
insuficiéncia cardiaca congestiva.

3.39 Obrigagao: produto, servico ou compromisso financeiro a que o seguro esta atrelado, com vinculo
contratual entre credor e devedor, que confere ao credor o direito de exigir do devedor o pagamento do valor
correspondente.

3.40 Pericia Médica: é a avaliacdo feita por um médico designado pela Seguradora a qual o segurado é
submetido para fins de comprovacao do sinistro.

3.41 Periodo de cobertura: aquele durante o qual o segurado ou os beneficiarios, quando for o caso, fardo
jus aos capitais segurados contratados.

3.42 Prazo de caréncia: periodo, contado a partir da data de inicio de vigéncia do seguro ou do aumento do
capital segurado, durante o qual, na ocorréncia do sinistro, o segurado ou os beneficiarios ndo terdo direito a
percepcdo dos capitais segurados contratados.

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

3.44 Processo SUSEP: é o registro deste plano na Superintendéncia de Seguros Privados — SUSEP, o que ndo
implica por parte da autarquia algum incentivo ou recomendacao a sua comercializacao.

3.45 Proponente: o interessado em contratar a cobertura (ou coberturas) do seguro.
3.46 Renda: é a série de pagamentos periddicos a que tem direito o(s) beneficidrio(s) ou o préprio segurado,
de acordo com a estrutura do plano.
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3.47 Representante de Seguros: Pessoa juridica que assume a obrigacdo de promover, em carater ndo
eventual e sem vinculos de dependéncia, a prestacao de servigos a conta e em nome da Sociedade Seguradora,
a qual possui direitos e deveres estabelecidos em Contrato de Representacao.

3.48 Riscos a Decorrer: sdo aqueles em que o prémio do seguro é pago, total ou parcialmente,
antecipadamente ao risco objeto do contrato.

3.49 Riscos Decorridos: sdo aqueles em que o prémio do seguro é pago somente apds o risco objeto do
contrato ja ter passado, sendo que a garantia é prestada de modo antecipado pela seguradora.

3.50 Riscos Excluidos: sdo aqueles riscos, previstos nas condi¢cdes gerais, especiais e/ou no contrato, que ndo
serdo cobertos pelo plano de seguro.

3.51 Segurado: é a pessoa fisica ou juridica que esta exposta aos riscos previstos nas coberturas contratadas.

3.52 Seguradora: empresa autorizada pela Superintendéncia de Seguros Privados (SUSEP) a funcionar no
Brasil e que, mediante o recebimento do prémio, assume os riscos descritos no contrato de seguro.

3.53 Seguro Prestamista: O seguro prestamista tem por objetivo amortizar ou custear, total ou parcialmente,
obrigacdo assumida pelo devedor, no caso de ocorréncia de sinistro coberto, nos termos estabelecidos
nas condi¢des contratuais, até o limite do capital segurado contratado.

3.54 Sequela: qualquer lesdo anatémica ou funcional que permaneca depois de encerrada a evolucao clinica
de uma doenca ou acidente.

3.55 Sinistro: a ocorréncia do risco coberto, durante o periodo de vigéncia do seguro.

3.56 Vigéncia: periodo pelo qual esta contratada a cobertura do seguro.

3.57 Vigéncia da Cobertura Individual: periodo em que os segurados terdo direito as coberturas contratadas,
conforme estabelecido nas condi¢des contratuais do seguro.

4, AMBITO GEOGRAFICO DAS COBERTURAS DO SEGURO
4.1 As coberturas do seguro abrangem eventos ocorridos em qualquer parte do globo terrestre, salvo
disposi¢cdo em contrario prevista nas Condi¢des Especiais e/ou no Bilhete.

5. COBERTURAS DO SEGURO

5.1 As coberturas do seguro podem ser contratadas isoladamente respeitando as conjugacdes de planos
disponibilizados pela seguradora.

5.2 O objetivo da cobertura, riscos cobertos e riscos excluidos estdao dispostos nas respectivas condi¢des
especiais.

5.3 As coberturas passiveis de contratagao sdo:

a) Cobertura de Morte (M);

b) Cobertura de Invalidez Permanente Total por Acidente (IPTA);

C) Cobertura de Renda por Incapacidade Temporaria por Doenca ou Acidente (RIT);
d) Cobertura de Perda de Emprego (DES);

5.4 Somente os sinistros decorrentes das coberturas contratadas pelo segurado estdao amparados pelo
seguro, observadas as condi¢6es contratuais.

5.5 As coberturas contratadas e os respectivos valores dos Capitais Segurados estardo expressos no bilhete do
seguro.

5.6 Ndo havera prazo de caréncia para sinistros decorrentes de acidentes pessoais.

5.7 A Seguradora ndo se exime do pagamento de capital segurado quando a morte ou a incapacidade decorrer
do trabalho, contudo, moléstias, doencas ou lesGes consideradas acidentes do trabalho pela legislacao
previdenciaria ndo vinculam, por si so, a Seguradora.
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6. RISCOS EXCLUIDOS
6.1 Estdao excluidos de todas as coberturas do seguro os eventos ocorridos em consequéncia de:

a) Uso de material nuclear, para quaisquer fins, incluindo a explosdo nuclear provocada ou nao, fissao ou
fusao nuclear, radiacdo nuclear, lixo nuclear decorrente do uso de combustivel nuclear, explosivos
nucleares ou qualquer arma nuclear, bem como a contaminacao radioativa ou exposicao a radia¢oes
nucleares ou ionizantes;

b) Atos ou operagdes de guerra, declarada ou ndo, de guerra quimica ou bacteriolégica, de guerra civil, de

guerrilha, de revolugao, agitagdo, motim, revolta, sedi¢do, sublevacdao, ou outras perturbacdes da ordem

publica e delas decorrentes, exceto quando da prestagao de servico militar ou de atos de humanidade em
auxilio de outrem;

c) Epidemias e pandemias, desde que declaradas pelos 6rgiaos competentes

d) Doagao e transplante intervivos;

e) Suicidio ou a sua tentativa, caso ocorra dentro dos primeiros 24 (vinte e quatro) meses de vigéncia do
seguro, ou da solicitagdo de aumento de capital contratado ou ainda da sua recondugio depois de
suspenso;

f) Ferimentos auto infligidos, enquanto sao ou demente, inclusive nos casos de tentativa de suicidio ocorrido
nos primeiros 24 (vinte e quatro) meses do inicio de vigéncia individual do seguro, ou de sua recondugao
depois de suspenso;

g) Quaisquer consequéncias decorrentes de atos ilicitos dolosos praticados pelo Segurado, pelo beneficidrio
ou pelo representante de um ou de outro. A seguradora apenas cobrira o sinistro se o ato tiver sido
praticado pelo representante ou beneficiario com o objetivo de prejudicar o préprio Segurado;

h) Qualquer tipo de hérnia decorrente de doenga e as hérnias incisionais, exceto apos tratamento cirurgico.

i) Inobservancia deliberada de regras de seguranga ou o descumprimento intencional do uso de
equipamentos de prote¢do individual (EPIs) obrigatérios, quando a auséncia destes for a causa
determinante do sinistro.

6.2 Observadas as coberturas contratadas, estdo também excluidos os seguintes riscos e suas
consequéncias, decorrentes de acidente pessoal:

a) Competigoes ILEGAIS em aeronaves, embarcag6es e veiculos a motor, inclusive treinos preparatoérios;
a.1) Esta exclusao ndo podera ser aplicada para os casos em que o Segurado estiver no exercicio legal de
pratica de esportes, ou quando estiver utilizando, legalmente, de meio de transporte mais arriscado;

b) Tufdes, furacGes, ciclones, terremotos, tremor de terra, maremotos, erupg¢des vulcanicas e queda de
meteoro;

c) De quaisquer acidentes citados nas alineas “a” e “b” do item anterior;

d) Ato reconhecidamente perigoso que ndo seja motivado por necessidade justificada, salvo se a morte ou
incapacidade do Segurado provier de meio de transporte mais arriscado, exercicio da prestacao de
servico militar, de atos de humanidade em auxilio de outrem ou pratica desportiva.

e) Quaisquer consequéncias decorrentes de atos ilicitos dolosos praticados pelo segurado, pelo beneficiario
ou pelo representante de um ou de outro;

f) Do segurado dirigir veiculo automotor, ou qualquer outro tipo de veiculo e/ou equipamento que
requeiram aptidao, sem que possua habilitagao legal e apropriada.

6.3 Estao também Excluidos das coberturas deste seguro, quaisquer pagamentos, mesmo em consequéncia
de evento coberto, decorrentes de:

a) Danos morais e estéticos: pela natureza compensatdria, ndo se encontram cobertos pela presente bilhete
de seguro, as indenizagdes por DANOS MORAIS E ESTETICOS, decorrentes de qualquer evento coberto por
este contrato, no qual esteja o Segurado obrigado a pagar, sejam elas provenientes de agao judicial ou
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extrajudicial, bem como nos casos de acordo amigavel.

a.1) Dano estético é todo e qualquer dano fisico/corporal causado a pessoas que embora ndo acarretando
sequelas que interfiram no funcionamento do organismo, impliquem em reducdo ou elimina¢ao dos
padroes de beleza ou estética.

a.2) Dano moral é toda e qualquer ofensa ou violagdo que, mesmo sem ferir ou causar estragos ao
patrimonio material de uma pessoa, ofenda seus principios e valores de ordem moral, relacionados a sua
honra, seus sentimentos a sua dignidade, como também de sua familia.

a.3) Quando proveniente de agdo judicial, ficara a critério do juiz o reconhecimento da existéncia de tal
dano, bem como a fixacdo de sua extensdo e eventual reparacao, que devera ser direcionada contra o
efetivo causador do dano.

b) Danos materiais: pela natureza compensatdria, ndo se encontram cobertos pela presente Bilhete do
seguro, as indenizacdes por DANOS MATERIAIS, decorrentes de qualquer evento coberto por este contrato,
no qual esteja o Segurado obrigado a pagar, sejam elas provenientes de a¢ao judicial ou extrajudicial, bem
como nos casos de acordo amigavel.

b.1) Dano material é todo e qualquer dano que atinge diretamente o patriménio das pessoas e pode ser
configurado por uma despesa que foi gerada por uma a¢ao ou omissao indevida de terceiros, caracterizando
a necessidade de reparacao material.

c) Lucros cessantes resultantes da paralisagdao, temporaria ou definitiva, das atividades profissionais do
segurado em virtude da ocorréncia de qualquer risco coberto e indenizavel.

6.4 Nao se consideram riscos excluidos os eventos decorrentes da utilizagdo de meio de transporte mais
arriscado para os casos em que o segurado estiver no exercicio da prestacao de servigo militar ou de atos
de humanidade em auxilio de outrem.

6.5 Fica expressamente estabelecido que este seguro nao cobre e ndo indenizara quaisquer despesas
relacionadas a contencdo de doengas ou lesGes, bem como gastos com preven¢dao, manuten¢do e
preservagdao da saude. Tais despesas como exames de rotina, consultas médicas, vacinas, tratamentos,
acompanhamento psicoldgico sdao de responsabilidade exclusiva do segurado e ndo se enquadram nas
coberturas previstas na apoélice.

6.6 Sem prejuizo das exclusdes anteriores, também estdo excluidos quaisquer tipos de eventos decorrentes
de agravamento de risco ocasionados intencionalmente pelo Segurado, situagdo em que este perdera o
direito a garantia do seguro, conforme legislacdo vigente.

7. CONTRATACAO

7.1 Considera-se contratado o seguro quando o bilhete de seguro for emitido pela Seguradora ou Representante
de Seguros, conforme o caso.

8. VIGENCIA, RENOVACAO E ALTERACAO DO SEGURO
8.1 A vigéncia do seguro sera de acordo com o periodo da divida assumida prevista no Bilhete do seguro.
8.1.1 Na&o havera renovacao.

8.2 A vigéncia da cobertura individual terd inicio a partir das 24 (vinte e quatro) horas do primeiro pagamento
do prémio do seguro.

8.3 0O ndo pagamento do prémio de seguro ndo acarretara a imediata e automatica suspensao dos direitos
as coberturas, devendo ser observadas as regras constantes nessas Condicdes Gerais.

