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BEM-VINDO(A) AO SEGURO BERKLEY

Prezado(a) Segurado(a),

Seja bem-vindo(a) a Berkley International do Brasil Seguros S.A. Este
seguro foi cuidadosamente estruturado para oferecer protecao adequada,
com base na proposta de seguro previamente enviada, dentro das
coberturas contratadas e condi¢cdes contratuais previstas em sua Apdlice.

E FUNDAMENTAL LER ATENTAMENTE AS INFORMAGCOES ABAIXO.
RECOMENDAMOS, AINDA, QUE VOCE LEIA AS CONDICOES
CONTRATUAIS DE ACORDO COM A SUA MODALIDADE E COBERTURAS
CONTRATADAS, ESPECIALMENTE NO QUE SE REFERE A RISCOS
EXCLUIDOS, PERDA DE DIREITOS E EXTINCGAO DAS GARANTIAS DO
SEGURO.

INFORMAGCOES IMPORTANTES

Estas Condicdes aplicam-se a todas as coberturas contratadas pelo
segurado, descritas na Proposta de Contratacao e Apolice do Seguro.

Os contratos serao realizados conforme o interesse legitimo, por
modalidade, ndao ocorrendo a sobreposicao de modalidades e coberturas
de seguros.

O registro do produto é automatico e nao representa aprovacao ou
recomendacao por parte da SUSEP.

A aceitacao da proposta de seguro esta sujeita a analise do risco.

Este seguro é por prazo determinado, tendo a BERKLEY INTERNATIONAL
DO BRASIL SEGUROS S.A. a faculdade de nao renovar a Apdlice na data de
vencimento, sem devolucao dos prémios pagos.

Os interesses e riscos garantidos, assim como os valores segurados, os
limites de garantia e indenizacao, sao aqueles expressamente previstos
nos documentos contratuais.

As analises do risco e prémio levaram em consideracao os fatos, elementos
e documentos apresentados pelo Proponente que declarou, por meio
proprio, do seu corretor de seguros ou representante legal, nao ter omitido
qualquer fato que pudesse ou possa interferir na aceitacao do risco e
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definicao do prémio, sob pena de ter o seguro cancelado ou na ocorréncia
de um sinistro, o mesmo negado.

O Proponente declarou que celebrado o contrato de seguro,
expressamente concordou que toda e qualquer alteracao ou modificagao
do objeto segurado e/ou do risco subscrito e aceito por esta Seguradora —
tais como, mas nao limitado aos dados, informagdes constantes da
proposta de contratacao — devera ser comunicada a Seguradora
imediatamente. A Berkley podera, dentro dos prazos e regras contidos nas
Condicdes Contratuais, aceitar a (s) alteracao (s), com ou sem cobrancga de
prémio adicional e ndo sendo possivel permanecer no risco, comunicar
o Segurado dentro dos prazos constantes nas Condi¢cdes Contratuais

Pelos principios da transparéncia, mutuo e boa-fé entre as Partes
Contratantes, Tomador, Segurado e/ou Corretor aqui nomeado estdo
cientes que a omissao do dever de informar acarretara o cancelamento da
apolice e, na hipotese da ocorréncia de um sinistro, perda do direito a
indenizacao.

Sob pena de perder a garantia, o Segurado nao deve agravar
intencionalmente o risco.

O Segurado declara, por meio préprio ou do seu corretor de seguros ou
representante legal, ter pleno conhecimento sobre os termos dispostos
nas condicdes contratuais, incluindo, mas nao limitando, todos os direitos,
coberturas, exclusdes ou clausulas restritivas de direito. E quando
solicitado, por meio dos canais indicados, receberam todas as informacoes
e esclarecimentos de suas duvidas, com o que expressamente concordam
e anuem.

Ao contratar o Seguro, o(a) Segurado(a) declara que:

Acessaram previamente os Termos e Condi¢cdes Contratuais disponiveis
em www.berkley,com.br;

e [Estdo cientes, sem duvidas e manifestadamente de acordo com
todos os Termos e Condi¢des Contratuais anexos e disponibilizados
pelo endereco eletronico www.berkley.com.br, incluindo, mas nao
limitando, todos os direitos, condicdes de cobertura, obrigacdes,
limites ou exclusdes constantes nas condi¢cdes contratuais.

Versao: 12/2025

www.berkley.com.br

6 de 190


http://www.berkley,com.br/

Berkley Seguro Coletivo de Vida

Produto Personalizado

Brasil Seguros SUSEP: 15414.900018/2018-56

| a Berkley Company
CONSULTAS

O Segurado podera consultar:
Consulte o Plano de Seguro (n° do Processo Susep): 15.414.900447/2014-
08

https://www2.susep.gov.br/safe/menumercado/REP2/Produto.aspx/Cons
ultar

FALE COM A BERKLEY | Canais de Atendimento
SAC

\. 0800 777 3123
'@ comercial@berkley.com.br

OUVIDORIA BERKLEY

R, 0800 797 3444

'@ ouvidoria@berkley.com.br
www.consumidor.gov.br

PLANTAO 24H | SINISTROS
t. 0800 770 0797
'@ sinistros@berkley.com.br

LEI GERAL DE PROTEQAO DE DADOS PESSOAIS
'@ privacidade@berkley.com.br

Canal oficial de reclamacgodes: www.consumidor.gov.br
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I - INTRODUGCAO

1. APRESENTAGCAO

Apresentamos a seguir as Condicdes Gerais, Especiais e Particulares do
seu Seguro de Pessoas, modalidade Seguro Coletivo, que estabelecem
as normas de funcionamento das garantias contratadas.

Para os devidos fins e efeitos, serdao consideradas em cada caso somente
as condi¢cdes correspondentes as garantias aqui previstas e
discriminadas, desprezando-se quaisquer outras.

Mediante a contrataciao do seguro, o Segurado aceita explicitamente
as clausulas limitativas que se encontram no texto destas Condicoes.

Salientamos que, para os casos nao previstos nestas Condicoes
serao aplicadas as leis que regulamentam os Seguros no Brasil.

O Segurado, por meio préprio ou por seu corretor de seguros ou
representante legal, ao assinar a proposta de seguro, declara o
conhecimento e o acesso a presente condi¢cdes, pelos canais
disponiveis pela seguradora e constante na proposta de seguro.

2. ESTRUTURA DESTE CONTRATO DE SEGURO

Este contrato de Seguro esta subdividido em partes, assim
denominadas: Condi¢cdes Gerais e Condi¢cdes Especiais, Condicoes
Particulares.

Condicdes Gerais sdo as cldusulas comuns a todas as garantias e/ou
modalidades desta apodlice de Seguro, que estabelecem as obrigacdes e
os direitos do Segurado e da Seguradora.

Denominamos Condi¢cdes Especiais o conjunto de clausulas relativas as
garantias deste plano de Seguro, onde sao descritos quais sao 0s riscos
cobertos e 0s riscos nao cobertos em cada garantia.

Denominamos Condi¢des Particulares Conjunto de clausulas que
alteram as Condicdes Gerais e/ou Especiais de um plano de seguro,
modificando ou cancelando disposicdes ja existentes, ou ainda,
introduzindo novas disposicdes e eventualmente ampliando ou
restringindo a cobertura.

As condicdes particulares do seguro prevalecem sobre as
condicdes especiais, e estas, sobre as condi¢des gerais.
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3. DEFINICOES GERAIS (GLOSSARIO)

Para facilitar a compreensao do vocabulario empregado nestas
Condicdes Gerais e Especiais, apresentamos a seguir, em ordem
alfabética, as definicdes resumidas dos principais termos técnicos, os
quais passam a fazer parte integrante e inseparavel das condicdes
contratuais, e estes termos prevalecem sobre qualquer discordancia
gue houver:

ACEITAGCAO: Ato de aprovacdo, pela Seguradora, de proposta a ela
submetida para a contratacao de seguro;

ACIDENTE: acontecimento que deriva de causa suUbita, imprevista e
ocasional, que provoca danos fisicos as coisas seguradas de modo a
exigir que sejam reparadas, reconstruidas ou repostas. Ver “Evento”;

ACIDENTE DE CAUSA EXTERNA: Aguele em que o fato gerador do
sinistro é externo ao bem atingido;

ACIDENTE PESSOAL: Evento com data caracterizada, exclusivo e
diretamente externo, subito, involuntario, violento, causador de lesao
fisica, que, por si s6 e independentemente de toda e qualquer 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 se inclui nesse conceito o
suicidio, ou sua tentativa, que sera equiparado, para fins de pagamento
de indenizacao, a acidente pessoal;

AGRAVAMENTO DE RISCO: ¢ uma modificacao, posterior a contratacao
do seguro, de circunstancias inicialmente declaradas, que resulta no
aumento da probabilidade de ocorréncia e/ou da severidade de um
Sinistro e deve se imediatamente comunicada a Seguradora pelo
Segurado, ou seu representante Legal ou seu Corretor de Seguros;

AGRAVAMENTO INTENCIONAL DE RISCO: ¢ uma circunstancia que
resulta no aumento da probabilidade de ocorréncia e/ou da severidade
de um Sinistro, conhecida pelo Segurado, seu representante legal, seu
corretor de seguros e/ou seu preposto, que por omissao, negligéncia ou
impericia deixa de ser comunicada a Seguradora, seja no momento da
contratacao ou durante a vigéncia do contrato de seguro;

AGRAVAMENTO RELEVANTE DE RISCO: € o0 agravamento que resulta
em aumento significativo e continuado da probabilidade de ocorréncia
e/ou da severidade do risco assumido pela Seguradora, conforme
pactuado no contrato de seguro. Nessa ocasidao, o Segurado, ou seu
representante Legal ou Corretor de Seguros deve comunicar a
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Seguradora que podera deliberar pela continuidade do contrato, com
eventual cobranca de prémio adicional, nos casos em que O risco
alterado ainda for passivel de aceitacao. Caso as alteracdes tornem o
risco inaceitavel, o contrato podera ser rescindido no prazo previsto em
lei. A ndo comunicacao pelo Segurado, seu representante Legal ou
Corretor de Seguros comunicacao acarretara o cancelamento do
seguro e havendo sinistro, negativa ao pagamento da indenizacao;

AMBIENTE HOSPITALAR: Considera-se ambiente hospitalar; hospitais,
ambulatodrios, consultérios e clinicas;

AMBITO GEOGRAFICO: Local para a abrangéncia da cobertura da
apolice;

APOLICE: Documento emitido pela sociedade seguradora que
formaliza a aceitacao das coberturas solicitadas pelo proponente, nos

planos individuais (apodlice individual), ou pelo estipulante, nos planos
coletivos (apdlice coletiva);

APOLICE DE AVERBAGCAO OU ABERTA: aquela em que o segurado
comunica a sociedade seguradora as movimentagdes relativas a seu
negdocio, vinculadas as coberturas contratadas e ocorridas ao longo de
sua Vigéncia, em datas incertas, imprevisiveis ou previamente
acordadas, com importancias seguradas variaveis limitadas ao valor do
limite maximo de garantia contratado;

APROPRIACAO INDEBITA: Apropriar-se de coisa alheia mével, de que
tem a posse ou a detencao, sem o consentimento do proprietario;

ATO DOLOSO: E o ato intencional praticado no intuito de prejudicar a
outrem;

ATO ILICITO: E toda acdo ou omissdo voluntaria, ou decorrente de
negligéncia, impericia ou imprudéncia que viole direito alheio ou cause
prejuizo a outrem;

AVISO DE SINISTRO: Documento por meio do qual o segurado deve
comunicar a ocorréncia de sinistro a seguradora, de imediato, conforme
previsto nas Condi¢cdes Contratuais, a fim de que esta possa tomar as
providéncias necessarias, em seu proprio interesse e no interesse do
segurado;

BENEFICIARIO: Pessoa fisica ou juridica a quem o Segurado reconhece
o direito de receber a indenizacao, ou parte dela, devida pelo seguro. Os
beneficiarios podem ser certos (determinados) quando constituidos
nominalmente na apodlice, ou incertos (indeterminados) quando
desconhecidos no momento da contratacao do seguro;
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BOA - FE: No contrato de seguro, é o procedimento absolutamente
honesto que tém o Segurado e a Seguradora, agindo ambos com total
transparéncia, isentos de vicios, e convictos de que agem de acordo com
alei;

CANCELAMENTO DA APOLICE: Dissolucdo antecipada do contrato de
seguro, em sua totalidade, por determinacao legal, por acordo, por
inadimplemento do Segurado, ou parcialmente, em relagdao a uma
determinada cobertura, por acordo ou exaurimento do limite maximo
de indenizacao. O cancelamento do seguro, total ou parcial, por acordo
entre as partes, denomina-se RESCISAQ;

CAPITAL SEGURADO: € a importancia maxima estabelecida para cada
cobertura, a ser paga pela Seguradora em caso de ocorréncia de evento
coberto por este seguro. O valor do capital segurado sera pactuado na
proposta de contratagao e adesao do seguro, preenchida e assinada
pelo estipulante e segurado;

CARREGAMENTO: E a importancia destinada a atender as despesas
administrativas e de comercializacao;

CARENCIA: Periodo contado a partir da data de inicio de vigéncia do
seguro ou do aumento de Limite Maximo de Garantia, de Limite
Maximo de Indenizagcao ou da reconducao da vigéncia do seguro, no
caso de suspensao, durante o qual, na ocorréncia do evento coberto, o
segurado ou o0s beneficiarios nao terao direito a percepcao das
importancias contratados;

CERTIFICADO INDIVIDUAL: Documento contratual destinado ao
segurado, emitido pela seguradora no caso de contratacao coletiva,
qguando da aceitacao do proponente, da renovacao do seguro ou da
alteracao de valores segurados ou prémio, no qual estarao indicadas as
coberturas efetivamente contratadas;

CLAUSULA PARTICULAR: Conjunto de cldusulas que alteram as
Condicdes Gerais efou Especiais deste seguro, modificando ou
cancelando disposicdes ja existentes, ou, ainda, introduzindo novas
disposicoes e eventualmente ampliando ou restringindo a cobertura;

CLIENTE: o proponente, o segurado, o garantido, o tomador, o
beneficiario, o assistido, o titular ou subscritor de titulo de capitalizagao
ou o participante de plano de previdéncia complementar aberta;

COBERTURA: Compromisso da seguradora no pagamento de até a
importancia contratada, caso ocorra um dos riscos definidos nas

Versao: 12/2025

www.berkley.com.br

11 de 190



Produto Personalizado
SUSEP: 15414.900018/2018-56

Berkley Seguro Coletivo de Vida

| a Berkley Company

condi¢cdes contratuais, desde que o evento causador nao seja excluido
dessa cobertura;

COMISSAO: E a percentagem sobre os prémios recebidos com que as
Seguradoras remuneram o trabalho de intermediarios de seguro;

CONDICAO PREEXISTENTE: E a condicdo de conhecimento do
segurado, seja pela existéncia de eventos antecedentes e nao
declarados na proposta de contratagcao ou adesao;

CONDICOES CONTRATUAIS: Conjunto de disposicdes que regem a
contratacgao, incluindo as constantes da proposta de contratacao, das
condi¢cdes gerais, das condicdes especiais da apdlice, condicdes
particulares, especificagcdes e endossos €, quando for o caso de plano
coletivo, além dos relacionados, considera-se o contrato empresarial, da
proposta de adesao e do certificado individual;

CONDICOES ESPECIAIS: Conjunto de clausulas que especificam as
diferentes modalidades de cobertura que possam ser contratadas
dentro de um mesmo plano de seguro;

CONDICOES PARTICULARES: Conjunto de clausulas que alteram as
Condigdes Gerais e/ou Especiais de um plano de seguro, modificando
ou cancelando disposicdes ja existentes, ou ainda, introduzindo novas
disposicdes e eventualmente ampliando ou restringindo a cobertura;

CONSIGNANTE: E a pessoa juridica responsavel, exclusivamente, pela
efetivacao de descontos em folha de pagamento e pelo respectivo
repasse em favor da sociedade seguradora, correspondentes aos
prémios devidos pelos segurados;

CONTRATO DE RESSEGURO: é o documento fisico ou eletrénico que
representa uma operacao de transferéncia de riscos de uma
Seguradora Cedente para um ressegurador;

CORRETOR DE SEGUROS: Pessoa fisica ou juridica habilitada pela
SUSEP a angariar e promover contratos de seguros. Cabe ao Corretor
intermediar o seguro pretendido, bem como orientar e esclarecer o
Segurado sobre os direitos, obrigacdes, limites e penalidades previstas
neste contrato, respondendo legalmente;

COSSEGURO: As operacdes de cosseguro serao livremente pactuadas
por duas ou mais sociedades seguradoras, garantindo o mesmo
interesse contra © MesMo risco, ao mesmo tempo, cada uma delas
assumindo uma cota de garantia, nao existindo responsabilidade
solidaria entre as sociedades seguradoras;
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COTACAO: Processo pelo qual sdo solicitadas e analisadas propostas
de precos, condi¢cdes e coberturas de seguros junto a diferentes
seguradoras, podendo ser denominada como Orgcamento, com o
objetivo obter uma prévia e poder comparar e escolher a melhor
opcao disponivel para contratagao. A cotacao envolve o levantamento
de informacdes sobre o bem ou interesse a ser segurado, avaliacao dos
riscos e definicdo dos valores dos prémios, franquias e demais
condigdes contratuais. A cotacao nao configura concessao de
cobertura pela Seguradora;

CULPA GRAVE: Termo utilizado para expressar a forma de culpa que
mais se aproxima do dolo, motivada pela falta extrema do agente, que
nao prevé fato previsivel aos homens comuns e, embora sem a
intenc¢ao, assume o resultado de produzi-lo;

DANO CORPORAL: Toda lesao exclusivamente fisica causada ao corpo
da pessoa, inclusive morte ou invalidez permanente;

DANO MORAL.: ¢ toda e qualquer ofensa ou violacao que mesmo sem
ferir ou causar estragos aos bens patrimoniais de uma pessoa, ofenda
a0s seus principios e valores de ordem moral, tais como 0os que se
referem a sua liberdade, a sua honra, aos seus sentimentos, a sua
dignidade e/ou a sua familia, sendo em contraposicdo ao patrimonio
material, tudo aquilo que nao seja suscetivel de valor econémico,
ficando a cargo do Juiz no processo o reconhecimento da existéncia
de tal dano bem como a fixacao de sua extensao e eventual reparacao,
devendo ser sempre caracterizado como uma punicao que se
direciona especificamente contra o efetivo causador dos danos;

DATA DE EXIGIBILIDADE: data de caracterizagcao do sinistro, definida
de acordo com as Condicdes Especiais de cada uma das coberturas
contratadas na apodlice;

DECLARAGCAO MEDICA: documento elaborado na forma de relatério
ou similar, onde o médico-assistente ou algum outro médico
escolhido pelo segurado ou pelos beneficidarios emite sua opiniao
sobre o estado de saude do segurado e respectivos fatos médicos
correlatos;

DECLARACAO PESSOAL DE SAUDE: documento formal e legal
incluso na proposta de adesao em que o proponente ou segurado,
presta informacdes sobre as suas condi¢cdes de saude, assinando e
responsabilizando-se pela veracidade e detalhamento das
informacdes prestadas na data da assinatura da proposta de adesao;
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DESAPARECIMENTO INEXPLICAVEL: Desaparecimento de coisa ou
bem de forma que nao se pode explicar. Este Seguro nao garante este
tipo de Evento, ndao ha cobertura, se trata de risco excluido deste
produto;

DESPESAS DE CONTENCAO DE SINISTRO: S30 aquelas despendidas
pelo segurado com medidas imediatas e/ou acdes emergenciais com
a finalidade de evitar o evento iminente e que seria passivel de
cobertura pelo presente contrato de seguro, a partir de um incidente
ou perturbacao do risco, sem as quais 0s eventos cobertos e descritos
na presente apodlice seriam inevitaveis ou ocorreriam de fato, e
seguindo as condicdes cobertas e excluidas de acordo com a
modalidade do seguro (ESTE SEGURO NAO CONTEMPLA ESTA
CONDICAO);

DESPESAS DE SALVAMENTO: S3o aquelas despendidas pelo
Segurado com medidas imediatas e/ou acbes emergenciais, durante
e/ou apds a ocorréncia de um sinistro, visando minorar as
consequéncias, como, por exemplo, evitando sua propagacao,
salvando e protegendo os interesses descritos no seguro, desde que
dentro das especificidades da modalidade do seguro (ESTE SEGURO
NAO CONTEMPLA ESTA CONDICAO);

DOCUMENTOS CONTRATUAIS: todos os instrumentos legais que
formalizam o contrato entre seguradora e segurado, estabelecendo
direitos, obrigacdes, garantias e condi¢cdes do seguro. Entre esses
documentos estao a proposta, a apdlice, condicdes gerais, especiais,
particulares, especificacdo da apdlice, o certificado individual, o
endosso, averbacdes, detalhando as caracteristicas, coberturas,
exclusodes e limites do contrato conforme regulamento vigente;

DOENGCAS OU LESOES PREEXISTENTES: s3o as doencas ou lesdes,
inclusive as congénitas, contraidas pelo segurado anteriormente a
data de sua adesao ao seguro, caracterizando-se pela existéncia de
qualquer alteracao evidente do seu estado de saude que era de seu
prévio conhecimento na data da contratacao do seguro e que podera
ser identificada pela Seguradora por todos os meios de verificagao que
sejam aceitos como prova, inclusive em prontuarios meédico-
hospitalares, consultorios, clinicas, laboratérios e hospitais ou
guaisquer outros meios

DOLO: Ato consciente por meio do qual alguém induz outro a erro,
agindo de ma-fé, por meio fraudulento, visando um prejuizo pré-
concebido, quer fisico ou financeiro, em proveito proprio ou alheio;
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DOWNLOAD: Ato de transferir (baixar) um ou mais arquivos de um
servidor remoto para um computador local. E um procedimento
muito comum e necessario quando o objetivo € obter dados
disponibilizados na internet. Os arquivos para download podem ser
textos, imagens, videos, programas entre outros

EDITAL: ato indicado no Objeto, por intermédio do qual o Segurado faz
publico seu propodsito de licitar um objeto determinado, estabelece os
requisitos exigidos dos proponentes e das propostas, regula os termos
segundo os quais os avaliara e fixa as clausulas do eventual contrato a
ser firmado, contemplando o instrumento de sua publicacao, seus
anexos, manuais, resumos, projetos e demais informacdes
disponibilizadas pelo Segurado para elaboracao de propostas pelos
licitantes;

EMOLUMENTOS: E o conjunto de despesas adicionais que o segurador
cobra ao segurado, correspondente as parcelas de impostos e outros
encargos a que esta sujeito o seguro, tal como o custo de apdlice;

ENDOSSO: Documento, emitido pela seguradora, por meio do qual sao
formalizadas alteragdes do seguro contratado, de comum acordo entre
as partes envolvidas;

ESPECIFICACAO DA APOLICE: Documento que faz parte integrante da
apolice, no qual estao particularizadas as caracteristicas do seguro
contratado;

ESTIPULANTE: Pessoa fisica ou juridica que propde a contratacao de
plano coletivo, ficando investida de poderes de representacao do
segurado nos termos da legislacao e regulacao em vigor. O estipulante
de seguro coletivo representa os segurados e os beneficiarios durante a
formacao e a execucao do contrato e responde perante eles e a
seguradora por seus atos e omissoes;

EVENTO: E toda e qualquer ocorréncia ou acontecimento, decorrente
de uma mesma causa, passivel de ser garantido por uma apodlice de
seguro;

EVENTO COBERTO: E 0 acontecimento futuro e incerto, de natureza
sUbita e imprevisivel, previsto nas coberturas desta apdlice e ocorrido na
vigéncia do seguro;

EVENTO DE CAUSA EXTERNA: E todo e qualquer dano material
causado ao bem segurado que nao tenha se originado deste mesmo
bem, mas sim de algum agente externo a ele. E o mesmo que “Danos
de Causa Externa”;
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FORCA MAIOR: Acontecimento inevitavel e irresistivel, ou seja, evento
gue poderia ser previsto, porém, nao controlado ou evitado;

FORO: Refere-se a localizacdo do Orgdo do Poder Judiciario a ser
acionado em caso de litigios oriundos deste contrato;

FRANQUIA: Entende-se por franquia o valor ou didrias expressamente
definido no contrato de seguro, para cada cobertura que for prevista a
sua existéncia, representando a participacao do Segurado nos prejuizos
consequentes de cada sinistro. Deste modo, a responsabilidade da
Seguradora comeca apenas e tao somente depois de alcancado o seu
limite. Ver também “Participacao Obrigatdria do Segurado’;

FRAUDE: Obtencao, para si ou para outrem, de vantagem ilicita,
financeira ou material, em prejuizo alheio, mantendo ou até induzindo
alguém em erro, mediante ardil, artificio ou qualquer outro meio que
possa enganar. Nos termos da legislacao penal brasileira, € uma das
formas de estelionato;

GFIP: Guia de Recolhimento do Fundo de Garantia por Tempo de
Servico (FGTS) e de Informacdes a Previdéncia Social (INSS);

GRUPO SEGURADO: E a totalidade do grupo seguravel efetivamente
aceita e incluida na apdlice coletiva;

GRUPO SEGURAVEL: E a totalidade das pessoas fisicas vinculadas ao
estipulante que redne as condig¢des para inclusao na apdlice coletiva;

HOSPITAL: é o estabelecimento legalmente habilitado, constituido e
licenciado no Brasil ou no exterior, devidamente instalado e equipado
para tratamento médico, clinico e/ou cirlrgico de seus pacientes. Ndo
se entende como estabelecimento hospitalar, clinicas, creches, casas de
repouso ou casas de convalescéncia para idosos, ou local que funcione
como centro de tratamento para drogas e/ou alcool;

INDENIZAGCAO: valor a que a Seguradora estd contratualmente
obrigada a pagar a quem possuir interesse legitimo, em caso de
sinistros amparados pela apodlice;

INDICE DE ATUALIZAGCAO DE VALORES: E o indice econdmico
adotado pela Seguradora para atualizacao dos valores;

INICIO DE VIGENCIA: Data a partir da qual as coberturas de risco
propostas serao garantidas pela seguradora;

INTERESSE LEGITIMO: Entende-se por interesse legitimo aquele que
0 segurado ou beneficiario possui sobre o bem, pessoa ou direito
objeto do seguro, sendo condicao essencial para a validade do
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contrato de seguro. Ou seja, para que haja cobertura, € necessario que
o0 segurado demonstre um vinculo juridico ou econémico, direto ou
indireto, reconhecido pela legislacao, que possa ser afetado pelo
evento segurado. O interesse legitimo nao se limita a propriedade,
podendo abranger, por exemplo, posse, usufruto ou outro direito real
ou pessoal, desde que haja possibilidade de prejuizo em decorréncia
do sinistro. A auséncia de interesse legitimo pode ensejar a nulidade
do contrato de seguro;

INTERMEDIARIO: o responsavel pela angariacdo, promocao,
intermediacao ou distribuicdo de produtos de seguros, de
capitalizacdo e/ou de previdéncia complementar aberta, tais como o
Intermediario, o representante de seguros, o correspondente de
microsseguros, o distribuidor de titulo de capitalizacao, entre outros
executores das atividades enumeradas nesta definicao;

INTERNAGCAO HOSPITALAR: ¢ a internacdo em hospital com duracdo
minima de 12 (doze) horas consecutivas;

I.O.F.: Imposto sobre operacgdes financeiras;

LIQUIDAQAO DE SINISTROS: E o processo para pagamento de
indenizagdes ao Segurado, com base no Relatdério de Regulacao de
sinistros;

MA-FE: Agir, propositadamente, de modo contrario a lei, aos costumes
ou ao direito;

MEDICO ASSISTENTE: profissional legalmente licenciado para a
pratica da medicina e que seja o responsavel pelo tratamento de uma
pessoa; ou, que esteja emitindo documentos médicos (relatdrios,
atestados, declaracdes etc.) para quem interessar, sob autorizacao do
paciente. Nao serao aceitos como meédico assistente o proprio
segurado, seu cobnjuge, seus dependentes, parentes consanguineos
ou afins, mesmo que habilitados a exercer a pratica da medicina, nao
cabendo nesses casos nenhuma indenizacao por parte da Seguradora;

MEIOS REMOTOS: aqueles que permitam a troca de e/ou o acesso a
informacdes e/ou todo tipo de transferéncia de dados por meio de
redes de comunicacao envolvendo o uso de tecnologias tais como
rede mundial de computadores, telefonia, televisao a cabo ou digital,
sistemas de comunicagao por satélite, entre outras;

NATIMORTO: crian¢ca que ao nascer ja se encontra morta;
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MODALIDADE: Conjunto de clausulas que estabelecem as disposicdes
especificas do Seguro Garantia de acordo com as caracteristicas,
dispositivos e legislacao da obrigacao garantida;

OBJETIVO DO SEGURO: E a desighacdo genérica de qualquer
interesse segurado, sejam coisas, pessoas, bens, responsabilidades,
obrigacdes, direitos ou garantias;

OMISSAO: No seguro, é a ocultacao de fato ou circunstancias que, se
fossem revelados, levariam o segurador a recusar o contrato, ou a aceita-
lo com agravacoes tarifarias e/ou outras condicbes;

ORCAMENTACAO: Mesma definicdo de cotacio;

PERIODO INTERMITENTE DE COBERTURA: periodo de cobertura
fixado de forma descontinuada, a partir de critérios determinados nas
condi¢des contratuais, que estabelecem sua interrup¢ao e reinicio, bem
como inclusao ou exclusao de cobertura dos riscos;

PERIODO DE VIGENCIA: E o periodo de validade devidamente
discriminado na apdlice;

PREMIO: Importancia devida pelo tomador & seguradora, em funcdo da
cobertura do seguro, e que devera constar da apdlice ou endosso;

PREMIO COMERCIAL: E o valor correspondente ao prémio pago,
excluindo-se os impostos e o custo de emissao de apdlice, se houver;

PREMIO DEPOSITO: é um valor de estipulacio facultativa, previamente
acordado entre as partes, devido pelo segurado a seguradora por
ocasiao da emissao de uma apolice de averbacao, correspondente a
uma estimativa do prémio total, calculado com base em uma previsao
das movimentacdes dos negocios do segurado vinculadas a apdlice de
averbacao, durante todo o periodo de sua vigéncia;

PREMIO INICIAL: é um valor de estipulacdo facultativa, previamente
acordado entre as partes, devido pelo segurado a seguradora por
ocasiao da emissao de uma apdlice de averbacdo, e que nao
corresponde a uma estimativa do prémio total associado as
movimentacdes dos negodcios do segurado durante a vigéncia da
apodlice;

PREMIO MINIMO: a parcela do prémio ndo reembolsavel e devido a
Seguradora a titulo de remuneragcao minima, a partir do momento da
emissao do seguro, em razao do consumo de capacidade e seu custo de
oportunidade, bem como pela propria garantia securitaria prestada
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desde o momento da emissao da Apdlice, nao gerando efeito para
incremento sobre os valores de capitais de segurados contratados ;

PREMIO PERIODICO: valor a ser pago para a garantia do risco, com
gualquer periodicidade compativel com as suas caracteristicas e com a
vigéncia da cobertura, conforme opc¢ao especificada na proposta ou no
bilhete;

PREMIO PURO: E o valor correspondente ao prémio pago, excluindo-se
O carregamento, 0s impostos e o custo de emissao de apolice, se houver;

PREMIO UNICO: valor a ser pago para a garantia do risco calculado
para a vigéncia integral da apdlice, podendo ser pago a vista ou
parcelado;

PRESCRICAO: Perda do direito de propor uma acdo depois de
ultrapassado o prazo que a lei determina para reclamagcao de um
interesse;

PROPONENTE: O interessado em contratar as coberturas, ou aderir ao
contrato, no caso de contratacao coletiva;

PROPOSTA DE ADESAO: Documento com declaracdo dos elementos
essenciais do interesse a ser garantido e do risco. Nela, o proponente
manifesta o pleno conhecimento das condi¢cdes contratuais e expressa
a intencao de aderir ao seguro, e deverao ser prestadas todas as
informacdes que permitirao a seguradora avaliar os riscos e manifestar
a aceitagao ou recusa do seguro;

PROPOSTA DE CONTRATAGAO: Documento legal pelo qual o
estipulante ou o proponente solicita a sua inclusao no Seguro,
manifestando pleno conhecimento e concordancia das condicdes
contratuais. Na proposta de contratacao deverao ser prestadas todas as
informacdes que permitirao a seguradora avaliar os riscos e manifestar
a aceitacao ou recusa do seguro;

"PRO RATA TEMPORIS": Referéncia a um tipo de calculo cujos
resultados sao proporcionais ao tempo decorrido. Nos contratos de
seguro, diz-se do prémio quando € calculado proporcionalmente aos
dias ja decorridos do contrato;

REGIME FINANCEIRO DE REPARTICAO SIMPLES: aquele por meio do
qual repartem-se ou dividem-se entre os segurados, num periodo
considerado, os custos decorrentes da cobertura dos eventos cobertos
e das despesas de comercializagao e administracao apurados neste
mesmo periodo.
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REGULAQAO DE SINISTRO: E 0 exame, na ocorréncia de um sinistro,
das causas e circunstancias para caracterizacao do risco ocorrido e, em
face dessas verificacdes, se concluir sobre a sua cobertura, bem como se
0 segurado cumpriu todas as suas obrigacdes legais e contratuais;

REINTEGRAGAO: Recomposicdo do valor reduzido do Limite Maximo
de Indenizacao, relativo a uma ou mais das coberturas contratadas e
Limite Maximo de Garantia da apdlice, na mesma proporcao em que foi
reduzido em razao de indenizacao paga;

RELATORIO FINAL DE REGULAGCAO: Documento emitido pela
seguradora no qual se transmite o posicionamento acerca da
caracterizagao ou nao do sinistro reclamado, bem como os possiveis
valores a serem indenizados;

RENOVACAO: Ao término da vigéncia de um contrato de seguro,
normalmente €& oferecida ao Segurado a possibilidade de dar
continuidade ao contrato. O conjunto de normas e procedimentos a
serem cumpridos, para que se efetive tal continuidade, € denominado
renovagao do contrato;

REPRESENTANTE DE SEGUROS:. Pessoa juridica que assumir a
obrigacao de promover, ofertar ou distribuir produtos de seguros, em
carater nao eventual e sem vinculos de dependéncia, a conta e em
nome de sociedade seguradora, sem prejuizo de realizacao de outras
atividades. O representante de seguros € um agente autorizado da
sociedade seguradora, nao possui poderes de representacao dos
segurados e é considerado intermediario dos produtos da sociedade
seguradora;

RESCISAO: E o rompimento do contrato do seguro ou do resseguro
antes do seu término de vigéncia;

RESSARCIMENTO: E o valor pago pela seguradora ao segurado ou
beneficiario do seguro, destinado a reparar prejuizos decorrentes de
eventos cobertos pelo contrato, respeitados os limites e condi¢cdes
estabelecidos na apdlice. O ressarcimento ocorre quando ha a
comprovagao do dano e do direito a indenizagao, conforme previsto
nas normas vigentes;

RESSEGURO: ¢ a operagao de transferéncia de riscos de uma
Seguradora Cedente, com vistas a sua propria protecao, para um ou
mais resseguradores, através de contratos automaticos ou
facultativos;
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RESSEGURADOR: € a pessoa juridica autorizada a operar no mercado
brasileiro de resseguros, responsavel por assumir parte dos riscos
transferidos pelas seguradoras, em contratos automaticos ou
facultativos, e sua atuagao é fundamental para fortalecer a capacidade
de cobertura e seguranca das operacdes de seguro;

RISCO: Fato ou acontecimento possivel, futuro, incerto e independente
da vontade das partes contratantes de um seguro, cuja indenizacao é
garantida pela Seguradora;

RISCOS EXCLUIDOS: S3o aqueles riscos, previstos nas condicdes
gerais e/ou especiais, que ndo serdo cobertos pelo plano;

SEGURADO: E a pessoa fisica sobre a qual se procederd a avaliacdo do
risco e se estabelecera o seguro;

SEGURADORA: ou Ente Supervisionado, sendo a BERKLEY
INTERNATIONAL do BRASIL SEGUROS S.A., Sociedade Seguradora
devidamente autorizada a comercializar seguros, que assume 0s riscos
inerentes a(s) cobertura(s) contratada(s), nos termos da legislacao
vigente e do estabelecido nas Condi¢cdes Gerais e demais Disposicoes
Contratuais;

SEGURADORA LIDER: é a sociedade seguradora que administra a
operacao de cosseguro perante o segurado;

SEGURO: Operacao que toma forma juridica de um contrato, em que
uma das partes (Seguradora) se obriga para com a outra, mediante o
recebimento de uma importancia (prémio), a indeniza-la de um prejuizo
(sinistro), resultante de um evento futuro, possivel e incerto (risco)
indicado nas condi¢des contratuais ratificadas na apalice;

SINISTRO: ¢é concretizagao de um risco coberto; caso nao esteja
amparado pelo contrato de seguro, € denominado risco ou evento nao
coberto. Inadimpléncia do tomador em relacao a obrigacao garantida;

SUBESTIPULANTE: E a pessoa fisica ou juridica que mantém uma
relacao juridica com o Estipulante e que participa do seguro coletivo
contratado por este, geralmente para seus colaboradores, associados
ou membros. O Subestipulante atua como representante dos
segurados e beneficiarios durante a contratacao e execucao do
seguro, sendo responsavel perante eles e a seguradora por suas acdes
e omissdes relacionadas ao contrato.

SUB-ROGAGCAO: Transferéncia para a Seguradora, dos direitos e acdes
do segurado ou do beneficiario do seguro contra o causador das perdas
e danos, até o limite do valor por ela indenizado;
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SUSEP - SUPERINTENDENCIA DE SEGUROS PRIVADOS: E a autarquia
com poderes de normatizagao, controle e fiscalizacdao do mercado de
seguros no Brasil;

TERCEIROS: Qualquer pessoa fisica ou juridica que nao seja:
a) o proprio segurado;
b) o causador do sinistro;
c) funcionarios, aprendizes ou contratados do Segurado, enquanto a
seu servigco; ou
d) sécios, controladores, diretores ou administradores da empresa
segurada.

VIGENCIA: Intervalo continuo de tempo durante o qual estd em vigor o
contrato de seguro, podendo ser fixada em anos, meses, dias, horas,
minutos, jornada, viagem ou trecho, ou outros critérios, conforme
estabelecido no plano de seguro;

VINCULO: E a3 relacdo de mesma natureza, anterior ao contrato de
seguro, existente entre o Estipulante e determinado grupo de pessoas.

31.DAS TERMINOLOGIAS CONSTANTES DAS CONDICOES
ESPECIAIS

Agravo Morbido: evolucao com piora de uma doenca.

Alienagcdao Mental: disturbio mental ou neuro mental em que haja
alteracao completa da personalidade, comprometendo em definitivo o
pensamento logico (juizo de valor), a percepcao da realidade (juizo
critico) e a memoria, destruindo a capacidade de realizar atos eficientes,
objetivos e propositais, tornando o segurado total e permanentemente
incapaz para a vida civil.

Aparelho Locomotor: conjunto de estruturas neuro-musculo-
esqueléticas destinadas ao deslocamento do corpo humano. Fornece a
capacidade de mover-se pela marcha, deslocando-se de um lugar para
outro por meio de diversos 6rgaos (musculo, articulagcdes, ossos e
nervos) comandados e coordenados pelo sistema nervoso.

Atividade Laborativa: qualquer atividade ou trabalho por meio do qual
0 segurado obtenha renda.

Ato Médico: procedimento técnico-profissional praticado por médico
legalmente habilitado e regido por resolucao especifica do Conselho
Federal de Medicina. E o conjunto das atividades de diagndstico,
tratamento, encaminhamento de um paciente e prevencao de agravos
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ao mesmo, além de atividades como pericia e direcao de equipes
médicas.

Auxilio: ajuda por meio de recurso humano ef/ou de utilizacdo de
estruturas ou equipamentos de apoio fisico.

Cardiopatia Grave: doenca do coragdo assim classificada segundo os
critérios constantes do “Consenso Nacional de Cardiopatia Grave”.

CIDs: Cdodigo internacional de doencgas

Cognigao: conjunto de processos mentais usados no pensamento
l6gico, na memodria, na percepcao de realidade, na classificacao, no
reconhecimento etc.

Conectividade com a Vida: capacidade do ser humano de se relacionar
com o0 meio externo que o cerca.

Consumpc¢ao: definhamento progressivo e lento do organismo
humano produzido por doenca.

Dados Antropométricos: conjunto de informacodes relativas as medidas
do corpo humano e seus componentes internos e externos, através de
técnicas utilizadas (medidas diretas e indiretas) para dimensionar o
corpo humano ou suas partes.

Deambular: ato de andar livremente com o uso do aparelho locomotor.

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

Disfuncdao imunolégica: incapacidade do organismo de produzir
elementos de defesa contra agentes considerados estranhos pelo
organismo, externos ou internos, causadores de doenca ou disturbios
graves.

Doenca Croénica: doenga com periodo de evolugao que ultrapassa a
fase inicial, persistindo ativa por tempo indeterminado.

Doenca Cronica de Carater Progressivo: doenca cronica que se evolui
em curso de piora, com ou sem tratamento.

Doenca Cronica em Atividade: doenca crénica que se mantém ativa
apesar de tratamento (doenca crénica agudizada ou agudizacao de
doenca cronificada).

Doenca em Estagio Terminal: aquela em estagio sem qualquer
alternativa terapéutica e sem perspectiva de reversibilidade (sem
horizonte terapéutico), sendo o segurado considerado definitivamente
fora dos limites de sobrevivéncia, conforme atestado pelo médico
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assistente. Aquela para a qual o Unico tratamento institucionalizado é o
paliativo para aliviar dores e desconfortos.

Doenca Neoplasica Maligna Ativa: crescimento celular desordenado,
provocado por alteracdes genéticas no metabolismo e nos processos de
vida basicos das células que controlam seu crescimento e multiplicacao.
S3ao os chamados canceres ou tumores malignos em atividade,
necessitando de laudos de exame anatomopatolégico para sua
classificacao definitiva.

Doenca Profissional: aguela cuja causa determinante seja o exercicio
peculiar inerente a alguma atividade profissional. Também chamada de
Doenca Ocupacional.

Estados Conexos: representa o relacionamento consciente e normal do
segurado com o meio externo.

Etiologia: causa de cada doenca ou mecanismo de estabelecimento de
um quadro patoldgico.

Fatores de Risco e Morbidade: fatores que favorecem ou facilitam o
aparecimento ou a manutencao de uma doenga, ou que com ela
interagem podendo, inclusive, levar a ébito.

Higido: saudavel.

Prognéstico: juizo médico baseado no diagndstico e nas possibilidades
terapéuticas acerca da duracao, evolucao e termo de uma doenca.
Expectativa de recuperacao ou de sobrevida de um paciente, em funcao
do diagndstico e evolucao da doenca.

Quadro Clinico: conjunto das manifestacdes morbidas objetivas e
subjetivas apresentadas por um doente e relatadas por um médico.

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

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

Relag¢des Existenciais: aquelas que capacitam a autonomia existencial
do ser humano em suas relagcdes de conectividade com a vida.

Sentido de Orientacgao: faculdade do individuo se identificar, relacionar
e se deslocar livremente, sem qualquer auxilio, com o meio ambiente
externo que o cerca.

Sequela: qualquer lesao anatdmica funcional ou psiquica que
permaneca depois de encerrada a evolucao clinica de uma doenca.
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Transferéncia Corporal: capacidade do segurado se deslocar de um
local para outro, sem qualquer auxilio.

INFORMAGOES ADICIONAIS:

Este glossario foi elaborado com base na Leil de Seguros e nas defini¢cdes
das normas atuais do setor.

Vocé também pode consultar estes e outros termos do mercado de
seguros diretamente no site da SUSEP, no Glossario da Superintendéncia
de Seguros Privados.

(Glossario — SUSEP - Superintendéncia de Seguros Privados)
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Il - CONDICOES GERAIS

Clausula 1°. OBJETIVO DO SEGURO

1.1. O seguro de pessoas coletivo tem como finalidade principal assegurar
o legitimo interesse do segurado. Essa garantia esta condicionada ao
cumprimento de todas as exigéncias presentes nos documentos
contratuais, abrangendo desde o preenchimento do questionario de
risco, passando pelo pedido de cotacao, propostas, especificacao da
apolice, até os demais documentos que compdem o contrato.

1.2. O Estipulante ao contratar o seguro de pessoas coletivo, da Berkley
INTERNATIONAL DO BRASIL SEGUROS S.A,, esta ultima compromete-se
a oferecer uma indenizacdao ou a prestacao de servicos ao proprio
segurado ou a seus beneficiarios, desde que o evento tenha cobertura.
Essa protecao é valida caso ocorra algum dos eventos previstos e
contratados na apdlice durante o periodo de vigéncia do seguro, desde
que estejam resguardadas pelas condi¢cdes contratuais.

1.3. A indenizacao ou servico somente sera concedido se o evento coberto
ocorrer em decorréncia dos riscos especificados e cobertos, e enquanto
permanecerem inalterados os dados apresentados nos documentos
utilizados para a emissao da Proposta de Contratacdao e da respectiva
apolice, conforme condi¢des contratuais apresentadas e firmadas entre
as partes. Todos esses documentos fazem parte integrante do contrato do
seguro, sendo essenciais para a definicdo dos direitos e obrigacdes das
partes.

1.4. A eficacia do contrato de seguro depende da existéncia de interesse
legitimo.

1.5. A superveniéncia de interesse legitimo torna eficaz o contrato desde
entao, ou seja, se durante a vigéncia do contrato de seguro surgir um
interesse legitimo por parte do segurado (ou seja, se ele passar a ter um
motivo valido para estar protegido pelo seguro, mesmo que esse Mmotivo
Nnao existisse No mMomento da contratag¢ao), o contrato de seguro passa a
ser valido e eficaz a partir desse momento em que o interesse legitimo
concretiza.

1.6. Se for impossivel a existéncia do interesse, o contrato sera nulo.

1.7. No seguro de pessoas de terceiro, o proponente é obrigado a
declarar, sob pena de nulidade do contrato, seu interesse sobre a vida
e a incolumidade do segurado.
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Clausula 2. DOCUMENTOS CONTRATUAIS E COMPLEMENTARES

2.1. Sdo documentos contratuais deste seguro a proposta assinada pelo
proponente, seu representante legal ou seu corretor de seguros, apodlice,
0s seus endossos, aditivos, condi¢cdes contatuais, e, os documentos
complementares, da proposta de seguro, da ficha de informacdes quando
do pedido de cotacao e declaracdes de saude e atividades, proposta de
adesao, proposta de contratacao e outros documentos juntados, que
serviram de base todos os demais documentos a ela anexados que deram
origem a contratacao do seguro.

2.2. Qualquer alteracao no conteudo dos documentos referidos nesta
clausula s6 sera valida se for e se houver concordancia prévia sobre ela
entre as partes.

2.3. Os documentos e demais instrumentos mencionados no subitem 1da
presente clausula, ndo alteram o ambito de cobertura deste contrato de
seguro, especificado na clausula Clausula 1° destas condicdes gerais.

2.4.Nao € valida, em nenhuma hipdtese, a presuncao de que a
Seguradora tenha conhecimento de fato ou circunstancia que nao conste
dos documentos fornecidos, nem daqueles que nao tenham sido
comunicados posteriormente, na forma estabelecida nestas condi¢cdes
gerais.

Clausula 3. AMBITO GEOGRAFICO DE COBERTURA

3.1. Considera-se como ambito geografico das coberturas todo o globo
terrestre, salvo disposicao em contrario, que devera constar das condicdes
contratuais.

Clausula 4°. RISCOS COBERTOS

4]. Para fins deste seguro, consideram-se riscos cobertos aqueles
expressamente convencionados nas clausulas das coberturas
devidamente ratificadas na Apodlice, que dela fazem parte integrante e
inseparavel, e que, salvo expressa mencao em contrario, ocorram em todo
o globo terrestre.

4.2. COBERTURAS

421 Para fins deste seguro, consideram-se as coberturas passiveis de
contratacao para este seguro, respeitadas as conjugacoes oferecidas pela
BERKLEY INTERNATIONAL DO BRASIL SEGUROS S A:
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» Morte Natural ou Acidental (M);

» Morte Acidental (MA);

» Invalidez Permanente Total ou Parcial por Acidente (IPA);

» Invalidez Permanente Total por Acidente (IPTA);

> Adaptacdo de Veiculo e/ou Residéncia em Decorréncia de
Acidente- (AVRIPA)

» Invalidez Permanente Funcional por Doenca (IFPD);

» Invalidez Laboral Permanente por Doenca (ILPD);

» Despesas Médico-hospitalares e Odontoldgicas decorrentes de

acidentes (DMHO-A);

» Diarias por Incapacidade Temporaria Causadas por Acidente (DIT-
A);

» Diaria por Incapacidade Temporaria decorrente de Acidente e
Doenca (DIT-AD);

» Diaria por Internacao Hospitalar decorrente de Acidente (DIH-A);
» Diaria por Internacao Hospitalar de decorrente de Acidente e
Doenca (DIH-AD);
» Diagnostico de Doencgas Graves — (DG);
» Queimadura Grave (QQG);
» Auxilio Funeral — Morte Natural ou Acidental — (AXF-M);
» Auxilio Funeral — Morte Acidental — (AXF-MA);
» Auxilio Cesta-Basica — Morte Natural ou Acidental — (AXCB-M);
» Auxilio Cesta-Basica — Morte Acidental - (AXCB-MA);
» Auxilio Emergencial — Morte Natural ou Acidental — (AXE-M);
» Auxilio Emergencial — Morte Acidental — (AXE-MA);
» Filhos Péstumos - (FP);
» Auxilio Natalidade - (AN)
» Assisténcia Funeral:
o Individual;
o Familiar;
o Familiar Ampliado.
» Rescisao Trabalhista — Morte Natural ou Acidental — (RT-M);
» Rescisao Trabalhista — Morte Acidental — (RT-MA);
» Rescisao Trabalhista — Invalidez Permanente Total por Acidente —

(RT-IPTA).

4.2.]1. CLAUSULAS SUPLEMENTARES

a. Inclusao de Cénjuge (IC);
b. Inclusao de Filho (IF);
c. Doenca Congénita de Filhos
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43. As coberturas poderao ser contratadas isoladamente, exceto as
Clausulas Suplementares que estarao vinculadas as coberturas
contratadas para o Segurado Principal.

4.3.1. Para os menores de 14 (catorze) anos é permitido, exclusivamente, a
contratacao de coberturas relacionadas ao reembolso de despesas, seja
na condicao de segurado principal ou segurado dependente.

4.32. As coberturas contratadas estarao expressamente ratificadas nos
documentos contratuais.

Clausula 5°. RISCOS EXCLUIDOS

5. Estao expressamente excluidos das coberturas contratadas pelo
presente Seguro, os sinistros ocorridos em consequéncia de:

a. uso de material nuclear para quaisquer fins, incluindo a explosao
nuclear provocada ou ndo, bem como a contaminacgao radioativa
ou exposicao a radiagdes nucleares ou ionizantes;

b. atosouoperacoes de guerra, declarada ou ndo, de guerra quimica
ou bacteriolégica, de guerra civil, de guerrilha, de revolucao,
agitagcdo, motim, revolta, sedicdo, sublevacido, terrorismo ou
outras perturbac¢cées da ordem publica e deles decorrentes;

c. atos ilicitos dolosos praticados pelo segurado, pelo beneficidrio
ou pelo representante, de um ou de outro;

d. atos ilicitos dolosos praticados pelos sécios controladores do
Estipulante, seus dirigentes e/ou administradores, pelos
beneficidrios, e pelos respectivos representantes;

e. doengas e acidentes pessoais preexistentes, assim entendido:
estados moérbidos e doencas contraidas anteriormente a
contratacao do seguro, de conhecimento do segurado e nao
declaradas no ato da contratacdo, bem como os acidentes
pessoais sofridos pelo segurado antes da contratacao do seguro;

f. despesas decorrentes de doengas, inclusive pré-existentes;

g. tratamentos médicos, hospitalares, odontolégicos, fisioterapicos,
psicolégicos ou psiquiatricos, bem como quaisquer
procedimentos de reabilitacdo, exceto quando decorrentes
exclusivamente de acidente pessoal coberto e nos limites
previstos nesta apdlice;

h. suicidio ou sua tentativa nos 2 (dois) primeiros anos de vigéncia,
ou da reconducao do contrato, quando suspenso, contados: - Do
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inicio de vigéncia individual do seguro; ou - Da solicitacao de
aumento de capital segurado feita exclusivamente pelo
segurado/estipulante. Nesta hipétese a exclusdo somente se
aplica a diferenc¢a do capital segurado aumentado;

i. epidemias, pandemias, envenenamento de carater coletivo assim
declaradas por 6rgao competente;

j. tufoes, furacdes, ciclones, terremotos, maremotos, erupc¢odes
vulcanicas e outras convulsdes da natureza;

k. tratamentos e procedimentos relativos a obesidade moérbida
inclusive gastroplastia redutora, doencas congeénitas,
esterilizacdo, fertilizacio e mudanca de sexo e suas
consequéncias, mesmo quando provocado por acidente pessoal;

I. choque anafildtico e suas consequéncias, acidentes
cardiovasculares, aneurisma, sincope, apoplexia, acidentes
médicos e similares e epilepsia, quando ndo decorrentes de
acidente pessoal ou doenca coberto;

m. qualquer tipo de hérnia e suas consequéncias exceto quando
decorrente de acidente pessoal;

n. de parto ou aborto e suas consequéncias, exceto quando
decorrentes de acidente pessoal coberto

o. perda de dentes e danos estéticos;

p. procedimentos nao previstos no cédigo brasileiro de ética médica
e os nao reconhecidos pelo servico nacional de fiscalizagdao de
medicina e farmadcia.

g. ato reconhecidamente perigoso que nao seja motivado por
necessidade justificada e a pratica, por parte do Segurado, de atos
ilicitos ou contrarios a lei.

5.2. Os seguros de pessoas por definicdo nao abrangem a cobertura de
despesas relacionadas a salvamento e contencgao.

5.3. O contrato é nulo quando qualquer das partes souber, no momento
de sua conclusao, que o risco é impossivel ou ja se realizou.

5.3.1. A parte que tiver conhecimento da impossibilidade ou da prévia
realizacao do risco e, ndo obstante, celebrar o contrato pagara a outra
o dobro do valor do prémio.

5.4. Sob pena de perder a garantia, o segurado ndao deve agravar o risco
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objeto do contrato de seguro.

5.5. Além dos Riscos Excluidos acima, deverao ser considerados os
constantes na Clausula das Condi¢cées Especiais no item RISCOS
EXCLUIDOS das respectivas coberturas contratadas.

5.6. EMBARGOS E SANCOES

5.6.1. Estao excluidos da cobertura dessa Apodlice todos e quaisquer
riscos cuja cobertura e/ou eventual pagamento da respectiva
indenizagdo securitaria, implicaria na obrigagcdo da Seguradora de
atuar de forma a atrair, em razido de embargos e san¢ées comerciais e
economicos, agdes punitivas para a Seguradora, seu grupo econémico
e administradores, por parte dos Estados Unidos da América, do Reino
Unido, da Unidao Europeia conforme descrito nas listas de embargos e
sancoes a seguir:

a. Reino Unido e Unidao Europeia:

https://www.consilium.europa.eu/pt/policies/sanctions/

b. Office of Foreign Assets Control — OFAC (Agéncia de Controle de
Ativos Estrangeiros dos EUA):

https://sanctionssearch.ofac.treas.gov/

5.6.11.Estao ainda excluidos da cobertura dessa Apdlice, todos e
quaisquer riscos cujo imediato pagamento da respectiva indenizacao
securitaria esteja vedado, por embargos e san¢cbées comerciais e
econdmicos internacionais impostos por entidades multilaterais
integradas pelo Brasil, tais como, mas nao se limitando, o GAFI (Grupo
de Acao Financeira contra a Lavagem de Dinheiro e o Financiamento
do Terrorismo) e a Organizacao das Na¢oes Unidas (ONU).

5.6.2. Na hipétese de estar vedado nos termos da presente exclusao, o
pagamento de qualquer parcela do capital segurado originalmente
destinada aos beneficiarios livremente indicados pelo proponente ou,
se nao tiver sido feita tal indicacao ou se por qualquer outro motivo
nao puder prevalecer esta escolha aos beneficidrios referidos, tal
parcela do capital segurado devera ser paga, conforme seja o caso,
integralmente aos demais beneficiarios legais na mesma condicao ou
aos beneficiarios seguintes na ordem dada pela Lei do Seguro.
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Clausula 6°. GRUPO SEGURAVEL
6.1. Entende-se por grupo seguravel:

a. segurados titulares: aquelas pessoas que mantém vinculo devida
e legalmente comprovado com o estipulante ou subestipulante;

b. segurados dependentes: os conjuges/companheiras(os), filhos e
enteados considerados dependentes do segurado titular pela
Legislacdo do Imposto de Renda e/ou da Previdéncia Social.

6.2. E facultada a Seguradora a solicitacdo, a qualquer tempo, de
apresentacao de documentacao que comprove as condicdes acima
estabelecidas, bem como outros documentos que julgar necessarios.

Clausula 7°. GRUPO SEGURADO

7.1. E o conjunto dos componentes do grupo seguravel, desde que aceitos
e incluidos na apodlice cuja(s) cobertura(s) contratada(s) esteja(m) em
vigor, observando-se as situacdes previstas nas condi¢cdes contratuais
deste seguro.

Clausula 82. INDICE MINIMO DE ADESAO

8.1. O indice de adesao ¢ a relagcao entre o numero de segurados e o total
de componentes do grupo seguravel.

8.2. O indice minimo de adesdao para implantacdao e manutencao da
apodlice sera fixado em cada caso por meio da proposta de contratacao
coletiva e das condicdes particulares que fazem parte das condicdes
contratuais.

Clausula 9°. CAPITAL SEGURADO

9.1. O Capital Segurado é o valor maximo, expressos em moeda corrente
nacional, para a cobertura contratada a ser pago pela seguradora em caso
de ocorréncia de sinistro coberto pela apdlice, vigente na data do evento.

9.2. O valor do capital escolhido pelo Estipulante serd detalhadamente
especificado tanto na Apodlice, nas condi¢cdes particulares quanto nos
demais documentos contratuais do seguro. Além disso, o valor do Capital
Segurado Individual, referente a cada segurado participante, constara de
forma expressa e clara na propria Apdlice e no Certificado Individual de
Seguro, garantindo transparéncia e seguranca guanto aos montantes
assegurados a cada integrante do grupo segurado.

9.3. Os capitais segurados devidos nao implicam sub-rogacao, quando
pagos, € sao impenhoraveis.
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9.4.0 Estipulante podera solicitar aumento do capital segurado,
mediante solicitacao por escrito a seguradora, que analisara a aceitacao
Oou nao, e respondera formalmente, as novas condicdes e alteracdes de
prémio, se aplicavel, sendo que:

a) O Capital Segurado sera ampliado a partir da data de inicio de
vigéncia do endosso;

b) As indenizacdes para fato ou sinistros anteriores a data de inicio do
endosso ficarao limitadas ao valor do Capital Segurado maximo de
indenizacao vigente na época da data do evento, mesmo que as
reclamacoes respectivas  venham a ser apresentadas
posteriormente;

c) O pagamento de qualquer indenizacao determinara a reduc¢ao do
limite do capital segurado de indenizagao de ambos os periodos de
cobertura, se couber e de acordo com as condi¢cdes de cada
cobertura;

9.5. Se o pagamento de indenizagdes levar ao esgotamento do limite
maximo contratado para determinada cobertura, essa cobertura sera
automaticamente cancelada, assim como o seguro individual, caso a
cobertura atingida seja essencial ao contrato. Contudo, existe a
possibilidade de restabelecer a cobertura cancelada, mediante solicitacao
do Estipulante, desde que haja pagamento do prémio adicional
correspondente e aprovacao expressa da Seguradora, conforme as
condicdes especiais previstas para cada cobertura.

9.6. Os capitais segurados, devidamente estabelecidos para cada
garantia contratada, podem ser objeto de cessao de responsabilidade
por meio de acordos de resseguro firmados pela Seguradora, ou o
contrato de seguro pode ser compartilhado com outras seguradoras
através de acordo de cosseguro.

9.6.1. As operacodes de cosseguro sao acordos estabelecidos de forma
livre entre duas ou mais sociedades seguradoras. Para que essas
operacdes sejam validas, € indispensavel que o segurado, seu
representante legal ou intermediario, tome conhecimento e dé sua
anuéncia expressa.

9.6.2. No cosseguro, 0 mesmo interesse é garantido contra o mesmo risco,
simultaneamente, por mais de uma seguradora. Cada sociedade
seguradora participante assume uma parte especifica do risco,
denominada cota de garantia, delimitando de maneira clara sua
responsabilidade na operacao.
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9.6.3. No Cosseguro, nao existe responsabilidade solidaria entre as
seguradoras envolvidas. Isso significa que cada uma responde
unicamente pela sua respectiva cota de garantia, conforme pactuado
no contrato de cosseguro entre as seguradoras.

9.7. Para efeito de calculo da indenizacdo e da responsabilidade da
seguradora, considera-se como data do evento, as previstas nas
condi¢cdes especiais de cada cobertura contratada.

9.8. Quando houver pagamento de prémio unico ou de periodicidade
anual, os capitais segurados pagaveis por morte ou invalidez serao
atualizados pelo indice previsto e pactuado até a data de ocorréncia do
respectivo evento gerador conforme disposto na Clausula 10°
ATUALIZACAO MONETARIA DO CAPITAL SEGURADO INDIVIDUAL sendo
gue nos casos de periodicidade anual, serao contados desde a Ultima
atualizacao.

Clausula 10°. ATUALIZACAO MONETARIA DO CAPITAL SEGURADO
INDIVIDUAL

10.1. O capital segurado e, por consequéncia e na mesma proporcao, o
respectivo prémio, serao atualizados monetariamente a cada aniversario
da apodlice para todos os segurados do grupo segurado, conforme
condi¢des contratuais.

10.1.1. O calculo do prémio é resultado da multiplicacao da taxa do seguro
contratada pelo valor do capital segurado, neste caso, se ha aumento do
capital segurado o prémio final ao segurado sofrera aumento na mesma
Proporgao.

10.2. A atualizacdo monetdria podera estar relacionada ao salario do
colaborador, e, portanto, nao incidira qualquer outro indice, somente a
definicao de aumento salarial seja por acordo coletivo ou promoc¢ao ou
aumento salarial. No caso de aumento salarial, o Estipulante deve
submeter a avaliacao da Seguradora o respectivo aumento proposto para
analise do risco individual; ou,

10.3. Com base de indice oficial anual: calculado pela variacao acumulada
do indice firmado, que serd determinado durante o periodo de 12 (doze)
meses anteriores, contados a partir do 2° (segundo) més anterior ao da
atualizacao anual.

10.4. Para efeito de atualizacdo monetdaria poderd ser utilizado o indice de
Precos ao Consumidor da Fundacao Instituto de Pesquisas Econdmicas
da Universidade de Sao Paulo (IPC/FIPE) ou outro indice calculado com
base na variacao de fatores objetivos indicados nas condicdes e
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documentos contratuais.

10.4.1. Na falta, extincdo ou proibicao do uso do indice definido, a
atualizacdo monetaria tera por base o Indice de Precos ao Consumidor
Amplo da Fundacao Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica
(IPCA/IBGE) ou qualguer outro indice que vier a substitui-lo.

10.4.2. Independentemente da periodicidade de pagamento do prémio,
o capital segurado devera ser atualizado desde a data da ultima
atualizacao até a data da ocorréncia do sinistro.

Clausula 11°>. REDUCAO E REINTEGRAGCAO DO CAPITAL SEGURADO

11.1. Durante o prazo de vigéncia deste seguro, o capital segurado, de acordo
com a cobertura contratada e suas condicdes, sera sempre
automaticamente reduzido, a partir da data da ocorréncia do sinistro do
valor de toda e qualquer indenizacao que vier a ser efetuada, passando a
limitar-se ao valor remanescente, nao tendo o Segurado direito a restituicao
do prémio correspondente aquela reducao.

11.1.1. Em caso de sinistro, a reintegracao do capital segurado podera ser
efetuada, a pedido do Segurado ou automaticamente, de acordo com as
condicdes da cobertura contratada.

11.1.2. No caso de reintegracao “a pedido do Segurado”, o novo valor do
capital segurado tera validade, caso a Seguradora manifeste sua aceitacao
no prazo de 15 (quinze) dias, a contar da data do recebimento do pedido
pela Seguradora. A auséncia de manifestacao da Seguradora neste prazo
implicara sua aceitacao tacita.

11.1.3. Em caso de aceitacao, o prémio adicional referente a Reintegracao

sera calculado pro rata die, considerando a partir da data de ocorréncia do
sinistro até o término da vigéncia da apdlice.

Clausula 12°. FRANQUIA

12.1. No caso de sinistro coberto, e de acordo com as Condicdes
Contratuais deste seguro, o Segurado participara, dos valores
indenizaveis relativos a cada sinistro, conforme os percentuais ou valores
estabelecidos na ocasiao da contratagao do seguro e especificados para
as respectivas coberturas expressas na apolice.

12.2. Afranquia podera ser estipulada em horas, dias, como percentual do
capital segurado da respectiva cobertura ou como valor fixo do capital
segurado, desde que expressamente contratado.
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12.3.. Para as coberturas previstas nestas Condicdes Gerais, 0s critérios e
parametros da franquia serao definidos e detalhados nas condicdes
contratuais, na apolice e no Certificado Individual, juntamente com suas
respectivas Condicdes Particulares.

Clausula 13°. CARENCIA

13.1. E o periodo continuo, contado a partir da data de inicio de vigéncia
do seguro ou cobertura contratada ou do aumento do capital segurado
por solicitacdo do Estipulante e\ou segurado, durante o qual, na
ocorréncia do sinistro, o segurado ou os beneficiarios nao terao direito ao
recebimento da Indenizagao.

13.2. Convencionada a caréncia e ocorrendo o sinistro no prazo de
caréncia, legal ou contratual, a seguradora é obrigada a entregar ao
segurado ou ao beneficiario o valor do prémio pago, correspondente ao
da cobertura sinistrada.

13.3. O periodo de caréncia, caso seja aplicavel, estarda devidamente
especificado nas Condi¢cdes Contratuais e Condi¢cdes particulares para
cada cobertura contratada.

13.4. Caso o0 seguro contratado preveja um periodo de caréncia para
determinadas coberturas, tal informacao sera detalhadamente
apresentada tanto na Apdlice quanto no Certificado Individual do
segurado. O periodo de caréncia inicia-se a partir do comeco da vigéncia
individual de cada segurado.

13.4.1. O periodo de caréncia nao poderd, em hipdtese alguma, exceder
50% (cinquenta por cento) do tempo total de duracao da vigéncia do
seguro coletivo. Dessa forma, o segurado e os beneficiarios estarao
cientes, desde o inicio do contrato, das condicdes e limitacdes
relacionadas ao recebimento de indenizacdes durante esse intervalo
inicial.

13.4.2. Ha caréncia de dois anos, para qualquer Cobertura, contados a
partir da vigéncia inicial do seguro, ou da sua reconduc¢ao, depois de
suspenso, em caso de suicidio ou tentativa de suicidio praticada pelo
segurado.

13.5. Para os eventos decorrentes de Acidentes Pessoais nao havera
Caréncia.

13.5.1. Esta modalidade de seguro ndao contempla a constituicio de
reserva matematica. Por esse motivo, ndao ha devolucao de valores ou
montantes, como ocorre nas modalidades ou regimes de
capitalizacao.
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Clausula 14°. ACEITACAO DA PROPOSTA DE CONTRATAGCAO -
ESTIPULANTE\SUB-ESTIPULANTE

14.1. A contratacao e aceitacao do seguro s6 ocorrem apds a hegociagao,
a cotacao e a apresentacao formal da proposta assinada, garantindo
assim o legitimo interesse das partes envolvidas.