8.4 A cobertura do seguro, bem como o inicio e término de vigéncia deste, estd vinculado ao periodo da divida
assumida, limitado ao periodo de 24 meses, desde que haja o devido pagamento das parcelas.

8.5 A seguradora devera ser formalmente comunicada quando houver reducdo do prazo original e o seguro
permanecera vigente até o término do novo prazo, sem prejuizo, se for o caso, da devolucdo do prémio

correspondente ao periodo remanescente; e se houver ampliacdo do prazo original, a seguradora devera se
Nov/2025 9



PORTO SEGURO PRESTAMISTA

\—\ Porto PROCESSO SUSEP N2 15414.900732/2014-11
L=l Seguro

CNPJ: 61.198.164/0001-60

manifestar, dentro do prazo fixado na regulamentacao aplicavel, quanto ao interesse na extensdo da vigéncia
do seguro.

8.6 Para seguros anuais ou com menos de 12 meses de vigéncia, os limites maximos de indenizacdo, os
prémios e outros valores descritos na apdlice estdo expressos em reais e ndo serdo atualizados, exceto se
Governo Federal decretar novas regras.

8.7 Este Seguro nao podera ser renovado caso essa Seguradora tenha suspendido a sua comercializagao
e/ou o produto tenha sido arquivado perante SUSEP.

8.8 Devido ao cardter pessoal e intransferivel dos interesses garantidos em um contrato de seguro, a
Seguradora se reserva ao direito de ndo aceitar transferéncias de titularidade do seguro.

9. PERIODO DE TOLERANCIA DA COBERTURA DO SEGURO

9.1 O Periodo de Tolerancia é valido desde que tenha sido pago pelo menos a primeira parcela do prémio do
Seguro, independente da forma de pagamento e quantidade de parcelas definida pelo Segurado, caso nao
tenha sido pago nenhuma parcela do prémio devido, em até 30 dias da data de vencimento da 12 (primeira)
parcela ou parcela Unica, ndo haverd cobertura.

9.2 Quando o prémio do seguro nao for quitado até a data estabelecida para o pagamento, as coberturas do
Seguro permanecerao cobertas pelo periodo de 90 (noventa) dias, nos termos dessas Condi¢des Gerais.

9.2.1 Durante o Periodo de Tolerancia para regularizacdo do prémio, serdo concedidas as coberturas do
Seguro.

9.3 Durante este periodo, haverd cobertura para eventuais sinistros ocorridos, desde que tenha sido pago pelo
menos a primeira parcela e, desde que respeitados os demais termos contratuais, com a consequente
deducdo do Prémio devido ou a cobranca do prémio devido, ficando facultado a Seguradora realizar a
cobranca de atualizagdo monetaria pro rata die pela variacdo positiva do IPCA/IBGE (indice de Precos ao
Consumidor Amplo do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica) ou, na falta deste, pelo IPC/FIPE (indice
de Precos ao Consumidor da Fundacdo Instituto de Pesquisas EconGmicas), mais juros de mora pro rata die de
6% (seis por cento) ao ano, a contar do 12 dia de atraso apds o vencimento da parcela.

10. CONDICOES DE ACEITACAO DE SEGURADOS

10.1 A aceitacdo dos Proponentes por parte da Seguradora sera automatica apds a emissao do bilhete de
seguro e pagamento do respectivo prémio, sempre observando os limites de idade entre 16 (dezesseis) e 70
(setenta) anos para o ingresso, e as boas condi¢des de saude.

10.2 Quando houver a contratacdo do plano de seguro nas dependéncias do Representante de Seguro, este
devera fornecer ao segurado o bilhete de seguro.

10.3 A aceitacdo do Proponente no seguro sera caracterizada pela emissdo do bilhete do seguro, em seu
nome, com a indicacdao das coberturas contratadas, do inicio e término de vigéncia, do periodo de cobertura
e das demais condicdes pertinentes ao seu seguro de acordo com a legislagdo vigente.

1. CAPITAL SEGURADO

11.1 O capital segurado sera fixo ao valor da divida, ou seja, trata-se de modalidade em que o capital é
constante durante toda a vigéncia do contrato de seguro e limitado ao valor inicial da divida ou do
compromisso contraido, ndo ha variacdo, independentemente da evoluc¢do do valor da obrigacdo contraida
junto ao credor.

11.2 Considera-se como data da ocorréncia de sinistro, para efeito de determinacdo do Capital Segurado:

11.3 a) A data estabelecida como data do evento nas Condi¢bes Especiais de cada cobertura
contratada.
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11.4 O Capital Segurado maximo individual para este seguro estara determinado no bilhete do seguro.

11.5 Caberd ao Segurado por meio do Representante de Seguros solicitar a Seguradora, por escrito e em
comum acordo, o aumento do capital segurado, que se submetera novamente as regras de andlise e
aceitacao do risco.

12. BENEFICIARIOS

12.1 Sdo as pessoas fisicas ou juridicas designadas para receber o valor do capital segurado, na hipétese de
ocorréncia de sinistro do segurado devidamente coberto.

12.1.1 O primeiro beneficidrio é o prdprio credor. Entende-se como credor a pessoa juridica a quem o
segurado paga prestacdOes periddicas em decorréncia de divida contraida ou compromisso assumido.

12.2 Caso haja saldo remanescente entre a indenizacdo realizada ao credor e o valor do capital segurado,
este valor serd pago ao(s) segundo(s) beneficidrio(s), indicado(s) pelo segurado, ao préprio segurado, ou
aquele indicado na apdlice ou por ato de vontade do Segurado, podendo este ser substituido a qualquer
momento.

12.2.1 Para que a Seguradora efetue o pagamento ao novo beneficidrio, é essencial que a substituicdo seja
formalmente comunicada, sob pena de o pagamento ser realizado ao beneficiario anterior, ficando a
Seguradora exonerada de qualquer responsabilidade adicional.

12.2.2 A indicacdo ndo prevalecerd em caso de revogacao de doacdo das hipdteses previstas na legislacao
em vigor, se o beneficidrio falecer antes do Segurado ou, ainda, se ocorrer comoriéncia.

12.2.3 Na falta de indicacdo do beneficidrio ou se ndo prevalecer a indicacdo feita, o capital segurado serd
pago por metade ao cOnjuge e o restante aos demais herdeiros do segurado. Caso o segurado seja
separado, ainda que de fato, caberd ao companheiro a metade que caberia ao cOnjuge.

12.3 O capital segurado devido em razao de morte ndo é considerado heranga para nenhum efeito

13. PAGAMENTO DE PREMIO
13.1 Os Segurados serdo responsaveis pelo pagamento total do prémio do seguro.

13.2 O Representante de Seguros serad responsavel pela cobranca dos prémios e repasse para a Seguradora
nos prazos contratuais, das respectivas faturas e Notas de Seguro emitidas pela Seguradora, conforme
estabelecido no contrato de Representacao.

13.3 E vedado ao Representante de Seguros recolher dos Segurados, a titulo de prémio do seguro, qualquer
valor além daquele fixado pela Seguradora e a ela devido.

13.4 Caso o Representante de Seguros receba, juntamente com o prémio, qualquer quantia que lhe for
devida, seja a que titulo for, fica obrigado a destacar no documento utilizado para a cobranca o valor
do prémio de cada Segurado.

13.5 E vedada a cobranca de qualquer taxa de inscri¢io ou intermediag3o.

13.6 O pagamento do prémio até a data de seu vencimento manterd o seguro em vigor até o ultimo dia do
periodo de cobertura a que o pagamento se refere.

13.7 A Seguradora comunicard eventual atraso, assim como as consequéncias no caso da continuidade da
mora, compativel com o cancelamento antecipado do contrato por extincdo do interesse por
inadimpléncia.

13.8 Quando a data limite para pagamento dos prémios cair em dia que ndo haja expediente bancario, o
pagamento do prémio podera ser efetuado no 12 dia util, posterior ao vencimento, em que houver
expediente bancario.
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13.9 Fica estipulado, que os Segurados que entrarem em gozo de algum beneficio, ou se afastarem de suas
atividades profissionais, deverao continuar com o recolhimento do prémio integral do seguro para a
Garantia dos demais riscos contratados.

13.10 O valor do prémio do seguro ndao tem qualquer vinculo com o valor da divida assumida. Porém, o
pagamento do prémio do seguro sera dividido de acordo com o nimero de parcelas da compra realizada
pelo Segurado. Assim, mesmo que haja uma antecipacdo no pagamento das referidas parcelas, o
Segurado permanecera com a cobertura do seguro, conforme estabelecido no item 7.

13.11 Em caso de extin¢do antecipada da obrigacao, o seguro estara automaticamente cancelado, devendo
a seguradora ser formalmente comunicada, sem prejuizo, se for o caso, da devolugao do prémio pago
referente ao periodo a decorrer.

14, CARENCIA E FRANQUIA

14.1 Neste seguro poderao ser aplicadas caréncias e franquias, durante as quais, em caso de sinistro, a
seguradora fica isenta da responsabilidade de pagamento do capital segurado.

14.2 As caréncias e franquias deverao ser fixadas no bilhete do seguro.
14.3 Se houver prazo de caréncia fixado, este ndo podera exceder a metade do prazo de vigéncia do bilhete.

14.4 Para sinistros decorrentes de acidentes pessoais ndo havera prazo de caréncia, exceto no caso de suicidio
ou sua tentativa, quando o referido periodo correspondera a 24 (vinte e quatro) meses ininterruptos, contados
da data de inclusdo do segurado no seguro. Em caso de aumento de capital segurado durante o curso do
contrato, a caréncia para suicidio é contada somente para a parcela aumentada.

15. CANCELAMENTO DO SEGURO

15.1 Caso ndo seja efetuado o pagamento dos prémios depois de decorrido o prazo maximo de 90
(noventa) dias, a contar da primeira inadimpléncia, o seguro fica automaticamente cancelado, nao
produzindo efeitos, direitos ou obrigagbes, ndo cabendo qualquer restituicio de prémios
anteriormente pagos, independente de notificacdo e/ou interpelagdo judicial ou extrajudicial.

15.2 Nesse caso, a Seguradora podera reter o prémio recebido e os emolumentos, proporcional ao tempo
decorrido.

15.3 Se o Representante de Seguros deixar de repassar a Seguradora, no prazo devido, os prémios
recolhidos dos Segurados, estes ndo serao prejudicados no direito a cobertura do seguro, respondendo
a Seguradora, até o cancelamento do acordo, pelo pagamento das indenizagdes devidas, ficando o
Representante de Seguros sujeito as cominagodes legais.

15.4 O segurado podera desistir do seguro contratado no prazo de 7 (sete) dias corridos a contar da
emissao do bilhete

15.5 A Seguradora e/ou o Representante de Seguros, conforme for o caso, fornecerdao ao segurado
confirmagado imediata do recebimento da manifestagdo de arrependimento.

15.6 Os valores eventualmente pagos serdao devolvidos, de imediato, pelo mesmo meio e forma de
efetivagao do pagamento do prémio, desde que expressamente aceito pelo segurado.

15.7 O seguro se extingue pela ocorréncia da Morte e da Invalidez Permanente Total por Acidente.

15.8 Extingue-se ainda o seguro:

a) Por nulidade do contrato: Este contrato sera considerado nulo de pleno direito, ndo produzindo qualquer
efeito desde a sua origem, caso se verifique, a qualquer tempo, a auséncia de um dos requisitos legais, bem
como nos casos de sinistro ja ocorrido antes da contratacdo do seguro ou quando da impossibilidade de
ocorrer o risco ou quando seu interesse for impossivel, cabendo a devolugdo do prémio, deduzidas as
despesas realizadas, salvo se a nulidade decorrer de ma-fé.

b) Por extingdo do risco ou solicitacdo do segurado: Mediante comunicacdo prévia a Seguradora, o
contrato serd cancelado com a reducdo proporcional do prémio, deduzidas as despesas realizadas com a
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contratacdo, na mesma proporgao. Neste caso, os valores devidos a titulo de devolugao do prémio sujeitam-
se a atualizacdo monetaria pelo IPCA/IBGE a partir da data de recebimento da solicitacdo de cancelamento
do seguro pelo segurado. Caso ndo ocorra a devolucdo do prémio no prazo maximo de 10 dias corridos a
contar destas datas, implicara na aplicagdo de juros de mora de 6% ao ano, a partir do 112 dia, sem prejuizo
da sua atualizagao.