14.2. Apenas a apresentacdo de cotacdao ndao configura concessao de
cobertura.

14.2.1. Apenas com a emissao da apdlice as Partes estardao vinculadas
as negociacoes, direitos e obrigacoes.

14.22.0 simples pedido de cotacdao a seguradora nao equivale a
proposta, mas as informacodes prestadas pelas partes e por terceiros
intervenientes integram o contrato que vier a ser celebrado.

14.3. A contratacao do seguro coletivo podera ser realizada mediante o
preenchimento e a assinatura da Proposta de Contratacao ao Seguro e
documentos contratuais disponibilizados pela seguradora, por meios
fisico ou remoto, pelo Estipulante, subestipulante, proponente ou seus
Representantes. Sendo os meios remotos aceitos pelas partes como
valido, necessariamente, de forma autenticada e passivel de
comprovagao da autoria e integridade, sendo que serdao encaminhados a
BERKLEY INTERNATIONAL DO BRASIL SEGURQOS S.A. para analise do risco
proposto.

14.4.Sendo 0s meios remotos aceitos pelas partes como valido,
necessariamente de forma autenticada e passivel de comprovacao da
autoria e integridade, sendo que serao encaminhados a Seguradora para
analise do risco proposto.

14.4.1. O corretor de seguro podera representar o proponente na formacao
do contrato, na forma da lei.

14.4.2. A proposta escrita devera conter os elementos essenciais ao exame e
aceitacao do risco.

14.5.O Estipulante e Subestipulante, ao assinarem a proposta de
contratacgao, ratificam que a Seguradora disponibilizou todas as condicdes
contratuais do plano de seguro que propdem no Momento a Seguradora,
para avaliacao dos riscos.

14.6.Serd permitido o uso de meios remotos para emissao, envio e
disponibilizacao, conforme o caso, de documentos relativos a contratacao
do produto, tais como: documentos contratuais, documentos de cobranca,
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extratos, condi¢cdes contratuais, regulamentos, materiais informativos e
comunicados.

14.6.1. O Proponente, Estipulante e Sub-estipulante sao obrigados a fornecer
as informacdes necessarias a aceitacao da proposta e a fixacdo da taxa para
calculo do valor do prémio, de acordo com o questionario que lhe submeta
a seguradora.

14.6.2. As partes e os terceiros intervenientes no contrato, ao responderem
ao questionario, devem informar tudo de relevante que souberem ou que
deveriam saber a respeito do interesse e do risco a serem garantidos, de
acordo com as regras ordinarias de conhecimento.

14.6.3. A analise do risco e calculo do prémio do seguro levaram em
consideragcao os fatos, elementos e documentos apresentados pelo
propenso Estipulante e\ou Subestipulante e\ou Proponente pessoa fisica
qgue declaram, por meio proprio, do seu corretor de seguros ou
representante legal, nao ter omitido qualquer fato que pudesse ou possa
interferir na aceitagao do risco e definicdo do prémio, sob pena de ter o
seguro cancelado ou na ocorréncia de um sinistro, ou mesmo negado.

14.6.31. O Estipulante, Subestipulante, o proponente individual, seu
representante, terceiro, intermediario €\ou corretor de seguros declaram
gue celebrado o contrato de seguro, expressamente concordam que toda
e qualquer modificacdao do objeto segurado ou vinculado ao objeto
segurado e que possa interferir nas premissas orginalmente adotadas no
momento da aceitacao do seguro contratado, devera ser imediatamente
comunicada a seguradora que podera continuar No risco ou nao sendo
possivel, cancelar o seguro dentro do prazo estabelecido pela legislacao
aplicavel.

14.6.4. Se, diante dos fatos nao revelados, a garantia for tecnicamente
impossivel, ou se tais fatos corresponderem a um tipo de interesse ou
risco que nao seja normalmente subscrito pela seguradora, o contrato
serd extinto, sem prejuizo da obrigagcdo de ressarcir as despesas
efetuadas pela seguradora.

14.6.5. O Estipulante, Subestipulante, proponente, beneficiario e terceiro
devem prestar todas as informacdes inerentes e necessarias para a analise
e aceitacao do risco. A omissao sobre os fatos conhecidos ou que o segurado
devesse saber, mas nao informados a seguradora acarretara o
cancelamento do seguro coletivo ou individual, e havendo um sinistro,
perda de direitos.

14.6.5.1. As partes estao cientes e concordam que apods celebrado o contrato,
devem manter a seguradora imediatamente informada sobre qualquer
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alteracao ou modificacao do risco originalmente subscrito. A seguradora
podera aceitar a continuidade da apdlice ou nao sendo possivel, cancelar o
seguro na forma prevista na legislacao.

14.6.6. O descumprimento do dever de informar previsto na Clausula 14.6 e
seus subitens, importara em perda da garantia, sem prejuizo da divida de
prémio e da obrigagao de ressarcir as despesas efetuadas pela seguradora.

14.77. A seguradora fornecerd, obrigatoriamente, ao proponente ou
estipulante, protocolo que identifique a proposta de contratagao por ela
recepcionada, com a indicacao da data e da hora de seu recebimento.

14.8. A seguradora terda o prazo de até 25 (vinte e cinco) dias para se
manifestar sobre a aceitacao ou nao da proposta, contados da data de seu
recebimento, seja para seguros novos ou renovacoes, bem como para
alteracgdes que impliquem modificagcao do risco.

14.8.1. A solicitacdo de documentos complementares, esclarecimentos e/ou
producao de exames periciais, durante o prazo previsto na Clausula 14.8, e
o prazo tera novo inicio, a partir do atendimento da solicitacdo ou da
conclusao do exame pericial.

149. Havendo a nao aceitacdo do seguro coletivo proposto, a
seguradora comunicard formalmente ao cliente, estipulante, ao
Corretor de seguros, seu representante legal ou intermediario, por
meio fisico ou remoto, a decisdo pela recusa da proposta de
contratacao, com a devida justificativa.

1410. Caso a aceitacao da proposta de contratacdao dependa de
contratacao ou alteracdao de resseguro facultativo, o prazo aludido na
Clausula 14.8 sera suspenso até que o ressegurador se manifeste
formalmente, comunicando a seguradora, por escrito, ao proponente
segurador, tal eventualidade, ressaltando a consequente inexisténcia de
cobertura enquanto perdurar a suspensao.

14.11. A seguradora manifestar-se-a expressamente sobre o resultado da
analise. A aceitacao sera comunicada de forma expressa ao cliente,
estipulante, ao seu representante legal ou intermediario, por meio de
documento fisico ou remoto.

14.711. A emissao e o envio da apdlice e demais documentos contratuais
dentro do prazo de que trata o item 14.8 substituira a manifestacao
expressa de aceitacao da proposta pela sociedade seguradora, a qual sera
entregue ou disponibilizada, via meio fisico ou remoto, ao estipulante e/ou
subestipulante.
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14.12. Considera-se encampacao a substituicao de apodlice coletiva ao fim
de sua vigéncia por nova apodlice emitida por outra sociedade seguradora.

14.12.1. No caso de encampacao de apodlice de seguro pela Seguradora,
serd de responsabilidade do estipulante e/ou subestipulante, ou seu
representante fornecer a(s) proposta(s) de adesao(des) preenchidas pelos
segurados na empresa seguradora congénere, quando a Seguradora
solicitar a qualguer momento, com a devida justificativa.

14.13. Considera-se migragao a substituicdo de apdlice coletiva por nova
apodlice emitida por outra sociedade seguradora em periodo nao
coincidente com o término da respectiva vigéncia.

14.14. No caso de recepgao de grupo de segurados, originada em processo
de migracao de apodlices, deverao ser admitidos todos os componentes do
grupo cuja cobertura esteja em vigor.

14.14.1. Havera emissao e envio dos certificados individuais aos segurados
e Nao sera reiniciada a contagem de prazo de caréncia para segurados ja
incluidos no seguro pela apodlice anterior, em relagcao as coberturas e
respectivos valores ja contratados.

14.14.2. E admitida a dispensa do recolhimento de anuéncia de trés
quartos do grupo segurado para migracao de apdlice coletiva em seguros
nao contributarios estipulados por empregadores em favor de seus
empregados desde que nao haja modificacao que implique 6nus ou
dever para os segurados ou reducao de seus direitos. Neste caso é
admitida a dispensa da proposta de adesao a nova apodlice coletiva, desde
gue tenha sido preenchida na vigéncia do contrato anterior.

14.15. Para todos os efeitos de direito existe a presuncdo de que
seguradora somente tenha conhecimento das circunstancias
declaradas pelo proponente e/ou estipulante e/ou subestipulante na
proposta de contratacdo e adesdo, demais requisitos e declaracao
pessoal de saude e atividades.

Clausula 15°. APOLICE E VIGENCIA DO SEGURO

15.1. A Seguradora emitira a apolice coletiva de seguro em até 30 (trinta)
dias apds a data de aceitacao da proposta de contratacao, respeitando o
disposto na Clausula 14° e seus subitens destas condicdes.

15.2. Em caso de utilizacao de meios remotos na emissao de documentos
contratuais, sera garantido a possibilidade de impressao ou download dos
documentos pelo Segurado, Estipulante, Corretor e Representantes.
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153. O Corretor de seguros é responsavel pela efetiva entrega ao
destinatario dos documentos e outros dados que lhe forem confiados, no
prazo maximo de 5 (cinco) dias Uteis. O corretor de seguro podera
representar o proponente na formacao do contrato, na forma da lei.

15.4. A apodlice e endossos terao seu inicio de vigéncia as 24:00 (vinte e
guatro) horas do dia inicial e término de vigéncia as 24:00 (vinte e quatro)
horas do ultimo dia conforme previsto no frontispicio da apodlice, ou com
data distinta desde que previamente acordada, por escrito, entre as
partes.

15.5. Este seguro nao prevé cobrancga total ou parcial de prémio antes da
aceitacao da proposta, nao sendo admitida cobertura provisoria ao
proponente.

15.6. Se for verificado o recebimento indevido de prémio, a Seguradora
devera restituir o segurado ou ao Estipulante o valor do pagamento
efetuado, atualizado a partir da data do crédito até o dia dutil
imediatamente anterior a data da devolucao, pela variagcao positiva do
IPCA/IBGE, na base “Pré-rata die” ou, caso este seja extinto, pela variagcédo
positiva do indice que vier a substitui-lo.

15.7. Fara prova do seguro a exibicdao da apdlice e, na falta desta, a
apresentacao de documento comprobatério do pagamento do
respectivo prémio, mesmo quando parcial, observado o que dispdem
destas condicdes contratuais.

15.8. Qualquer alteracao na apdlice, inclusive da prorrogacao do término
de vigéncia, devera ser feita por meio de emissao de endosso,
devidamente acordado entre as partes.

Clausula 16°. CONDICAO PARA ACEITACAO INDIVIDUAL DE
SEGURADOS

16.1. A adesao do proponente individual ao seguro coletivo dar-se-a
mediante o preenchimento e a assinatura por meios fisico ou remoto, da
proposta de adesao ao seguro e documentos contratuais
disponibilizados pela seguradora, sendo 0os meios remotos aceitos pelas
partes como valido, necessariamente de forma autenticada e passivel de
comprovagao da autoria e integridade, sendo que serdao encaminhados a
seguradora para analise do risco individual proposto.

16.1.1. A aceitacdao da proposta de adesdao do proponente individual ao
seguro coletivo, esta condicionada a comprovag¢ao formal do vinculo

Versao: 12/2025

www.berkley.com.br

41de 190



Berkley Seguro Coletivo de Vida

Produto Personalizado

Brasil SBQUFOS SUSEP: 15414.900018/2018-56

| a Berkley Company

existente entre este e estipulante ou subestipulante, seja na qualidade de
colaborador, associado ou em outra relagao admitida em lei.

16.1.2. O contrato de seguro e as condi¢des contratuais do seguro coletivo
firmado, devem ser disponibilizados pelo estipulante e /ou subestipulante
ao proponente individual previamente a assinatura da respectiva
proposta de adesao, devendo o proponente individual, seu representante
ou seu Intermediario assinar declaracao, que podera constar da propria
proposta, de que tomou ciéncia das condi¢cdes contratuais do presente
seguro coletivo.

16.2. Para que o proponente individual seja elegivel a contratacao e adesao
ao seguro, devera atender, simultaneamente, as exigéncias para
aceitacao dos proponentes que atenderao a politica de subscricao da
seguradora, bem como, as condi¢gdes contratuais firmadas com o
estipulante e subestipulante.

16.2.1. Os aposentados, desde que nao tenham sido aposentados por
invalidez, poderao ser incluidos no seguro pagando, eles préprios, ou o
estipulante, seus respectivos prémios, desde que obedecam aos critérios
de aceitacao estabelecidos aos ativos.

16.2.2. Os segurados que se aposentarem durante a vigéncia da apdlice, e
desde que nao tenham sido beneficiados pela Cobertura de Invalidez
Funcional ou Laborativa Permanente Total por Doenca (IFPD ou ILPD),
podem ser mantidos no seguro, com o devido pagamento do prémio, sem
reducao de seu capital segurado se assim desejarem, salvo manifestacao
em contrario.

16.2.3. Somente poderao ser incluidas no seguro as pessoas pertencentes
ao grupo seguravel que nao estiverem afastadas do trabalho, com o
devido pagamento do prémio, na data fixada para inicio do respectivo
risco individual, por motivo de doenca ou acidente.

16.2.4. Os segurados que forem admitidos no inicio da vigéncia do seguro
e gue, posteriormente, precisarem se afastar de suas atividades laborais
para tratamento de saude decorrente de doenca, deverao continuar
efetuando normalmente o pagamento dos prémios a seguradora durante
o periodo de afastamento. Essa obrigatoriedade visa garantir a
manutencdao das coberturas contratadas, evitando a suspensao ou
cancelamento do seguro em razao da interrupgcao temporaria das
atividades profissionais.
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16.3. Sera permitido o uso de meios remotos para emissao, envio e
disponibilizacao, conforme o caso, de documentos relativos a adesao e
contratacao do seguro, tais como: documentos contratuais, documentos
de cobrancga, extratos, condi¢cdes contratuais, materiais informativos e
comunicados.

16.4. A adesao do proponente individual ao seguro coletivo, com vinculo
com o estipulante, dar-se-a de acordo os documentos contratuais
firmados entre estipulante, subestipulante e a seguradora, sendo que:

a. a adesao dos proponentes podera ser realizada por meio fisico ou
remoto, contendo no minimo, os dados do proponente individual:
nome completo, data de nascimento, sexo, documento de
identificacao, valor do capital segurado e prémio;

b. as informacdes solicitadas no item “a” desta clausula poderao ser
acompanhadas das respectivas propostas de adesao, devidamente
preenchidas e assinadas por cada proponente, de acordo com as
Condigcdes Particulares entre estipulante, subestipulante e a
seguradora. Neste caso, cada proposta de adesao devera conter os
elementos essenciais para avaliagcao e aceitagao do risco;

C. os proponentes portadores de deficiéncia deverao ressaltar o grau de
invalidez preexistente para efeito ou nao de limitacao da
responsabilidade pela seguradora;

d.a proposta de adesao sera recepcionada pela seguradora, sob
protocolo, com indicacao da data e hora de seu recebimento e, com
base na declaracdao prestada pelo proponente, sera realizada a
analise para aceitagao ou recusa dos riscos propostos.

16.5. A Seguradora tera um prazo de 25 (vinte) dias corridos, contados
da data do recebimento da proposta de adesao e demais documentos
essenciais e contratuais, para decidir pela aceitacdo ou recusa da
adesao do seguro individual proposto, de solicitacao de alteracdes, de
reabilitacao de cobertura de seguro suspenso.

16.6. A Seguradora podera solicitar documentos ou informacdes
complementares para analise e aceitagcao do risco ou da alteracao das
condicdes do seguro vigente, durante o prazo previsto no item 165, e o
prazo terd novo inicio, a partir do atendimento da solicitacdo ou da
conclusao do exame pericial, se necessario.
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16.6.1. A negativa do proponente em apresentar os documentos ou
informagdes complementares implicara na recusa automatica do
risco pela seguradora.

16.7. A Seguradora manifestar-se-a expressamente sobre o resultado da
analise da proposta de adesao e todos os demais documentos enviados
a Seguradora. A aceitacao sera comunicada de forma expressa ao
proponente, ao estipulante e/ou subestipulante, ou seu representante,
por meio de documento fisico ou remoto.

16.8. A emissao e o envio do certificado individual dentro do prazo de que
trata o item 16.5 substituirda a manifestacao expressa de aceitacao da
proposta pela sociedade Seguradora, a qual sera entregue ou
disponibilizada, via meio fisico ou remoto, ao segurado.

16.8.1. Havendo a nao aceitacdo do seguro individual proposto, a
Seguradora comunicara formalmente ao proponente individual, ao
Estipulante ou Subestipulante, seu representante legal ou
intermediario, por meio fisico ou remoto, a decisao pela recusa da
proposta de adesao, com a devida justificativa.

16.8.2. Em caso de recusa da proposta de adesao, a Seguradora
providenciara a devolucao de prémio eventualmente pago antes da data
da manifestacao, no prazo maximo de 10 (dez) dias corridos, contados da
formalizacao da recusa, integralmente ou deduzido da parcela pro rata
temporis correspondente ao periodo em que tiver prevalecido a
cobertura.

16.8.3. O valor devido serd atualizado monetariamente pelo indice
definido nestas Condicdes Gerais, a contar da data do pagamento até a
data efetiva da restituicao, de acordo com a legislacao em vigor.

16.9. Sob pena de perder a garantia, o segurado nao deve agravar o
risco objeto do contrato de seguro.

16.10. E vedada ao segurado afastado toda e qualquer alteracdo de
capital durante todo o periodo de seu afastamento. Fica garantida,
entretanto, a sua participacao em qualquer alteracao decorrente de
correcao monetaria ou reajustes os que venham ser aplicados a
totalidade do grupo segurado.

16.11. Para todos os efeitos de direito existe a presuncao de que a
seguradora somente tenha conhecimento das circunstancias
declaradas pelo proponente, estipulante e/ou subestipulante na
proposta de contratacao e de adesao, demais requisitos essenciais e
declaracao pessoal de saude e atividades.
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Clausula 17°. AGRAVAMENTO DO RISCO

17.1. O segurado, estipulante, subestipulante, beneficiario e terceiro
devem comunicar a seguradora qualquer agravamento do risco tao logo
dele tome conhecimento.

17.2. H3 a obrigacao continua segurado, estipulante, subestipulante,
beneficiario e terceiro prestarem todas as informacdes que saibam sobre
0 risco, bem como consequéncias da omissao.

17.3. O Segurado, estipulante, subestipulante, beneficiario e terceiro sao
obrigados a comunicar qualquer fato ou alteragcao cadastral tao logo o
saiba.

17.4.E uma circunstancia do risco conhecida pelo Segurado,
Estipulante, Subestipulante e/ou seu representante legal e/ou seu
corretor de seguros e/ou seu preposto, que por omissio, negligéncia
ou impericia deixa de comunicar a Seguradora, seja no momento da
contrataciao do seguro ou na vigéncia do contrato, aumentando a
probabilidade e/ou severidade de ocorréncia de Sinistro, que pode ou
nao derivar da vontade do Segurado, acarretando o cancelamento do
seguro ou perda do direito a indenizacido na ocorréncia de um
sinistro.

17.5. Ciente do agravamento, a seguradora podera, no prazo de 20 (vinte)
dias, cobrar a diferenca de prémio ou, resolver o contrato, a pedido do
Segurado e\ou estipulante, hipdtese em que este perderd efeito em 30
(trinta) dias contados do recebimento da notificacdao de resolucao do
seguro, de comum acordo entre as partes.

17.6. A resolucao deve ser feita por qualquer meio idéneo que comprove
O recebimento da notificacdao pelo segurado, e a seguradora devera
restituir a eventual diferenca de prémio, ressalvado, na mesma
proporcao, seu direito ao ressarcimento das despesas incorridas com a
contratacao.

17.7. Por “meio idéneo” refere-se a qualquer instrumento ou forma de
comunicagao capaz de comprovar, de maneira segura e efetiva, envolve
qualquer canal que permita a comprovacao de que o segurado foi
devidamente notificado. Isso inclui notificacdes escritas, eletrénicas
(como e-mail ou sistemas digitais da seguradora), e documentos
protocolados. O importante € que exista registro claro e auditavel do
envio e recebimento, atendendo aos requisitos de transparéncia e
seguranca exigidos pela regulamentacao.
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17.8.Sob pena de perder a garantia, o segurado, estipulante e\ou
subestipulante nao devem agravar o risco objeto do contrato de seguro.

179.Se a seguradora, comunicada, anuir com a continuidade da
garantia, cobrando ou nao prémio adicional, sera afastada a
consequéncia estabelecida no artigo anterior.

17.10. Estado de insanidade mental, a embriaguez e o uso de substancias
toxicas pelo segurado podem ser considerados como causas de
agravamento de risco suscetivel de levar a perda da cobertura, desde
que a seguradora demonstre No caso concreto que tais situacdes
tenham sido determinantes para a ocorréncia do sinistro.

17.11. O segurado que dolosamente descumprir o dever previsto desta
Clausula 172 e seus subitens perde a garantia, sem prejuizo da divida de
prémio e da obrigacdao de ressarcir as despesas incorridas pela
seguradora.

17.12. O segurado que culposamente descumprir o dever previsto desta
Clausula 17?2 e seus subitens fica obrigado a pagar a diferenca de prémio
apurada ou, se a garantia for tecnicamente impossivel ou o fato
corresponder a tipo de risco que nao seja hormalmente subscrito pela
seguradora, nao fara jus a garantia.

17.13. Se, em consequéncia do relevante agravamento do risco, o
aumento do prémio for superior a 10% (dez por cento) do valor
originalmente pactuado, o segurado podera recusar a modificacao no
contrato, resolvendo-o no prazo de 15 (quinze) dias, contado da ciéncia
da alteracao no prémio, com eficacia desde o momento em que o estado
de risco foi agravado.

17.14. Sobrevindo o sinistro, a seguradora somente podera recusar-se a
indenizar caso prove o nexo causal entre o agravamento do risco e o
sinistro caracterizado.

Clausula 182. INICIO DA VIGENCIA INDIVIDUAL DE CADA SEGURADO

18.1. O inicio de vigéncia do risco individual sera o estabelecido conforme
a seguir:

a. os certificados ou endossos terdao seu inicio e término de vigéncia as
24 (vinte e quatro) horas das datas neles indicadas;

b.a proposta de adesao e demais documentos recepcionados pela
Seguradora tera o seu inicio de vigéncia de cobertura na data de
aceitacao da proposta ou outra data distinta, desde que
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expressamente acordada entre as partes e indicada nas condi¢cdes
contratuais da apdlice.

18.2. No inicio de cada vigéncia individual do seguro, bem como nos
aniversarios subsequentes (renovacdes), a Seguradora providenciara a
emissao e o envio do certificado do seguro, com os nomes dos segurados
e dependentes, se for o caso, data de inicio e final de vigéncia do seguro,
capital segurado e prémio de cada cobertura, além do prémio total.

18.3. Respeitado o periodo correspondente ao prémio pago, a
cobertura de cada segurado cessa automaticamente no final do prazo
de vigéncia da apédlice coletiva, se esta nao for renovada.

Clausula 19°. OBRIGACOES DO ESTIPULANTE E DO SUBESTIPULANTE

19.1. O estipulante e subestipulante de seguro de pessoas coletivo € o
unico responsavel perante a seguradora pelo cumprimento de todas as
obrigacdes contratuais, inclusive a de pagar o prémio.

19.2. O estipulante de seguro de pessoas coletivo representa os segurados
e os beneficiarios durante a formacao e a execucao do contrato e
responde perante eles e a seguradora por seus atos e omissoes.

19.3. O estipulante e subestipulante podera substituir processualmente o
segurado ou o beneficiario para exigir, em favor exclusivo destes, o
cumprimento das obrigacdes derivadas do contrato.

19.4. Cabe ao estipulante e subestipulante, além de outras atribuicdes que
decorram de lei ou de convencao, assistir o segurado ou o beneficiario
durante a execug¢ao do contrato.

19.5. O estipulante e subestipulante tem como obrigacées durante a
vigéncia da apélice:
i. fornecer para a seguradora todas as informacdes necessarias
para analise e aceitacao do risco previamente estabelecidas
pela mesma, incluindo dados cadastrais;

ii.  manter a seguradora informada a respeito dos segurados, seus
dados cadastrais, alteracdes na natureza do risco coberto, bem
como qualquer evento que possa no futuro acarretar-lhe
responsabilidade, de acordo com o definido contratualmente;

iii. fornecer ao segurado, sempre que solicitado, qualquer
informacao relativa ao contrato de seguro;

iv. discriminar o valor do prémio do seguro no boleto, quando a
emissao for de responsabilidade do estipulante e o custeio for
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de responsabilidade do segurado, no caso de seguros
contributarios;

repassar 0s prémios para a seguradora NOS prazos
estabelecidos contratualmente, caso seja responsavel pelo
recolhimento dos prémios;

repassar aos segurados todas as comunicacdes ou avisos
inerentes a apdlice quando for diretamente responsavel pela
sua administracao;

discriminar o nome da seguradora como responsavel pelo risco
nos documentos e comunicacdes referentes ao seguro
emitidos para o segurado;

comunicar de imediato a Seguradora, tao logo tome
conhecimento a ocorréncia de qualquer sinistro ou expectativa
de sinistro referente ao grupo que representa, quando esta
comunicacgao estiver sob sua responsabilidade;

dar ciéncia aos segurados dos procedimentos e prazos
estipulados para a liquidacao de sinistros;

comunicar de imediato a SUSEP qualquer procedimento que
considerar irregular quanto ao seguro contratado;

fornecer para a SUSEP qualquer informacao solicitada dentro
do prazo por ela especificado;

discriminar a razao social e, se for o caso, o nome fantasia da
sociedade seguradora responsavel pelo risco nos documentos,
comunicacdes, em qualquer material de promocao ou
propaganda do seguro, em carater tipografico maior ou igual
ao do proprio estipulante;

pagar os prémios vencidos nos seguros nao contributarios; e

Nnao incluir no grupo segurado pessocas que nao possuem
condicao de ingresso na apodlice, sob pena de arcar com a
responsabilidade deste ato.

19.6. E expressamente vedado ao Estipulante e ao Subestipulante:

a) cobrar dos segurados, nos seguros contributarios, quaisquer
valores relativos ao seguro além dos especificados pela sociedade
Seguradora; e

b) efetuar publicidade e promoc¢ao do seguro sem prévia anuéncia
da sociedade Seguradora e sem respeitar rigorosamente as
condi¢des contratuais do produto e a regulamentacao de praticas
de conduta no que se refere ao relacionamento com o cliente.
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19.7. Sem prejuizo de outras obrigacoes previstas em regulamentacao
vigente, as sociedades Seguradoras estao obrigadas a:

a) informar aos segurados a situagao de adimpléncia do estipulante
ou subestipulante, sempre que lhe for solicitado;

b) comunicar aos segurados os casos de nao repasse a sociedade
Seguradora de prémios recolhidos pelo estipulante nos prazos
contratualmente estabelecidos, bem como as consequéncias do
NAao repasse; e

C) prestar ao estipulante, e a cada componente do grupo segurado,
as informacdes necessarias ao perfeito acompanhamento do
plano de seguro.

19.7.1. Quando houver recolhimento, juntamente com o prémio, de
outros valores devidos ao estipulante e/ou subestipulante ou a sociedade
Seguradora, a qualquer titulo, é obrigatério o destaque no documento
utilizado na cobranca do valor do prémio do seguro

19.8. A Seguradora informara ao Segurado a situacao de adimpléncia do
Estipulante e/ou Subestipulante sempre que lhe for solicitado.

Clausula 20°. CUSTEIO DO SEGURO

20.1. Para fins deste seguro e de acordo com a proposta de contratacao,
O custeio pode ser:

a. nao contributario: ¢ o seguro em gque os segurados ndo pagam o
prémio, recaindo o 6nus de seu pagamento totalmente sobre o
estipulante e subestipulante. Neste tipo de seguro todos os
componentes do grupo seguravel serao incluidos na apodlice,
excetuando-se apenas as pessoas Nao aceitas no seguro ou impedidas
de serem seguradas e aquelas que se manifestarem, por escrito,
contra sua inclusao No seguro;

b. contributario: é o seguro em que os segurados pagam o prémio,
total ou parcialmente. Neste tipo de seguro serao incluidos na apdlice
somente os componentes do grupo seguravel que se manifestarem
expressamente pela sua inclusdao no seguro por meio de
preenchimento da proposta de adesao.

Clausula 21°. CRITERIO DA TAXA DO PREMIO

21.1. A taxa que calcula o prémio de seguro sera estabelecida por taxa
média calculada quando da contratacdo do seguro, levando em
consideracao as informacdes e documentos apresentados para calculo
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e subscricao, sendo estabelecidas as regras nas condi¢cdes contratuais do
seguro.

21.2. O Recalculo da taxa média sera definido e realizado de acordo com
as condig¢des particulares e indicadas hos documentos contratuais.

Clausula 222. PREMIO DO SEGURO, CALCULO E RECALCULO

221. 0 prémio mensal individual sera o produto da taxa média
estabelecida nas condi¢cdes contratuais, pelo respectivo capital segurado
individual.

22.2. O estipulante, subestipulante, representante, terceiro ou segurado
€ obrigado a fornecer as informacgdes, documentos e questionario
necessarios a aceitacao da proposta e a fixacao da taxa para calculo do
valor do prémio.

22.21. O descumprimento doloso do dever de informar previsto
Nno caput deste artigo importara em perda da garantia, sem prejuizo da
divida de prémio e da obrigagao de ressarcir as despesas efetuadas pela
seguradora.

22.2.2. O descumprimento culposo do dever de informar previsto no
subitem anterior implicara a reducao da garantia proporcionalmente a
diferenca entre o prémio pago e o que seria devido caso prestadas as
informacgdes posteriormente reveladas.

22.2.3. Se, diante dos fatos nao revelados, a garantia for tecnicamente
impossivel, ou se tais fatos corresponderem a um tipo de interesse
ou risco que nao seja normalmente subscrito pela seguradora, o
contrato serd extinto, sem prejuizo da obrigacdao de ressarcir as
despesas efetuadas pela seguradora.

22.2.4. O proponente, estipulante, subestipulante, terceiro ou corretor
devem prestar todas as informacdes a serem prestadas na formacao do
contrato de seguro, correndo risco das consequéncias do
descumprimento do dever conforme previsto nas condicdes contratuais
e legislacao vigente.

22.2.5. Este seguro, por sua hatureza ou por expressa disposicao, é do
tipo que exige informacgodes continuas e averbacdes de globalidade
de riscos e interesses, a omissao do segurado ou estipulante, desde
que comprovada, implicara a perda da garantia, sem prejuizo da
divida do prémio.
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22.2.51.A sancao de perda da garantia sera aplicavel ainda que a omissao
seja detectada apds a ocorréncia do sinistro.

22.3. A Berkley podera, anualmente, no aniversario da apodlice ou outra
periodicidade, recalcular a taxa média e alterar o faturamento dos
prémios, conforme critérios de recalculo definidos nas condicdes
contratuais.

22.4.Caso a alteracao de taxa meédia prevista nos itens anteriores
impligue em 6nus ou dever aos segurados, devera haver anuéncia prévia
e expressa de pelo menos 75% (setenta e cinco por cento) do grupo
segurado, exceto quando da aplicacdao dos indices de atualizacao
monetaria previsto no contrato.

22.5. O recalculo na taxa média final devera ser realizado por endosso ou
aditivo ao contrato com concordancia expressa e escrita do estipulante.

Clausula 23°. PAGAMENTO DO PREMIO

23.1. Para fins deste Seguro, a forma de custeio sera estabelecida
contratualmente nas condi¢cdes particulares e contratuais, conforme
Clausula 20? destas condicoes.

23.1.1. Seja qual for a modalidade de custeio escolhida, o estipulante e o
subestipulante sempre serao 0s Unicos responsaveis pelo recolhimento,
quando for o caso, e pela quitacao dos prémios devidos.

23.2. Apds a emissao da apodlice de seguro coletivo, o estipulante e ou
subestipulante devera encaminhar mensalmente as movimentacdes
(inclusao e exclusao de segurados) a seguradora por meio fisico ou
remoto, com os respectivos dados essenciais antes mencionados,
inclusive as alteracdes de capitais para analise de aceitacao.

233.0 pagamento da primeira parcela do seguro, assim como o
preenchimento e assinatura da proposta de adesao e demais
documentos contratuais, caracteriza a ciéncia, aceitacao e concordancia,
pelo segurado das condi¢cdes contratuais deste seguro.

23.4. Este seguro esta estruturado no regime financeiro de reparticao
simples, razao pela qual nao havera devolucao ou resgate do prémio do
seguro.

235.0 prémio do seguro podera ser pago a Vvista, parcelado ou
pagamentos mensais, bimestrais, trimestrais, quadrimestrais ou
semestrais durante o periodo de vigéncia da Apodlice.

23.6. O ndao pagamento do prémio a vista, no caso de parcela Unica, ou
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0 ndao pagamento da primeira parcela, na data prevista no documento
de cobrancga, implicara o cancelamento automatico do seguro
independentemente de qualquer interpelagao judicial ou extrajudicial
e a perda de direito de qualquer cobertura securitaria prevista no
contrato, independentemente do momento em que ocorra o sinistro.