15.9 Extingue-se o seguro, sem restituicao dos prémios:

a) No final do prazo de vigéncia;
b) Com o cancelamento do seguro, mediante acordo entre as partes contratantes;
c) O seguro poderad ser automaticamente e de pleno direito cancelado, independentemente

de qualquer interpelacgdo judicial ou extrajudicial, sem qualquer restituicdao de prémio ou
impostos, quando ocorrer qualquer das hipdéteses previstas como Perda de Direitos.
15.10 Fica extinta/cancelada a cobertura de Renda por Incapacidade Temporaria (RIT), a partir da data em
gue o Segurado estiver invalido permanentemente (total).
15.11 Os bilhetes nao poderao ser cancelados durante a vigéncia pela Sociedade Seguradora sob alegagao
de alteracdo na natureza dos riscos.
15.12Fica ainda a Seguradora isenta de qualquer responsabilidade e o contrato automaticamente
cancelado, se o Segurado, seus prepostos ou Beneficiarios agirem com dolo, fraude, simulagdo ou culpa
grave, bem como qualquer conduta que tenha por fim a obtencao de vantagem indevida quando da
contratacdo do seguro, durante o periodo de vigéncia e na liquidacdo de eventual sinistro.

16. PERDA DE DIREITOS

16.1 O segurado perdera o direito ao Capital Segurado quando:
a) Agravar o risco do seguro de forma intencional e relevante, aumentando significativamente a
chance de um sinistro ocorrer ou a gravidade dos seus efeitos.
b) O segurado, seu representante, seu corretor de seguros ou o beneficiario do segurado, quando for
o caso, prestar informacdes incorretas e/ou incompletas ou silenciar e/ou omitir informagdes sobre
o risco, de ma-fé, que possam influir na aceitagdao do seguro, na analise do risco ou na estipulagdo
do prémio.
b.1) Se, em virtude das informa¢des omitidas conforme a alinea anterior, a garantia se tornar
tecnicamente inviavel ou o risco ndo for normalmente aceito pela Seguradora;
c) Descumprir o dever de comunicar prontamente a ocorréncia do Sinistro ou deixar de fornecer a Seguradora
todos os elementos e documentos necessarios e completos para andlise da regulagao e liquidagao do sinistro,
quando solicitado, bem como deixar de permitir ou facilitar a atuagao dos profissionais indicados pela
Seguradora, nos termos da clausula Obriga¢6es do Segurado.
c.1) Em caso de descumprimento culposo, a perda do direito a indenizacdo sera proporcional aos danos
causados pela demora ou omissao.
c.2) O descumprimento doloso implica a perda do direito a indeniza¢ao, sem prejuizo da divida de prémio e
da obrigacao de ressarcir as despesas efetuadas pela seguradora.
d) Houver provocagdao dolosa de sinistro, atos que caracterizem ilicito criminal ou fraude, ou ainda, se o
segurado, estipulante ou beneficidrio tiver prévia ciéncia da pratica delituosa e ndo tentar evita-la.
d.1) Além da perda do direito as garantias contratuais, o segurado fica obrigado ao pagamento do prémio
devido e a ressarcir as despesas incorridas pela seguradora.
d.2) Nos seguros estipulados por pessoas juridicas, a restricdo acima abrange os socios controladores,
dirigentes e administradores legais, beneficidrios ou respectivos representantes.
e) O segurado, representante, corretor, beneficiarios descumprirem quaisquer das obrigacoes previstas na
apolice e nestas Condi¢ées Gerais/Especiais;
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16.2 Se a inexatiddo ou omissdo nas declaragdes nao resultar de ma-fé, a seguradora podera:
| - Na hipotese de ndo ocorréncia de sinistro:

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

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

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

c) Cancelar o seguro, apés o pagamento da indeniza¢do, retendo, do prémio originalmente pactuado,
acrescido da diferencga cabivel, a parcela calculada proporcionalmente ao tempo decorrido; ou

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

11l - Na hipétese de ocorréncia de sinistro com pagamento integral do capital segurado,

e) Cancelar o seguro, apés o pagamento da indenizagdo, deduzindo, do valor a ser indenizado, a diferenca
de prémio cabivel.

16.3 Qualquer consequéncia resultante de ato ilicito doloso praticado pelo segurado, beneficiario ou

representante de um ou de outro. A seguradora apenas cobrira o sinistro se o ato tiver sido praticado pelo

representante ou beneficiario com o objetivo de prejudicar o préoprio Segurado.

16.4Além dos casos de perda de direitos citados anteriormente e das situagdes previstas em lei, a
Seguradora isenta-se de qualquer obrigacgao se:

16.5for comprovada a ocorréncia, durante a vigéncia do seguro, de envolvimento do segurado em infragdes
relacionadas a reducao de pessoas, inclusive criangas ou adolescentes, por qualquer motivo, inclusive por
preconceito de raca, cor, etnia, religido ou origem, a condicdo analoga a de escravo, quer submetendo-o
atrabalhos forcados ou a jornada exaustiva, quer sujeitando-o a condi¢des degradantes de trabalho, quer
restringindo, por qualquer meio, sua locomocao, seja em razao de divida contraida com o empregador ou
preposto ou com o fim de reté-lo no local de trabalho ou, ainda, mantendo vigilancia ostensiva no local
de trabalho ou apoderando-se de documentos ou objetos pessoas do trabalhador, a fim de reté-lo no
local de trabalho.

16.6 A nao comunicacao de circunstancias que caracterizam o agravamento de risco implicarao na perda ao
direito do capital segurado contratado, conforme previsto em legislagao vigente que disp6e sobre o dever
de o segurado comunicar a seguradora todo incidente que, de qualquer modo, possa agravar o risco.

17. LIQUIDACAO DE SINISTROS

17.1 Os procedimentos de regulacao e liquidacdo de sinistro ndo importam em reconhecimento de nenhuma
obrigacdo ou pagamento da indenizacdo pela seguradora.

17.2 Os prazos de regulacdo e liquidacdo comecam a contar a partir da entrega de todos os elementos,
documentos e informacgdes necessdrias para que a Seguradora possa tomar a sua decisao.

17.3 Nao terd inicio a contagem do prazo se os elementos fundamentais para que o segurador cumpra seu
dever de regular e liquidar o sinistro ndo estiverem presentes, razao pela qual a seguradora podera recusar
o recebimento de documentos incompletos, em desacordo com o previsto no contrato, e ndo tenham sido
apresentados pelo interessado e/ou segurado.

17.4 Moléstias, doengas ou lesdes consideradas acidentes do trabalho pela legislagao previdenciaria nao
vinculam, por si s6, a Seguradora.
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17.5 A Seguradora tem o prazo maximo de 30 (trinta) dias para analisar a solicitacdo de cobertura do sinistro
e dar sua resposta, seja ela favoravel ou desfavordvel. Esse prazo comega a contar a partir da entrega de
todos os elementos, documentos e informagdes necessdrios para que a Seguradora possa tomar a sua
decisao.

17.6 Durante a regulagdo do sinistro, para importancias seguradas acima de 500 (quinhentos) saldrios
minimos, a seguradora podera solicitar documentos complementares, de forma justificada, mediante
suspensao deste prazo por no maximo 2 (duas) vezes, recomeg¢ando a correr no primeiro dia util subsequente
aquele em que for atendida a solicitacdo. Abaixo de 500 (quinhentos) saldrios minimos, a solicitacdo de
documentos complementares somente podera ocorrer por no maximo 1 (uma vez).

17.7 Durante a regulacdo do sinistro, a Seguradora podera solicitar entrevista pessoal das partes envolcidas
para esclarecimento dos fatos;

17.8 Durante a regulagdo do sinistro, poderd ser solicitado a realizacdo de pericia médica, através de
profissionais indicados pela Seguradora além da apresentacdo de documentos ou da autorizacdo para
angariacao de informagdes médicas e de saude junto a hospitais, clinicas, laboratérios, médicos e demais
profissionais de saude, bem como quaisquer outras instituicdes, publicas ou privadas;

17.9 Em caso de sinistro coberto, a indenizagao sera paga em até 30 (trinta) dias. Esse prazo comeca a contar
a partir da entrega de todos os elementos, documentos e informacdes necessdrios para que a Seguradora
possa prosseguir com a indenizagao;

17.10 A seguradora podera solicitar documentos complementares, de forma justificada, mediante suspensao
deste prazo por no maximo 1 (uma) vez, recomecando a correr no primeiro dia Gtil subsequente aquele em
gue for atendida a solicitacao;

17.11 O ndo pagamento no prazo previsto fara incidir multa de 2% (dois por cento) sobre o montante devido,
corrigido monetariamente, sem prejuizo dos juros legais desde a data em que a indenizacdo deveria ter sido
paga;

17.12 Na ocorréncia de sinistro que possa acarretar responsabilidade a seguradora, esta deverd ser
comunicada pelo segurado, seus representantes ou beneficiarios, através do formulario préprio de aviso de
sinistro, ou, na falta deste, por qualquer meio de comunicacdo idoneo, porém ndo desobrigando o segurado,
seu representante ou beneficidrios a apresentar(em) posteriormente o formuldrio préprio de aviso de sinistro
preenchido;

17.13 O pagamento de valores relativos a atualizagdo monetdria e juros moratdrios sera feito,
independentemente de notificacdo ou interpelacdo judicial, de uma sé vez, juntamente com os demais valores
do contrato;

17.13.1 O pagamento da indenizagao serd realizado sob a forma de parcela Unica, conforme definido
nas condi¢des especiais de cada cobertura e nas condi¢des no bilhete de seguro.

17.14 Para os capitais segurados pagos sob forma de renda serdo, a partir da data de sua concessdo,
atualizados anualmente, com base no indice pactuado, e acrescido do valor resultante da diferenca gerada
entre a atualizacdo mensal da provisdo matematica de beneficios concedidos e a atualizacdo anual aplicada a
renda.

17.15 Eventuais encargos de traducdo de documentos necessarios a liquidacdo de sinistros que envolvam
reembolso de despesas efetuadas no exterior ficardo totalmente a cargo da seguradora.

17.16 Eventuais despesas com a comprovagado do evento e/ou documentos exigidos quando da abertura do
sinistro correrdo por conta dos interessados, salvo as diretamente realizadas pela seguradora.

17.17 Fica estabelecido que os prazos prescricionais sdo aqueles determinados em lei.

17.18 Oressarcimento das despesas efetuadas no exterior sera realizado com base no cambio oficial de venda
da data do efetivo pagamento realizado pelo segurado, respeitando-se o limite de cobertura estabelecido,

atualizado monetariamente nos termos da legislacdo especifica.
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18. ATUALIZACAO E RECALCULO DOS VALORES DO SEGURO

18.1 Na contratacdo de capital segurado fixo, o valor do capital segurado e os prémios poderao ser atualizados
anualmente pela variacdo positiva do IPCA/IBGE - indice de Precos ao Consumidor Amplo da Fundacdo
Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica, com base na ultima publicacdo oficial.

18.2 Na falta, extingao ou proibigcdo do uso do indice definido, a atualizagdo monetaria dos valores do seguro
terd por base o IPC - FIPE= indice de Precos ao Consumidor da Fundac3o Instituto de Pesquisas Econdmicas da
Universidade de S3o Paulo, ou outro indice que vier a substitui-lo.

18.3 A seguradora efetuard o pagamento de valores relativos a atualizagdo monetaria das suas obrigagdes
conforme indice previsto no subitem 18.1 acima.

18.4 A atualizacdo serd feita com base na variacdo apurada entre o ultimo indice publicado antes da data da
exigibilidade da obrigacdo e aquele publicado imediatamente anterior a data de sua efetiva liquidacao.

18.5 O pagamento de valores relativos a atualizagdo monetdria e juros moratdrios de 6% (seis por cento) a.a.
sera feito independentemente de notificacdo ou interpelacdo judicial, de uma sé vez, juntamente com o valor
da obrigacdo pecunidria principal.