23.6.1. A mora relativa a prestacao unica ou a primeira parcela do prémio
resolve de pleno direito o contrato.

23.7. Serd adotado o prazo de tolerancia de 60 (sessenta) dias, durante o
qual a falta de pagamento do Prémio nao ensejarda o imediato
cancelamento do seguro, contados a partir da data de vencimento
original da parcela inadimplente. Em caso de ocorréncia de sinistro
coberto nesse periodo, a indenizagcao sera paga deduzida dos prémios
devidos nesse periodo e nao pagos, sendo estes acrescidos de multa e
juros moratorios nos termos da legislacdo especifica e conforme
estabelecido na Clausula 32° destas condicdes gerais.

23.71. Em se mantendo a inadimpléncia por periodo superior a 90
(noventa) dias contados a partir da data do primeiro vencimento da
primeira fatura em aberto, a apdlice sera cancelada.

23.7.2. Nao sera considerando para fins de contagem de prazo, data de
vencimento que sejam prorrogadas, sempre sera considerada para
contagem do prazo citado no subitem 23.7 a data do primeiro vencimento
gerado para parcela em atraso.

23.8. O prémio do seguro podera ser parcelado, no caso de parcelamento
de prémio e configurada a falta de pagamento de qualquer uma das
parcelas subsequente a primeira, o prazo de vigéncia do seguro e
respectiva cobertura sera ajustada em funcao do prémio efetivamente
pago, utilizando o calculo da base a Tabela de Prazo Curto, especificada a
seguir:

TABELA DE PRAZO CURTO
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Relagdo % entre a . Relagdo % entre a .
.. % a ser aplicado sobre . . % a ser aplicado sobre
Parcela do Prémio o Parcela do Prémio .
.. a vigéncia original da . a vigéncia original da
Pago e o Prémio Total o Pago e o Prémio Total .
L apolice ou endosso L apolice ou endosso
da Apdlice ou endosso da Apdlice ou endosso
13% 5% 73% 53%
20% 9% 75% 57%
27% 13% 78% 62%
30% 17% 80% 66%
37% 21% 83% 70%
40% 25% 85% 74%
46% 29% 88% 79%
50% 33% 90% 83%
56% 37% 93% 87%
60% 41% 95% 91%
66% 45% 98% 95%
70% 49% 100% 100%

Nota: Para percentuais nao previstos na tabela acima, deverao ser aplicados os
percentuais imediatamente superiores.

23.9. A Seguradora comunicara ao segurado, até 10 (dez) dias antes do
cancelamento, advertindo quanto a necessidade de quitacao das parcelas
do prémio em atraso, sob pena de cancelamento do contrato, que sera
efetuado ainda que o segurado ou estipulante, conforme o caso alegue o
Nnao recebimento da citada correspondéncia, que funciona apenas como
um aviso de cancelamento.

23.10. O prazo limite para o pagamento do prémio é a data de vencimento
estipulada no documento de cobranca. Se esta data limite cairem diaem
gue nao haja expediente bancario, o pagamento do prémio podera ser
efetuado no primeiro dia util subsequente em que houver expediente.

23.11. Por se tratar de seguro com vigéncia definida, o pagamento de uma
parcela nao quita nem da direito ao segurado a cobertura do seguro, se
ainda houver alguma parcela anterior em aberto.

2312. O segurado, o estipulante e o subestipulante obrigam-se a
comunicar a Seguradora eventuais alteracdes cadastrais, de modo que
estd possa manter o seu cadastro permanentemente atualizado.
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2313.Sob sua exclusiva responsabilidade perante os segurados, a
Seguradora podera delegar ao estipulante e subestipulante o
recolhimento dos prémios, ficando estes responsaveis por seu repasse a
Seguradora, conforme as condi¢des estabelecidas na apdlice. O nao
repasse a Seguradora de prémios recolhidos pelo estipulante e
subestipulante nao podera prejudicar o segurado.

2314.E expressamente vedado ao estipulante e subestipulante o
recolhnimento, a titulo de prémio, de qualquer valor que exceda o
destinado ao custeio do seguro. Quando houver o recolhimento,
juntamente com o prémio, de outros valores devidos ao estipulante, a
qualquer titulo, € obrigatdrio o destaque, no documento de cobrancga, do
valor do prémio discriminado por cobertura contratada. E vedada, ainda,
a cobranca de qualquer taxa de inscricao ou de intermediacao.

23.15. Quando a forma de cobranga do prémio for o desconto em folha, o
estipulante ou sub estipulante nao podera interromper o recolhimento,
salvo nos casos de cancelamento da apdlice, de perda do vinculo
empregaticio ou por solicitagcao por escrito do segurado. Nesses casos, se
O segurado optar por continuar com a cobertura do seguro, devera
assumir o custeio integral das respectivas coberturas.

23.16. Servirao como comprovante de pagamento de prémios: o recibo de
pagamento, o comprovante do débito efetuado em conta bancaria, o
recibo de remessa ou de pagamento bancario ou postal devidamente
compensado, ou ainda, a comprovacao do desconto em folha de
pagamento. Para as demais formas de pagamento acordadas entre
estipulante e Seguradora, os comprovantes serao aqueles definidos no
contrato.

23.17. As taxas e 0s prémios de seguro serao reavaliados anualmente junto
ao estipulante, por ocasiao da renovacao da apolice, com base em critério
técnico definido na Nota Técnica Atuarial deste seguro. Caso haja, na
renovacgao, alteracao da taxa do seguro que implique em 6nus ou deveres
adicionais aos segurados ou a reducao de seus direitos, devera haver
anuéncia prévia e expressa de pelo menos % (trés quartos ou setenta e
cinco por cento) do grupo segurado para que esta possa ser
implementada, sem prejuizo da faculdade da Seguradora de rescindir o
seguro, mediante comunicacao aos segurados e ao estipulante com
antecedéncia minima de 60 (sessenta) dias que antecedam o final da
vigéncia da apdlice.
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Clausula 24°. BENEFICIARIOS

241.E livre a indicacdo de beneficidrios pelo segurado, mediante
manifestacao por escrito a BERKLEY INTERNATIONAL DO BRASIL
SEGUROS S.A.

24.2. Salvo renuncia do segurado, € licita a substituicao do beneficiario do
seguro de pessoas por ato entre vivos ou por declaracao de ultima
vontade.

24.3. A BERKLEY INTERNATIONAL DO BRASIL SEGUROS SA nao
cientificada da substituicao sera exonerada pagando ao antigo
beneficiario indicado.

24.4. Na falta de indicacao do beneficiario ou se nao prevalecer a indicacao
feita, o capital segurado sera pago metade ao cbnjuge, se houver, e o
restante aos demais herdeiros do segurado.

24.4.1. Considera-se ineficaz a indicacao quando o beneficiario falecer
antes da ocorréncia do sinistro ou se ocorrer comoriéncia.

24.42.Se o segurado for separado, ainda que de fato, cabera ao
companheiro a metade que caberia ao conjuge.

24.4.3. Se nao houver beneficiarios indicados ou legais, o valor sera pago
agueles que provarem que a morte do segurado os privou de meios de
subsisténcia.

24.4.4. Se a seguradora, ciente do sinistro, nao identificar beneficiario ou
dependente do segurado para subsisténcia no prazo prescricional da
respectiva pretensao, o capital segurado sera tido por abandonado, e sera
aportado no Fundo Nacional para Calamidades Publicas, Protecao e
Defesa Civil (Funcap).

24.45.Nao prevalecera a indicacao de beneficidario nas hipdteses de
revogacao da doacao, revisto em dispositivos legais vigentes, quando da
data do fato gerador.

24.5. O capital segurado devido em razao de morte nao é considerado
heranca para nenhum efeito.

24.6. O beneficiario nao tera direito ao recebimento do capital segurado
guando o suicidio voluntario do segurado ocorrer antes de completados
2 (dois) anos de vigéncia do seguro de vida.

24.7.Se houver aumento do capital segurado durante a vigéncia do
seguro e ocorrer suicidio do segurado dentro do prazo mencionado no
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item 24.5, o beneficidrio ndo terd direito ao recebimento do valor adicional
acrescido ao capital segurado. Assim, a indenizacao estara restrita ao valor
originalmente contratado, desconsiderando qualquer quantia extra
incluida posteriormente, caso o evento do suicidio aconteca antes do
término do periodo estipulado.

Clausula 25°. RECLAMAGAO E CARACTERIZACAO DO SINISTRO

25.1. Ao tomar ciéncia do sinistro ou da iminéncia de seu acontecimento,
com o objetivo de evitar prejuizos a seguradora, o segurado, beneficiario,
estipulante, subestipulante, representante legal ou corretor de seguros é
obrigado a:

a) tomar as providéncias necessarias e Uteis para evitar ou minorar seus
efeitos;

b) prestar todas as informacdes de que disponha sobre o sinistro, suas
causas e consequéncias, sempre que questionado a respeito pela
seguradora.

25.2. Este seguro nao prevé cobertura para pagamento de despesas de
salvamento e contencao.

25.3. O beneficiario, estipulante, subestipulante, representante legal ou
corretor de seguros se obriga a comunicar, a Seguradora, por escrito, a
ocorréncia de todo e qualquer sinistro, tao logo dele tome conhecimento
de forma que assegure a Seguradora possibilidade de apuracao da
causa, natureza e extensao dos danos.

25.4. O descumprimento doloso dos deveres previstos nesta clausula e
respectivos subitens, implica a perda do direito a indenizacao ou ao
capital pactuado, sem prejuizo da divida de prémio e da obrigacao de
ressarcir as despesas efetuadas pela seguradora.

25.5. A fraude cometida por ocasiao da reclamacao de sinistro leva a perda
pelo infrator do direito a garantia, liberando a Seguradora do dever de
prestar o capital segurado ou a indenizagao.

25.6. A Seguradora nao se responsabiliza por efeitos manifestados
durante a vigéncia deste contrato, caso sejam provenientes de
sinistro ocorrido anteriormente a data de inicio de vigéncia deste
seguro.

25.7. A publicidade por outros meios sobre a ocorréncia de um sinistro que
nao aquele comunicado pelo Segurado, nao gera presuncao de
conhecimento por parte da Seguradora por todas a nuances e
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particularidades que uma ocorréncia ou pluralidade de segurados pode
trazer.

25.8. Acomunicacao prevista no item 25.3 acima devera ser encaminhada
para os meios idéneos disponibilizados pela Seguradora (Erro! Fonte de r
eferéncia nao encontrada.).

25.9. Ocorrendo um evento coberto, para a reclamacao do sinistro, o
Segurado, Representante legal, Corretor, estipulante, subestipulante ou o
beneficiario devera apresentar a Seguradora, por intermédio do
Estipulante ou Subestipulante, o formulario Aviso de Sinistro
devidamente preenchido, os documentos comprobatdrios do sinistro e os
documentos pessoais do Segurado e/ou beneficidrio. Os documentos
basicos e elementos necessarios para regulacao e liquidagao de Sinistro
sao descritos abaixo:

25.10. Para todos os eventos:

a. Formulario “Aviso de Sinistro”, devidamente preenchido e assinado
pelo Segurado ou Beneficiario;

b. Formulario “Autorizagcao para Crédito de Indenizacao”, devidamente
preenchido e assinado pelo Segurado ou Beneficiario em caso de
morte do segurado;

c. Comprovante de endereco da residéncia do Segurado e do
Beneficiario em caso de morte do segurado.

A. DO SEGURADO SINISTRADO

a) RG (copia autenticada);

b) CPF (copia autenticada);

c) Certidao de Nascimento ou Casamento (copia autenticada do
documento atualizado);

d) Copia da Ficha de Registro do Empregado, quando se tratar de
Apdlice Coletiva, cujo vinculo com o Estipulante / Subestipulante
seja empregaticio;

e) Copiados 3 (trés) ultimos comprovantes de salario, quando se tratar
de Apdlice Coletiva, cujo vinculo com o Estipulante /Subestipulante
seja empregaticio;

f) Copia do contrato de prestacao de servico, em apodlices em que o
vinculo entre Estipulante /Subestipulante e segurado seja o vinculo
de prestacao de servicos;
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g) Copia do CAGED do més anterior ao evento, em apdlices em que o
vinculo entre Estipulante /Subestipulante e segurado seja o vinculo
empregaticio.

B. DO(S) BENEFICIARIO(S)

a. Pais: RG e CPF (copias autenticadas);

b. Conjuge: Certiddo de Casamento, RG e CPF (copias
autenticadas);

c. Companheira: RG e CPF e comprovacao de dependéncia na
Carteira Profissional ou Imposto de Renda, junto ao INSS (copias
autenticadas);

d. Filhos: Certiddo de Nascimento e RG, sendo que:

i. Filhos ou beneficidarios com idade inferior a 16 (dezesseis)
anos serao devidamente representados em conjunto por
seus pais, com poder familiar; na falta ou impedimento de
um deles, o outro o representara. Na falta de ambos, o
menor sera representado pelo tutor ou curador, conforme
estabelecido em Lei;

ii. Filhos ou beneficidrios com idade igual ou superior a 16
(dezesseis) e inferior a 18 (dezoito) anos serdo
devidamente assistidos em conjunto por seus pais, com
poder familiar; na falta ou impedimento de um deles, o
outro o assistira. Na falta de ambos, o menor serd assistido
pelo tutor ou curador, conforme estabelecido em Lei.

2511. Além dos documentos basicos listados acima, é obrigatdrio
encaminhar a documentacao especifica prevista na Clausula das
Condicdes Especiais, mais precisamente no item referente a Liquidacao
de Sinistro da cobertura contratada, e que esteja relacionada ao evento
ocorrido. Essa documentacao adicional € indispensavel para que o
processo de regulacao e liquidacao do sinistro seja realizado de acordo
com as exigéncias estabelecidas para cada tipo de cobertura.

25.11.1. Quando os documentos solicitados forem coépias, estes devem ser
autenticados.

2511.2. Para todos os casos, o Estipulante e o Subestipulante tém a
obrigacao de apresentar, juntamente com os demais documentos
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relacionados ao sinistro, a comprovacao de vinculo ativo do segurado
sinistrado na data do evento.

2511.2.1. Essa comprovacao € essencial para a regulagcao e
processamento do sinistro, devendo ser enviada sempre que houver um
evento coberto. A apresentagao desse documento visa confirmar que, no
momento do sinistro, o segurado estava devidamente vinculado ao
Estipulante ou Subestipulante, conforme as condi¢cdes contratuais
estabelecidas na apdlice:

a) Quando o vinculo entre Estipulante e Segurado for empregaticio, a
relacao do pessoal segurado com a descricao dos dados pessoais do
segurado sinistrado, periodo em que esteve sob seus servigos, tipo de
servico prestado e copia da Guia de Recolhimento do FGTS Digital (GFD)
relativo aos servicos prestados pelos mesmos;

b) Quando o vinculo entre Estipulante e Segurado for associativo ou
similar, a relacao do pessoal segurado com a descricao dos dados pessoais
do segurado sinistrado, periodo em que este foi associado, e documento
gue comprove o vinculo associativo e ativo, devidamente assinado pelo
Segurado.

25.12. CARACTERIZAGAO DO SINISTRO

25.12.1. Cabe exclusivamente a seguradora a regulacao e a liquidacao do
sinistro, podendo contratar regulador, perito e liquidante especializados
em sinistro para desenvolverem a prestacao dos servicos em seu lugar,
sempre reservando para si a decisao sobre a cobertura do fato
comunicado pelo interessado e o valor devido ao segurado.

25.12.2. A execugdo dos procedimentos de regulacao e liquidacao de
sinistro nao importa em reconhecimento de nenhuma obrigacao de
pagamento do valor do seguro por parte da seguradora.

25.12.3. A seguradora tera o prazo maximo de 30 (trinta) dias, ou sendo
risco complexo, 120 (cento e vinte) dias para manifestar-se sobre a
caracterizacao da cobertura, apds a entrega de todos os documentos
basicos e elementos essenciais relacionados a cada cobertura, inclusive
os complementares e acompanhados de todos os elementos necessarios
a decisao a respeito da existéncia de cobertura, e que possibilitem a
regulacao e liquidacao do sinistro.
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2512.3.1. As partes poderao fixar prazo superior ao disposto na clausula
anterior, em acordo celebrado pelas partes, e/ou por autoridade
fiscalizadora, verificada a existéncia de cobertura implique maior
complexidade na apuracao.

2512.4. Com base em duvida fundada e justificavel, a seguradora podera
solicitar documentacéo e/ou informacdes complementares.

2512.4.1. Podera ser solicitado o comprovante do ultimo prémio quitado
para fins de verificacdo de cobertura, de acordo com as condi¢cdes
previstas contratualmente.

2512.5. Solicitados documentos complementares dentro do prazo
estabelecido na clausula 25.12.3, o prazo para a manifestacao sobre a
cobertura suspende-se por 1 (uma) vez, recomecando a correr no
primeiro dia util subsequente aquele em que for atendida a solicitacao.

25.12.6. Incumbe, também, ao beneficiario do seguro, no que couber, o
cumprimento das disposicdes desta clausula, sujeitando-se as mesmas
sancoes.

25.12.7. E vedado ao segurado e ao beneficiario promover modificacdes
no local do sinistro, bem como destruir ou alterar elementos relacionados
ao sinistro ou quando o segurado ou o beneficiario tiver prévia ciéncia da
pratica delituosa e nao tentar evita-la.

2512.7.1. O descumprimento culposo pelo Segurado, beneficiario e/ou
representante desse dever, implica na obrigacdao para o mesmo de
suportar as despesas acrescidas para a regulacao e a liquidacao do
sinistro, exonerando a Seguradora do dever de indenizar ou pagar o
capital segurado. Neste caso, sem prejuizo da divida de prémio e da
obrigacao de ressarcir as despesas incorridas pela Seguradora.

25.12.8. A fraude cometida por ocasiao da reclamacao de sinistro leva a
perda pelo infrator do direito a garantia, liberando a seguradora do dever
de prestar o capital segurado ou a indenizacgao.

2512.9. O capital segurado devido, sera pago ao segurado ou a seus
herdeiros quando o sinistro for dolosamente provocado pelo beneficiario.

2512.10. A seguradora nao responde pelos efeitos manifestados
durante a vigéncia do contrato quando decorrentes de sinistro
anterior ao inicio de vigéncia da apélice.
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25.12.11. A seguradora responde pelos efeitos do sinistro caracterizado na
vigéncia do contrato, ainda que se manifestem ou perdurem apds o seu
término.

2512.12. A Seguradora se reserva o direito de realizar pericia médica e
demais avaliagdes e pesquisas periciais quanto ao evento e suas
consequéncias.

25.12.13. O pagamento de qualquer indenizacao, com base nesta apdlice,
somente podera ser efetuado apods terem sido relatadas, pelo segurado
ou beneficiario, as circunstancias da ocorréncia do sinistro, apuradas as
suas causas, provados os valores a indenizar e o direito de recebé-los,
cabendo ao segurado, ou quem o representar, prestar toda a assisténcia
para que isto seja concretizado.

25.12.14. A Seguradora podera disponibilizar ao segurado ou beneficiario,
se houver solicitacao neste sentido, copia do relatdrio definitivo da
regulacao, depois de concluidas e esgotadas todas as analises referentes
ao evento ocorrido e reclamado.

25.12.15. Caso a seguradora conclua pela nao caracterizagao do sinistro,
comunicara formalmente, através de meios idéoneos ao segurado, sua
negativa de indenizagdo, apresentando, conjuntamente, as razdes
que embasaram sua conclusao, de forma detalhada.

Clausula 26°. INDENIZACAO

26.1. Reconhecida a cobertura, o pagamento da indenizacao ocorrera
dentro do prazo maximo de 30 (trinta) dias, ou se tratando de risco
complexo, 120 (cento e vinte) dias contados da data reconhecimento da
cobertura decorrente do processo de regulacao do sinistro, Clausula 252
RECLAMAQ,&O E CARACTERIZAQ,&O DO SINISTRO.

26.2. O valor devido apurado sera apresentado de forma fundamentada
ao interessado, ndao podendo a seguradora inovar posteriormente, salvo
quando vier a tomar conhecimento de fatos que anteriormente
desconhecia.

26.3. Nao respeitado o prazo previsto no item 26.1 desta clausula, os valores
das obrigacdes pecuniarias devidas serdao acrescidos de multa, juros
moratdrios e atualizacdao monetaria, conforme definido nos itens 26.426.1
desta clausula, aplicados a partir da data de sua exigibilidade. Considera-

Versao: 12/2025

www.berkley.com.br

61de 190



Produto Personalizado
SUSEP: 15414.900018/2018-56

Berkley Seguro Coletivo de Vida

| a Berkley Company

se data de exigibilidade o 1° dia posterior ao término do prazo previsto no
subitem Erro! Fonte de referéncia nao encontrada..

26.4. Incidird multa de 2% (dois por cento) sobre o montante devido,
corrigido monetariamente, sem prejuizo dos juros legais e da
responsabilidade por perdas e danos desde a data em que a indenizacgao
ou o capital segurado deveriam ter sido pagos, conforme dispostos nesta
clausula.

26.5. As indenizacOes estarao sujeitas a atualizacdo monetaria pela
variagao positiva do indice estabelecido na Clausula 10°32.1 destas
Condicbes Gerais, a partir da data do evento até a data do efetivo
pagamento.

26.6. O pagamento sera feito por meios disponiveis pela rede bancaria,
desde crédito em conta, ordem de pagamento, transferéncia bancaria, pix
e outras devidamente reconhecidas pelo Banco Central, pagavel no
domicilio ou praca indicada pelo (s) beneficiario(s) ou segurado no aviso
de sinistro.

26.6.1. O pagamento sera feito no Brasil e em moeda nacional.

26.7. As despesas efetuadas com a comprovacao do sinistro e os
documentos necessarios correrdo por conta do segurado e/ou
beneficiario, salvo as diretamente realizadas pela Seguradora.

26.8. No caso de divergéncias sobre a causa, natureza ou extensao de
lesbes, bem como a avaliacao da incapacidade relacionada ao segurado,
a Seguradora devera propor ao segurado, por meio de correspondéncia
escrita, dentro do prazo de 15 (quinze) dias, a contar da data da
contestacao, a constituicao de junta médica.

26.9. A junta médica de que trata o subitem anterior sera constituida por
3 (trés) membros, sendo um nomeado pela Seguradora, outro pelo
segurado e um terceiro, desempatador, escolhido pelos dois nomeados.

26.10. Cada uma das partes pagara os honorarios do médico que tiver
designado; os do terceiro serao pagos, em partes iguais, pelo segurado e
pela sociedade Seguradora.

26.11. A aposentadoria por invalidez concedida por instituicdes oficiais
de previdéncia, ou assemelhadas, ndao caracteriza por si s6 o estado de
invalidez permanente, para fins deste Seguro.
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26.12. Os eventuais encargos de traducao necessarios a liuidacao de
sinistros, que envolvam reembolso de despesas efetuadas no exterior,
ficarao totalmente a cargo da Seguradora. O ressarcimento das despesas
efetuadas no exterior sera realizado com base no cambio oficial de venda
da data do efetivo pagamento realizado pelo segurado, respeitando-se o
[imite de cobertura estabelecido, atualizado monetariamente nos termos
da legislacao especifica.

26.13. Os prazos prescricionais sao agqueles determinados em lei.

Clausula 27°. RENOVACAO DA APOLICE

27.1.1. As apdlices com vigéncia de 1 (um) ano ou superior, poderao ser
renovadas automaticamente uma unica vez, e por igual periodo, sendo as
renovacoes posteriores realizadas de forma expressa.

27.1.2. Arenovagao que nao implicar em alteragcao da apdlice com dnus ou
deveres adicionais para os segurados ou a reducao de seus direitos,
podera ser feita pelo estipulante quantas vezes se fizer necessario, desde
que realizada na forma expressa. A renovagao que implicar em alteracao
da apdlice com 6nus ou deveres adicionais para os segurados ou a
reducao de seus direitos, devera ter anuéncia prévia e expressa de pelo
menos ¥ (trés quartos) do grupo segurado.

27.1.3. Arenovacao automatica a que se refere o subitem 27.1.1 anterior nao
se aplica aos segurados, nos planos individuais, e estipulantes, nos planos
coletivos, ou a Seguradora que comunicarem o desinteresse na
continuidade do plano.

27.1.4. O desinteresse em renovacao da apdlice devera ser comunicado ao
Segurado e ao Estipulante, mediante aviso prévio de, no minimo, (30)
trinta dias que antecedam o final da vigéncia da apdlice.

27.15. Para a proposta de renovacao aplicam-se os mesmos prazos e
procedimentos de aceitacao indicados na Clausula 16° destas Condicoes
Gerais.

27.].6. Este seguro € por prazo determinado tendo a Seguradora e o
Estipulante a faculdade de nao renovar a apodlice na data de vencimento,
sem devolucao dos prémios pagos nos termos da apodlice.

Clausula 28°. CANCELAMENTO DO SEGURO

28.1. Este seguro sera rescindido ou cancelado, independentemente de
qualquer interpelacao judicial ou extrajudicial, por falta de pagamento do
prémio ou descumprimento de quaisquer outras obrigacdes previstas nas
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Condicbes Gerais e/ou nos termos da Clausula 29°- “Perda de Direito”
destas Condicdes Gerais.

28.2. 0 contrato de seguro do Subestipulante serda encerrado na
mesma data de término da vigéncia do contrato principal celebrado
pelo Estipulante.

28.3. O contrato de seguro pode ser rescindido a qualquer tempo
mediante acordo entre as partes contratantes, com a anuéncia prévia e
expressa de segurados que representem, no minimo, trés quartos do
grupo segurado.

28.4.No cancelamento da apodlice somente se dara por falta de
pagamento, quando expirado o prazo de 60 (sessenta) dias no caso de
Seguros contratados com vigéncia minima de 1 (um) ano ou 2 (dois) dias
para os casos de contratagao inferior a1 (um) ano.

28.5. No caso de resilicao total ou parcial do seguro, a qualquer tempo,
observadas as condi¢des contratuais pelos motivos de inadimpléncia
de prémios, nulidade do seguro, sinistros, conforme as condicoes de
cada cobertura contratada e situagdes previstas em lei.

28.6. O potencial segurado ou estipulante é obrigado a fornecer as
informacdes necessarias a aceitacao da proposta e a fixacao da taxa para
calculo do valor do prémio, de acordo com o questionario que lhe
submeta a seguradora.

28.61. O descumprimento doloso do dever de informar previsto
Nno caput deste artigo importara em perda da garantia, sem prejuizo da
divida de prémio e da obrigacao de ressarcir as despesas efetuadas pela
seguradora.

28.6.2. O descumprimento culposo do dever de informar previsto
no caputdesta Clausula implicara a reducdao da garantia
proporcionalmente a diferenca entre o prémio pago e o que seria devido
caso prestadas as informacdes posteriormente reveladas.

28.6.3. Se, diante dos fatos nao revelados, a garantia for tecnicamente
impossivel, ou se tais fatos corresponderem a um tipo de interesse ou
risco que Nao seja normalmente subscrito pela seguradora, o contrato
sera extinto, sem prejuizo da obrigagao de ressarcir as despesas efetuadas
pela seguradora.

28.7. Quando o seguro, por sua hatureza ou por expressa disposi¢cao, for
do tipo que exige informacdes continuas ou averbacdes de globalidade
de riscos e interesses, a omissao do segurado, desde que comprovada,
implicard a perda da garantia, sem prejuizo da divida do prémio.
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28.8. A sancao de perda da garantia sera aplicavel ainda que a omissao
seja detectada apds a ocorréncia do sinistro.

28.9. As apodlices nao poderao ser canceladas durante a vigéncia pela
Seguradora sob a alegacao de alteracao da natureza dos riscos.

28.10. A resolucao deve ser feita por qualquer meio idéneo que comprove
o recebimento da notificagcao pelo segurado, estipulante, representante
legal ou corretor de seguros, e a seguradora devera restituir a eventual
diferenca de prémio, ressalvado, na mesma proporcao, seu direito ao
ressarcimento das despesas incorridas com a contratacao.

Clausula 29°. PERDA DE DIREITO

29.1. No seguro de pessoas de terceiro, o proponente, Estipulante,
representante legal ou corretor de seguros é obrigado a declarar, sob
pena de nulidade do contrato, seu interesse sobre a vida e a
incolumidade do segurado.

29.2.0 contrato é nulo quando qualquer das partes souber, no
momento de sua conclusao, que o risco é impossivel ou ja se realizou.

29.3. Sao nulas as garantias, sem prejuizo de outras vedadas em lei:

| - De interesses patrimoniais relativos aos valores das multas e outras
penalidades aplicadas em virtude de atos cometidos pessoalmente
pelo segurado que caracterizem ilicito criminal; e

Il - Contra risco de ato doloso do segurado, do beneficiario ou de
representante de um ou de outro, salvo o dolo do representante do
segurado ou do beneficiario em prejuizo desses.

29.4. Desaparecido o risco, resolve-se o contrato com a reducao do
prémio pelo valor equivalente ao risco a decorrer, ressalvado, na
mesma proporc¢ao, o direito da seguradora as despesas incorridas com
a contratacao.

29.5. O segurado esta obrigado a comunicar a Seguradora, logo que o
saiba, qualquer fato suscetivel de agravar o risco coberto, sob pena de
perder o direito a cobertura, se ficar comprovado que silenciou de ma-
fé.

29.6. A mudanca de profissdao/ atividade, alteracdo de residéncia fixa
para outro pais ou a pratica de esportes violentos ou de risco
voluntario, tais como, exemplificativa, mas nao exclusivamente como:
esportes aéreos, nauticos a motor, lutas e artes marciais, competicao
automobilistica, o exercicio de atividades amadora ou profissional a
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bordo de aeronaves de qualquer caracteristica ou em ambientes
insalubres e/ou periculosos, sdo exemplos de incidentes suscetiveis de
agravar o risco coberto, e devem ser comunicados a Seguradora
previamente ao novo risco, sob pena de perda do direito as garantias
do seguro, se restar provado que houve siléncio de ma-fé. A
comunicacao desses incidentes é necessdria tanto para o Segurado
Principal quanto para o Segurado Coénjuge, quando incluido no
Seguro.

29.7. Se, diante dos fatos nao revelados, a garantia for tecnicamente
impossivel, ou se tais fatos corresponderem a um tipo de interesse ou
risco que nao seja normalmente subscrito pela seguradora, o contrato
sera extinto, sem prejuizo da obrigacdo de ressarcir as despesas
efetuadas pela seguradora.

29.8. Quando o contrato de seguro for nulo ou ineficaz, o segurado,
Estipulante, Representante, beneficiario tera direito a devolucao do
prémio, deduzidas as despesas realizadas, salvo se provado que o vicio
decorreu de sua ma-fé.

29.9. 0 Segurado perdera o direito a indenizacao se por efeito da
politica de imposicdo de embargos e san¢bées por organismos
internacionais houver ato doloso do segurado ou de seu representante
legal e nexo causal com o evento gerador do sinistro.

Clausula 30°. CESSACAO DA COBERTURA

30.1. Na hipodtese do segurado, seus prepostos ou seus beneficiarios
agirem com dolo, fraude ou simulagao na contratacao do seguro, durante
sua vigéncia, ou ainda para obter ou para majorar a indenizagao, da-se
automaticamente a caducidade do seguro, sem restituicao dos prémios,
ficando a Seguradora isenta de qualquer responsabilidade.

30.2. Nos seguros contratados por pessoas juridicas, o disposto no
subitem anterior aplica-se aos seus socios controladores, dirigentes e
administradores legais, aos beneficiarios e aos seus respectivos
representantes.

30.3. As coberturas individuais cessarao automaticamente:

a. com o cancelamento da apdlice;

b. no caso de o Segurado, por qualquer motivo, vir a desligar-se do
Estipulante, das apdlices e, consequentemente, do grupo seguravel,
exceto no caso de aposentadoria;

C. a partir da data em que o Segurado solicitar, por escrito, sua
exclusao da apdlice deste seguro;
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d. quando o Segurado deixar de contribuir com a sua parte do prémio
(custo), quando o custeio for contributario;

e. No caso de coberturas adicionais ou especiais, além dos casos
previstos anteriormente, com o cancelamento da respectiva
clausula; ou

f. quando o segurado for indenizado pela cobertura de Morte ou por
Invalidez Permanente Total.

Clausula 31°. ALTERAGCAO CONTRATUAL

31.1. Qualquer modificagcdao da apdlice em vigor que implique em 6nus
ou dever para os segurados ou a reducao de seus direitos dependera
da anuéncia expressa de segurados que representem, no minimo, trés
quartos do grupo segurado.

31.2. Quando a alteragcao nao implicar em 6nus ou dever aos segurados ou
a reducao de seus direitos, esta podera ser realizada apenas com a
anuéncia do estipulante.

31.3. Quaisquer alteragcdes e modificagcdes nas clausulas deste contrato
somente terdo validade se ratificadas por escrito pela Seguradora e pelo
Estipulante.

Clausula 32°. ATUALIZACAO MONETARIA DAS OBRIGACOES
PECUNIARIAS, JUROS E MORA

32.1. Atualizacao Monetaria

Os valores devidos a titulo obrigacdes pecuniarias estao sujeitas a
atualizacdao monetaria pela variacao positiva do IPCA-IBGE (indice de
precos ao consumidor amplo — do instituto brasileiro de estatistica) a
partir da data da data em que se tornarem exigiveis.

32.1.1. A atualizacao monetaria sera calculada com base no ultimo indice
publicado antes da data de exigibilidade da obrigacao pecuniaria, e
aguele publicado imediatamente anterior a data efetiva do pagamento.

32.1.2. No caso de extincao do indice pactuado, sera utilizado o IGPM-FGV
(indice de geral de precos de mercado — da fundacao Getulio Vargas)
como indice substituto para atualizagcao das obrigacdes pecuniarias.

32.2. Mora

32.21. No caso de nao cumprimento dos prazos previstos, além da
atualizacdo monetaria, a mora da seguradora fara incidir multa de 2%
(dois por cento) sobre o montante devido, corrigido monetariamente, sem
prejuizo dos juros legais e da responsabilidade por perdas e danos desde
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a data em que a indenizagcdao ou o capital segurado deveriam ter sido
pagos, contados partir do primeiro dia posterior ao término do prazo
fixado para a liquidacao da obrigacao pecuniaria.