19. OBRIGACOES DO SEGURADO

19.1 Sem prejuizo das demais obrigacGes previstas nestas Condi¢cdes Gerais e, se houver, nas Condicdes
Especiais, constituem ainda obriga¢des do Segurado:

a) Dar ciéncia a seguradora da existéncia de outro seguro que cubra os mesmos riscos previstos na apdlice.

b) Agir com boa-fé, cooperando com a Seguradora e fornecendo, de forma completa e verdadeira, todas as
informacdes necessarias para a analise e aceitacdo da proposta de seguro, bem como para a correta
avaliacdo do risco e calculo do prémio. Esta obrigacdo se estende por toda a vigéncia do contrato, devendo
o Segurado informar imediatamente qualquer altera¢ao nas condi¢des do risco inicialmente coberto.

19.2 O Segurado ou o(s) Beneficidrio(s) se obriga a tomar as seguintes providéncias:

a) Comunicar prontamente a Seguradora a ocorréncia do sinistro, utilizando-se de qualquer meio de
comunicacao oficial disponivel na apdlice;

b)  Adotar todas as medidas necessarias e Uteis, agindo com diligéncia, para evitar a ocorréncia de um
sinistro ou para reduzir seus prejuizos e suas consequéncias;

c) Fornecer a Seguradora, prontamente e sempre que solicitado, todos os elementos e documentos
necessarios e completos para a apuracdo da causa, natureza, circunstancias e consequéncias, bem como
facilitar a atuacao dos peritos e profissionais indicados pela Seguradora, de forma a permitir com que esta
adote as providéncias necessarias para a andlise do sinistro. A Seguradora reserva-se o direito de apurar se a
demora injustificada na comunicagao do sinistro, quando o Segurado tinha ciéncia do evento e condi¢des de
comunica-lo, resultar em agravamento de risco ou de danos, impossibilidade de verificar as circunstancias
do sinistro ou causar prejuizo financeiro direto e comprovado a Seguradora. A constatacao desses fatores
sera considerada na regulagao do sinistro.

20. REGIME FINANCEIRO DE REPARTICAO SIMPLES

20.1 Este seguro é estruturado sob o regime financeiro de reparti¢ao simples, no qual todos os prémios pagos
pelos segurados de um mesmo plano, em um determinado periodo, destinam-se ao custeio das despesas de
administracdo, comercializacdo e pagamento de sinistros ocorridos no mesmo periodo, ndao havendo reserva
técnica individualizada, inexistindo a possibilidade de devoluc¢do ou resgate de qualquer valor ao segurado, ao
beneficiario ou ao segurado, a este titulo, uma vez que cada prémio é destinado a custear o risco de
pagamento das indeniza¢des no periodo de cobertura, respeitados, inclusive, os riscos excluidos.
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21. MATERIAL DE DIVULGACAO

21.1 As pecas promocionais e de publicidade deverao ser divulgadas sob supervisdo da sociedade seguradora,
respeitadas rigorosamente as condi¢des contratuais e a regulamentacdo de praticas de conduta no que se
refere ao relacionamento com o cliente.

22. DO FORO

22.1 As questdes judiciais, entre Representante de Seguros, Segurado ou Beneficidrio e a Seguradora, serao
processadas no foro do domicilio do Segurado ou do Beneficiario, conforme o caso.

22.2 Na hipédtese de inexisténcia de relacdo de hipossuficiéncia entre as partes, serd vdlida a eleicdo de foro
diverso daquele previsto no subitem acima.

23. OBRIGACOES DO REPRESENTANTE

23.1 As obrigacdes do Representante de Seguros serdao definidas em contrato de Representac¢ado firmado com
a Seguradora.

24. DISPOSICOES FINAIS

24.1 Este seguro é por prazo determinado.

24.2 A aceitacdo do seguro estara sujeita a analise do risco.

24.3 O registro do produto é automatico e ndo representa aprovagao ou recomendagao por parte da Susep.

24.4 O Segurado podera consultar a situacdo cadastral de seu Corretor de Seguros no site
https://www.gov.br/susep/pt-br , por meio do nimero do seu registro na SUSEP, nome completo, CNPJ ou
CPF.

24.5 A contratacdao do seguro é opcional, sendo facultado ao segurado o seu cancelamento a qualquer
tempo, com devolugao do prémio pago referente ao periodo a decorrer, se houver.

24.6 Os tributos relativos a este seguro serao pagos por quem a lei determinar.
24.7 Os valores de capitais segurados e de prémios sdo expressos em moeda nacional.

24.8 Qualquer direito do segurado ou do(s) beneficiario(s), com fundamento neste seguro, prescreve nos
prazos estabelecidos pela lei.

24.9 As condigbes contratuais/regulamento deste produto protocolizadas pela sociedade/entidade junto a
Susep poderdo ser consultadas no endereco eletrénico https://www.gov.br/susep/pt-br, de acordo com o
numero de processo constante na apdlice, proposta, bilhete, certificado ou no titulo de capitalizagao.

24.10 O segurador nao pode sub-rogar-se nos direitos e acdes do segurado, ou do beneficiario, contra o
causador do sinistro.

24.11 As condigOes contratuais do seguro prevalecem sobre as especiais, e estas, sobre as gerais.
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CONDICAO ESPECIAL DA COBERTURA DE MORTE

1. Objetivo da Cobertura

1.1 Mediante a inclusdo desta cobertura no bilhete e tendo sido pago o prémio correspondente, a seguradora
garante ao(s) beneficidrio(s) o pagamento do capital segurado contratado em caso de morte do segurado, por
causa natural ou acidental devidamente coberta, respeitadas todas as clausulas e condi¢Ges deste seguro.

2. Definicdes

2.1 Para efeito desta Condigdo Especial, considera-se para acidente pessoal a definicdo dada no item 2.1 das
Condigdes Gerais:

2.2 Acidente pessoal: o evento com data caracterizada, exclusivo e diretamente externo, subito, involuntario,
violento, e causador de lesdo fisica, que, por si sé e independente de toda e qualquer outra causa, tenha como
consequéncia direta a morte, ou a invalidez permanente, total ou parcial, do segurado, ou que torne
necessario tratamento médico, observando-se que:

2.3 Incluem-se nesse conceito:
a) O suicidio, que serd equiparado, para fins de indenizacdo, a acidente pessoal;
b) Os acidentes que resultem a morte decorrentes de acdo da temperatura do ambiente ou
influéncia atmosférica, quando a elas o segurado ficar sujeito, em decorréncia de
acidente coberto;

c) Os acidentes que resultem a morte decorrentes de escapamento acidental de gases e
vapores;

d) Os acidentes que resultem a morte decorrentes de sequestros e tentativas de sequestros;
e

e) Os acidentes que resultem a morte decorrentes de alteragdes anatémicas ou funcionais

da coluna vertebral, de origem traumatica, causadas exclusivamente por fraturas ou
luxac¢Oes, radiologicamente comprovadas.

3. Riscos Cobertos

3.1 Considera-se risco coberto a ocorréncia de morte do segurado, seja natural ou acidental, desde que
respeitadas as condi¢des contratuais.

4. Riscos Excluidos

4.1 As exclusdes estdo previstas nas Condicdes Gerais do seguro.

5. Capital Segurado

5.1 O capital segurado para esta cobertura sera definido na forma estabelecida em contrato, e é a importancia
maxima a ser paga pela seguradora, vigente na data do evento, a titulo de Indeniza¢do por morte, de acordo
com as condi¢Bes contratuais acordadas entre o estipulante e a seguradora.

5.2 Para efeito de determinacdo do capital segurado, considera-se como data do evento, quando da liquidacdo
do sinistro, a data da morte do segurado.

5.3 Caracterizado o sinistro, o pagamento do Capital Segurado sera feito em parcela Unica.

6. Liquidagdo de Sinistros
6.1 Para a Cobertura de morte, os documentos basicos necessarios sdo:

6.2 Em caso de morte do segurado por causa natural:
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Aviso de Sinistro preenchido e assinado pelo Beneficiario;

Certid3o de Obito;

RG ou outro documento de identidade e do CPF do segurado;

Comprovante de endere¢o atualizado (conta de telefone fixo, de agua, de luz, etc.),
nominal ao segurado;

Ultima altera¢do do contrato social, em caso de segurado sécio/diretor;

Declaracao de Unicos herdeiros, com recolhimento de firma dos declarantes;

Todos os laudos e exames realizados desde a data de diagndstico da doenca até a data do
Obito;

Formulario de Autorizagdo para Crédito em conta corrente de titularidade prdpria, no
caso de eventual pagamento;

Formulario préprio de Registro de Informagdes Cadastrais preenchido e assinado,
contendo;

| - no caso de pessoas fisicas:

a) nome completo;

b) nimero Unico de identificagdo, com a seguinte ordem de preferéncia: nimero de
inscricdo no Cadastro de Pessoas Fisicas (CPF/MF); nimero de identificacdo, valido em
todo o territério nacional, nesse caso acompanhado da natureza do documento, 6rgao
expedidor e data da expedicdo; ou numero do Passaporte, com a identificacdo do Pais de
expedicdo (copia simples do CPF ou CNH ou RG ou Passaporte);

c) enderego completo (copia simples de um comprovante de residéncia contendo
logradouro, bairro, cddigo de enderecamento postos — CEP, cidade, unidade da
federacdo);

d) nimero de telefone e codigo de discagem direta a distancia — DDD, se houver (cdpia
simples da conta de telefone fixo ou celular, em caso de PEP - Pessoa Politicamente
Exposta);

e) profissdo (copia simples do Holerite ou Declaragdo de IR, em caso de PEP - Pessoa
Politicamente Exposta);

f) patrimo6nio estimado ou faixa de renda mensal (cépia simples do Holerite ou Declaragéo
de IR, em caso de PEP - Pessoa Politicamente Exposta); e

g) o enquadramento na condi¢do de pessoa politicamente exposta, se for o caso.
Consideram-se pessoas politicamente expostas os agentes publicos que desempenham ou
tenham desempenhado, nos 5 (cinco) anos anteriores, no Brasil ou em paises, territérios
e dependéncias estrangeiras, cargos, empregos ou funcgdes publicas relevantes, assim
como seus representantes, familiares e outras pessoas de seu relacionamento préoximo.

Il - no caso de pessoas juridicas:

a) a denominagdo ou razdo social;

b) atividade principal desenvolvida (cpia simples do Estatuto Social ou Contrato Social);
) o numero de identificagdo no Cadastro Nacional de Pessoa Juridica (CNPJ), ou no
Cadastro de Empresa Estrangeira/Bacen (Cademp) para empresas offshore, excetuadas as
universalidades de direitos que, por disposicao legal, sejam dispensadas de registro no
CNPJ e no Cademp (copia simples do Cartdo de CNPJ);

d)endereco completo (cépia simples de um comprovante de endereco contendo
logradouro, bairro, cddigo de enderecamento postos — CEP, cidade, unidade da
federacdo, numero de telefone e cddigo de discagem direta a distancia - DDD);
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e) nomes dos controladores até o nivel de pessoas fisicas, principais administradores e
procuradores e seu enquadramento como pessoa politicamente exposta, se for o caso.
Consideram-se pessoas politicamente expostas os agentes publicos que desempenham ou
tenham desempenhado, nos 5 (cinco) anos anteriores, no Brasil ou em paises, territérios
e dependéncias estrangeiras, cargos, empregos ou fungdes publicas relevantes, assim
como seus representantes, familiares e outras pessoas de seu relacionamento préximo.
f) informagdes acerca da situagdo patrimonial e financeira (cépia simples do Balango
Patrimonial da Sociedade, se alguns dos Controladores e/ou principais Administradores e
Procuradores forem PEP - Pessoa Politicamente Exposta);

g) numero de telefone e codigo de discagem direta a distancia — DDD, se houver (cépia
simples da conta de telefone fixo ou celular, se alguns dos Controladores e/ou principais
Administradores e Procuradores forem PEP - Pessoa Politicamente Exposta);

h) Comprovante do saldo devedor no més da ocorréncia;

i) Contrato comprovante de vinculo entre o estipulante e segurado.

6.3 Em caso de morte do segurado por causa acidental, adicionalmente aos documentos relacionados no item

anterior:

Formuldrio de Comunicacdo de Acidente de Trabalho (CAT), preenchido e assinado
(quando o caso exigir);

Boletim de Ocorréncia Policial;

Laudo necroscépico emitido pelo Instituto Médico Legal (IML);

CNH - Carteira de Habilitacdo (no caso de acidente de transito, sendo o segurado o
motorista na ocasido do acidente);

Laudo de 19 (primeiro) atendimento médico hospitalar ao segurado;

Termo de reconhecimento de caddver (quando o caso exigir);

Laudo Toxicoldgico e Psicotrdpico (se houver);

Laudo de Pericia Técnica (se houver).

6.4 Para todos os beneficiarios do segurado na cobertura de morte, os documentos basicos necessarios sdo:

a)

b)

c)
d)

RG ou outro documento de identidade e do CPF de cada beneficiario ou do(s)
representante(s) legal(is);

Comprovante de endereco atualizado (conta de telefone fixo, de dgua, de luz, etc.),
nominal a cada beneficidrio ou representante(s) legal(is);

Cartdao CNPJ ou CADEMP, em se tratando de pessoa juridica;

Contrato Social e sua ultima alteragao, ou Estatuto Social e sua ultima ata de assembleia,
em se tratando de pessoa juridica.

6.5 Se o beneficiario for conjuge do segurado, o documento bdasico adicional:.

a)

Certidao de casamento do segurado extraida apds o dbito do segurado, atualizada com
as averbacdes.

6.6 Se o beneficiario for companheiro(a) do segurado, os documentos basicos adicionais sdo:

a)

Escritura Publica de Convivéncia Marital registrada em vida pelo segurado e
companheiro (a) ou comprovante de dependentes do INSS (se houver), ou declaracao
de Imposto de Renda com indicagdo do companheiro(a) como dependente do segurado.

6.7 Se o beneficiario for filho do segurado, os documentos basicos adicionais sdo:

Nov/2025

a)

Certiddo de Nascimento para filhos menores de 16 (dezesseis) anos e toda a
documentacdo citada do representante legal do menor. Caso ndo o representante ndo
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sejam os pais, enviar termo de guarda definitivo;
b) RG ou outro documento de identidade e do CPF de cada filho com idade a partir
de 16 (dezesseis) anos.

7. Beneficidrios

7.1 Em caso de morte do segurado principal, o primeiro beneficiario sera sempre o credor, até o limite do
capital segurado ou saldo devedor da divida existente na data do sinistro, se este for menor. Entende-se por
credor a pessoa juridica a quem o segurado paga prestacdes periddicas em decorréncia da divida contraida
ou do compromisso assumido.

7.2 Caso haja saldo remanescente entre a indenizacgdo realizada ao credor e o valor do capital segurado, este
valor sera pago ao(s) segundo(s) beneficidrio(s), indicado(s) pelo segurado, ao préprio segurado ou a seus
herdeiros legais.

8. Cancelamento da cobertura individual

8.1 Apds o pagamento de indenizagdo por morte, ficard o presente seguro cancelado e sem mais nenhum
efeito.

9. Disposigoes Gerais

9.1 Permanecem validas todas as clausulas previstas nas Condi¢Ges Gerais deste seguro que ndo tenham sido
expressamente alterados por esta Condicao Especial.
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CONDICAO ESPECIAL DA COBERTURA DE INVALIDEZ PERMANENTE TOTAL POR ACIDENTE (IPTA)

1. Objetivo da Cobertura

1.1 Mediante a inclusdo desta cobertura no bilhete e tendo sido pago o prémio correspondente, a seguradora
garante o pagamento de indenizacdo ao segurado, caso este venha a tornar-se totalmente invalido, em carater
permanente, em virtude de lesdo fisica insuscetivel de reabilitacdo ou recuperagao pelos meios terapéuticos
disponiveis no momento de sua constatacdo, causada por acidente pessoal devidamente coberto nos termos
deste contrato de seguro, durante a vigéncia da cobertura, limitada ao capital segurado estipulado para esta
cobertura, e observadas as demais condicdes contratuais.

2. Definicdes
2.1 Para efeito desta Condicdo Especial, considera-se para acidente pessoal a definicdo dada no item 2.1 das
Condicdes Gerais:

2.2 Acidente pessoal: o evento com data caracterizada, exclusivo e diretamente externo, subito, involuntdrio,
violento, e causador de lesdo fisica, que, por si sé e independente de toda e qualquer outra causa, tenha
como consequéncia direta a morte, ou a invalidez permanente total do segurado, ou que torne necessario
tratamento médico, observando-se que:

2.3 Incluem-se nesse conceito:

a) O suicidio, ou a sua tentativa, que sera equiparado, para fins de indenizagdo, a acidente
pessoal;

b) Os acidentes decorrentes de a¢dao da temperatura do ambiente ou influéncia
atmosférica, quando a elas o segurado ficar sujeito, em decorréncia de acidente
coberto;

C) Os acidentes decorrentes de escapamento acidental de gases e vapores;

d) Os acidentes decorrentes de sequestros e tentativas de sequestros; e

e) Os acidentes decorrentes de alteragdes anatomicas ou funcionais da coluna vertebral,

de origem traumadtica, causadas exclusivamente por fraturas ou luxagoes,
radiologicamente comprovadas.

2.4 Excluem-se desse conceito:

a) As doencgas, incluidas as profissionais, quaisquer que sejam suas causas, ainda que
provocadas, desencadeadas ou agravadas, direta ou indiretamente por acidente,
ressalvadas as infec¢Oes, estados septicémicos e embolias, resultantes de ferimento
visivel causado em decorréncia de acidente coberto;

b) As intercorréncias ou complicagdes consequentes da realizacdo de exames,
tratamentos clinicos ou cirtrgicos, quando ndo decorrentes de acidente coberto;
C) As lesdoes decorrentes, dependentes, predispostas ou facilitadas por esforgos

repetitivos ou micro traumas cumulativos, ou que tenham relagdo de causa e efeito com
0s mesmos, assim como as lesdes classificadas como: Lesdao por Esfor¢cos Repetitivos —
LER, Doengas Osteomusculares Relacionadas ao Trabalho — DORT, Lesao por Trauma
Continuado ou Continuo — LTC, ou similares que venham a ser aceitas pela classe
médico-cientifica, bem como as suas consequéncias pds- tratamentos, inclusive
cirurgicos, em qualquer tempo; e

d) As situacoes reconhecidas por instituicdoes oficiais de previdéncia ou assemelhadas,
como "invalidez acidentaria”, nas quais o evento causador da lesdo ndao se enquadre
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integralmente na caracterizagao de invalidez por acidente pessoal, conforme definigao
do item 2.1 das condi¢des gerais do seguro.

3. Riscos Cobertos

3.1 Em caso de acidente pessoal coberto e constatada a invalidez permanente total do segurado, a seguradora
pagard a indenizacdo relativa a cobertura apds a conclusdo do tratamento, quando esgotados os recursos
terapéuticos disponiveis para recuperacdo, e constatada e avaliada a invalidez permanente total quando da alta
médica definitiva do segurado.

3.2 A invalidez permanente por acidente devera ser comprovada através de declaragdo médica subscrita por
profissional habilitado na especialidade compativel com o segmento da lesdo e por exames compativeis com a
situacdo, que demostrem alteraces traumaticas com o nexo causal acidental.

3.3 A seguradora reserva-se o direito de submeter o segurado a exame para comprovacdo da invalidez e/ou
avaliagdo do nivel da incapacidade.

3.4 A aposentadoria por invalidez concedida por institui¢cées oficiais de previdéncia, ou assemelhadas, ndo
caracteriza o estado de invalidez permanente previsto nesta cobertura.

3.5 Para efeito desta Condicdo Especial, considera-se a seguinte tabela para calculo da indeniza¢do em caso de
invalidez permanente total por acidente:

% SOBRE O
Pé’é‘&%’%ﬁ% DISCRIMINAGAO CAPITAL
SEGURADO
Perda total da visdo de ambos o0s olhos 100
Perda total do uso de ambos os membros superiores 100
Perda total do uso de ambos os membros inferiores 100
Perda total do uso de ambas as méos 100
TOTAL Perda total do uso de um membro superior € um membro inferior 100
Perda total do uso de uma das maos e de um dos pés 100
Perda total do uso de ambos os pés 100
Alienacao mental total e incuravel 100
Nefrectomia bilateral 100

3.6 Quando do mesmo acidente resultar invalidez de mais de um membro ou 6rgao, a indenizacdo sera de
100% (cem por cento) do capital segurado desta cobertura, ndo havendo actiimulo.

3.7 A perda ou agravo da reducdo funcional de um membro ou 6érgdo ja defeituoso antes do acidente ndo da
direito ao recebimento do Capital Segurado, salvo quando previamente declarado pelo segurado na contratacao
do seguro. Nessas condicGes, sera deduzido do grau de invalidez definitiva o grau de invalidez preexistente,
devidamente comprovada por laudo médico atestando o grau de preexisténcia.

4. Riscos Excluidos

4.1 Além das exclusGes previstas nas Condigoes Gerais do bilhete, estdo também excluidos da Cobertura de
Invalidez Permanente Total por Acidente (IPTA):

a) Perda de dentes e danos estéticos;

b) Doencgas, incluidas as profissionais, quaisquer que sejam suas causas, ainda que
provocadas, desencadeadas ou agravadas direta ou indiretamente por acidente;

c) Intercorréncias ou complicagdes consequentes da realizagdo de exames, tratamentos

clinicos ou cirurgicos, quando nao decorrentes de acidente coberto;
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d) Moléstias profissionais, mesmo quando consideradas acidentes do trabalho pela
legislacdo previdencidria, inclusive as decorrentes ou nao de micro traumas de
repeticdo, tais como DORT (Disturbios Osteomusculares Relacionados ao Trabalho), LER
(LesoOes por Esforgos Repetitivos), Tenossinovite, etc.

5. Capital Segurado

5.1 O capital segurado para esta cobertura sera definido na forma estabelecida em contrato, e é a importancia
maxima a ser paga pela seguradora, vigente na data do evento, em caso de ocorréncia do risco coberto sob esta
garantia de Invalidez Permanente Total por Acidente, observados as demais disposicdes destas Condicdes
Especiais.

5.2 Para efeito de determinagdo do capital segurado, considera-se como data do evento, quando da liquidagdo
do sinistro, a data do acidente.

5.3 O capital segurado das coberturas de morte e invalidez permanente Total por acidente ndo se acumula em
consequéncia de um mesmo evento.

6. Liquidagdo de Sinistros

6.1 Para a Cobertura de Invalidez Permanente Total por Acidente (IPTA), os documentos basicos necessarios sao:

a) Aviso de sinistro preenchido e assinado pelo segurado ou representante;

b) RG ou outro documento de identidade e do CPF do segurado;

C) Comprovante de endereco atualizado (conta de telefone fixo, de dgua, de luz, etc.),
nominal ao segurado;

d) Formuldrio de Comunicacdo de Acidente de Trabalho (CAT), preenchido e
assinado (quando o caso exigir);

e) Boletim de Ocorréncia Policial (se houver);

f) CNH - Carteira de Habilitagdo (no caso de acidente de transito, sendo o segurado
o motorista na ocasido do acidente);

) Relatério médico elaborado e assinado pelo médico assistente informando o tratamento

instituido, a data da alta definitiva, se ha sequelas incapacitantes deixadas pelo acidente
e o grau das referidas sequelas, discriminando cada érgao ou membros lesados;

h) Laudo da pericia de local realizado pela pericia técnica (em caso de acidente
automobilistico, em que o segurado tenha sido condutor do veiculo);

i) Cépia integral do(s) prontudrio(s) hospitalar(es) relativo (s) aos tratamento(s) realizado(s)
desde a data do acidente;

) Resultado de todos os exames médico/hospitalares, laboratoriais e de imagem realizados
por ocasido do evento demonstrando as lesdes de origem traumatica;

k) Termo de curatela, em caso de alienacdo mental do segurado;

1) Formulario de Autorizacdo para Crédito em conta corrente de titularidade propria,
no caso de eventual pagamento;

m) Formulario proprio de Registro de Informacg6es Cadastrais preenchido e assinado,
contendo;

| — no caso de pessoas fisicas:

a) nome completo;

b) nimero Unico de identificagdo, com a seguinte ordem de preferéncia: nimero de
inscricdo no Cadastro de Pessoas Fisicas (CPF/MF); nimero de identificagdo, valido em
todo o territério nacional, nesse caso acompanhado da natureza do documento, 6rgao
expedidor e data da expedicdao; ou nimero do Passaporte, com a identificacdo do Pais de
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7. Beneficiarios

expedicdo (cdpia simples do CPF ou CNH ou RG ou Passaporte);

c) endere¢o completo (copia simples de um comprovante de residéncia contendo
logradouro, bairro, cddigo de enderecamento postos — CEP, cidade, unidade da
federagdo);

d) nimero de telefone e codigo de discagem direta a distancia — DDD, se houver (cépia
simples da conta de telefone fixo ou celular, em caso de PEP - Pessoa Politicamente
Exposta);

e) profissdo (copia simples do Holerite ou Declaragdo de IR, em caso de PEP - Pessoa
Politicamente Exposta);

f) patrimonio estimado ou faixa de renda mensal (cépia simples do Holerite ou Declaragdo
de IR, em caso de PEP - Pessoa Politicamente Exposta); e

g) o enquadramento na condi¢do de pessoa politicamente exposta, se for o caso.
Consideram-se pessoas politicamente expostas os agentes publicos que desempenham ou
tenham desempenhado, nos 5 (cinco) anos anteriores, no Brasil ou em paises, territdrios
e dependéncias estrangeiras, cargos, empregos ou fung¢des publicas relevantes, assim
como seus representantes, familiares e outras pessoas de seu relacionamento préximo.