Clausula 33%. SUB-ROGAGCAO

33.1. Nos Seguros de Pessoas o0 segurador nao pode sub-rogar-se nos
direitos e acdes do segurado ou do beneficiario, contra o causador do
sinistro.

Clausula 34°. DISTRIBUICAO DE EXCEDENTE TECNICO

34.1. 0 plano de seguro podera prever clausula de distribuicao de
excedente técnico, conforme estabelecido no Contrato.

34.2. Na hipodtese de distribuicao, sera considerado Excedente Técnico o
saldo positivo (se houver), entre as receitas e as despesas a seguir
especificadas:

| - RECEITAS

a) os Prémios, de competéncia, correspondentes ao periodo de
apuracao, efetivamente pagos, deduzidos os Prémios devolvidos;

b) os estornos de Sinistros computados em periodos anteriores e
definitivamente nao devidos.

Il - DESPESAS

a) as comissbes de corretagem pagas durante o periodo,
correspondentes ao periodo de competéncia analisado;

b) as comissdes de administracao (pro-labore) pagas durante o
periodo (se houver);

C) as comissdes de agenciamento pagas durante o periodo (se
houver);

d) valor total dos Sinistros ocorridos, pagos ou avisados, no periodo de
competéncia analisado;

e) o valor total dos Sinistros ocorridos em qualquer época e ainda nao
considerados nas apuracdes dos periodos anteriores ao de
competéncia;

f) os saldos negativos dos periodos anteriores e ainda nao
compensados;

g) as despesas efetivas de administracao do plano a cargo da
Seguradora;

h) as despesas a titulo de IBNR, ou seja, os Sinistros ocorridos e ainda
Nao avisados, relativas ao periodo de competéncia avaliado.
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34.3. Quando da apuracao, as receitas e as despesas serao atualizadas
conforme disposto na Clausula 327 ATUALIZACAO MONETARIA DAS
OBRIGA(;@ES PECUNIARIAS, JUROS E MORA, conforme a seguir:

a. Prémios e comissodes - a partir do respectivo dia do
pagamento;

b. Sinistros - a partir do dia do aviso a Seguradora;

c. Saldos negativos anteriores - a partir do respectivo més de
apuracao;

d. Despesas de administracao da Seguradora - a partir das
datas em que incorreram.

34.4. No caso de resultado positivo, a Seguradora repassara a titulo de
Excedente Técnico ao Estipulante o percentual estabelecido no Contrato.

34.5. Respeitado o critério de apuragao estabelecido nos itens anteriores,
a distribuicao de Excedente Técnico ocorrera apos o 1° ano de Vigéncia da
Apodlice.

34.6. A distribuicao de Excedente Técnico sera efetuada apds o término
de Vigéncia Anual da Apdlice, depois de pagas todas as faturas do periodo
e no prazo maximo de 60 (sessenta) dias a contar da ultima quitacao,
sendo vedado qualquer adiantamento a titulo de Excedente Técnico.

34.7. Do resultado apurado, sera distribuido o percentual estabelecido no
contrato do seguro.

34.8. Nos seguros contributarios, o Excedente Técnico a ser distribuido
devera ser destinado aos Segurados, na proporcao do seu percentual de
contribuicdao sobre o Prémio Individual. Esta condicao constara do
Certificado Individual do Seguro quando o seguro for contributario.
Cabera ao Estipulante definir a forma com que distribuira o Excedente
Técnico aos componentes do Grupo Segurado, em conformidade com os
Contratos/acordos que possua com os Segurados.

349.Nao sera distribuido Excedente Técnico em caso de
cancelamento ou nao renovacao da Apdlice, com a BERKLEY
INTERNATIONAL DO BRASIL SEGUROS S.A.

Clausula 35°. MATERIAL DE DIVULGAGAO
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35.1. A propaganda e a promocao do seguro por parte do estipulante e/ou
corretor somente podem ser feitas com autorizagcao expressa e supervisao
da BERKLEY INTERNATIONAL BRASIL SEGUROS SA., respeitadas as
condi¢des contratuais da apodlice e as hormas e leis vigentes do seguro.

Clausula 36°. PRESCRICAO

36.1. Qualquer direito do segurado com fundamento na presente
Condicao Geral, no contrato, na apodlice e no certificado individual de
seguro prescreve nos prazos estabelecidos na legislacao de seguros
vigente na data de contratacao deste seguro.

Clausula 37°. FORO

37.1. Na eventualidade de qualquer medida judicial originaria do contrato
de seguro, o foro competente para as agdes de seguro € o do domicilio do
segurado ou do beneficiario, salvo se eles ajuizarem a acao optando por
qualqguer domicilio da seguradora ou de agente dela.
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Ill - CONDICOES GERAIS

CONDICOES ESPECIAIS DA COBERTURA DE MORTE NATURAL OU
ACIDENTAL (M)

CLAUSULA 12 - OBJETIVO

11. Mediante contratacao desta cobertura, sera garantido, ao(s)
beneficiario(s) do Segurado, o pagamento do capital segurado apurado
por ocasido do sinistro na forma estabelecida na CLAUSULA 22 - Clausula
9% das Condicdes GCerais, caso o Segurado venha a falecer em
consequéncia de causas naturais (doencga) ou acidente pessoal coberto,
durante a vigéncia do seguro, desde que o evento seja devidamente
caracterizado e coberto, conforme as condi¢cdes contratuais e legais.

1.2. Com o pagamento da indenizagcdo o seguro é automaticamente
cancelado.

CLAUSULA 22 - CAPITAL SEGURADO

2.1. O Capital estara especificado, na proposta de contratacao, na Apdlice
e/ou Contrato e o valor do Capital Segurado Individual estardo
descritos de forma expressa na Apdlice e Certificado Individual de
Seguro.

2.2. Para efeito de cobertura e determinacao do capital segurado, sera
considerada “data do evento coberto” a data do falecimento do
segurado, constatada através da analise da documentacao apresentada.

2.3. Para menores de 14 (quatorze) anos, a cobertura de morte destina-se
apenas ao reembolso das despesas com funeral, observando-se que:
a. Incluem-se entre as despesas com funeral as havidas com o
traslado, até o limite do capital segurado;
b. Nao estdao cobertas as despesas com aquisicao de terreno, jazigo
Oou carneiros.

CLAUSULA 32 - RISCOS EXCLUIDOS

3.1. Ratificam-se os riscos excluidos apresentados no conceito de
Acidente Pessoal no item 3. As condicdes particulares do seguro
prevalecem sobre as condi¢6es especiais, e estas, sobre as condi¢des
gerais.

3.2. DEFINI(;OES GERAIS (GLOSSARIO) e da Clausula 5° RISCOS
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EXCLUIDOS das Condic¢des Gerais.

CLAUSULA 42 - FRANQUIA/CARENCIA
4.1. FRANQUIA: Nao havera aplicacao de Franquia para esta cobertura.

42. CARENCIA: O periodo de Caréncia poderd ser estabelecido
contratualmente, respeitado o limite maximo de até 50% (cinquenta por
cento) do periodo de vigéncia da Apdlice, limitado a 2 (dois) anos e sera
contado a partir do inicio de vigéncia individual.

4.2.1. O periodo de Caréncia poder3, a critério da Seguradora, ser reduzido
ou substituido por Declaracdo Pessoal de Saude e/ou por Exame Médico.

4.3, Para os eventos decorrentes de Acidentes Pessoais nao havera
Caréncia, exceto no caso de suicidio ou sua tentativa, quando o
referido periodo correspondera a 2 (dois) anos ininterruptos, contados
da data da contratacao, reconducao ou de adesao ao seguro.

4.3.]. O suicidio em razao de grave ameaca ou de legitima defesa de
terceiro nao esta compreendido no prazo de caréncia.

CLAUSULA 52 - REGULAGAO E LIQUIDAGCAO DE SINISTRO

5.1. Ocorrendo um sinistro que possa acarretar a responsabilidade da
Seguradora, devera ser comunicado pelo Estipulante, subestipulante,
seu representante ou o(s) beneficidrio(s), tdo logo se tenha
conhecimento, através do formuldrio de Aviso de Sinistro, em carta
registrada, e outros meios de comunicacao disponiveis dirigido a
Seguradora.

5.2. Da comunicacao, deverao constar: data, hora, local e causa do
sinistro.

5.2.1. A comunicacao, na forma deste item, ndo exonera o Estipulante,
subestipulante, seu representante ou o(s) beneficiario(s), da obrigacao
de apresentar o formulario Aviso de Sinistro e documentos correlatos,
com informagdes completas sobre o ocorrido.

5.3. Para a analise do pagamento da Indenizac¢ao, respeitado o disposto na
Clausula 252 das Condi¢des Gerais, além dos documentos basicos, deverao
ser apresentados os respectivos elementos, referentes ao evento:

I. Morte Decorrente de Doenca:
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a. Formulario “Aviso de Sinistro” devidamente preenchido e assinado
pelo(s) Beneficiario(s) e relatério do médico assistente;

b. Copia da Certiddo de Obito do Segurado;

c. Copia do Termo de Rescisao do Contrato de Trabalho, devidamente
assinado pelo empregador e pelo representante do empregado,
quando se tratar de Apdlice Coletiva, cujo Vinculo prévio seja
empregaticio; g,

d. Comprovante de indicacao de Beneficiario(s) assinado pelo
Segurado.

Morte Decorrente de Acidente:

Além dos Documentos relacionados na Alinea |. acima, providenciar:

a.

b.

Cépia do BO (Boletim de Ocorréncia Policial) efou CAT
(Comunicacao de Acidente do Trabalho), se houver;

Copia do Laudo do Necroscopico - IML (Instituto Médico-Legal), se
realizado;

Copia da CNH (Carteira Nacional de Habilitacdo), em caso de
acidente com veiculo dirigido pelo Segurado;

Coépia do Laudo do Exame de Dosagem Alcodlica e/ou
Toxicoldgico, se realizado(s); e,

Copia do laudo da pericia técnica realizada no local do acidente se
houver.

Nao havendo indicacdo de Beneficiario(s), apresentar ainda:

Declaragao original assinada pelo Estipulante, formalizando que
nao houve designacao de Beneficiario(s); e,

Declaracao original assinada pelo(s) Beneficiario(s), com indicagao
do estado civil do Segurado por ocasiao do falecimento, se
eventualmente mantinha unido estavel e com quem, e quais 0s
herdeiros legais deixados (listar todos).

. Demais documentos para habilitacao do(s) Beneficiario(s):

Conjuge: copia da Certidao de Casamento atualizada;
Companheiro(a): comprovacdo de unido estavel por ocasido do
Sinistro;

Pais: RG e CPF do segurado (copias autenticadas);

Filho(s): copia da Certidao de Nascimento, na auséncia de RG e
CPF.
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5.4. O envio dos documentos visa subsidiar a andlise do processo e a
melhor compreensao dos fatos ocorridos, ndo representando em
hipétese alguma o prévio reconhecimento de cobertura técnica por
parte desta Seguradora ou direito do Segurado no recebimento ou nao
de qualquer indenizacao.

5.4.]1. A definicao sobre a indenizagdo ou ndao, somente podera ser

tomada apés a analise da aderéncia dos fatos as condi¢coes gerais e
especiais da cobertura contratada.

CLAUSULA 62 - RATIFICACAO

6.1. Ratificam-se as demais disposicdes deste Contrato de Seguro que nao
tenham sido alteradas pelas presentes Condi¢cdes Especiais.
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CONDIQ(”)ES ESPECIAIS DA COBERTURA DE MORTE ACIDENTAL (MA)

CLAUSULA 12 - OBJETIVO

11. Mediante contratacao desta cobertura sera garantido, ao(s)
beneficiario(s) do Segurado, o pagamento do capital segurado
indicado na Apdlice, caso o Segurado venha a falecer em
consequéncia de acidente pessoal, durante a vigéncia do seguro,
desde que o evento seja devidamente caracterizado e coberto,
conforme as condi¢cdes contratuais e legais.

1.2. Com o pagamento da indenizagcao este seguro € automaticamente
cancelado.

CLAUSULA 22 - CAPITAL SEGURADO

2.1. O Capital estara especificado, na proposta de contratagcao, na Apdlice
e/ou Contrato e o valor do Capital Segurado Individual estardo
descritos de forma expressa na Apdlice e no Certificado Individual de
Seguro.

2.2. Para efeito de cobertura e determinacao do capital segurado, sera
considerada “data do evento coberto” a data do Acidente sofrido
pelo segurado.

2.3. Para menores de 14 (qQuatorze) anos, a cobertura de morte destina-se
apenas ao reembolso das despesas com funeral, observando-se que:
a. Incluem-se entre as despesas com funeral as havidas com o
traslado, até o limite do capital segurado;
b. Nao estdao cobertas as despesas com aquisicao de terreno, jazigo
Oou carneiros.

CLAUSULA 32 - RISCOS EXCLUIDOS
3.1. Além dos riscos excluidos apresentados no conceito de Acidente

Pessoal item 3. As condi¢des particulares do seguro prevalecem
sobre as condi¢oes especiais, e estas, sobre as condi¢cdes gerais.

32. DEFINICOES GERAIS (GLOSSARIO) e da Clausula 5° RISCOS
EXCLUIDOS das Condicdes Gerais, ndo estido garantidos pela
presente cobertura: as intercorréncias ou complicagoes
consequentes da realizagdo de exames, tratamentos clinicos ou
cirurgicos, quando nao decorrentes de acidente coberto.

CLAUSULA 42 - FRANQUIA/CARENCIA

4.1. Nao havera aplicacao de Franquia e Caréncia para esta cobertura,
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exceto no caso de suicidio ou sua tentativa, quando o referido
periodo correspondera a 2 (dois) anos ininterruptos, contados da
data da contratacao, reconducao ou de adesao ao seguro.

CLAUSULA 52 - ACUMULAGAO DAS INDENIZAGCOES

51. As indenizacdes por Invalidez Permanente por Acidente e Morte
Acidental ndo se acumulam.

511. Se depois de pagar indenizacao por invalidez permanente por
acidente, verificar-se a morte do segurado, em consequéncia do mesmo
acidente, a importancia ja paga por invalidez permanente deve ser
deduzida do valor do capital segurado por morte, se contratada esta
cobertura.

CLAUSULA 62 - REGULAGCAO E LIQUIDACAO DE SINISTRO

6.1. Ocorrendo um sinistro que possa acarretar a responsabilidade da
Seguradora, devera ser comunicado pelo Estipulante, seu representante
ou o(s) beneficiario(s), tao logo se tenha conhecimento, através do
formulario de Aviso de Sinistro, em carta registrada, e-mail e outros meios
disponiveis para notificacao dirigida a Seguradora ou a seu representante
legal.

6.2. Da comunicacao, deverao constar: data, hora, local e causa do sinistro.

6.2.1. A comunicacao, na forma deste item, ndao exonera o Estipulante,
subestipulante, seu representante ou o(s) beneficiario(s), da obrigacao de
apresentar o formulario Aviso de Sinistro e documentos correlatos, com
informacdes completas sobre o ocorrido.

6.3. Para a analise do pagamento da Indenizacao, respeitado o disposto
Clausula 25 das Condicdes Gerais, além dos documentos basicos
apresentados, deverao ser apresentados os respectivos elementos,
referentes ao evento:

I. Morte Decorrente de Acidente:

a. Formulario “Aviso de Sinistro” devidamente preenchido e assinado
pelo(s) Beneficiario(s) e relatério do médico assistente;
b. Cépia da Certiddo de Obito do Segurado;

c. Copia do Termo de Rescisao do Contrato de Trabalho,
devidamente assinado pelo empregador e pelo representante do
empregado, quando se tratar de Apdlice Coletiva, cujo Vinculo
prévio seja empregaticio;
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d. Comprovante de indicagcao de Beneficiario(s) assinado pelo
Segurado;

e. Copia do BO (Boletim de Ocorréncia Policial) e/ou CAT
(Comunicacgao de Acidente do Trabalho), se houver;

f. Copia do Laudo do Necroscopico - IML (Instituto Médico-Legal), se
realizado;

g. Copia da CNH (Carteira Nacional de Habilitacao), em caso de
acidente com veiculo dirigido pelo Segurado;

h.Cépia do Laudo do Exame de Dosagem Alcodlica e/ou
Toxicoldgico, se realizado(s); e,

i. Copia do laudo da pericia técnica realizada no local do acidente se
houver.

Il. Nao havendo indicacao de Beneficiario(s), apresentar ainda:

a. Declaracao original assinada pelo Estipulante, formalizando que
nao houve designacao de Beneficiario(s); e,

b. Declaragao original assinada pelo(s) Beneficiario(s), com indicacao
do estado civil do Segurado por ocasiao do falecimento, se
eventualmente mantinha unido estavel e com quem, e quais os
herdeiros legais deixados (listar todos).

Ill. Demais documentos para habilitacdo do(s) Beneficidrio(s):
a. Conjuge: copia da Certidao de Casamento atualizada;

b. Companheiro(a): comprovacao de unido estavel por ocasido
do Sinistro;

c. Pais: RG e CPF do segurado (cépias autenticadas);
d. Filho(s): copia da Certiddo de Nascimento, na auséncia de RG
e CPF.

6.4. O envio dos documentos visa subsidiar a andlise do processo e a
melhor compreensao dos fatos ocorridos, nao representando em
hipétese alguma o prévio reconhecimento de cobertura técnica por
parte desta Seguradora ou direito do Segurado ou beneficiario no
recebimento ou ndao de qualquer indenizacgao.

6.4.]. A definicao sobre a indenizagdao ou nao, somente podera ser
tomada apés a analise da aderéncia dos fatos as condi¢coes gerais e
especiais da cobertura contratada.

CLAUSULA 72 - RATIFICACAO
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7.1. Ratificam-se as demais disposicdes deste Contrato de Seguro que nao
tenham sido alteradas pelas presentes Condi¢des Especiais.
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CONDIGCOES ESPECIAIS DA COBERTURA DE INVALIDEZ PERMANENTE
TOTAL OU PARCIAL POR ACIDENTE (IPA)

CLAUSULA 12 - OBJETIVO

1.1. Mediante contratacao desta cobertura sera garantido ao Segurado, o
pagamento da indenizacao, limitado ao capital segurado contratado, em
caso da perda total, reducao ou impoténcia funcional definitiva dos
membros ou 6rgaos, em decorréncia de lesao fisica sofrida pelo segurado,
em carater permanente, em consequéncia de acidente pessoal durante a
vigéncia do seguro, desde que o evento seja devidamente caracterizado
e coberto, conforme as condicdes contratuais e legais.

1.2. A invalidez permanente deve ser comprovada através de
declaraciao médica apresentada a Seguradora.

1.3. A aposentadoria por invalidez concedida por institui¢cdes oficiais de
previdéncia, ou assemelhados, ndo caracteriza por si s6 o estado de
invalidez permanente.

14. A Seguradora se reserva o direito de submeter o segurado a
exames médicos, ou a outros complementares, por profissionais de
sua indicacdo para comprovar a ocorréncia de invalidez, o seu carater
permanente, sua extensao e grau.

CLAUSULA 22 - CAPITAL SEGURADO

2.1. O Capital estara especificado, na proposta de contratacao, na Apdlice
e/ou Contrato e o valor do Capital Segurado Individual estardo descritos
de forma expressa na Apolice e no Certificado Individual de Seguro.

2.2. Para efeito de cobertura e determinacao do capital segurado, sera
considerada “data do evento coberto” a data do Acidente sofrido pelo
segurado.

CLAUSULA 32 - RISCOS EXCLUIDOS

3.1. Além dos riscos excluidos apresentados no conceito de Acidente
Pessoal item 3. As condi¢des particulares do seguro prevalecem sobre
as condicOes especiais, e estas, sobre as condi¢ées gerais.

32. DEFINICOES GERAIS (GLOSSARIO) e da Clausula 5* RISCOS
EXCLUIDOS das Condic¢ées Gerais, ndo estdo garantidos pela presente
cobertura: as intercorréncias ou complicagées consequentes da
realizacao de exames, tratamentos clinicos ou cirdrgicos, quando nao
decorrentes de acidente coberto.
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CLAUSULA 42 - FRANQU IA/CARENCIA

4.1. Nao havera aplicacao de Franquia e Caréncia para esta cobertura,
exceto no caso de suicidio ou sua tentativa, quando o referido periodo
corresponderda a 2 (dois) anos ininterruptos, contados da data da
contratacao, reconducao ou de adesao ao seguro.

CLAUSULA 52 - ACUMULACAO DAS INDENIZACOES

51. As indenizag¢des por Invalidez Permanente por Acidente e Morte
Acidental ndao se acumulam.

52. Se depois de pagar indenizagao por invalidez permanente por
acidente, verificar-se a morte do segurado, em consequéncia do mesmo
acidente, a importancia ja paga por invalidez permanente deve ser
deduzida do valor do capital segurado por morte, se contratada esta
cobertura.

6. CRITERIOS DE CALCULO DA INDENIZACAO

6.1. No caso de Invalidez Permanente, apds conclusao do tratamento,
ou esgotados os recursos terapéuticos disponiveis para recuperagao, e
constatada e avaliada a invalidez permanente quando da alta médica
definitiva, a sociedade Seguradora deve pagar uma indenizacao, de
acordo com os percentuais estabelecidos na tabela a seguir.

TABELA PARA CALCULO DA INDENIZAGAO EM CASO DE INVALIDEZ PERMANENTE POR

ACIDENTE
% SOBRE
INVALIDEZ PERMANENTE TOTAL CAPITAL SEGURADO
Perda total da visdo de ambos os 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 maos 100
Perda total do uso de um membro superior e um membro inferior 100
Perda total do uso de uma das maos e de um dos pés 100
Perda total do uso de ambos os pés 100
Alienacao mental total incuravel 100
% SOBRE
INVALIDEZ PERMANENTE PARCIAL - DIVERSAS CAPITAL SEGURADO
Perda total da visdao de um olho 30
Perda total da visdo de um olho, quando o Segurado ja ndo tiver a outra 70
vista
Surdez total incurdvel de ambos os ouvidos 40
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TABELA PARA CALCULO DA INDENIZAGAO EM CASO DE INVALIDEZ PERMANENTE POR

ACIDENTE
% SOBRE
INVALIDEZ PERMANENTE TOTAL CAPITAL SEGURADO
Surdez total incurdvel de um dos ouvidos 20
Mudez incuravel 50
Fratura ndo-consolidada no maxilar inferior 20
Imobilidade do segmento cervical da coluna vertebral 20
Imobilidade do segmento toraxico-lombo-sacro da coluna vertebral 25
INVALIDEZ PERMANENTE PARCIAL — MEMBROS SUPERIORES % SOBRE
CAPITAL SEGURADO

Perda total do uso de um dos membros superiores 70
Perda total do uso de uma das maos 60
Fratura ndo-consolidada de um dos Umeros 50
Fratura ndo-consolidada de um dos segmentos radio-ulnares 30
Anquilose total de um dos ombros 25
Anquilose total de um dos cotovelos 25
Anquilose total de um dos punhos 20
Perda total do uso de um dos polegares, inclusive o metacarpiano 25
Perda total do uso de um dos polegares, exclusive o metacarpiano 18
Perda total do uso da falange distal do polegar 09
Perda total do uso de um dos dedos indicadores 15
Perda total do uso de um dos dedos minimos ou um dos dedos médios 12
Perda total do uso de um dos dedos anulares 09
Perda total do uso de qualquer falange; excluidas as do polegar:

pagamento equivalente a 1/3 do valor do dedo respectivo -

TABELA PARA CALCULO DA INDENIZAGAO EM CASO DE INVALIDEZ PERMANENTE POR

ACIDENTE - CONTINUAGAO

% SOBRE
INVALIDEZ PERMANENTE PARCIAL — MEMBROS INFERIORES CAPITAL
SEGURADO
Perda total do uso de um dos membros inferiores 70
Perda total do uso de um dos pés 50
Fratura ndo-consolidada de um fémur 50
Fratura ndo-consolidada de um dos segmentos tibioperoneiros (perna) 25
Fratura ndo-consolidada da rétula 20
Fratura ndo-consolidada de um pé 20
Anquilose total de um dos joelhos 20
Anquilose total de um dos tornozelos 20
Anquilose total de um quadril 20
Perda parcial de um dos pés, isto é, perda de todos os dedos e de uma parte do 25
mesmo pé
Amputacdo do 12 (primeiro) dedo 10
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TABELA PARA CALCULO DA INDENIZAGAO EM CASO DE INVALIDEZ PERMANENTE POR

ACIDENTE
% SOBRE
INVALIDEZ PERMANENTE TOTAL CAPITAL SEGURADO
Amputacdo de qualquer outro dedo 03

Perda total do uso de uma falange do 12 dedo:
pagamento equivalente a 1/2, e dos demais dedos, equivalente a 1/3 do valor do
respectivo dedo.
Encurtamento de um dos membros inferiores:

de 5 (cinco) centimetros ou mais 15

de 4 (quatro) centimetros 10

de 3 (trés) centimetros 06

menos de 3 (trés) centimetros sem
pagamento

6.2. Naoficando abolidas por completo as funcdes do membro ou érgao
lesado, a indenizacao por perda parcial € calculada pela aplicacao, a
percentagem prevista no plano para sua perda total, do grau de reducao
funcional apresentado.

6.3. Na falta de indicacao exata do grau de reducao funcional
apresentado, e sendo o referido grau classificado apenas como maximo,
médio ou minimo, a indenizacao sera calculada, na base das
percentagens de 75%, 50% e 25%, respectivamente.

6.4. Nos casos nao especificados no plano, a indenizagao € estabelecida
tomando-se por base a diminuigcao permanente da capacidade fisica do
segurado, independentemente de sua profissao.

6.5. Quando do mesmo acidente resultar invalidez de mais de um
membro ou 6rgao, a indenizagcao deve ser calculada somando-se as
percentagens respectivas, cujo total nao pode exceder a 100% (cem por
cento).

6.6. Havendo duas ou mais lesbes em um mesmo membro ou 6rgao, a
soma das percentagens correspondentes nao pode exceder a da
indenizagao prevista para sua perda total.

6.7. Para efeito de indenizacao, a perda ou maior reducao funcional de
um membro ou 6rgao ja defeituoso antes do acidente, deve ser deduzida
do grau de invalidez definitiva.

7. REGULAQAO E LIQUIDAQAO DE SINISTRO

7.1.  Ocorrendo um acidente que possa acarretar a responsabilidade da
Seguradora, devera ser comunicado a mesma pelo Estipulante, segurado
Ou seu representante, tao logo se tenha conhecimento, através do
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formulario Aviso de Sinistro, em carta registrada, e-mails, ou outros meios
de comunicacao dirigido a Seguradora ou a seu representante legal.

7.2. Da comunicacao, deverao constar: data, hora, local e causa do
acidente.

7.3. A comunicacao na forma deste item nao exonera o Segurado da
obrigacao de apresentar o formulario e documentos correlatos, com
informacdes completas sobre o acidente.

7.4. O Segurado acidentado devera recorrer imediatamente, a sua
custa, a servicos de médicos legalmente habilitados, submetendo-se ao
tratamento exigido para uma cura completa.

7.5. Para a andlise do pagamento da Indenizagcdo, respeitado o
disposto Clausula 25° das Condi¢cdes Gerais, além dos documentos
basicos apresentados, deverdao ser apresentados os respectivos
elementos, referentes ao evento:

a. Formulario “Aviso de Sinistro” devidamente preenchido e assinado
pelo(s) Segurado(s) e relatdério do médico assistente, detalhando a
natureza da lesao, data da invalidez e o respectivo grau definitivo
da invalidez;

b.Cépia do BO (Boletim de Ocorréncia Policial) e/ou CAT
(Comunicacgao de Acidente do Trabalho), se houver,

c. Copia da CNH (Carteira Nacional de Habilitacdo), em caso de
acidente com veiculo dirigido pelo Segurado;

d.Copia do Laudo do Exame de Dosagem Alcodlica e/ou
Toxicolodgico, se realizado(s);

e. Copia do laudo da pericia técnica realizada no local do acidente se
houver; e,

f. Radiografias, Ultrassons, entre outros e resultados de exames
realizados, acompanhados dos respectivos laudos médicos;

7.6.0 envio dos documentos visa subsidiar a analise do processo e a
melhor compreensao dos fatos ocorridos, nao representando em
hipotese alguma o prévio reconhecimento de cobertura técnica por
parte desta Seguradora ou direito do Segurado no recebimento ou
nao de qualquer indenizacao.

7.6.1. A definicao sobre a indenizacao ou nao, somente podera ser
tomada apés a andlise da aderéncia dos fatos as condicdes
gerais e especiais da cobertura contratada.
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8. JUNTA MEDICA

81. E facultado ao Segurado que discordar da negativa de sinistro
requerer a Seguradora o procedimento de junta médica. A junta médica
tem por finalidade avaliar possiveis divergéncias sobre a causa, a natureza
e a extensao das lesdes, bem como a avaliagao da incapacidade ou sobre
matéria médica nao prevista expressamente na apolice. A junta médica é
constituida de 3 (trés) membros, sendo um nomeado pela Seguradora,
outro pelo Segurado e um terceiro, desempatador, escolhido pelos dois
nomeados. Cada uma das partes pagara honorarios do médico que tiver
designado; os do terceiro serao pagos, em partes iguais, pelo componente
e pela Seguradora.

8.2. Seguradora e Segurado abstém-se de qualquer procedimento
judicial, antes de conhecido o laudo da junta médica.

9. REINTEGRAGCAO DE CAPITAL

91. No <caso de invalidez parcial o capital segurado sera
automaticamente reintegrado apds cada sinistro.

9.1.1. A reintegracao nao se da para o mesmo acidente e nao importa em
cobranca de qualquer prémio adicional, além do ja estipulado para o
montante do capital original.

9.2. CANCELAMENTO DO SEGURO INDIVIDUAL

9.21. Oseguroindividual sera cancelado automaticamente apés o pagamento
da indenizacao referente a cobertura de invalidez total. Caso haja valores
pagos pelo segurado apods a data do pagamento da indenizacao, esses valores
serao devolvidos. A devolucao devera ocorrer de forma devidamente atualizada,
conforme as regras estabelecidas pela regulamentacao e lei do seguro.

9.2.2. Em caso de pagamento de indenizagao decorrente de cobertura
por invalidez parcial, o seguro individual permanecerd vigente, sendo
que o valor para a cobertura remanescente ficara restrita exclusivamente
a eventos supervenientes resultantes do mesmo acidente. O Capital
segurado para a cobertura sera reintegrado em caso de outros eventos.

10. RATIFICAGAO

10.1. Ratificam-se as demais disposicdes deste Contrato de Seguro que
nao tenham sido alteradas pelas presentes Condi¢cdes Especiais.
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CONDIGCOES ESPECIAIS DA COBERTURA DE INVALIDEZ PERMANENTE
TOTAL POR ACIDENTE (IPTA)

CLAUSULA 12 - OBJETIVO

1.1. Mediante contratacao desta cobertura sera garantido ao Segurado, o
pagamento da indenizacao, limitado ao capital segurado contratado, em
caso da perda total, reducdo ou impoténcia funcional definitiva dos
membros ou érgaos, em decorréncia de lesdo fisica sofrida pelo
segurado, em carater permanente, em consequéncia de acidente
pessoal coberto.

1.2. A invalidez permanente deve ser comprovada através de declaracao
meédica apresentada a Seguradora.

1.3. A aposentadoria por invalidez concedida por institui¢cdes oficiais de
previdéncia, ou assemelhados, ndo caracteriza por si s6 o estado de
invalidez permanente.

1.4. A Seguradora se reserva o direito de submeter o segurado a exames
meédicos, ou a outros complementares, por profissionais de sua indicagao
para comprovar a ocorréncia de invalidez, o seu carater permanente, sua
extensao e grau.

1.5. Para os menores de catorze (14) anos é permitido, exclusivamente,
seja na condicdo de segurado principal ou dependente, o
oferecimento e a contratacao de coberturas cuja indenizagdo se dé
sob a forma de reembolso de despesas ou prestacao de servicos, desde
que a despesa ou servico estejam diretamente relacionados ao sinistro
coberto.

CLAUSULA 22 - CAPITAL SEGURADO

2.2. O Capital estara especificado, na proposta de contratagao, na Apdlice
e/ou Contrato e o valor do Capital Segurado Individual estardo descritos
de forma expressa na Apdlice e no Certificado Individual de Seguro.

2.3. Para efeito de cobertura e determinacao do capital segurado, sera
considerada “data do evento coberto” a data do Acidente sofrido pelo
segurado.

CLAUSULA 32 - RISCOS EXCLUIDOS
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3.2. Além dos riscos excluidos apresentados no conceito de Acidente
Pessoal item 3. As condi¢des particulares do seguro prevalecem sobre
as condicOes especiais, e estas, sobre as condi¢ées gerais.

33. DEFINICOES GERAIS (GLOSSARIO) e da Clausula 5% RISCOS
EXCLUIDOS das Condic¢des Gerais, ndo estdo garantidos pela presente
cobertura: AS INTERCORRENCIAS ou COMPLICACOES
CONSEQUENTES DA REALIZAQAO DE EXAMES, TRATAMENTOS
CLINICOS OU CIRURGICOS, QUANDO NAO DECORRENTES DE
ACIDENTE COBERTO.

CLAUSULA 42 - FRANQUIA/CARENCIA

Nao havera aplicacao de Franquia e Caréncia para esta cobertura, exceto
no caso de suicidio ou sua tentativa, quando o referido periodo
correspondera a 2 (dois) anos ininterruptos, contados da data da
contratacao, reconducao ou de adesao ao seguro.

CLAUSULA 52 - ACUMULACAO DAS INDENIZACOES

5.1. As indenizag¢des por Invalidez Permanente Total por Acidente e Morte
Acidental ndo se acumulam.

5.1.1. Se, depois de paga indenizagcao por invalidez permanente total por
acidente, verificar-se a morte do segurado em consequéncia do mesmo
acidente, a importancia ja paga por invalidez permanente deve ser
deduzida do valor indenizado por morte. Nestes casos, o beneficiario tera
direito a indenizagcao por morte, deduzidos os valores pagos pela invalidez
permanente, mesmo se 0 seguro ja estiver cancelado em razao da
indenizacao por invalidez permanente total.