Il - no caso de pessoas juridicas:

a) a denominagdo ou razdo social;

b) atividade principal desenvolvida (copia simples do Estatuto Social ou Contrato Social);
C) o nimero de identificagdo no Cadastro Nacional de Pessoa Juridica (CNPJ), ou no
Cadastro de Empresa Estrangeira/Bacen (Cademp) para empresas offshore, excetuadas as
universalidades de direitos que, por disposicdo legal, sejam dispensadas de registro no
CNPJ e no Cademp (cdpia simples do Cartdo de CNPJ);

d)endereco completo (cépia simples de um comprovante de endereco contendo
logradouro, bairro, cddigo de enderecamento postos — CEP, cidade, unidade da
federacdo, numero de telefone e cddigo de discagem direta a distancia - DDD);

e) nomes dos controladores até o nivel de pessoas fisicas, principais administradores e
procuradores e seu enquadramento como pessoa politicamente exposta, se for o caso.
Consideram-se pessoas politicamente expostas os agentes publicos que desempenham ou
tenham desempenhado, nos 5 (cinco) anos anteriores, no Brasil ou em paises, territdrios
e dependéncias estrangeiras, cargos, empregos ou funcdes publicas relevantes, assim
como seus representantes, familiares e outras pessoas de seu relacionamento proximo.
f) informagdes acerca da situagdo patrimonial e financeira (copia simples do Balango
Patrimonial da Sociedade, se alguns dos Controladores e/ou principais Administradores e
Procuradores forem PEP - Pessoa Politicamente Exposta);

g) nimero de telefone e codigo de discagem direta a distancia — DDD, se houver (cdpia
simples da conta de telefone fixo ou celular, se alguns dos Controladores e/ou principais
Administradores e Procuradores forem PEP - Pessoa Politicamente Exposta);

h) Comprovante do saldo devedor no més da ocorréncia;

i) Contrato comprovante de vinculo entre o estipulante e segurado.

7.1 Em caso de invalidez permanente total por acidente do segurado principal, o primeiro beneficidrio sera
sempre o credor, até o limite do capital segurado ou saldo devedor da divida existente na data do sinistro, se
este for menor. Entende-se por credor a pessoa juridica a quem o segurado paga prestacdes periddicas em
decorréncia da divida contraida ou do compromisso assumido.
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7.2 Caso haja saldo remanescente entre a indenizacdo realizada ao credor e o valor do capital segurado, este
valor sera pago ao proprio segurado.

8. Cancelamento da cobertura individual

8.1 Apds o pagamento de indenizacdo por invalidez permanente e Total por acidente, ficard o presente seguro
cancelado e sem mais nenhum efeito.

9. Despesas de Comprovagao

9.1 As despesas efetuadas com a legitimacgdo da cobertura de invalidez permanente total por acidente sdo de
responsabilidade do préprio segurado, salvo aquelas realizadas diretamente pela seguradora, com a finalidade
de esclarecer circunstancias sobre o quadro clinico incapacitante.

9.2 As providéncias que a seguradora tomar, visando esclarecer as circunstancias do sinistro, ndo constituem
ato de reconhecimento da obrigacdo de pagamento do capital segurado.

10.  Junta Médica

10.1  No caso de divergéncias sobre a causa, natureza ou extensdo de lesdes, bem como a avaliagdo da
incapacidade relacionadas ao segurado, a seguradora deverda propor ao segurado, por meio de
correspondéncia escrita, dentro do prazo de 15 (quinze) dias, a contar da data da contestacdo, a constituicdo
de junta médica, constituida por 3 (trés) membros, sendo um nomeado pela seguradora, outro pelo segurado
e um terceiro, desempatador, escolhido pelos dois nomeados.

10.2 Cada uma das partes pagara os honorarios do médico que tiver designado; os do terceiro serdo pagos,
em partes iguais, pelo segurado e pela seguradora.

10.3 O prazo para constituicdo da junta médica sera de, no maximo, 15 (quinze) dias a contar da data da
indicacdo do membro nomeado pelo segurado.

11.  Disposicdes Gerais
11.1 Permanecem validas todas as clausulas previstas nas Condi¢des Gerais deste seguro que nao tenham
sido expressamente alterados por esta Condicdo Especial.
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CONDICAO ESPECIAL DA COBERTURA DE RENDA POR INCAPACIDADE TEMPORARIA (RIT)

1. Objetivo da Cobertura

1.1 Mediante a inclusdo desta cobertura no bilhete e tendo sido pago o prémio correspondente, a seguradora
garante o pagamento de um capital segurado ao beneficiario, por sua incapacidade temporaria decorrente de
doenca ou acidente pessoal coberto, se esta perdurar além do periodo estipulado como franquia, contado a
partir da data de seu afastamento em func¢do da incapacidade, até o limite do capital segurado contratado,
observadas as disposi¢cdes das condi¢des contratuais.

2. Definicdes
2.1 Glossario para os termos relacionados a cobertura de Renda por Incapacidade Temporaria (RIT):

2.1.1 Caréncia: E o periodo de até 60 (sessenta) dias contados do inicio de vigéncia do seguro ou da alteracdo
de plano para os sinistros decorrentes de doengas, durante o qual o Segurado nao tera direito as garantias
deste seguro. Para os sinistros decorrentes de acidentes pessoais ndo haverd caréncia.

2.1.2 Franquia: E o periodo correspondente aos primeiros 15 (quinze) dias, contados a partir da data do
afastamento das atividades profissionais do Segurado, por determinacao médica, durante o qual o Segurado
ndo terd direito a indenizagao.

2.1.2.1 Caso seja contratada a opcdo de franquia reduzida para acidente, o periodo de franquia sera reduzido
para 07 (sete) dias, contados a partir da data do afastamento das atividades profissionais por acidente.

2.1.3 Atividade Profissional: E a presta¢do de servigos de qualquer natureza, da qual se adquirem os meios
de subsisténcia, mediante remuneracao.

2.1.4 Auditoria Médica: E a avaliagdo feita por um médico da Seguradora & qual o Segurado se submete
para fins de comprovacao do sinistro.

3. Riscos Cobertos

3.1 A incapacidade tempordria caracteriza-se pela impossibilidade continua e ininterrupta do segurado
exercer sua profissdo ou ocupacdo, durante o periodo em que se encontrar sob tratamento médico, quando
esta ocorrer dentro do periodo de vigéncia do seguro.

3.2 Terdo direito a esta cobertura o Segurado profissional liberal ou autonomo em atividade profissional,
com documento contabil/fiscal comprobatério da atividade exercida.

4. Riscos Excluidos

4.1 Além das exclusdes previstas nas Condi¢oes Gerais, estdo também excluidas da Cobertura de Renda por
Incapacidade Tempordria por Acidente ou Doenga (RIT):

a) LER (LesGes por Esforgos Repetitivos), DORT (Disturbios Osteomusculares Relacionados ao Trabalho) e as
incidéncias associadas, serdao as doencas consideradas pelo Ministério do Trabalho em lista especifica sobre
0 tema, tais como: Sindrome do tunel do carpo, Sindrome do impacto (ombro), Dor articular, Sindrome
Cervicobraquial; Dorsalgia; Cervicalgia; Ciatica; Lumbago com Ciatica; Sinovites e Tenossinovites; Dedo em
gatilho; Tenossinovite do Estildide Radial (De Quervain); Sinovites e Tenossinovites, nao especificadas;
Transtornos dos tecidos moles relacionados com o uso, o uso excessivo e a pressao, de origem ocupacional;
Sinovite Crepitante Cronica da mao e do punho; Bursite da Mao; Bursite do Olécrano; Outras Bursites do
Cotovelo; Outras Bursites Pré-rotulianas; Outras Bursites do Joelho; Outros transtornos dos tecidos moles
relacionados com o uso, o uso excessivo e a pressdao; Transtorno ndo especificado dos tecidos moles,
relacionados com o uso, o0 uso excessivo e a pressao; Fibromatose da Fascia Palmar: “Contratura ou Moléstia
de Dupuytren”; Capsulite Adesiva do Ombro (Ombro Congelado, Periartrite do Ombro); Sindrome do
Manguito Rotatdério ou Sindrome do Supraespinhoso; Tendinite Bicipital; Tendinite Calcificante do Ombro;

Bursite do Ombro; Outras Lesdes do Ombro; Outras entesopatias: Epicondilite Medial; Epicondilite lateral
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(“Cotovelo de Tenista”); Mialgia; Outras Osteonecroses secundarias; Doencga de Kienb6ck do Adulto (Osteo-
condrose do Adulto do Semilunar do Carpo) e outras Osteocondro-patias especificadas, moléstias
profissionais, mesmo quando consideradas acidentes do trabalho pela legislacao previdenciaria, inclusive
as decorrentes ou ndo de micro traumas de repeticao;

b) Qualquer tipo de hérnia decorrente de doenga, exceto apds tratamento cirirgico. Na hipétese de hérnia
decorrente de acidente, ndo ha cobertura aos casos em que forem constatas doengas prévias nao
relacionadas com o acidente sofrido;

c¢) Tratamentos clinicos ou cirtrgicos para infertilidade, impoténcia sexual, esterilidade, métodos
contraceptivos, inseminagao artificial e alteragao de sexo, incluida a correcao de varicocele;

d) Tratamentos clinicos ou cirurgicos com finalidade estética;

e) Tratamentos clinicos ou cirargicos para obesidade ou estética em suas varias modalidades e suas
consequéncias;

f) Hospitalizagao para check-up;

g) Procedimentos n3o previstos no Cédigo Brasileiro de Etica Médica e ndo reconhecidos pelo Servigo
Nacional de Fiscalizacao de medicina e Farmdcia;

h) Tratamentos para senilidade, geriatria, rejuvenescimento, repouso e convalescenga;

i) Cirurgias plasticas, com finalidades estéticas ou embelezadoras e suas consequéncias, exceto as
restauradoras de fungcdes em drgaos, membros e regides, realizadas exclusivamente em decorréncia de
lesGes provocadas por acidentes pessoais;

j) Tratamentos odontolégicos e/ou ortodonticos, salvo se em consequéncia de acidente pessoal coberto;

k) Todas as doengas ou transtornos mentais, disttrbios e doengas psiquiatricas, bem como quaisquer
eventos de consequéncias ou decorrentes deles;

I) Afastamento para realizagdo de exames médicos de rotina (check-up) ou de investiga¢ao diagnostica;
m) Sindrome do panico;

n) Estresse ou quaisquer outros desvios comportamentais, incluidos os disttirbios do sono;

o) Tratamentos dentadrios e interveng6es por razoes reparadoras, salvo decorrente de acidente;

p) Tratamento fisioterapico, exceto decorrente de doengas neuroldgicas;

q) Luxagdes recidivantes (ocorridas/acometidas mais de uma vez) de qualquer articulagdo;

r) As instabilidades cronicas (agudizadas ou ndo) de qualquer articulagdo incluindo as lesbes meniscais e
ligamentares de joelho e leses de ombro de caracteristica degenerativa, sindromes do impacto, lesées de
supra espinhais, cujas sao as lesdes causadoras das instabilidades destas articulagdes;

s) As doengas de caracteristicas reconhecidamente progressivas, como fibromialgia, artrite reumatoide,
osteoartrose e outras artroses e artropatias;

t) As lombalgias, lombociatalgias, ciaticas, sindrome pdéslaminectomia, protusdes discais, dorsalgias e
cervicalgias, ainda que decorrentes de alterag¢oes discais, espondilolisteses, espondildlises e outros quadros
degenerativos;

u) Laserterapia, escleroterapia e microcirurgia de varizes em membros superiores e inferiores (ou em
qualquer outra regido da superficie corporal) por qualquer técnica, bem como fulguragdo de
teleangectasias;

v) Ceratotomia (cirurgia para correcao de miopia);
w) Cirurgias ortognaticas, mamoplastias redutoras e corre¢do da ptose palpebral;

x) Periodo que antecede a cirurgia agendada/programada, salvo se durante este periodo houve incapacidade
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laborativa comprovada através de métodos diagndsticos e de controle complementares; Exames pré-
operatdrios; Gestagao e suas complicacdes, o parto ou aborto e suas consequéncias, exceto se decorrente
de acidente pessoal, neste caso, sera necessaria a comprovacdao do nexo causal por meio de exames de
imagem realizados na ocasiao do acidente, ndo havendo Cobertura aos casos em que forem constatados
eventos nao relacionadas com o acidente sofrido, nio havendo cobertura aos casos em que forem constatas
doengas prévias nao relacionadas com o acidente sofrido;

4.2 Fica ainda excluido do risco garantido por esta cobertura qualquer afastamento, quando
concomitantemente o segurado estiver exercendo parcialmente qualquer atividade relativa a sua profissao
ou ocupacao que lhe atribua renda.