CLAUSULA 62 - CRITERIOS DE CALCULO DA INDENIZACAO

6.1. No caso de Invalidez Permanente Total por Acidental, apds conclusao
do tratamento, ou esgotados 0s recursos terapéuticos disponiveis para
recuperacao, e constatada e avaliada a invalidez permanente quando da
alta médica definitiva, a sociedade Seguradora a Seguradora pagara o
capital segurado em decorréncia dos eventos a seguir:

Perda total da visdao de ambos os olhos;

Perda total do uso de ambos os membros superiores;
Perda total do uso de ambos os membros inferiores;
Perda total do uso de ambas as maos;

Q0o
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Perda total do uso de um membro superior e um membro inferior;
Perda total do uso de uma das maos e de um dos pés;

Perda total do uso de ambos os pés; ou

Alienacao mental total incuravel.

SQ ™o

6.2. Quando do mesmo acidente resultar invalidez de mais de um
membro ou 6rgao, a indenizacao deve ser calculada somando-se as
percentagens respectivas, cujo total nao pode exceder a 100% (cem por
cento).

6.3. Para efeito de indenizacao, a perda ou maior reducao funcional de um
membro ou 6rgado ja defeituoso antes do acidente, deve ser deduzida do
grau de invalidez definitiva.

6.4. A Invalidez Permanente sera avaliada e declarada pela assessoria
meédica da Seguradora, devendo o segurado apresentar todos os exames
realizados que comprovem a Invalidez Permanente Total.

CLAUSULA 72 - REGULACAO E LIQUIDACAO DE SINISTRO

7.1. Ocorrendo um acidente que possa acarretar a responsabilidade da
Seguradora, devera ser comunicado a mesma pelo Estipulante,
subestipulante, segurado ou seu representante, tao logo se tenha
conhecimento, através do formulario Aviso de Sinistro, por meios de
comunicacao disponibilizados a Seguradora ou a seu representante legal.

7.2. Da comunicacao, deverao constar: data, hora, local e causa do
acidente.

7.2.1. A comunicacao, na forma desse item, ndo exonera o Segurado da
obrigacao de apresentar o formulario Aviso de Sinistro e documentos com
informacdes completas sobre o ocorrido.

7.3. O Segurado acidentado devera recorrer imediatamente, a sua custa, a
servicos de médicos legalmente habilitados, submetendo-se ao
tratamento exigido para uma cura completa, reiterando que este seguro
Nnao cobre despesas de salvamento e contencgao.

7.4. Para a analise do pagamento da Indenizacao, respeitado o disposto
Clausula 25 das Condicbées Gerais, além dos documentos basicos
apresentados, deverao ser apresentados os respectivos elementos,
referentes ao evento:
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a. Formulario “Aviso de Sinistro” devidamente preenchido e assinado
pelo(s) Segurado(s) e relatdério do médico assistente, detalhando a
natureza da lesao, data da invalidez e o respectivo grau definitivo
da invalidez;

b.Coépia do BO (Boletim de Ocorréncia Policial) e/ou CAT
(Comunicacao de Acidente do Trabalho), se houver;

c. Copia da CNH (Carteira Nacional de Habilitacdo), em caso de
acidente com veiculo dirigido pelo Segurado;

d.Cépia do Laudo do Exame de Dosagem Alcodlica e/ou
Toxicologico, se realizado(s);

e. Copia do laudo da pericia técnica realizada no local do acidente se
houver; e,

f. Radiografias, Ultrassons, entre outros e resultados de exames
realizados.

7.5. O envio dos documentos visa subsidiar a andlise do processo e a
melhor compreensao dos fatos ocorridos, ndo representando em
hipétese alguma o prévio reconhecimento de cobertura técnica por
parte desta Seguradora ou direito do Segurado no recebimento ou ndo
de qualquer indenizacao.

7.5.1. A definicdo sobre a indenizacdo ou ndao, somente podera ser
tomada apés a analise da aderéncia dos fatos as condicoes gerais e
especiais da cobertura contratada.

CLAUSULA 82 - JUNTA MEDICA

71.E facultado ao Segurado que discordar da negativa de sinistro
requerer a Seguradora o procedimento de junta médica. A junta médica
tem por finalidade avaliar possiveis divergéncias sobre a causa, a natureza
e a extensao das lesdes, bem como a avaliagcao da incapacidade ou sobre
matéria médica nao prevista expressamente na apolice. A junta médica é
constituida de 3 (trés) membros, sendo um nomeado pela Seguradora,
outro pelo Segurado e um terceiro, desempatador, escolhido pelos dois
nomeados. Cada uma das partes pagara honorarios do médico que tiver
designado; os do terceiro serao pagos, em partes iguais, pelo componente
e pela Seguradora.

8.2. Seguradora e Segurado abstém-se de qualquer procedimento
judicial, antes de conhecido o laudo da junta médica.
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CLAUSULA 92 - CANCELAMENTO DO SEGURO INDIVIDUAL

91.0 seguro individual serda automaticamente cancelado apds a
efetivacdao do pagamento da indenizacao correspondente a cobertura
de invalidez total do segurado. Caso haja valores pagos
posteriormente a essa data, estes serao devolvidos ao segurado, com
as devidas correcdes, conforme previsto na regulamentacao
especifica aplicavel.

CLAUSULA 102 - RATIFICACAO

10.1. Ratificam-se as demais disposicdes deste Contrato de Seguro que
nao tenham sido alteradas pelas presentes Condi¢cdes Especiais.
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CONDIGCOES ESPECIAIS DA COBERTURA DE ADAPTACAO DE CASA
E/OU VEICULO (ADPT) EM DECORRENCIA DE ACIDENTE

CLAUSULA 12 - OBJETIVO

11. Quando contratada, mediante a pagamento de prémio, garante o
reembolso das despesas havidas com a adequacao da residéncia habitual
do segurado ou em seu veiculo particular, limitado ao valor do capital
segurado contratado para esta cobertura, caso o segurado titular do
seguro venha, por determinagao de um médico, necessitar desta
alteracdo e/ou modificacdo, em virtude de lesdo fisica, causada por
acidente pessoal devidamente coberto, exceto se decorrente de
Riscos Excluidos, observados os demais termos desta Clausula, das
Condic¢des Gerais € as demais Disposi¢coes do Seguro.

1.2. As despesas com a referida adequacao supra devem ter ocorrido em
até 18 (dezoito) meses a contar do acidente coberto, ocorrido durante a
vigéncia da apdlice.

1.3. Para os menores de catorze anos é permitido, exclusivamente, seja
na condicdo de segurado principal ou dependente, o oferecimento e a
contratacao de coberturas cuja indenizagdo se dé sob a forma de
reembolso de despesas ou prestacao de servicos, desde que a despesa
ou servico estejam diretamente relacionados ao sinistro coberto.

CLAUSULA 22 - DEFINIGCOES

2.1. Para fins de esclarecimento e entendimento desta cobertura
aplicam-se as seguintes defini¢oes:

A. Alteracao de Casa: todas as mudancas na residéncia habitual do
Titular do seguro que sao necessarias para tornar o local de moradia
acessivel e habitavel para ele diante da ocorréncia do Acidente
Pessoal coberto.

B. Modificagdo de veiculo: todas as alteracdes no veiculo de uso
particular do Titular do Seguro que sao necessarias para tornar o
veiculo acessivel para que o segurado possa guia-lo.

C. Residéncia Habitual: residéncia onde o titular do seguro more de

forma habitual. Nao sao consideradas como residéncia habitual as
casas de veraneio do segurado principal.
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Veiculo Particular: veiculo automotor de 4 (quatro) rodas, com
capacidade maxima para 9 (nove) passageiros, fabricado para andar
em ruas e rodovias publicas.

CLAUSULA 32 - RISCOS EXCLUIDOS

3.1. Além dos riscos expressamente excluidos apresentados no item 3
Conceito de Acidente Pessoal, estao também excluidos da presente
cobertura, os eventos ocorridos em consequéncia, direta ou indireta
de e/ou relacionados a:

a.

uso de material nuclear para quaisquer fins, ainda que ocorridos
em testes, experiéncias ou no transporte de armas e/ou projéteis
nucleares, incluindo explosdes nucleares provocadas ou nao,
bem como a contaminacao radioativa ou exposicao a radiagdes
nucleares ou ionizantes;

atos ou operacdes de guerra civil, quimica ou bacteriolégica,
declaradas ou nao, invasao, hostilidade, insurreicdo de poder
militar ou usurpado, guerrilha, revolucao, agitagcao, motim,
revolta, sedicdao, sublevagcdo, atos de terrorismo ou outras
perturbacées da ordem publica e delas decorrentes,
excetuando-se os casos de prestacdao de servico militar ou de
atos de humanidade em auxilio de outrem;

acidentes ocorridos anteriormente a contrataciao do seguro;

suicidio ou sua tentativa nos 2 (dois) primeiros anos de vigéncia,
ou da reconducao do contrato, quando suspenso, contados do
inicio de vigéncia individual do seguro; ou

da solicitacdo de aumento de Capital Segurado feita
exclusivamente pelo Segurado/Estipulante. Nesta hipétese a
exclusao somente se aplica a diferenca do Capital Segurado
aumentado;

atos ilicitos dolosos praticados pelo Segurado, pelo Beneficiario
ou pelo representante legal, de um ou de outro, ou ainda pelos
sécios controladores, dirigentes e administradores do
Estipulante;

tufoes, furacodes, ciclones, terremotos, maremotos, erupcoes
vulcanicas e outras convulsdes da natureza;

epidemias, pandemias, envenenamento de carater coletivo ou
qualquer outra causa fisica que atinja macicamente a populacgao,
assim declaradas por 6rgao competente;

perturbacoes e intoxicagcoes alimentares de qualquer espécie;
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j. pratica de atos reconhecidamente perigosos que nao sejam
motivados por necessidade justificada, excetuando-se os casos
que provierem da utilizacdo de meios de transporte mais
arriscados, de prestacao de servico militar, da pratica de esporte
ou de atos de humanidade em auxilio de outrem;

k. eventos causados exclusivamente pela nao utilizacao, pelo
Segurado, de equipamentos de seguranca exigidos por lei;

. eventos causados exclusivamente pela auséncia de habilitagao
do Segurado para conducao de veiculo automotor;

m. Acidente Vascular Cerebral;

n. eventos em que o Segurado tenha intencionalmente atentado
contra a vida e integridade fisica de outrem, consumado ou nao,
exceto em caso de legitima defesa ou assisténcia a pessoa em
perigo;

o. exercicios de atividades a bordo de aeronaves que nao sejam as
de linhas regulares;

p. as lesdes decorrentes, dependentes, predispostas ou facilitadas
por esforcos repetitivos ou micro traumas cumulativos, ou que
tenham relacao de causa e efeito com os mesmos, assim como
as lesodes classificadas sob a nomenclatura de LER - DORT - LTC,
ou similares que venham a ser aceitas pela classe médico-
cientifica, bem como as suas consequéncias poés-tratamentos,
inclusive cirdrgicos, em qualquer tempo. Igualmente estdo
excluidas desta cobertura, as situagdoes reconhecidas por
instituicoes oficiais de previdéncia ou assemelhadas, como
"invalidez acidentaria", nas quais o evento causador da lesdao nao
se enquadre integralmente no conceito de Acidente Pessoal.

CLAUSULA 42 - CAPITAL SEGURADO

41.O0 Capital Segurado para esta cobertura sera estabelecido
contratualmente e devera constar nos respectivos Certificados Individuais
do Seguro.

4.1.]. Considera-se como data do evento, para efeito de determinacao do
Capital Segurado, a data do efetivo dispéndio pelo segurado.

CLAUSULA 52 - INICIO DE VIGENCIA DA COBERTURA

5.1. A cobertura compreendida por esta Clausula comeca a vigorar, para
todos os Segurados da Apdlice, simultaneamente com o inicio de vigéncia
da Apodlice, ou em data posterior, por meio de aditivo, quando esta
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cobertura for contratada apds entrada em vigor da Apdlice e enquanto se
mMantiver vigente.

CLAUSULA 62 - CESSACAO DE COBERTURA

6.1. Esta cobertura nao prevé a reintegracao do capital segurado. Assim,
apos o0 pagamento da indenizacao ao Segurado, o certificado individual
sera automaticamente cancelado, excluindo-se a cobertura
correspondente. Caso existam prémios eventualmente pagos apos a data
da indenizacao, estes serdao devolvidos ao Segurado, devidamente
atualizados conforme a regulamentacao especifica.

6.11. Apés o pagamento da indenizacdao referente a cobertura de
adaptacdo de casa e/ou veiculo (ADPT) em decorréncia de acidente, o
segurado permanecera segurado pela apdlice, porém a seguradora
emitird um novo certificado individual, excluindo expressamente a
cobertura de adaptacdo de casa e/ou veiculo (ADPT) das futuras
garantias do contrato.

CLAUSULA 72 - AMBITO TERRITORIAL DE COBERTURA

7.. Esta cobertura abrange, somente, os eventos ocorridos em
territério nacional, salvo disposi¢cées contratuais em contrario.

CLAUSULA 82 - PAGAMENTO DA INDENIZACAO

8.1. Para a analise do pagamento da Indenizacgao, respeitado o disposto
Clausula 25° das Condicdes Gerais, além dos documentos basicos
apresentados, deverdao ser apresentados os respectivos elementos,
referentes ao evento:

a) formulario “Aviso de Sinistro” devidamente preenchido e assinado
pelo Estipulante e pelo médico que atendia o Segurado
regularmente, com indicacao da especialidade e CRM,;

b) formulario “Autorizacao para Crédito de Indenizacao”, devidamente
preenchido e assinado pelo Estipulante;

c) copias do RG (cédula de identidade) e CPF (Cadastro de Pessoas
Fisicas) do Segurado;

d) copia da Ficha de Registro de Empregado ou outro documento
legal, caso o vinculo nao seja o empregaticio;

e) copiados 3 (trés) ultimos comprovantes de salario, de remuneracao,
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ou de outro documento que comprove o vinculo com o Estipulante
ou Subestipulante;

f) Relatério médico devidamente preenchido, assinado e carimbado
pelo médico assistente, com firma reconhecida, detalhando a
natureza da lesao, e a necessidade da adequacao de casa ou
modificacdao do veiculo de uso particular, informando sempre se o
paciente se encontra em alta médica definitiva e anexando os
exames realizados pelo Segurado.

g) copia do BO (Boletim de Ocorréncia) policial, se houver;
h) Comunicado de Acidente do Trabalho (CAT), guando o caso exigir;

i) copia da CNH (Carteira Nacional de Habilitagcao), em caso de
acidente com veiculo dirigido pelo Segurado;

j) copia do Laudo do Exame de Dosagem Alcodlica e/ou Toxicoldgico,
se realizado(s);

k) Declaragcao de residéncia habitual e comprovante de residéncia do
Mmés anterior ao sinistro;

[) Certidao de propriedade do veiculo;

m) Laudo, emitido pela empresa responsavel pelas adequag¢des com o
detalhamento dos servicos prestados; e,

Nn) Notas fiscais originais para comprovacao dos gastos.

CLAUSULA 92 - DISPOSICOES GERAIS

9.1. Esta Clausula faz parte integrante das Condi¢cdes Gerais da Apdlice. As
normas constantes desta Clausula, por serem mais especificas,
prevalecem sobre quaisquer dispositivos existentes nas Condicdes Gerais
que, em relacao a esta Clausula, tém funcao subsidiaria.

CLAUSULA 102 - RATIFICACAO

10.1. Ratificam-se as demais disposicdes deste Seguro que nao tenham
sido alteradas pelas presentes Condi¢cdes Especiais.
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CONDIGAO ESPECIAL DA COBERTURA ADICIONAL DE INVALIDEZ
FUNCIONAL PERMANENTE E TOTAL POR DOENCA (IFPD)

CLAUSULA 12 - OBJETIVO

1.1. Mediante a inclusao desta cobertura adicional na apdlice e tendo sido
pago o prémio correspondente, a Seguradora garante a antecipagao
total do capital segurado da Cobertura Basica de Morte, caso o
Segurado venha a tornar-se, durante a vigéncia da cobertura, totalmente
invdlido, em carater permanente, em decorréncia de doeng¢a que
cause a perda da sua existéncia independente, observadas as demais
condi¢des contratuais.

CLAUSULA 22 - DEFINICOES

2.1. De acordo com Iltem 3.1 - Glossario médico para os termos
relacionados a cobertura de Invalidez Funcional Permanente e Total por
Doenca (IFPD), definidos nas As condi¢oes particulares do seguro
prevalecem sobre as condi¢oes especiais, e estas, sobre as condi¢des
gerais.

2.2. DEFINICOES GERAIS (GLOSSARIO) e DAS TERMINOLOGIAS
CONSTANTES DAS CONDICOES ESPECIAIS das condicdes gerais.

CLAUSULA 32- RISCOS COBERTOS

31.A perda da existéncia independente sera caracterizada pela
ocorréncia de quadro clinico de incapacidade, decorrente de doenga,
que inviabilize de forma irreversivel o pleno exercicio das relacoes
autonomicas do Segurado. Este quadro clinico de incapacidade devera
ser comprovado através de parametros e documentos devidamente
especificados no item “REGULACAO E LIQUIDACAO DE SINISTROs” destas
Condicdes Especiais.

3.2. Considera-se como risco coberto a ocorréncia comprovada, segundo
critérios vigentes a época da regulacao do sinistro e adotados pela classe
meédica especializada, de um dos seguintes quadros clinicos de
incapacidades, provenientes exclusivamente de doencgas:

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

b. Doencas neoplasicas malignhas ativas, sem prognodsticos evolutivo
e terapéutico favoraveis, que nao mais estejam inseridas em

Versao: 12/2025

www.berkley.com.br

95 de 190



Berkley Seguro Coletivo de Vida

Produto Personalizado

Brasil SBQUFOS SUSEP: 15414.900018/2018-56

| a Berkley Company

planos de tratamento direcionados a cura e/ou ao seu controle
clinico;

c. Doencascrénicas de carater progressivo, apresentando disfuncdes
e/ou insuficiéncias organicas avancadas, com repercussdes em
orgaos vitais (consumpcao), sem prognostico terapéutico
favoravel e que nao mais estejam inseridas em planos de
tratamento direcionados a cura e/ou ao seu controle clinico:

d. Alienacao mental total e permanente, com perda das funcdes
cognitivas superiores (cognicao), unica e exclusivamente em
decorréncia de doenca.

e. Doencas manifestas no sistema nervoso com sequelas encefalicas
e/ou medulares, que acarretem repercussdes deficitdrias na
totalidade de algum érgéo vital e/ou no sentido de orientacao e/ou
das funcdes de dois membros, em grau maximo;

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

g. Deficiéncias visuais, decorrentes de doenca:
l. Cegueira, na qual a acuidade visual € menor ou igual a 0,05 no
melhor olho, com a melhor correcao 6ptica;

Il. Baixa visao, que significa acuidade visual entre 0,05 e 0,3 no
melhor olho, com a melhor correcao 6ptica;

lll. Casos nos quais a somatdria da medida do campo visual em
ambos os olhos for menor ou igual a 60°; ou

IV. Ocorréncia simultanea de quaisquer das condi¢cdes anteriores.

h. Doenca evoluida sob um estagio clinico que possa ser considerado
como terminal (doenca em estagio terminal), desde que atestado
por profissional legalmente habilitado;

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

. Perda completa e definitiva da totalidade das funcdes de dois
memibros; ou

Il. Perda completa e definitiva da totalidade das fun¢des das duas
maos ou de dois pés;ou

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

3.3. Outros quadros clinicos incapacitantes serao reconhecidos como
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riscos cobertos desde que, avaliados através de Instrumento de
Avaliacdo de Invalidez Funcional - IAIF, anexo a esta Condicdo
Especial, atinjam a marca minima exigida de 60 (sessenta) pontos, em
um total de 80 (oitenta) pontos previstos como possiveis.

3.3.1. O IAIF é composto por dois documentos:

a. O primeiro documento (Tabela de Relagcdes Existenciais, Condicdes
Médicas e Estruturais e de Estados Conexos) avalia, através de
escalas, compreendendo 3 (trés) graduacdes cada, as condi¢des
meédicas e de conectividade com a vida (atributos).

. O 1° grau de cada atributo descreve situacdes que

caracterizam independéncia do Segurado na realizacao de
tarefas, ainda que com alguma dificuldade ou desconforto. O
quadro clinico sera classificado neste grau apenas quando
todas as situacdes ali previstas forem reconhecidas.

Il. Para a classificagao no 2° ou no 3° grau, basta que ocorra uma
das situacdes ali descritas.

ll. Todos os atributos constantes no primeiro documento serao,
obrigatoriamente, avaliados e pontuados.

b. O segundo documento (Tabela de Dados Antropomeétricos, Fatores
de Risco e de Morbidade) valoriza cada uma das situacdes ali
previstas.

I.Os itens da tabela deverao ser pontuados sempre que haja o
reconhecimento da situacaodescrita.

CLAUSULA 42 - RISCOS EXCLUIDOS

4. Além das exclusdes previstas nas Condi¢coes Gerais da apdlice,
Clausula 5?, consideram-se também como riscos excluidos, ainda
que resultando em quadro clinico de incapacidade que
inviabilize de forma irreversivel o pleno exercicio das funcodes
autonomicas do Segurado, com perda da sua existéncia
independente, os abaixo especificados:

a. perda, reducdao ou impoténcia funcional definitiva, total ou
parcial, de um ou mais membros, 6rgios e/ou sistemas
organicos corporais em decorréncia, direta ou indireta, de lesao
fisica e/ou psiquica causada por acidente pessoal;
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b.quadros clinicos decorrentes de doencgas profissionais,
entendidas como sendo sequelas onde a causa determinante
seja o exercicio peculiar a alguma atividade profissional;

c.doenca cuja evolucao natural tenha sido agravada por
traumatismo.

CLAUSULA 52 - CAPITAL SEGURADO

5.1. O capital segurado individual para esta cobertura € apurado segundo
Os critérios previstos no item Clausula 9% “Capital Segurado” das
Condic¢des Gerais deste seguro e € 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 Funcional Permanente e Total por
Doenca, conforme definido nas condi¢cdes contratuais acordadas entre o
estipulante, subestipulante e a Seguradora.

5.2. Para efeito de determinacdao do capital segurado, considera-se
como data do evento, quando da liquidacdao do sinistro, a data da
invalidez funcional permanente e total indicada na declaragcaomédica.

5.3. Caracterizado o sinistro, o capital segurado sera pago em uma unica
parcela.

CLAUSULA 62 - CARENCIA

6.1. Para esta cobertura podera ser aplicada caréncia, respeitando-se
as disposicoes da Clausula 13* “Caréncia” das Condi¢coes Gerais.

6.2. A caréncia devera ser fixada na proposta de contratacao, no
contrato firmado entre o estipulante, subestipulante e a Seguradora
na apdlice do seguro.

CLAUSULA 72 - CANCELAMENTO DO SEGURO INDIVIDUAL

7.. A Cobertura de Invalidez Funcional Permanente e Total por Doenga
nao se acumula com as demais coberturas e, assim, apés o pagamento
de indenizacdo por qualquer um dos eventos cobertos, imediata e
automaticamente extingue a cobertura para o caso de morte, bem
como o Seguro Individual. Nesta hipétese, os prémios pagos a partir
da data do requerimento serdao devolvidos, atualizados
monetariamente, conforme disposto na Clausula 32° das condi¢cdes
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gerais.

7.2. Eventuais valores pagos apds a data de cancelamento da cobertura
individual serao devolvidos, devidamente atualizados monetariamente
pela variagcao positiva do indice para atualizagao de valores prevista na
Clausula 32° das condic¢des gerais.

7.3. Nao estando comprovada a invalidez funcional permanente e total
por doenca, 0 seguro continuara em vigor, observadas as condi¢cdes
contratuais.

CLAUSULA 82 - REGULACAO E LIQUIDACAO DE SINISTROS

8.1. Para a Cobertura Adicional de Invalidez Funcional Permanente e Total
por Doenca (IFPD), os documentos basicos necessarios sao:

a. Formulario proprio de aviso de sinistro preenchido e assinado;

b. Copia do RG ou outro documento de identidade e do CPF do
Segurado;

c. Copia do comprovante de endereco atualizado (conta de telefone
fixo, de agua, de luz, etc.), nominal ao Segurado;

d. Copia da carteira de trabalho (CPTS) do Segurado;

e. Declaracao médica indicando a data da invalidez funcional
permanente e total por doenca, bem como informacdes e registros
meédicos que comprovem o momento temporal exato do
atingimento de um estagio de doenca que se enquadre em quadro
clinico incapacitante definido no item 3. Riscos Cobertos, destas
Condicdes Especiais;

f. Relatdério médico assistente do Segurado, indicando o inicio da
doenca, qualificado pela data em que esta foi oficialmente
diagnhosticada; e detalhando o quadro clinico incapacitante
irreversivel decorrente de disfuncbes e/ou insuficiéncias
permanentes em algum sistema organico ou segmento corporal
gue ocasione e justifigue a inviabilidade do pleno exercicio das
relacdes autondmicas do Segurado, bem como informando os
respectivos CIDs associados ao estado de incapacidade;

g. Documentos médicos que tenham embasado o diagndstico inicial
(comprobatodrios do inicio da doenca), incluindo laudos, imagens e
resultados de exames, e que confirmem a evolucao do quadro
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clinico incapacitante irreversivel, nas condi¢cdes previstas no item
anterior;

h. Autorizacao de Crédito (formulario fornecido pela Seguradora apds
a analise dos documentos pertinentes ao sinistro).

8.2. A aposentadoria por invalidez concedida por instituicoes oficiais
de previdéncia, ou assemelhadas, ndao caracteriza, por si s6, o estado
de invalidez permanente.

8.3. O Segurado se compromete a submeter-se a avaliacao médica com
exame clinico, sempre que a Seguradora julgar necessario, para
esclarecimento de condi¢cdes relacionadas ao quadro clinico
incapacitante, observado na Clausula 9° "“Despesas de Comprovagao”
desta Condicao Especial.

8.4. A Seguradora reserva-se o direito de nao considerar quadros clinicos
certificados por pericias e/ou juntas médicas que se baseiem na
caracterizacao da incapacidade de natureza profissional como medida
para oficializacdo de afastamentos laborativos, assim como quaisquer
outros resultados que sejam subsidiados por elementos médicos
caracteristicos apenas de graus de incapacidade parcial.

8.5. Reconhecida a invalidez funcional permanente e total por doenca
pela Seguradora, a indenizacao sera paga de uma so vez.

CLAUSULA 92 - DESPESAS DE COMPROVACAO

9.1. As despesas efetuadas com a legitimacao da invalidez funcional
permanente e total por doenca sao de responsabilidade do prdéprio
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, nao constituem ato de reconhecimento da
obrigacao de pagamento do capital segurado.

CLAUSULA 102 - JUNTA MEDICA

10.1. No caso de divergéncias sobre a causa, natureza ou extensao de
lesdes, bem como a avaliacao da incapacidade relacionadas ao Segurado,
a Seguradora devera propor ao Segurado, por meio de correspondéncia
escrita, dentro do prazo de 15 (quinze) dias, a contar da data da
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contestacao, a constituicao de junta meédica, 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 serao pagos, em partes iguais, pelo Segurado e
pela Seguradora.

10.3. O prazo para constituicao da junta médica sera de, no maximo, 15
(Quinze) dias a contar da data da indicacao do membro nomeado pelo
Segurado.

CLAUSULA 112 - RATIFICACAO

11.1. Ratificam-se todos os termos das Condi¢cdes Gerais deste seguro que
nao tenham sido expressamente alterados por esta Condicao Especial.
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ANEXO A CONDIGCAO ESPECIAL DA COBERTURA ADICIONAL DE
INVALIDEZ FUNCIONAL PERMANENTE E TOTAL POR DOENCA (IFPD)

INSTRUMENTO DE AVALIAGCAO DE INVALIDEZ FUNCIONAL - IAIF

1° DOCUMENTO - TABELA DE RELAGCOES EXISTENCIAIS, CONDICOES
MEDICAS E ESTRUTURAIS E DE ESTADOS CONEXOS

ATRIBUTOS ESCALAS [PonTOS

12 grau: O Segurado mantém suas relagdes interpessoais com capacidade de
compreensdo e comunicacao; deambula livremente; sai a rua sozinho e sem 00
auxilio; estd capacitado a dirigir veiculos automotores; mantém suas
atividades da vida civil, preservando o pensamento, a meméria e o juizo de
valor.

Relagdes do e grau: O Segurado apresenta desorientacdo; necessita de auxilio a
Segurado com locomogdo e/ou para sair a rua; comunica-se com dificuldade; realiza 10
o cotidiano parcialmente as atividades do cotidiano; possui restricdes médicas de
ordem

relativas ou prejuizo intelectual e ou de cognicao.

32 grau: O Segurado apresenta-se retido ao lar; tem perda na mobilidade ou

na fala; ndo realiza atividades do cotidiano; possui restricdes médicas 20
impeditivas de ordem totalitaria ou apresenta algum grau de
alienacdo
mental.
ATRIBUTOS ESCALAS PONTOS

12 grau: O Segurado apresenta-se higido; capaz de livre
movimentac¢do; ndo apresenta evidéncia de disfuncdo e/ou

Condigdes [insuficiéncia de 6rgdos, aparelhos ou sistemas, possuindo visdo em 0
clinicas e |grau que lhe permita desempenhar suas tarefas normais
estruturais |22 grau: O Segurado apresenta disfuncdo(des) e/ou insuficiéncia(s)
do comprovada(s) como repercussdes secunddrias de doencas agudas
Segurado |ou cronicas, em estagio que o obrigue a depender de suporte médico 10

constante (assistido) e desempenhar suas tarefas normais didrias
com alguma restrigao.
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32 grau: O Segurado apresenta quadro clinico anormal,
evolutivamente avangado, descompensado ou instavel, cursando
com disfungdes e ou insuficiéncias em drgaos vitais, que se encontre
em estagio que demande suporte médico mantido (controlado), que
acarrete restrigdo ampla a esforgos fisicos e que comprometa a vida
cotidiana, mesmo que com intera¢do de auxilio humano e/ou técnico

20

ANEXO A CONDIGAO ESPECIAL DA COBERTURA ADICIONAL DE INVALIDEZ FUNCIONAL

PERMANENTE E TOTAL POR DOENCA (IFPD)

INSTRUMENTO DE AVALIAGAO DE INVALIDEZ FUNCIONAL — IAIF

22 DOCUMENTO - TABELA DE RELAGOES EXISTENCIAIS, CONDIGOES MEDICAS E ESTRUTURAIS E
DE ESTADOS CONEXOS

ATRIBUTOS

ESCALAS

PONTOS

Conectividade
do Segurado
com a vida

19 grau: O Segurado realiza, sem auxilio, as atividades de
vestir-se e despir- se; dirigir-se ao banheiro; lavar o rosto;
escovar seus dentes; pentear-se; barbear-se; banhar-se;
enxugar-se, mantendo os atos de higiene intima e de asseio
pessoal, sendo capaz de manter a autossuficiéncia alimentar
com condi¢des de suprir suas necessidades de preparo,
servico, consumo e ingestao de alimentos.

22 grau: O Segurado necessita de auxilio para trocar de roupa;
entrar e sair do chuveiro; para realizar atos de higiene e de
asseio pessoal; para manter suas necessidades alimentares
(misturar ou cortar o alimento, descascar fruta, abrir uma
embalagem, consumir os alimentos com uso de copo, prato e
talheres).

10

32 grau: O Segurado necessita de auxilio as atividades de
higiene e asseio pessoal didrios, assim como aquelas
relacionadas a sua alimentacao, ndo sendo capaz de realizar
sozinho suas necessidades fisioldgicas e de subsisténcia
alimentar diarias

20
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ANEXO A CONDIGAO ESPECIAL DA COBERTURA ADICIONAL DE INVALIDEZ FUNCIONAL
PERMANENTE E TOTAL POR DOENCA (IFPD)

INSTRUMENTO DE AVALIAGAO DE INVALIDEZ FUNCIONAL — IAIF
32 DOCUMENTO - TABELA DE DADOS ANTROPOMETRICOS, FATORES DE RISCO E DE MORBIDADE

DADOS ANTROPOMETRICOS, RISCOS INTERAGENTES E AGRAVOS MORBIDOS PONTUAGCAO

A idade do Segurado interfere na analise da morbidade do caso e/ou ha IMC — 02
indice de Massa Corporal superior a 40.

Ha risco de sangramentos, rupturas e ou quaisquer outras ocorréncias iminentes 02
gue possam agravar a morbidade do caso.

Ha ou houve recidiva, progressao em doenca tratada e ou agravo mantido 04

associado ou nao a disfungdo imunoldgica.

Existem mais de dois fatores de risco e/ou ha repercusséo vital decorrente da 04
associacdo de duas ou mais doencas croénicas em atividade.
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CONDIGAO ESPECIAL DA COBERTURA DE INVALIDEZ LABORAL
PERMANENTE E TOTAL POR DOENCA (ILPD)

CLAUSULA 12 - OBJETIVO

1.1 Quando contratada mediante a pagamento de prémio adicional,
garante ao proprio Segurado ou a seu representante legal a
antecipacao total do capital segurado da Cobertura Basica de Morte,
caso o Segurado venha a tornar-se, durante a vigéncia da cobertura,
totalmente invalido, em carater permanente, em decorréncia de
doenca que cause a perda da sua existéncia independente, observadas
as demais condi¢cdes contratuais.

1.2]1. Para fins desta cobertura, entende-se por Invalidez Total e
Permanente por Doenca Laborativa aquela para a qual nao se pode
esperar recuperacao ou reabilitagcdo, com os recursos terapéuticos
disponiveis no momento de sua constatacdo, para a atividade
laborativa principal do segurado.