4.3 Também fica expressamente excluido da cobertura qualquer afastamento decorrente de Invalidez
Permanente, seja esta parcial ou total, tendo em vista que este seguro garante apenas Renda de
Incapacidade Temporaria.

44 Caso o segurado esteja afastado e sua incapacidade temporaria evoluir para uma invalidez
PERMANENTE TOTAL, devidamente comprovada por laudo médico, cessara automaticamente o direito as
rendas cobertas por este seguro.

5. Capital Segurado

5.1 O capital segurado para esta cobertura sera definido na forma estabelecida em contrato, e é a importancia
maxima a ser paga pela seguradora, vigente na data do evento, em caso de ocorréncia do risco coberto sob
esta garantia de Renda por Incapacidade Tempordria por Acidente ou Doenca.

5.2 O capital segurado desta cobertura é vinculado, correspondendo a quantidade maxima do capital
segurado contratado, e definido de acordo com as condi¢des acordadas entre o representante e a seguradora.
A reintegracdao do Capital Segurado serd automatica quando da ocorréncia do sinistro, salvo se direta ou
indiretamente decorrente do mesmo sinistro.

5.3 O pagamento das parcelas sera feito enquanto persistir o estado de incapacidade temporaria do segurado,
e limitar-se-4 ao nimero estabelecido nas condi¢des contratuais, independentemente do nimero de eventos
gue acarretarem a cobertura, observadas as demais disposicdes desta condicdo especial.

5.4 O capital segurado n3do tem carater de reembolso de despesas e de honorarios médicos, hospitalares
e/ou odontolégicos.

5.5 Para efeito de determinacdo do capital segurado, considera-se como data do evento, quando da liquidacdo
do sinistro, a data do afastamento do segurado de suas atividades profissionais ou ocupacionais, em fungao
da sua incapacidade temporaria.

6. Liquidagdo de Sinistros

6.1 Para a Cobertura de Renda por Incapacidade Temporaria por Acidente ou Doenca (RIT), os documentos
basicos necessarios sdo:

a) Aviso de Sinistro preenchido e assinado pelo segurado;

b) Comprovante de rendimento do segurado relativo ao periodo de contratagdo do seguro,
bem como relativo ao periodo de afastamento solicitado (Ex: Imposto de Renda, Decore,
Pro labore);

C) RG ou outro documento de identidade e do CPF do segurado;

d) Comprovante de endereco atualizado (conta de telefone fixo, de agua, de luz, etc.),
nominal ao segurado;

e) Formuladrio de Comunicacdo de Acidente de Trabalho (CAT), preenchido e
assinado (quando o caso exigir);

f) Boletim de Ocorréncia Policial (se houver);
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Carteira Nacional de Habilitacdo do segurado (em caso de acidente automobilistico, em
que o mesmo tenha sido condutor do veiculo);

Relatério médico elaborado e assinado pelo médico assistente, informando a data do
diagndstico, o tratamento instituido, periodo de afastamento do trabalho, data da alta
definitiva e se o quadro é temporario ou definitivo;

Resultado de todos os exames médico/hospitalares referentes a(s) patologia(s)
relacionadas ao evento, laboratoriais e de imagem a contar do inicio dos
sintomas/tratamento até a data do diagndstico da patologia;

Laudo de atendimento emergencial realizado pelo SAMU/Bombeiros;

Comprovante de afastamento pelo Instituto Nacional de Seguridade Social — INSS;
Autorizagdo para crédito em conta corrente no caso de eventual pagamento, em nome
do segurado;

Ficha médica hospitalar de atendimento emergencial;

Formulario préprio de Registro de Informagdes Cadastrais preenchido e assinado,
contendo;

Copia integral do(s) prontudrio(s) hospitalar(es) e/ou ambulatoriais relativo (s) aos
tratamento(s) realizado(s) a contar do inicio dos sintomas até a data do diagndstico da
patologia;

| — no caso de pessoas fisicas:

a) nome completo;

b) nimero Unico de identificagdo, com a seguinte ordem de preferéncia: nimero de
inscricdo no Cadastro de Pessoas Fisicas (CPF/MF); nimero de identificagdo, valido em
todo o territério nacional, nesse caso acompanhado da natureza do documento, drgao
expedidor e data da expedi¢dao; ou nimero do Passaporte, com a identificacdo do Pais de
expedicdo (cdpia simples do CPF ou CNH ou RG ou Passaporte);

c) endereco completo (copia simples de um comprovante de residéncia contendo
logradouro, bairro, cddigo de enderecamento postos — CEP, cidade, unidade da
federacdo);

d) nimero de telefone e codigo de discagem direta a distancia — DDD, se houver (cdpia
simples da conta de telefone fixo ou celular, em caso de PEP - Pessoa Politicamente
Exposta);

e) profissdo (copia simples do Holerite ou Declaragdo de IR, em caso de PEP - Pessoa
Politicamente Exposta);

f) patrimoénio estimado ou faixa de renda mensal (cépia simples do Holerite ou Declaragdo
de IR, em caso de PEP - Pessoa Politicamente Exposta); e

g) o enquadramento na condi¢do de pessoa politicamente exposta, se for o caso.
Consideram-se pessoas politicamente expostas os agentes publicos que desempenham ou
tenham desempenhado, nos 5 (cinco) anos anteriores, no Brasil ou em paises, territdrios
e dependéncias estrangeiras, cargos, empregos ou funcdes publicas relevantes, assim
como seus representantes, familiares e outras pessoas de seu relacionamento préoximo.

Il - no caso de pessoas juridicas:

a) a denominagdo ou razdo social;

b) atividade principal desenvolvida (cépia simples do Estatuto Social ou Contrato Social);
C) o numero de identificagdo no Cadastro Nacional de Pessoa Juridica (CNPJ), ou no
Cadastro de Empresa Estrangeira/Bacen (Cademp) para empresas offshore, excetuadas as
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universalidades de direitos que, por disposicdo legal, sejam dispensadas de registro no
CNPJ e no Cademp (cdpia simples do Cartdo de CNPJ);

d)endereco completo (cépia simples de um comprovante de endereco contendo
logradouro, bairro, cédigo de enderegcamento postos — CEP, cidade, unidade da
federagdo, niumero de telefone e cédigo de discagem direta a distancia - DDD);

e) nomes dos controladores até o nivel de pessoas fisicas, principais administradores e
procuradores e seu enquadramento como pessoa politicamente exposta, se for o caso.
Consideram-se pessoas politicamente expostas os agentes publicos que desempenham ou
tenham desempenhado, nos 5 (cinco) anos anteriores, no Brasil ou em paises, territérios
e dependéncias estrangeiras, cargos, empregos ou fungdes publicas relevantes, assim
como seus representantes, familiares e outras pessoas de seu relacionamento préximo.
f) informagdes acerca da situagdo patrimonial e financeira (cépia simples do Balango
Patrimonial da Sociedade, se alguns dos Controladores e/ou principais Administradores e
Procuradores forem PEP - Pessoa Politicamente Exposta);

g) numero de telefone e codigo de discagem direta a distancia — DDD, se houver (copia
simples da conta de telefone fixo ou celular, se alguns dos Controladores e/ou principais
Administradores e Procuradores forem PEP - Pessoa Politicamente Exposta);

6.2 No caso de hérnia decorrente de acidente, serd necessaria a comprovacdo do nexo causal por meio de
exames de imagem realizados na ocasido do acidente que caracterizem as lesGes traumaticas agudas
decorrente do evento.

6.3 Para parto ou aborto e suas consequéncias decorrente de acidente pessoal, serd necessdria a
comprovacado do nexo causal por meio de exames de imagem realizados na ocasido do acidente.

6.4 O segurado se compromete a submeter-se a avaliagdo médica com exame clinico, sempre que a
seguradora julgar necessario, para esclarecimento de condi¢des relacionadas ao quadro clinico incapacitante,
observado o item “Despesas de Comprovacao” desta Condicdo Especial.

6.5 Reconhecida a incapacidade temporaria pela seguradora, a indenizacdo serd paga a cada 30 dias,
respeitando-se o limite de capital segurado e os periodos de franquia e de caréncia previstos no contrato.

6.6 Quando a incapacidade tempordaria superar 30 (trinta) dias, os pagamentos serdo efetuados
periodicamente pela seguradora, tomando-se por base um relatdério médico e exames atualizados que
deverdo ser entregues pelo segurado, seu representante legal ou pelo corretor a cada quinze ou vinte dias,
conforme retorno ao médico assistente.

6.7 Em caso de morte e caracterizacdo de incapacidade permanente do segurado cessara o direito ao
pagamento do capital segurado, relativas ao periodo em que o segurado permaneceu afastado de suas
atividades profissionais, serao indenizadas aos seus beneficiarios.

6.8 A cessacdo do pagamento do capital segurado ocorrerd na data da alta médica ou com a utilizagdo do
limite, devendo o segurado, no primeiro caso, apresentar o comprovante de alta médica, devidamente
atestado pelo médico assistente.

6.9 Caso ocorra mais de um evento dentro da mesma vigéncia, somar-se-3o as rendas pagas. Esta soma ndo
poderd exceder ao nimero de rendas previsto no contrato.

6.10 N3o havera acumulo do pagamento das rendas por incapacidade temporaria enquanto o segurado
estiver recebendo valores decorrentes de um determinado evento. A vedagao refere-se inclusive caso
outros sinistros ocorram durante o periodo em que o segurado estiver recebendo valores previstos por esta
cobertura. Para que a seguradora reconhe¢a um novo fato gerador, o segurado devera ter obtido alta
médica relativa ao sinistro anterior. Em situagdes de sinistros simultaneos, a indeniza¢ao considerara aquele
que resulte no maior periodo de afastamento.
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6.11 Em todos os pedidos de afastamento do segurado poderdo ser realizadas pericias médicas para a
comprovacgao do evento, bem como do nimero de dias necessdrios de afastamento.

6.11.1  Caso seja apurado algum tipo de irregularidade cometida pelo segurado, seu representante ou
beneficiario, a seguradora interromperda o pagamento da indenizacdo, considerando nulo o
respectivo contrato de seguro, podendo tomar as providéncias legais para o ressarcimento de
eventuais despesas incorridas e/ou indeniza¢des pagas, sem prejuizo das ag¢des civeis e criminais
cabiveis, bem como podera reter o prémio proporcional ao periodo decorrido.

7. Beneficidrios

7.1 Em caso de sinistro coberto do segurado principal, o primeiro beneficiario sera sempre o credor, de acordo
com a parcela mensal da divida ou compromisso assumido, até o limite do capital segurado ou saldo devedor
da divida existente na data do sinistro, se este for menor. Entende-se por credor a pessoa juridica a quem o
segurado paga prestacdes periddicas em decorréncia da divida contraida ou do compromisso assumido.

8. Ambito Geografico

8.1 Esta cobertura abrange os eventos ocorridos em todo territdrio nacional brasileiro e enquanto o segurado
mantiver residéncia no Brasil.

9. Franquia

9.1 Para efeito desta Condicdo Especial, considera-se franquia o periodo de tempo ndo considerado para
calculo do pagamento da indenizagdo, contado a partir da caracterizagdo do sinistro.

9.2 A franquia sera fixada no bilhete, do seguro, e serd de, no maximo, 15 (quinze) dias ininterruptos, por
evento, contados a partir da data do afastamento do segurado em fun¢ao de sua incapacidade.

10.  Caréncia
10.1  Para esta cobertura podera ser aplicada caréncia, respeitando-se as disposi¢Ges do item “Caréncia” das
Condicdes Gerais.

10.2 A caréncia devera ser fixada no bilhete do seguro.

11.  Despesas de Comprovagéo

111  As despesas efetuadas com a legitimacdo da incapacidade sdo de responsabilidade do préprio
segurado, salvo aquelas realizadas diretamente pela seguradora, com a finalidade de esclarecer circunstancias
sobre o quadro clinico incapacitante.

11.2 As providéncias que a seguradora tomar, visando esclarecer as circunstancias do sinistro, ndo
constituem ato de reconhecimento da obrigacdo de pagamento do capital segurado.

12.  Junta Médica

121 No caso de divergéncias sobre a causa, natureza ou extensdo de lesGes, bem como a avaliacdo da
incapacidade relacionadas ao segurado, a seguradora deverd propor ao segurado, por meio de
correspondéncia escrita, dentro do prazo de 15 (quinze) dias, a contar da data da contestacdo, a constituicdo
de junta médica, constituida por 3 (trés) membros, sendo um nomeado pela seguradora, outro pelo segurado
e um terceiro, desempatador, escolhido pelos dois nomeados.

12.2 Cada uma das partes pagara os honorarios do médico que tiver designado; os do terceiro serdo pagos,
em partes iguais, pelo segurado e pela seguradora.

12.3 O prazo para constituicdo da junta médica serd de, no maximo, 15 (quinze) dias a contar da data da
indicacdo do membro nomeado pelo segurado.
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13.  Disposicdes Gerais

13.1 Permanecem validas todas as clausulas previstas nas Condicdes Gerais deste seguro que ndo tenham
sido expressamente alterados por esta Condigdo Especial.
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CONDICAO ESPECIAL DA COBERTURA DE PERDA DE EMPREGO

1. Objetivo da Cobertura

1.1 Mediante a inclusdo desta cobertura adicional no bilhete e tendo sido pago o prémio correspondente, a
seguradora garante o pagamento de parcelas da divida do segurado ao beneficidrio ou ao titular do crédito,
em numero e valor pactuados no contrato do seguro, no caso de o segurado perder o emprego, sem justa
causa, por iniciativa do seu empregador, durante a vigéncia da cobertura e observadas as demais disposi¢cdes
das condi¢Oes contratuais do seguro.

1.2 O segurado devera comprovar a permanéncia como empregado em uma mesma empresa nos 6 (seis)
meses imediatamente anteriores a data da perda do emprego, de forma ininterrupta, através de vinculo
empregaticio por contrato de trabalho regido pela Consolidacado das Leis do Trabalho, ou possuir registro em
carteira de trabalho como empregado doméstico.

2. Definicdes

2.1 As defini¢des estdo previstas nas Condi¢des Gerais do seguro.

3. Riscos Cobertos

3.1 Garante o pagamento de uma Indenizagdo, conforme estabelecido nas condigdes contratuais, em caso de
rescisdo ndo motivada por justa causa do Contrato de trabalho do Segurado por parte do empregador.

3.2 Esta cobertura destina-se exclusivamente a profissionais com vinculo empregaticio.

3.3 Reconhecida a condicdo da perda de emprego do segurado, a indenizacdo serd paga a cada 30 dias,
respeitando-se o nimero e valor das parcelas pactuadas no contrato de seguro e os periodos de franquia
e de caréncia previstos no contrato, enquanto perdurar a condi¢ao de desemprego do segurado ou com o
esgotamento do capital segurado, o que ocorrer primeiro.

4. Riscos Excluidos

4.1 Além das exclusdes previstas nas CondigGes Gerais, estdao também excluidos desta cobertura adicional
a perda de emprego decorrente de:

a) Programas anunciados pelo empregador do segurado para redug¢ao do seu quadro de funciondrios ou
dispensas, ainda que incentivadas, ou programas de demissao voluntaria que, de maneira geral ou
especifica, incluam a categoria de trabalho do segurado;

b) Demissdo por justa causa;

c) Demissdo do segurado em data anterior ao inicio de vigéncia desta cobertura;

d) Abandono de emprego ou pedido de demissao voluntario do segurado;

e) Término do contrato de trabalho temporario ou mandato de cargos eletivos;

f) Aposentadoria, pensao ou retiro/auséncia do segurado.

4.2 Esta cobertura ndo pode ser contratada por profissionais liberais ou auténomos.

5. Capital Segurado

5.1 O capital segurado para esta cobertura sera definido na forma estabelecida em contrato, e é a importancia
maxima a ser paga pela seguradora, vigente na data do evento, a titulo de Indenizagao por perda de emprego,
de acordo com as condi¢des contratuais acordadas entre o representante e a seguradora.

5.2 Para efeito de determinagdo do capital segurado, considera-se como data do evento, quando da liquidagdo
do sinistro, a data da perda do emprego do segurado.
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6. Liquidagao de Sinistros

6.1 Para a Cobertura Adicional de Perda de Emprego, os documentos basicos necessarios sdo:

Nov/2025

a)
b)
c)

d)

e)
f)

g)
h)

Formulario proprio de aviso de sinistro preenchido e assinado;
RG ou outro documento de identidade e do CPF do segurado;

Comprovante de endereco nominal ao segurado do més do sinistro (conta de telefone fixo,
de dgua, de luz, etc.);

Cépia do contrato de divida ou compromisso que caracterize o vinculo com o
representante que originou o seguro;

Comprovante do saldo devedor no més da ocorréncia;

Cépias das paginas da carteira de trabalho (CPTS) do segurado que contém o seguinte:
identificagao do segurado, ultimo contrato de trabalho, rescisao e pagina posterior;

Cépia do termo de rescisao do contrato de trabalho;

Formulario de Autoriza¢dao para Crédito em conta corrente de titularidade prépria, no
caso de eventual pagamento;

Formuldrio proprio de Registro de Informacbes Cadastrais preenchido e assinado,
contendo:

— no caso de pessoas fisicas:

a) nome completo;

b)nimero Unico de identificacdo, com a seguinte ordem de preferéncia: nimero de
inscricdo no Cadastro de Pessoas Fisicas (CPF/MF); nimero de identificacdo, valido em
todo o territério nacional, nesse caso acompanhado da natureza do documento, drgao
expedidor e data da expedicdo; ou numero do Passaporte, com a identificacdo do Pais de
expedicdo (cdpia simples do CPF ou CNH ou RG ou Passaporte);

c) endereco completo (cépia simples de um comprovante de residéncia contendo
logradouro, bairro, cddigo de enderecamento postos — CEP, cidade, unidade da
federacdo);

d) numero de telefone e cédigo de discagem direta a distadncia — DDD, se houver (cépia
simples da conta de telefone fixo ou celular, em caso de PEP - Pessoa Politicamente
Exposta);

e) profissdo (copia simples do Holerite ou Declaracdo de IR, em caso de PEP - Pessoa
Politicamente Exposta);
f) patrimonio estimado ou faixa de renda mensal (cdpia simples do Holerite ou
Declaracdo de IR, em caso de PEP - Pessoa Politicamente Exposta); e

g) o enquadramento na condicdo de pessoa politicamente exposta, se for o caso.
Consideram-se pessoas politicamente expostas os agentes publicos que desempenham
ou tenham desempenhado, nos 5 (cinco) anos anteriores, no Brasil ou em paises,
territérios e dependéncias estrangeiras, cargos, empregos ou func¢des publicas
relevantes, assim como seus representantes, familiares e outras pessoas de seu
relacionamento préximo.

—no caso de pessoas juridicas:
a) a denominagdo ou razdo social;
b) atividade principal desenvolvida (cépia simples do Estatuto Social ou Contrato Social);
€) o numero de identificagdo no Cadastro Nacional de Pessoa Juridica (CNPJ), ou no

Cadastro de Empresa Estrangeira/Bacen (Cademp) para empresas offshore, excetuadas as
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universalidades de direitos que, por disposicao legal, sejam dispensadas de registro no
CNPJ e no Cademp (copia simples do Cartdo de CNPJ);

d)endereco completo (cépia simples de um comprovante de endereco contendo
logradouro, bairro, cédigo de enderegcamento postos — CEP, cidade, unidade da
federagdo, niumero de telefone e cédigo de discagem direta a distancia - DDD);

e) nomes dos controladores até o nivel de pessoas fisicas, principais administradores e
procuradores e seu enquadramento como pessoa politicamente exposta, se for o caso.
Consideram-se pessoas politicamente expostas os agentes publicos que desempenham ou
tenham desempenhado, nos 5 (cinco) anos anteriores, no Brasil ou em paises, territérios
e dependéncias estrangeiras, cargos, empregos ou fungdes publicas relevantes, assim
como seus representantes, familiares e outras pessoas de seu relacionamento préximo.
f) informagdes acerca da situagdo patrimonial e financeira (copia simples do Balango
Patrimonial da Sociedade, se alguns dos Controladores e/ou principais Administradores e
Procuradores forem PEP - Pessoa Politicamente Exposta);

g) numero de telefone e codigo de discagem direta a distancia — DDD, se houver (copia
simples da conta de telefone fixo ou celular, se alguns dos Controladores e/ou principais
Administradores e Procuradores forem PEP - Pessoa Politicamente Exposta);

6.2 Para os beneficiarios do seguro nesta cobertura, os documentos basicos necessarios sdo:

a) Cartao CNPJ ou CADEMP, em se tratando de pessoa juridica;

b) Ultima alteragdo do Contrato Social, ou Estatuto Social e sua tltima ata de assembleia, em
se tratando de pessoa juridica;

c) RG ou outro documento de identidade e do CPF de cada beneficidario ou do(s)
representante(s) legal(is) ou procurador(es), em se tratando de pessoa juridica;

d) Comprovante de endere¢co nominal (conta de telefone fixo, de dgua, de luz, etc.) a cada
beneficidrio ou representante(s) legal(is) ou procurador(es), em se tratando de pessoa
juridica.

7. Beneficiarios
7.1Em caso de sinistro coberto, o beneficidrio sera sempre o credor, até o limite do capital segurado ou saldo

devedor da parcela da divida existente na data do sinistro. Entende-se por credor a pessoa juridica a quem
o segurado paga prestacoes periddicas em decorréncia da divida contraida ou do compromisso assumido.

8. Ambito Geografico

8.1 Esta cobertura abrange os eventos ocorridos em todo territorio nacional brasileiro e enquanto o segurado
mantiver residéncia no Brasil.

9. Franquia

9.1 Para efeito desta Condicdo Especial, considera-se franquia o periodo de tempo ndo considerado para
calculo do pagamento da indenizacdo, contado a partir da caracterizacdo do sinistro.

9.2 Se for o caso, a franquia sera fixada no bilhete do seguro, e serd de, no maximo, 30 (trinta) dias
ininterruptos, por evento, contados a partir da data do afastamento do segurado em funcdao de sua
incapacidade.

10. Caréncia
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10.1 E de até 180 (cento e oitenta) dias a caréncia desta cobertura, respeitando-se os limites estabelecidos
no item “Caréncia e Franquia” das Condi¢Oes Gerais.

10.2 A caréncia devera ser fixada no bilhete segurado.

11.  Disposicoes Gerais

111 Permanecem validas todas as clausulas previstas nas Condi¢Ges Gerais deste seguro que ndo tenham
sido expressamente alterados por esta Condigdo Especial.
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