1.2.1.1. Para fins deste seguro a atividade laborativa principal € aguela na
qgual o Segurado exerce para o Estipulante ou subestipulante mediante
ao recebimento de uma remunerag¢ao anterior a constatacao de sua
invalidez ou imediatamente anterior ao afastamento de suas atividades
laborativas por motivo da doenca que acarretou a sua invalidez,
consideram-se também como total e permanentemente invalidos, para
efeitos desta cobertura, os segurados portadores de doencas em fase
terminal atestada por profissional legalmente habilitado.

1.2.1.2. Considera-se doenca terminal aquela para a qual foram
esgotados todos os recursos terapéuticos disponiveis e que apresente
estado clinico grave, sem perspectiva de recuperacao e para o qual haja
expectativa de morte num prazo em torno de 6 (seis) meses da data do
diagndstico. A prova consistira em atestado emitido por médico
devidamente habilitado, especialista na patologia caracterizada,
indicando o tempo esperado de sobrevida do segurado. Este atestado
devera estar acompanhado do histérico da patologia, diagndstico
conclusivo e exames pertinentes.

1213. A invalidez por doenca laborativa devera ser comprovada
mediante apresentacao a Seguradora de declaracao médica emitida
por profissional devidamente habilitado para essa finalidade. A
Seguradora, também, se reserva o direito de submeter o segurado a
exame para comprovacio da invalidez e/ou avaliacdo do nivel da
incapacidade, caso o segurado se negue a passar pela referida
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avaliagcdo, a indenizag¢do nao sera paga.

1.2.2. Nao podem configurar como segurados, para a cobertura de
invalidez permanente total por doenca laborativa, pessoas que nao
exercam qualquer atividade laborativa, sendo vedado o oferecimento e
a cobranca de prémio para o seu custeio, por parte da Seguradora.

CLAUSULA 22 - DEFINICOES

2.1. Em conformidade as definicdes constantes da condi¢cao geral - As
condic¢des particulares do seguro prevalecem sobre as condicdes
especiais, e estas, sobre as condicdes gerais.

2.2. DEFINICOES GERAIS (GLOSSARIO) e 3.1 DAS TERMINOLOGIAS
CONSTANTES DAS CONDICOES ESPECIAIS para os termos
relacionados a cobertura de Invalidez Funcional Permanente e Total por
Doenca (IFPD):

CLAUSULA 32 - RISCOS COBERTOS

31. A perda da existéncia independente sera caracterizada pela
ocorréncia de quadro clinico de incapacidade, decorrente de doenca,
que inviabilize de forma irreversivel o pleno exercicio das relacdes
autondmicas do Segurado. Este quadro clinico de incapacidade devera
ser comprovado através de parametros e documentos devidamente
especificados no item “REGULACAO E LIQUIDACAO DE SINISTROs”
destas Condicdes Especiais.

3.2. Considera-se como risco coberto a ocorréncia comprovada,
segundo critérios vigentes a época da regulacao do sinistro e adotados
pela classe médica especializada, de um dos seguintes quadros clinicos
de incapacidades, provenientes exclusivamente de doencas:

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

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

c) Doencascrénicas de carater progressivo, apresentando disfungoes
e/ou insuficiéncias orgénicas avancadas, com repercussdes em
orgaos vitais (consumpc¢ao), sem prognostico terapéutico
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favoravel e que nao mais estejam inseridas em planos de
tratamento direcionados a cura e/ou ao seu controle clinico;

d) Alienacao mental total e permanente, com perda das funcdes
cognitivas superiores (cogni¢ao), unica e exclusivamente em
decorréncia de doenca.

e) Doencgas manifestas no sistema nervoso com sequelas encefalicas
e/ou medulares, que acarretem repercussdes deficitarias na
totalidade de algum érgéo vital e/ou no sentido de orientacdo e/ou
das funcdes de dois membros, em grau maximo;

f) Doencas do aparelho locomotor, de carater degenerativo, com

total e definitivo impedimento da capacidade de transferéncia
corporal;

g) Deficiéncias visuais, decorrentes de doenca:

I. Cegueira, na qual a acuidade visual € menor ou igual a 0,05 no
melhor olho, com a melhor correcao 6ptica;

Il. Baixa visao, que significa acuidade visual entre 0,05 e 0,3 no
melhor olho, com a melhor correcao optica;

lll. Casos nos quais a somatoria da medida do campo visual em
ambos os olhos for menor ou igual a 60°; ou

IV. Ocorréncia simultanea de quaisquer das condi¢cdes anteriores.
h) Doenca evoluida sob um estagio clinico que possa ser considerado
como terminal (doenca em estagio terminal), desde que atestado
por profissional legalmente habilitado;
i) Estados morbidos, decorrentes de doencga, a seguir relacionados:

l. Perda completa e definitiva da totalidade das funcdes de dois
membros; ou

Il. Perda completa e definitiva da totalidade das funcdes das duas
mMaos ou de dois pés;ou

lll. Perda completa e definitiva da totalidade das fun¢cdes de uma
das maos associada a de um dos pés.

CLAUSULA 42 - RISCOS EXCLUIDOS

4.1. Além das exclusodes previstas nas Condi¢des Gerais da apoélice, Clausula
5%, consideram-se, também, como riscos excluidos, ainda que resultando
em quadro clinico de incapacidade que inviabilize de forma irreversivel o
pleno exercicio das fun¢oées autonémicas do Segurado, com perda da sua
existéncia independente, os abaixo especificados:
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a) perda, reducdo ou impoténcia funcional definitiva, total ou
parcial, de um ou mais membros, 6rgdos e/ou sistemas
organicos corporais em decorréncia, direta ou indireta, de lesao
fisica e/ou psiquica causada por acidente pessoal;

b) quadros clinicos decorrentes de doencas profissionais,
entendidas como sendo sequelas onde a causa determinante
seja o exercicio peculiar a alguma atividade profissional;

c)doenca cuja evolugdo natural tenha sido agravada por
traumatismo.

CLAUSULA 52 - CAPITAL SEGURADO

6.1. O capital segurado individual para esta cobertura € apurado
segundo os critérios previstos no item Clausula 92 “Capital Segurado”
das Condic¢des Gerais deste seguro, e € 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 Laboral
Permanente e Total por Doenca, conforme definido nas condi¢cdes
contratuais acordadas entre o estipulante, subestipulante e a
Seguradora.

6.2. Para efeito de determinacao do capital segurado, considera-se
como data do evento, quando da liquidagcao do sinistro, a data da
invalidez laboral permanente e total indicada na declaracaomédica.

6.3. Caracterizado o sinistro, o capital segurado sera pago em uma unica
parcela.

CLAUSULA 72 - CARENCIA

7.1. Para esta cobertura podera ser aplicada caréncia, respeitando-se
as disposi¢oes da Clausula 13° “Caréncia” das Condic¢odes Gerais.

7.2. A caréncia deve ser estabelecida na proposta de contratacao e
no contrato firmado entre o estipulante, subestipulante e a
Seguradora, constando clausula firmada nas condig¢des particulares
do seguro.

CLAUSULA 82 - CANCELAMENTO DO SEGURO INDIVIDUAL

Versao: 12/2025

www.berkley.com.br

108 de 190



Produto Personalizado
SUSEP: 15414.900018/2018-56

Berkley Seguro Coletivo de Vida

| a Berkley Company

8.1. Ocorrendo a invalidez total e permanente por doenca laborativa,
podera o segurado requerer o pagamento do capital segurado
contratado. Por ser essa cobertura uma antecipacao da cobertura
basica (morte), o seu requerimento, desde que fique efetivamente
comprovada a invalidez total e permanente por doenca laborativa
devidamente coberta, imediata e automaticamente extingue a
cobertura para o caso de morte, bem como o Seguro Individual.
Nesta hipdtese, os prémios pagos a partir da data do requerimento
serao devolvidos, atualizados monetariamente.

8.2. Na hipodtese do subitem anterior, nao ficando comprovada a
Invalidez Total e Permanente por Doenca Laborativa, o seguro
continuara em vigor, observadas as demais clausulas destas Condicdes
Gerais e do Contrato, sem qualquer devolucao de prémios.

8.3. Eventuais valores pagos apos a data de cancelamento do seguro
individual serao devolvidos, devidamente atualizados monetariamente
pela variagao positiva do indice para atualizacao de valores prevista na
Clausula 32° de ATUALIZACAO MONETARIA DAS OBRIGAGCOES
PECUNIARIAS, JUROS E MORA das Condicdes Gerais.

8.4. Nao estando comprovada a invalidez laboral permanente e total por
doenca, o seguro individual continuara em vigor, observadas as
condi¢des contratuais.

CLAUSULA 92 - REGULAGAO E LIQUIDACAO DE SINISTROS

9.1. Para a Cobertura Adicional de Invalidez Laborativa Permanente e
Total por Doenca (ILPD), os documentos basicos necessarios sao:

a. Formulario proprio de aviso de sinistro preenchido e assinado;

b. Cépia do RG ou outro documento de identidade e do CPF do
Segurado;

c.Copia do comprovante de endereco atualizado (conta de
telefone fixo, de agua, de luz etc.), nominal ao Segurado;

d. Copia da carteira de trabalho (CPTS) do Segurado, ou noutro
documento comprobatério, caso o vinculo nao seja
empregaticio;

e. Declaragao meédica indicando a data da invalidez funcional
permanente e total por doenca, bem como informacgdes e
registros meédicos que comprovem o momento temporal exato
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do atingimento de um estagio de doencga que se enquadre em
quadro clinico incapacitante definido no item 3. Riscos
Cobertos, destas Condi¢des Especiais;

f. Relatdrio médico assistente do Segurado, indicando o inicio da
doenca, qualificado pela data em que esta foi oficialmente
diagnosticada; e detalhando o quadro clinico incapacitante
irreversivel decorrente de disfuncdes e/ou insuficiéncias
permanentes em algum sistema organico ou segmento
corporal que ocasione e justifique a inviabilidade do pleno
exercicio das relagdes autondmicas do Segurado, bem como
informando os respectivos CIDs associados ao estado de
incapacidade;

g. Documentos médicos que tenham embasado o diagndstico
inicial (comprobatdérios do inicio da doencga), incluindo laudos,
imagens e resultados de exames, e que confirmem a evolugao
do quadro clinico incapacitante irreversivel, nas condi¢des
previstas no item anterior;

h. Autorizacao de Crédito (formulario fornecido pela Seguradora
apos a analise dos documentos pertinentes ao sinistro).

9.2. A aposentadoria por invalidez concedida por instituicoes oficiais
de previdéncia, ou assemelhadas, ndao caracteriza, por si s6, o estado
de invalidez permanente previsto nesta cobertura.

9.3. O Segurado se compromete a submeter-se a avaliacao médica com
exame clinico, sempre que a Seguradora julgar necessario, para
esclarecimento de condi¢des relacionadas ao quadro clinico
incapacitante, observado na clausula 10° “Despesas de Comprovacao”
desta Condicao Especial.

9.4. A Seguradora reserva-se o direito de nao considerar quadros
clinicos certificados por pericias e/ou juntas médicas que se baseiem na
caracterizacao da incapacidade de natureza profissional como medida
para oficializacdao de afastamentos laborativos, assimm como quaisquer
outros resultados que sejam subsidiados por elementos médicos
caracteristicos apenas de graus de incapacidade parcial.

9.5. Reconhecida a invalidez funcional permanente e total por doenca
pela Seguradora, a indenizacao sera paga de uma so vez.

CLAUSULA 102 - DESPESAS DE COMPROVACAO

Versao: 12/2025

www.berkley.com.br

110 de 190



Berkley Seguro Coletivo de Vida

Produto Personalizado

Brasil Seguros SUSEP: 15414.900018/2018-56

| a Berkley Company

10.1. As despesas efetuadas com a legitimacao da invalidez laboral
permanente e total por doenca sao de responsabilidade do proéprio
Segurado, salvo aquelas realizadas diretamente pela Seguradora, com
a finalidade de esclarecer circunstancias sobre o quadro clinico
incapacitante.

10.2. As providéncias que a Seguradora tomar, visando esclarecer as
circunstancias do sinistro, nao constituem ato de reconhecimento da
obrigacao de pagamento do capital segurado.

CLAUSULA 112 - JUNTA MEDICA

11.1. No caso de divergéncias sobre a causa, natureza ou extensao de
lesbes, bem como a avaliagdo da incapacidade relacionadas ao
Segurado, a Seguradora devera propor ao Segurado, por meio de
correspondéncia escrita, dentro do prazo de 15 (quinze) dias, a contar da
data da contestacao, a constituicao de junta médica, constituida por 3
(trés) membros, sendo um nomeado pela Seguradora, outro pelo
Segurado e um terceiro, desempatador, escolhido pelos dois homeados.

11.2. Cada uma das partes pagara os honorarios do médico que tiver
designado; os do terceiro serdao pagos, em partes iguais, pelo Segurado
e pela Seguradora.

11.3. O prazo para constituicao da junta médica sera de, no maximo, 15
(quinze) dias a contar da data da indicacao do membro nomeado pelo
Segurado.

CLAUSULA 122 - RATIFICACAO

12.1. Ratificam-se todos os termos das Condi¢cdes Gerais deste seguro
que nao tenham sido expressamente alterados por esta Condi¢cao
Especial.
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CONDIGCOES ESPECIAIS DA COBERTURA DE DESPESAS MEDICO-
HOSPITALARES E ODONTOLOGICAS POR ACIDENTE - (DMHO-A)

CLAUSULA 12 - OBJETIVO

1.1. Mediante contratacao desta cobertura fica garantido o reembolso,
limitado ao capital segurado, de despesas médicas, hospitalares e
odontoldgicas efetuadas pelo segurado para seu tratamento, sob
orientacao meédica, iniciado nos 30 (trinta) primeiros dias contados da
data do acidente pessoal coberto, desde que sejam adquiridos dentro do
Ambiente Hospitalar.

CLAUSULA 22 - CAPITAL SEGURADO

2.1. O Capital estard especificado na Apdlice e/ou Contrato e o valor do
Capital Segurado Individual estara descrito de forma expressa na Apdlice
e no Certificado Individual de Seguro.

2.2. Para efeito de cobertura e determinacao do capital segurado, sera
considerada “data do evento coberto” a data do Acidente sofrido pelo
segurado.

CLAUSULA 32 - RISCOS EXCLUIDOS

3.1. Além dos riscos excluidos apresentados no conceito de Acidente
Pessoal no 3 Glossario de Termos Técnicos e da Clausula 5°- riscos
excluidos das Condigdes Gerais, ndo estao garantidos pela presente
cobertura:

a. estados de convalescenca (apds a alta médica) e as despesas de
acompanhantes;

b. aparelhos que se referem a orteses de qualquer natureza e a
proteses de carater permanente, salvo as proéteses pela perda
de dentes naturais;

c. reposicao de lentes, 6culos, aparelhos ortodonticos;

d. medicamentos prescritos relacionados ou ndo com a causa do
evento causador da cobertura e adquiridos fora do ambiente
hospitalar ndao serao reembolsados.

e. despesas extraordinarias de internacao, ndo relacionadas com
o tratamento do Segurado e enfermagem de carater particular;
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f. tratamentos clinicos ou cirldrgicos nao éticos, ilegais ou nao
reconhecidos pelo Servico Nacional de Medicina e Farmacia e
medicamentos também nao reconhecidos por aquele Servico;

g. cirurgia plastica estética, exceto aquelas de carater reparador
para reconstituicio de funcgdes, danificadas em funcido de
acidente coberto, e cuja finalidade ndao seja meramente
estética;

h. estadas em estancias hidrominerais ou climaticas, mesmo por
indicacdao médica; ou,

i. tratamentos relacionados a doencas.

CLAUSULA 42 - PRESTADORES

4.1. Cabe ao segurado a livre escolha dos prestadores de servicos médicos,
hospitalares e odontoldgicos, desde que legalmente habilitados.

CLAUSULA 52 - FRANQUIA/CARENCIA

5.1. FRANQUIA: O periodo de Franquia sera estabelecido contratualmente,
quando aplicavel, sera expressa em horas, dias ou percentual do valor da
indenizacgao.

5.2. CARENCIA: Nao haverd aplicacdo de caréncia para esta cobertura,
exceto no caso de suicidio ou sua tentativa, quando o referido periodo
correspondera a 2 (dois) anos ininterruptos, contados da data da
contratacao, reconducao ou de adesao ao seguro.

CLAUSULA 62 - REGULACAO E LIQUIDACAO DE SINISTRO

6.1. Ocorrendo um acidente que possa acarretar a responsabilidade da
Seguradora, devera ser comunicado a mesma pelo Estipulante, segurado
OuU seu representante, tao logo se tenha conhecimento, através do
formulario Aviso de Sinistro, em carta registrada, e outros meios de
comunicacao disponiveis dirigido a Seguradora ou a seu representante
legal.

6.1.1. Da comunicacao, deverao constar. data, hora, local e causa do
acidente.

6.2.1. A comunicacao, na forma desse item, ndo exonera o Segurado da
obrigacao de apresentar o formulario Aviso de Sinistro e documentos com
informacdes completas sobre o ocorrido.

6.2.2. Para a analise do pagamento da Indenizacao, respeitado o disposto
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Clausula 25 das Condi¢des Gerais, além dos documentos basicos
apresentados, deverao ser apresentados os respectivos elementos,
referentes ao evento:

a. Formulario “Aviso de Sinistro” devidamente preenchido e assinado
pelo(s) Segurado(s);

b. Notas fiscais e outros comprovantes ORIGINAIS das despesas
efetuadas pelo segurado;

c. Coépia do BO (Boletim de Ocorréncia Policial) e/ou CAT
(Comunicacgao de Acidente do Trabalho), se houver;

d. Carteira nacional de habilitacao (CNH), na hipdtese do acidente
envolver veiculo dirigido pelo segurado;

e. Copia autenticada do laudo do exame toxicolégico e de teor
alcodlico, quando realizado;

f. Relatdrio ou laudo preenchido pelo profissional habilitado que
prestou o atendimento, com as especificacdes técnicas,
diagnosticos e os procedimentos realizados;

g. Exames médicos que estejam relacionados com a lesdo/sequela;
e,
h. Comunicado de Acidente de Trabalho (CAT), quando o caso
exigir.
6.2.3. As despesas meédicas, hospitalares e odontoldgicas deverao ser

devidamente comprovadas, mediante apresentacdao de notas fiscais
originais e demais documentos necessarios a comprovacao do acidente.

6.2. O envio dos documentos visa subsidiar a andlise do processo e a
melhor compreensao dos fatos ocorridos, nao representando em
hipotese alguma o prévio reconhecimento de cobertura técnica por
parte desta Seguradora ou direito do Segurado no recebimento ou ndo
de qualquer indenizacao.

6.3. A definicao sobre a indenizagdo ou nao, somente podera ser
tomada apés a andlise da aderéncia dos fatos as condi¢oes gerais e
especiais da cobertura contratada.

CLAUSULA 72 - CLAUSULA DE CONCORRENCIA

7.1. Contratada mais de uma apodlice pelo Segurado, nesta ou em outra
seguradora, garantindo a cobertura de despesas médico-hospitalares, a
responsabilidade da BERKLEY INTERNATIONAL DO BRASIL SEGUROS
S.A, sera igual a importancia do capital segurado obtida pelo rateio do
total de gastos efetuados, entre todas as apdlices vigentes na data do
sinistro, rateio este proporcional ao limite segurado para esta garantiaem
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cada uma das seguradoras.
7.1.1. Exemplo de aplicagao da clausula de rateio proporcional:

Suponha que o segurado possua duas apodlices vigentes na data do
sinistro, sendo uma na companhia 1, com capital segurado de R$
10.000,00 e outra de R$ 20.000,00 com a companhia 2, para a cobertura
de DMHO-A totalizando um capital segurado (Cia 1 + Cia 2) de
R$30.000,00.

O evento ocorrido com o segurado individual totalizou em despesas
médico-hospitalares, devidamente analisadas, o valor de R$ 15.000,00.

O valor a ser reembolsado ao segurado por cada seguradora, sera
calculado de forma proporcional ao limite segurado de cada Companhia
em relacao ao total de seus limites, ou seja:

> Cial: (R$10.000,00/R$ 30.000,00) x R$ 15.000,00 = R$ 5.000,00
> Cia 2: (R$20.000,00/R$ 30.000,00) x R$ 15.000,00 = R$ 10.000,00

Dessa forma, cada seguradora sera responsavel pelo reembolso
proporcional as condi¢cdes contratuais de sua respectiva apodlice.

7.2. Pelo mesmo acidente, o reembolso nao podera superar o limite
maximo contratado para a cobertura de DMHO.

CLAUSULA 82 - REINTEGRACAO DE CAPITAL

8.1. No caso de utilizacao do reembolso por esta cobertura, o capital
segurado serd automaticamente reintegrado apdés cada sinistro,
observando-se que a soma de utilizagbes em um mesmo periodo
contratual, ainda que por diferentes sinistros, ndo podera exceder
ao capital segurado contratado para a cobertura.

8.2. A reintegracao nao se da para o mesmo acidente e nao importa
em cobranca de qualquer prémio adicional, além do ja estipulado
para o montante do capital original.

CLAUSULA 92 - RATIFICACAO

9.1. Ratificam-se as demais disposi¢cdes deste Contrato de Seguro que
nao tenham sido alteradas pelas presentes Condicoes Especiais.
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CONDICOES ESPECIAIS DA COBERTURA DE DIARIAS POR
INCAPACIDADE TEMPORARIA CAUSADA POR ACIDENTE (DIT-A)

CLAUSULA 12 - OBJETIVO

1.1. Mediante contratacao desta cobertura sera garantido, ao proprio
Segurado, o pagamento das diarias a que tiver direito, caso este venha a
ficar impossibilitado, por consequéncia de acidente pessoal coberto, de
forma continua e ininterrupta de exercer qualquer atividade relativa a sua
profissao ou ocupacao durante o periodo em que se encontrar sob
tratamento, por determinacao médica, observado o limite maximo de
didrias estabelecidos na apdlice e o periodo de franquia.

1.2. A incapacidade é caracterizada pela impossibilidade continua e
ininterrupta do segurado exercer a sua profissio ou ocupacao,
durante o periodo em que se encontrar sob tratamento médico.

1.3. A cobertura de diarias por incapacidade é devida a partir do primeiro
dia apds o periodo de franquia do seguro, observado o limite contratual
mMaximo por evento fixado nas condicdes gerais e especiais.

1.4. O reconhecimento de incapacidade por instituicées oficiais de
previdéncia ou assemelhados nao caracteriza por si s6 o estado de
incapacidade tempordaria do segurado, a qual deverd ser avaliada
conforme critérios da Seguradora.

CLAUSULA 22 - CAPITAL SEGURADO

2.1. O Capital estarad especificado na apdlice e/ou contrato e o valor do
Capital Segurado Individual estara descrito de forma expressa na apdlice
e no Certificado Individual de Seguro.

2.2. Para efeito de cobertura e determinacao do capital segurado, sera
considerada “data do evento coberto” o primeiro dia do afastamento do
Segurado das atividades laborativas por ele exercidas, em decorréncia
exclusiva de acidente pessoal coberto e constatada através da analise da
documentacao apresentada.

2.3.0 Capital Segurado corresponde a cada diaria de afastamento

devendo o seu valor ser multiplicado pelo periodo de afastamento,
observados a Franquia e o Limite Maximo de Diarias Indenizaveis.
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2.4.Serdao considerados como mesmo evento, os afastamentos
decorrentes do mesmo diagnodstico e cujo intervalo seja inferior a 180
(cento e oitenta) dias contados da data do ultimo retorno as atividades
laborativas.

CLAUSULA 32 - RISCOS EXCLUIDOS

3.1. Além dos riscos excluidos apresentados no conceito de Acidente
Pessoal no item 3 - Glossario de Termos Técnicos e da Clausula 5°-
riscos excluidos das Condi¢cdes Gerais, ndo estao garantidos pela
presente cobertura:

a. doengas, incluidas as profissionais, quaisquer que sejam suas
causas, ainda que provocadas, desencadeadas ou agravadas,
direta ou indiretamente por acidente, ressalvadas as infecc¢oes,
estados septicémicos e embolias, resultantes de ferimento
visivel causado em decorréncia de acidente coberto;

b. asintercorréncias ou complicacées consequentes da realizagao
de exames, tratamentos clinicos ou cirurgicos, quando nao
decorrentes de acidente coberto;

c. tratamentos para obesidade, em qualquer modalidade,
inclusive gastroplastia redutora;

d. tratamentos para senilidade, geriatria, rejuvenescimento,
repouso, convalescenca e suas consequéncias;

e. tratamentos odontolégicos e ortodonticos de quaisquer
espécies, salvo quando decorrentes de acidente pessoal,
ocorridos dentro do periodo de vigéncia do seguro;

f. doencas degenerativas da coluna vertebral inclusive hérnia
discal, com excec¢ao de tratamento cirurgico;

g. infeccoes oportunistas e doencas provocadas pela sindrome de
imunodeficiéncia adquirida (sida/aids);

h. doencas cronicas, mesmo em fase aguda, entendendo-se como
tal aquelas caracterizadas por sua evolugao longa e insidiosa,
com periodo de melhora e piora, ndao respondendo
satisfatoriamente a procedimentos terapéuticos;

i. doencas de caracteristicas reconhecidamente progressivas,
tais como: fibromialgia, artrite reumatoide, osteoartrose, dor
miofascial, esclerose multipla, doenca de Alzheimer, doenca de
Parkinson, dentre outras;

j. as perturbacdes e intoxicagcées alimentares de qualquer

Versao: 12/2025

www.berkley.com.br

117 de 190



Produto Personalizado
SUSEP: 15414.900018/2018-56

Berkley Seguro Coletivo de Vida

| a Berkley Company

espécie, bem como as intoxicacdoes decorrentes da acdo de
produtos quimicos, drogas ou medicamentos, salvo quando
prescritos por médico, em decorréncia de acidente coberto;

k. transtornos mentais e psiquiatricos;

. acidentes em que o segurado, sem a devida habilitagcao, for o
condutor do veiculo terrestre, aéreo ou maritimo;

m. lesdes que ndo requerem atencao médica;

internagcées em funcdo do diagnéstico e / ou avaliagdo do
estado de saude (check-up);

o. cirurgia plastica, exceto aquelas com finalidade reparadora
comprovada diretamente afetada por eventos cobertos pelo
seguro;

p. procedimentos n3o previstos no Cédigo Brasileiro de Etica
Médica e nao reconhecidos pelo Servico Nacional de
Fiscalizacao de Medicina e Farmacia; ou,

3

q. gravidez e suas consequéncias, parto normal ou cesariana,
abortamentos se suas consequéncias, exceto se decorrentes
diretamente de um acidente pessoal coberto.

CLAUSULA 42 - FRANQUIA/CARENCIA

4.1. FRANQUIA: O periodo de Franquia sera estabelecido contratualmente,
quando aplicavel, devera respeitar o limite maximo de 15 (quinze) dias
ininterruptos a contar da data evento (data do afastamento das atividades
laborativas do Segurado, por determinacao médica).

4.1.1. As Indenizag¢des previstas nesta cobertura serao devidas a partir do
primeiro dia apods o término do periodo de Franquia e se estenderao até o
final do periodo de afastamento do Segurado, observado o Limite Maximo
de Diarias Indenizaveis estabelecido contratualmente.

4.2. CARENCIA: N3o havera aplicacdo de caréncia para esta cobertura,
exceto no caso de suicidio ou sua tentativa, quando o referido periodo
corresponderda a 2 (dois) anos ininterruptos, contados da data da
contratacao, reconducao ou de adesao ao seguro.

CLAUSULA 52 - REGULACAO E LIQUIDACAO DE SINISTRO

5.1. Ocorrendo um acidente que possa acarretar a responsabilidade da
Seguradora, devera ser comunicado a mesma pelo Estipulante,
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subestipulante, segurado ou seu representante, tao logo se tenha
conhecimento, através do formuldrio Aviso de Sinistro, em carta
registrada, e outros meios de comunicacao disponiveis dirigido a
Seguradora ou a seu representante legal.

511. Da comunicacao, deverao constar. data, hora, local e causa do
acidente.

51.2. A comunicacao, na forma deste item, ndo exonera o Segurado da
obrigacao de apresentar o formulario Aviso de Sinistro e documentos
correlatos, com informac¢des completas sobre o ocorrido.

5.2. Para a andlise do pagamento da Indenizacao, respeitado o disposto
Clausula 25° das Condicdes Gerais, além dos documentos basicos
apresentados, deverdao ser apresentados os respectivos elementos,
referentes ao evento:

a. Formulario “Aviso de Sinistro” devidamente preenchido e assinado
pelo(s) Segurado(s);

b. Copia do BO (Boletim de Ocorréncia Policial) e/ou CAT
(Comunicacao de Acidente do Trabalho), se houver;

c. Carteira nacional de habilitagao (CNH), na hipdtese de o acidente
envolver veiculo dirigido pelo segurado;

d. Copia autenticada do laudo do exame toxicologico e de teor
alcoodlico, quando realizado;

e. Relatdério do médico assistente comprovando o periodo de
afastamento, com diagnodstico detalhado e descricdo do
tratamento, assinado pelo médico responsavel e com indicacao de
CRM:

f. Comprovante dos Ultimos 3 (trés) meses do pagamento INSS
comprovando atividade desempenhada, ou a inscricdo na
entidade correspondente com o Ultimo comprovante de
pagamento da contribuicao fiscal do antes do pagamento
reivindicacao trabalhadores por conta propria, ou, ainda, as
demonstragcdes contabeis certificadas pelo contador legal
designado;

g. cOpia do prontuario médico relativo ao atendimento de urgéncia,
ambulatorial ou hospitalar; e
h. exames médicos que estejam relacionados com o evento.

5.4. O envio dos documentos visa subsidiar a analise do processo e a
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melhor compreensao dos fatos ocorridos, ndo representando em
hipétese alguma o prévio reconhecimento de cobertura técnica por
parte desta Seguradora ou direito do Segurado no recebimento ou nao
de qualquer indenizacao.

5.4.]1. A definicao sobre a indenizagdo ou ndao, somente podera ser
tomada apés a analise da aderéncia dos fatos as condi¢coes gerais e
especiais da cobertura contratada.

CLAUSULA 62 - REINTEGRACAO DE CAPITAL

6.1. O capital segurado sera automaticamente reintegrado apoés cada
sinistro, observando-se que a soma de utilizagbes em um mesmo
periodo contratual, ainda que por diferentes sinistros, ndo podera
exceder ao capital segurado contratado para esta cobertura.

6.2. Areintegracao nao se da para o mesmo acidente e ndao importa em
cobranca de qualquer prémio adicional, além do ja estipulado para o
montante do capital original.

CLAUSULA 72 - RATIFICACAO

7.1. Ratificam-se as demais disposicdes deste Contrato de Seguro que nao
tenham sido alteradas pelas presentes Condi¢cdes Especiais.
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CONDI(;(")ES ESPECIAIS DA COBERTURA DE DIARIAS POR
INCAPACIDADE TEMPORARIA CAUSADA POR ACIDENTE OU DOENCA
(DIT-AD)

CLAUSULA 12 - OBJETIVO

1.1. Mediante contratacao desta cobertura sera garantido, ao proprio
Segurado, o0 pagamento das diarias a que tiver direito, caso este venha a
ficar impossibilitado, por consequéncia de causas naturais (doenca) ou
acidente pessoal cobertos, de forma continua e ininterrupta do
segurado exercer qualquer atividade relativa a sua profissao ou ocupacao
durante o periodo em que se encontrar sob tratamento, por
determinacao médica, observado o Ilimite maximo de diarias
estabelecidos na apdlice e o periodo de franquia.

1.2. A incapacidade é caracterizada pela impossibilidade continua e
ininterrupta do segurado exercer a sua profissao ou ocupacao,
durante o periodo em que se encontrar sob tratamento médico.

1.3. A cobertura de diarias por incapacidade € devida a partir do primeiro
dia apds o periodo de franquia do seguro, observado o limite contratual
mMaximo por evento fixado nas condicdes gerais e especiais.

1.4.O reconhecimento de incapacidade por instituicdes oficiais de
previdéncia ou assemelhados nao caracteriza por si s6 o estado de
incapacidade temporaria do segurado, a qual devera ser avaliada
conforme critérios da Seguradora.

CLAUSULA 22 - CAPITAL SEGURADO

2.1. O Capital estard especificado na Apdlice e/ou Contrato e o valor do
Capital Segurado Individual estara descrito de forma expressa na Apdlice
e no Certificado Individual de Seguro.

2.2. Para efeito de cobertura e determinacao do capital segurado, sera
considerada “data do evento coberto” o primeiro dia do afastamento do
Segurado das atividades laborativas por ele exercidas, em decorréncia de
doenca ou acidente pessoal coberto e constatada através da analise da
documentacao apresentada.

2.3.0 Capital Segurado corresponde a cada diaria de afastamento

devendo o seu valor ser multiplicado pelo periodo de afastamento,
observados a Franquia e o Limite Maximo de Diarias Indenizaveis.
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2.4.Serao considerados como mesmo evento, os afastamentos
decorrentes do mesmo diagnodstico e cujo intervalo seja inferior a 180
(cento e oitenta) dias contado da data do ultimo retorno as atividades
laborativas.

CLAUSULA 32 - RISCOS EXCLUIDOS

3.1. Além dos riscos excluidos apresentados no conceito de Acidente
Pessoal no item 3 - Glossario de Termos Técnicos e da Clausula 5°-
riscos excluidos das Condicées Gerais, ndo estao garantidos pela
presente cobertura:

a. lesées no joelho intra-articular; Enteropatia; Luxaciao do ombro
(acromio - clavicular ou glenoumeral) e fraturas patolégicas;

b. lombalgia, radiculopatia, dor ciatica e outras neurites; lesdes
degenerativas da coluna vertebral, com a exce¢do do
tratamento cirurgico. As condi¢cdoes do sistema nervoso
simpatico;

c. entorses, distensdes e contusoes;

d. transtornos mentais e psiquiatricos;

e. acidentes em que o segurado, sem a devida habilitacao, for o
condutor do veiculo terrestre, aéreo ou maritimo;

f. lesbes que nao requerem atencao médica;

g.internagées em funcdo do diagnéstico e / ou avaliacdo do
estado de saude (check-up);

h. cirurgia plastica, exceto aquelas com finalidade reparadora
comprovada diretamente afetada por eventos cobertos pelo
seguro;

i. procedimentos ni3o previstos no Cédigo Brasileiro de Etica
Médica e nao reconhecidos pelo Servico Nacional de
Fiscalizacao de Medicina e Farmacia;

j. acidentes e suas consequéncias ocorridas antes data da
contrataciao do seguro, ainda que sua manifestacao ocorra
durante a vigéncia do seguro;

k. tratamentos odontolégicos de qualquer espécie, reabilitagao
geral, mesmo que em consequéncia de acidente; ou,

l. gravidez e suas consequéncias, parto normal ou cesariana,
abortamentos se suas consequéncias, exceto se decorrentes
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diretamente de um acidente pessoal coberto.
CLAUSULA 42 - FRANQUIA/CARENCIA

4.1. FRANQUIA: O periodo de Franquia sera estabelecido contratualmente,
guando aplicavel, devera respeitar o limite maximo de 15 (quinze) dias
ininterruptos a contar da data evento (data do afastamento das atividades
laborativas do Segurado, por determinacao médica).

4.1.1. As Indenizacdes previstas nesta Cobertura serao devidas a partir do
primeiro dia apds o término do periodo de Franquia e se estenderao até o
final do periodo de afastamento do Segurado, observado o Limite Maximo
de Diarias Indenizaveis estabelecido contratualmente.

4.2. CARENCIA: O periodo de Caréncia podera ser estabelecido
contratualmente, respeitado o limite maximo de até 50% (cinquenta por
cento) do periodo de vigéncia da Apdlice e sera contado a partir do inicio
de vigéncia individual.

4.3. O periodo de Caréncia podera, a critério da Seguradora, ser reduzido
ou substituido por Declaracdo Pessoal de Saude e/ou por Exame Médico.

4.4, Para eventos decorrentes de Acidentes Pessoais, ndo havera caréncia,
exceto no caso de suicidio ou sua tentativa, quando o referido periodo
corresponderda a 2 (dois) anos ininterruptos, contados da data da
contratacao, reconducao ou de adesao ao seguro.

CLAUSULA 52 - REGULACAO E LIQUIDACAO DE SINISTRO

5.]. Ocorrendo um acidente que possa acarretar a responsabilidade da
Seguradora, deverad ser comunicado a mesma pelo Estipulante,
segurado ou seu representante, tao logo se tenha conhecimento,
através do formuldrio Aviso de Sinistro, em carta registrada, Email e
outros meios de comunicacao disponiveis dirigido a Seguradora ou a
seu representante legal.

511. Da comunicacgao, deverao constar. data, hora, local e causa do
acidente.

5.2.1. A comunicacao, na forma deste item, ndo exonera o Segurado da

obrigacao de apresentar o formulario Aviso de Sinistro e documentos
correlatos, com informacdes completas sobre o ocorrido.
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5.2. Para a andlise do pagamento da Indenizacao, respeitado o disposto
Clausula 25° das Condicdes Gerais, além dos documentos basicos
apresentados, deverao ser apresentados os respectivos elementos,
referentes ao evento:

a. Formulario “Aviso de Sinistro” devidamente preenchido e assinado
pelo(s) Segurado(s);

b.Coépia do BO (Boletim de Ocorréncia Policial) e/ou CAT
(Comunicacao de Acidente do Trabalho), se houver;

c. carteira nacional de habilitacao (CNH), na hipdtese de o acidente
envolver veiculo dirigido pelo segurado;

d. copia autenticada do laudo do exame toxicolégico e de teor
alcodlico, quando realizado;

e. relatério do meédico assistente comprovando o periodo de
afastamento, com diagndstico detalhado e descricao do
tratamento, assinado pelo médico responsavel e com indicacao de
CRM,;

f. comprovante dos ultimos 3 (trés) meses do pagamento INSS
comprovando atividade desempenhada, ou a inscricdo na
entidade correspondente com o Ultimo comprovante de
pagamento da contribuicao fiscal do antes do pagamento
reivindicagao trabalhadores por conta proépria, ou, ainda, as
demonstragcdes contabeis certificadas pelo contador legal
designado;

g. copia do prontuario médico relativo ao atendimento de urgéncia,
ambulatorial ou hospitalar; e;

h. Exames médicos que estejam relacionados com o evento.

5.2. O envio dos documentos visa subsidiar a analise do processo e a
melhor compreensao dos fatos ocorridos, ndo representando em
hipétese alguma o prévio reconhecimento de cobertura técnica por
parte desta Seguradora ou direito do Segurado no recebimento ou ndao
de qualquer indenizacao.

5.2.1. A definicdo sobre a indenizagdo ou ndao, somente podera ser
tomada apés a analise da aderéncia dos fatos as condi¢cdes gerais e
especiais da cobertura contratada.

CLAUSULA 62 - REINTEGRACAO DE CAPITAL
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6.1. O capital segurado sera automaticamente reintegrado apés cada
sinistro, observando-se que a soma de utilizagbes em um mesmo
periodo contratual, ainda que por diferentes sinistros, nao podera
exceder ao capital segurado contratado para esta cobertura.

6.2. Areintegracao nao se da para o mesmo acidente e nao importa em
cobranca de qualquer prémio adicional, além do ja estipulado para o
montante do capital original.

CLAUSULA 72 - RATIFICACAO

7.1. Ratificam-se as demais disposi¢cdes deste Contrato de Seguro que
nao tenham sido alteradas pelas presentes Condi¢des Especiais.
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CONDICOES ESPECIAIS DA COBERTURA DE DIARIAS POR
INTERNAGCAO HOSPITALAR DECORRENTE DE ACIDENTE (DIH-A)

CLAUSULA 12 - OBJETIVO

1.1. Mediante contratacao desta cobertura sera garantido, ao proprio
Segurado o pagamento de indenizagcdao proporcional ao periodo de
internacao hospitalar, observado o periodo de franquia, em caso de
eventos cobertos, decorrentes exclusivamente de acidente pessoal,
limitado ao capital segurado contratado relativo a esta cobertura, de uma
dnica vez.

1.2. E vedada a estipulacdo de critérios de célculo do capital segurado com
base nas despesas hospitalares incorridas.

1.3. A cobertura é devida a partir do primeiro dia apds o periodo de
franquia do seguro, de no maximo 15 (quinze) dias, observado o limite
contratual maximo por evento fixado nas condi¢cdes gerais e especiais.

1.4. A internacao tem inicio com a comprovacao médica de hospitalizagcao
por um periodo superior a 12 (doze) horas e termina com a verificacao de
alta do paciente, observados os limites estabelecidos no contrato do
seguro e no certificado individual do seguro.

1.5. A indenizacdao sera devida somente apods alta médica, para
contabilizagcao das didrias de internacao.

CLAUSULA 22 - CAPITAL SEGURADO

2.1. O Capital estard especificado na Apdlice e/ou Contrato e o valor do
Capital Segurado Individual estara descrito de forma expressa na Apdlice
e no Certificado Individual de Seguro.

2.2. Para efeito de cobertura e determinacao do capital segurado, sera
considerada “data do evento coberto” a data da internacao do segurado
por determinacao médica.

2.21. A transferéncia de um Hospital para outro nao caracteriza a
ocorréncia de um novo evento.

2.3. As ocorréncias que tenham por origem ou causa o mesmo acidente
serao consideradas um mesmo evento, exceto quando o intervalo entre
estas ocorréncias for superior a 12 (doze) meses.
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CLAUSULA 32 - RISCOS EXCLUIDOS

3.1. Além dos riscos excluidos apresentados no conceito de Acidente
Pessoal no item 3 - Glossario de Termos Técnicos e da Clausula 5°-
riscos excluidos das Condicées Gerais, ndo estao garantidos pela
presente cobertura:
a. tratamentos que possam ser realizados em regime
ambulatorial, domiciliar ou consultério;

b. intercorréncias ou complicagdes consequentes da realizacao
de exames, tratamentos clinicos ou cirurgicos, quando nao
decorrentes de acidente pessoal coberto;

c. acidentes cardiovasculares, acidente vascular cerebral (AVC),
aneurisma, sincope, apoplexia, epilepsia e acidentes médicos,
quando nao decorrentes de acidente coberto.

d. acidentes em que o segurado, sem a devida habilitacao, for o
condutor do veiculo terrestre, aéreo ou maritimo;

e. todo e qualquer tipo de curetagem uterina;

f. cirurgias plasticas ou tratamentos estéticos, exceto se tiver
finalidade comprovadamente restauradora de dano provocado
por acidente pessoal coberto;

g. estados de convalescencga, apos a alta médica;
h

. tratamentos odontolégicos de qualquer espécie, reabilitagcao
geral, mesmo que em consequéncia de acidente;

i. diarias de internacao ndo necessarias para o efetivo tratamento
médico, tais como: espera para a realizagcdo de cirurgia,
disponibilidade para exames de diagnose, entre outros; ou,

j. gravidez e suas consequéncias, parto normal ou cesariana,
abortamentos se suas consequéncias, exceto se decorrentes
diretamente de um acidente pessoal coberto.

CLAUSULA 42 - FRANQUIA/CARENCIA

4.1. FRANQUIA: O periodo de Franquia sera estabelecido contratualmente,
guando aplicavel, devera respeitar o limite maximo de 15 (quinze) dias
ininterruptos a contar da data evento (data do afastamento das atividades

laborativas do Segurado, por determinacao médica).

4.1.1. As Indenizacdes previstas nesta Cobertura serao devidas a partir do
primeiro dia apos o término do periodo de Franquia e se estenderao até o
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final do periodo de afastamento do Segurado, observado o Limite Maximo
de Diarias Indenizaveis estabelecido contratualmente.

4.2. CARENCIA: N&do havera aplicacdo de caréncia para esta cobertura,
exceto no caso de suicidio ou sua tentativa, quando o referido periodo
corresponderda a 2 (dois) anos ininterruptos, contados da data da
contratacao, reconducao ou de adesao ao seguro.

CLAUSULA 52 - REGULACAO E LIQUIDACAO DE SINISTRO

5.1. Ocorrendo um acidente que possa acarretar a responsabilidade da
Seguradora, devera ser comunicado a mesma pelo Estipulante,
subestipulante, segurado ou seu representante, tao logo se tenha
conhecimento, através do formuldrio Aviso de Sinistro, em carta
registrada, Email e outros meios de comunicag¢ao disponiveis dirigido a
Seguradora ou a seu representante legal.

5.1.1. Da comunicacao, deverao constar: data, hora, local e causa do
acidente.

5.1.2. A comunicacao, na forma deste item, nao exonera o Segurado da
obrigacao de apresentar o formulario Aviso de Sinistro e documentos
correlatos, com informacdes completas sobre o ocorrido.

5.2. Para a analise do pagamento da Indenizacao, respeitado o disposto
Clausula 25 das Condicbdes Gerais, além dos documentos basicos
apresentados, deverao ser apresentados os respectivos elementos,
referentes ao evento:

a. formulario “Aviso de Sinistro” devidamente preenchido e
assinado pelo(s) Segurado(s);

b. declaracdao do hospital constando nome do segurado, data de
internacao e da alta médica, diagnéstico detalhado, descricao
dos procedimentos, tratamentos ou cirurgias realizadas e
identificacdo do médico assistente;

c. relatério detalhado do médico atestando o tratamento
realizado;

d. notas fiscais e outros comprovantes originais das despesas
efetuadas pelo segurado;

e. boletim de Ocorréncia policial, se for o caso, ou Comunicado de
Acidente de Trabalho (CAT), quando o caso exigir;
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f. carteira nacional de habilitacdo (CNH), na hipotese de o
acidente envolver veiculo dirigido pelo segurado;

gd.copia autenticada do laudo do exame toxicolégico e de teor
alcodlico, quando realizado; e,

h. exames médicos que estejam relacionados com o evento.

5.4. O envio dos documentos visa subsidiar a analise do processo e a
melhor compreensao dos fatos ocorridos, ndo representando em
hipétese alguma o prévio reconhecimento de cobertura técnica por
parte desta Seguradora ou direito do Segurado no recebimento ou nao
de qualquer indenizacao.

5.4.1. A definicao sobre a indenizagcdao ou nao, somente podera ser
tomada apés a analise da aderéncia dos fatos as condi¢coes gerais e
especiais da cobertura contratada.

CLAUSULA 62 - REINTEGRACAO DE CAPITAL

6.1. O capital segurado sera automaticamente reintegrado apoés cada
sinistro, observando-se que a soma de utilizagbes em um mesmo
periodo contratual, ainda que por diferentes sinistros, ndo podera
exceder ao capital segurado contratado para esta cobertura.

6.2. Areintegracao nao se da para o mesmo acidente e ndao importa em
cobranca de qualquer prémio adicional, além do ja estipulado para o
montante do capital original.

CLAUSULA 72 - RATIFICACAO

7.1. Ratificam-se as demais disposicdes deste Contrato de Seguro que nao
tenham sido alteradas pelas presentes Condicdes Especiais.
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CONDICOES ESPECIAIS DA COBERTURA DE DIARIAS POR
INTERNAGCAO HOSPITALAR DECORRENTE DE ACIDENTE OU DOENGCA
(DIH-AD)

CLAUSULA 12 - OBJETIVO

1.1. Mediante contratagcao desta cobertura sera garantido, ao proprio
Segurado o pagamento de indenizacdao proporcional ao periodo de
internacao hospitalar, observado o periodo de franquia, em caso de
eventos cobertos, decorrentes de causas naturais (doencas) e acidente
pessoal cobertos, limitado ao capital segurado contratado relativo a esta
cobertura, de uma Unica vez.

1.2. E vedada a estipulacdo de critérios de célculo do capital segurado com
base nas despesas hospitalares incorridas.

1.3. A cobertura é devida a partir do primeiro dia apds o periodo de
franquia do seguro, de no maximo 15 (quinze) dias, observado o limite
contratual maximo por evento fixado nas condi¢cdes gerais e especiais.

1.4. A internacao tem inicio com a comprovacao meédica de hospitalizagao
por um periodo superior a 12 (doze) horas e termina com a verificacao de
alta do paciente, observados os limites estabelecidos no contrato do
seguro e no certificado individual do seguro.

1.5. A indenizacdao sera devida somente apods alta médica, para
contabilizagcao das didrias de internacao.

CLAUSULA 22 - CAPITAL SEGURADO

2.1. O Capital estard especificado na Apdlice e/ou Contrato e o valor do
Capital Segurado Individual estara descrito de forma expressa na Apodlice
e no Certificado Individual de Seguro.

2.2. Para efeito de cobertura e determinacao do capital segurado, sera
considerada “data do evento coberto” a data da internacao do segurado
por determinacao médica.

2.3. Atransferéncia de um Hospital para outro nao caracteriza a ocorréncia
de um novo evento.

2.4. As ocorréncias que tenham por origem ou causa 0 mesmo acidente
serao consideradas um mesmo evento, exceto quando o intervalo entre
estas ocorréncias forem superiores a 12 (doze) meses.

CLAUSULA 32 - RISCOS EXCLUIDOS
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3.1. Além dos riscos excluidos apresentados no conceito de Acidente
Pessoal no item 3 - Glossario de Termos Técnicos e da Clausula 52-
riscos excluidos das Condi¢coes Gerais, ndo estdo garantidos pela
presente cobertura:

a.

b.

c.

m.
n.

tratamentos que possam ser realizados em regime ambulatorial,
domiciliar ou consultério;

acidentes em que o segurado, sem a devida habilitacao, for o
condutor do veiculo terrestre, aéreo ou maritimo;

todo e qualquer tipo de curetagem uterina;

cirurgias plasticas ou tratamentos estéticos, exceto se tiver
finalidade comprovadamente restauradora de dano provocado
por acidente pessoal coberto;

estados de convalescenca, apos a alta médica;

tratamentos odontolégicos de qualquer espécie, reabilitacao
geral, mesmo que em consequéncia de acidente;

didrias de internacao nao necessarias para o efetivo tratamento
médico, tais como: espera para a realizacao de cirurgia,
disponibilidade para exames de diagnose, dentre outros;

gravidez e suas consequéncias, parto normal ou cesariana,
abortamentos se suas consequéncias, exceto se decorrentes
diretamente de um acidente pessoal coberto;

senilidade, repouso, tratamento para rejuvenescimento ou
emagrecimento nas suas varias modalidades e geriatria;

hospitalizacdo para check-up, dialise ou hemodidlise em
pacientes cronicos e cirrose hepatica;

procedimentos ni3o previstos no Cédigo Brasileiro de Etica
Médica e ndo reconhecidos pelo servico Nacional de Fiscalizagao
de Medicina e Farmacia;

inseminacao artificial e atos cirdrgicos para fins de tratamento
de esterilidade masculina ou feminina, cirurgia para mudanca de
sexo;

ceratomia (cirurgia para correcao da miopia); ou,

toda e qualquer internacao decorrente de tratamento eletivo, de
carater clinico ou cirurgico.

CLAUSULA 42 - FRANQUIA/CARENCIA
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4.1. FRANQUIA: O periodo de Franquia sera estabelecido contratualmente,
guando aplicavel, devera respeitar o limite maximo de 15 (quinze) dias
ininterruptos a contar da data evento (data do afastamento das atividades
laborativas do Segurado, por determinacao medica). As Indenizagdes
previstas nesta Cobertura serao devidas a partir do primeiro dia apds o
término do periodo de Franquia e se estenderao até o final do periodo de
afastamento do Segurado, observado o Limite Maximo de Diarias
Indenizaveis estabelecido contratualmente.

42. CARENCIA: O periodo de Caréncia podera ser estabelecido
contratualmente, respeitado o limite maximo de até 50% (cinquenta por
cento) do periodo de vigéncia da Apdlice e sera contado a partir do inicio
de vigéncia individual.

4.3. O periodo de Caréncia podera, a critério da Seguradora, ser reduzido
ou substituido por Declaracdo Pessoal de Saude e/ou por Exame Médico.

4.4. Para eventos decorrentes de Acidentes Pessoais, nao havera caréncia,
exceto no caso de suicidio ou sua tentativa, quando o referido periodo
corresponderda a 2 (dois) anos ininterruptos, contados da data da
contratacao, reconducao ou de adesao ao seguro.

CLAUSULA 52 - REGULACAO E LIQUIDACAO DE SINISTRO

5.1. Ocorrendo um acidente que possa acarretar a responsabilidade da
Seguradora, devera ser comunicado a mesma pelo Estipulante,
Segurado ou seu representante, tao logo se tenha conhecimento,
através do formulario Aviso de Sinistro, em carta registrada, e-mail ou
outros meios de comunicacgao disponiveis dirigido a Seguradora ou a
seu representante legal.

52. Da comunicacao, deverao constar: data, hora, local e causa do
acidente.

5.1.1. A comunicacao, na forma deste item, ndao exonera o Segurado da
obrigacao de apresentar o formulario Aviso de Sinistro e documentos
correlatos, com informag¢des completas sobre o ocorrido.

5.3. Para a andlise do pagamento da Indenizac¢ao, respeitado o disposto
Clausula 25° das Condig¢des Gerais, além dos documentos basicos
apresentados, deverdao ser apresentados os respectivos elementos,
referentes ao evento:
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a. Formulario “Aviso de Sinistro” devidamente preenchido e assinado
pelo(s) Segurado(s);

b.cépia do BO (Boletim de Ocorréncia Policial) e/fou CAT
(Comunicacgao de Acidente do Trabalho), se houver;

c. carteira nacional de habilitacdao (CNH), na hipdtese do acidente
envolver veiculo dirigido pelo segurado;

d. copia autenticada do laudo do exame toxicoldgico e de teor
alcoodlico, quando realizado;

e. relatério do médico assistente comprovando o periodo de
afastamento, com diagnodstico detalhado e descricdo do
tratamento, assinado pelo médico responsavel e com indicacao de
CRM:

f. comprovante dos ultimos 3 (trés) meses do pagamento INSS
comprovando atividade desempenhada, ou a inscricdo na
entidade correspondente com o Ultimo comprovante de
pagamento da contribuicao fiscal do antes do pagamento
reivindicagao trabalhadores por conta proépria, ou, ainda, as
demonstragcdes contabeis certificadas pelo contador legal
designado;

g. copia do prontuario médico relativo ao atendimento de urgéncia,
ambulatorial ou hospitalar; e,

h. exames médicos que estejam relacionados com o evento.

5.2. O envio dos documentos visa subsidiar a andlise do processo e a
melhor compreensao dos fatos ocorridos, nao representando em
hipotese alguma o prévio reconhecimento de cobertura técnica por
parte desta Seguradora ou direito do Segurado no recebimento ou ndo
de qualquer indenizacao.

5.2.1. A definicdo sobre a indenizagdo ou ndao, somente podera ser
tomada apés a analise da aderéncia dos fatos as condicoes gerais e
especiais da cobertura contratada.

CLAUSULA 62 - REINTEGRACAO DE CAPITAL
6.1. O capital segurado sera automaticamente reintegrado apoés cada
sinistro, observando-se que a soma de utilizagbes em um mesmo

periodo contratual, ainda que por diferentes sinistros, ndao podera
exceder ao capital segurado contratado para esta cobertura.
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6.2. Areintegracao nao se da para o mesmo acidente e nao importa em
cobranca de qualquer prémio adicional, além do ja estipulado para o
montante do capital original.

CLAUSULA 72 - RATIFICACAO

7.1. Ratificam-se as demais disposi¢cdes deste Contrato de Seguro que
nao tenham sido alteradas pelas presentes Condi¢cdes Especiais.
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CONDlQéES ESPECIAIS DA COBERTURA DE DOENCA GRAVES

CLAUSULA 12 - OBJETIVO

1.1. Mediante contratacao desta cobertura sera garantido, ao proprio
Segurado o pagamento do capital segurado, em caso de diagnéstico de
Doencg¢a Grave, observado os riscos excluidos e demais termos das
condi¢des contratuais do seguro,

1.2. Para fins desta cobertura, consideram-se como Riscos Cobertos a
ocorréncia comprovada, através de Declaracdo Médica especializada
durante a vigéncia do seguro, de um dos seguintes Diagnésticos
Clinicos, provenientes exclusivamente das seguintes doencas:

» Diagndstico de Cancer;

» Derrame (acidente vascular cerebral);
» Infarto Agudo do Miocardio;

= Insuficiéncia Renal Crénica;

= Transplante de Orgos Vitais.

1.3. Para efeito de cobertura e determinacao do capital segurado, sera
considerada “data do evento coberto” data do 1° (primeiro) diagnostico da
doenca coberta e que se enquadre em quadro clinico de diagndstico,
indicada na declaragao médica conforme segue:

1.3.1. Diagnéstico de Cancer: E a doenca caracterizada pela presenca de
um tumor maligno (crescimento descontrolado de células malignas com
disseminacao e invasao dos tecidos). O termo Cancer também inclui
leucemia e doencas malignas do sistema linfatico. O diagnostico de
Cancer deve ser confirmado pela evidéncia histoloégica de malignidade
por oncologista ou patologista.

1.3.2. Derrame: (Acidente Vascular Cerebral): Isquemia cerebral
(diminuicdo ou interrupcédo do fluxo sanguineo em areas do cérebro) e/ou
hemorragia intracraniana, que produz sequela neuroldgica definitiva,
comprovada apos seis meses da data do diagndstico.

1.3.3. Infarto Agudo do Miocardio: Necrose (morte celular) de parte do
musculo cardiaco em consequéncia de um fluxo sanguineo inadequado,
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diagnosticado por cardiologista e comprovado por meio de exames
complementares. O diagnostico sera baseado nos seguintes critérios:
historia de dor precordial tipica, alteragcdes eletrocardiograficas
especificas de isquemia e aumento das enzimas cardiacas.

1.3.4. Insuficiéncia Renal Croénica: Estagio final da doenca renal,
caracterizada pela perda funcional de ambos os rins, diagnosticada por
nefrologista, que necessita de didlise peritoneal, hemodidlise e/ou
transplante renal.

1.3.5. Transplantes de Orgdos Vitais: E a transferéncia de coracio,
pulmao, figado, pancreas, rim ou medula éssea de um individuo (doador)
para implanta-lo no Segurado (receptor). A indicagao de transplante deve
ser feita por médico especialista na doenca em questao.

1.4. Esta cobertura sera contratada apenas para o 1° (primeiro) diagnostico
de Doencas Graves, uma vez caracterizado o evento como coberto e
indenizado, o seguro individual sera cancelado.

CLAUSULA 22 - CAPITAL SEGURADO

2.1. O Capital estard especificado na Apdlice e/ou Contrato e o valor do
Capital Segurado Individual estara descrito de forma expressa na Apodlice
e no Certificado Individual de Seguro.

2.2. Para efeito de cobertura e determinacao do capital segurado, sera
considerada “data do evento coberto” a data do diagndstico da Doencga
Grave.

CLAUSULA 32 - RISCOS EXCLUIDOS

3.1. Além dos riscos excluidos apresentados no conceito de Acidente
Pessoal no item 3 - Glossario de Termos Técnicos e da Clausula 5°-
riscos excluidos das Condi¢cées Gerais, ndo estao garantidos pela
presente cobertura, também, estarao excluidos da Cobertura de
Diagnéstico de Doencas Graves:

a. Para cancer (neoplasia): qualquer cancer nao invasivo (in situ),
doenca de Hodgkin na fase i, todos os cancer de pele com
excecao do melanoma maligno invasivo (a partir da
classificacao Clark nivel lll), qualquer tumor em portadores de
virus da imunodeficiéncia humana, carcinoma micropapilar da
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bexiga e leucemia linfocitica cronica (classificacdo RAI menor
que lll);

b. Para infarto agudo do miocardio: infartos do miocardio
anteriores a contratacdo do seguro, infarto que nao produz
elevagcao no segmento ST no eletrocardiograma, bem como os
infartos ocorridos dentro da vigéncia da apélice decorrentes de
doencas preexistentes a contratacao;

c. Para derrame (acidente vascular cerebral): ataques isquémicos
transitorios; alteracao neurolégica nao resultante de acidente
vascular cerebral isquémico e/ou hemorragico e lesdo cerebral
resultante de trauma; ndo estiao cobertos ainda os derrames
decorrentes de doencas preexistentes a contratacao do seguro,
ainda que o derrame ocorra dentro do periodo de vigéncia da
apolice;

d. Para insuficiéncia renal crdnica: insuficiéncia renal aguda e/ou
insuficiéncia renal cronica que nao necessite de dialise
peritoneal, hemodialise e/ou transplante renal;

e. Para ara transplantes de 6rgaos \Vvitais: qualquer
autotransplante, demais 6rgaos ou células, exceto os cobertos
citados no item 1.3.5 destas Condi¢des Especiais; ou,

f. Toda e qualquer cirurgia nao especificada no item riscos
cobertos desta cobertura.

CLAUSULA 42 - FRANQUIA/CARENCIA

41. FRANQUIA: O periodo de franquia podera ser estabelecido
contratualmente, respeitado o limite maximo de 90 (noventa) dias,
durante o qual o Segurado nao fara jus a cobertura desta Cobertura, na
hipdtese de ocorréncia de seu falecimento em decorréncia do mesmo
diagnodstico da doenca grave verificada, sem prejuizo do cumprimento do
prazo de Caréncia. A contagem do periodo de até 90 (noventa) dias se
iniciara na data do diagndstico da doencga grave.

42. CARENCIA: O periodo de Caréncia poderd ser estabelecido
contratualmente, respeitado o limite maximo de até 50% (cinquenta por
cento) do periodo de vigéncia da Apdlice e sera contado a partir do inicio
de vigéncia individual.

4.2.1. O periodo de Caréncia podera, a critério da Seguradora, ser reduzido
ou substituido por Declaracdo Pessoal de Saude e/ou por Exame Médico.
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4.3. Para os eventos decorrentes de Acidentes Pessoais nao havera
Caréncia, exceto no caso de suicidio ou sua tentativa, quando o
referido periodo correspondera a 2 (dois) anos ininterruptos, contados
da data da contratacao, reconducao ou de adesao ao seguro.

CLAUSULA 52 - REGULACAO E LIQUIDACAO DE SINISTRO

51. Na ocorréncia de sinistro que possa acarretar responsabilidade a
Seguradora, esta devera ser comunicada pelo estipulante ou pelo
Segurado, seus representantes ou beneficiarios, através do formulario
proprio de aviso de sinistro, ou, na falta deste, por qualquer meio de
comunicagcao iddéneo, porém nao desobrigando o Segurado, seu
representante ou beneficidrios a apresentar(em) posteriormente o
formulario proprio de aviso de sinistro preenchido.

51.1. A comunicacao, na forma deste item, nao exonera o Segurado da
obrigacao de apresentar o formulario Aviso de Sinistro e documentos
correlatos, com informacdes completas sobre o ocorrido.

5.2. Para a andlise do pagamento da Indenizacao, respeitado o disposto
Clausula 25° das Condicdes Gerais, além dos documentos basicos
apresentados, deverao ser apresentados os respectivos elementos,
referentes ao evento:

a. Documentos complementares de acordo com a Doenca Grave
diagnosticada:

b. Para Cancer (neoplasia): Resultado do exame anatomopatologico;

c. Para Infarto Agudo do Miocardio: Resultado dos exames,
Eletrocardiograma, Enzimas Cardiacas, Ecocardiograma,
Cintilografia Cardiaca;

d. Para Derrame (Acidente Vascular Cerebral): Resultado da
Tomografia Computadorizada de Cranio;

e. Para Insuficiéncia Renal Crbénica: Resultado dos exames da funcao
renal;

f. Para Transplante de Orgdos Vitais: Prontuario Hospitalar com
Relatdrio completo e detalhado da Cirurgia devidamente assinado
pelo cirurgidao responsavel.

g. Documentos médicos que tenham embasado o diagndstico inicial
(comprobatorios do inicio da doenca), incluindo laudos, imagens e
resultados de exames, referentes aos itens anteriores.
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51.2. O envio dos documentos visa subsidiar a analise do processo e a
melhor compreensao dos fatos ocorridos, nao representando em hipdtese
alguma o prévio reconhecimento de cobertura técnica por parte desta
Seguradora ou direito do Segurado no recebimento ou nao de qualquer
indenizacao.

513. A definicao sobre a indenizacao ou nao, somente podera ser
tomada apés a analise da aderéncia dos fatos as condi¢coes gerais e
especiais da cobertura contratada.

5.3. JUNTA MEDICA

53.1. No caso de divergéncias sobre a causa, natureza ou avaliagao do
diagnostico de Doenca Grave, a Seguradora devera propor ao segurado,
por meio de correspondéncia escrita, dentro do prazo de 15 (quinze)dias,
a contar da data da contestacao, a constituicao de uma junta médica
composta por 3 (trés) membros, sendo um nomeado pela Seguradora,
outro pelo Segurado e um terceiro, desempatador, escolhido pelos dois
nomeados.

Cada uma das partes pagara os honorarios do médico designado; os do
terceiro serao pagos, em partes iguais, pelo Segurado e pela Seguradora.
O prazo para a constituicao da junta médica sera de, no maximo, 15
(quinze) dias a contar da data da indicacao do membro nomeado pelo
segurado.

5.4. As despesas efetuadas com a legitimacao do Diagndstico de Doenca
Crave sao de responsabilidade do proprio Segurado, salvo aquelas
realizadas diretamente pela Seguradora, com a finalidade de esclarecer
circunstancias sobre o Quadro Clinico Incapacitante. As providéncias que
a Seguradora tomar, visando esclarecer as circunstancias do sinistro, nao
constituem ato de reconhecimento da obrigacdao de pagamento do
Capital Segurado.

5.5. Desde que efetivamente comprovada, por ser o Capital Segurado da
cobertura de Diagndstico de Doencga Grave igual a 100% do Capital
Segurado da cobertura basica de morte, seu pagamento extingue,
imediata e automaticamente, a cobertura para o caso de morte, bem
como o presente seguro. Nessa hipdtese, os prémios eventualmente
pagos apos a data do requerimento de pagamento do Capital Segurado
serao devolvidos, atualizados monetariamente conforme disposto na
Clausula 322 Atualizagcao Monetaria das Obrigacdes Pecuniarias, Juros e
Mora.
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5.5.1. Nao estando comprovado o Diagnodstico de Doenca Grave, o0 seguro
continuara em vigor, observadas as demais clausulas das Condicdes
Gerais e, se houver, das Condicdes Especiais e Bilhete de seguro /
certificado / Apdlice, sem qualquer devolucdo de prémios.

CLAUSULA 62 - RATIFICACAO

6.1. Ratificam-se as demais disposi¢cdes deste Contrato de Seguro que nao
tenham sido alteradas pelas presentes Condi¢cdes Especiais.
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CONDICOES ESPECIAIS DA COBERTURA DE QUEIMADURA GRAVE
(QQ)

CLAusuLa12- OBJETIVO

1.1. Mediante contratacao desta cobertura sera garantido, ao(s) proprio
Segurado o pagamento do Capital Segurado, decorrente de Diagnéstico
de Queimadura Grave, observado os riscos excluidos e demais termos
previstos nas condi¢cdes contratuais do seguro e nesta clausula.

1.1.1. Queimadura Grave: gqueimaduras de segundo grau que atingem acima de
20% (vinte por cento) da superficie corporal, queimaduras de terceiro grau que
atingem mais de 10% (dez por cento) da superficie corporal, queimaduras de
segundo ou terceiro grau que atingem o perineo, queimaduras de terceiro grau
gue atingem mao ou pé ou face ou axila e gueimaduras por corrente elétrica.

1.2. Esta cobertura sera contratada apenas para o 1° (primeiro)
diagnoéstico de Queimadura Grave para o caso de morte, bem como o
Seguro Individual. Nesta hipétese, os prémios pagos a partir da data
do requerimento serao devolvidos, atualizados monetariamente,
juntamente com o pagamento do capital segurado conforme disposto
na Clausula 32% Atualizacao Monetaria das Obrigagdes Pecuniarias,
Juros e Mora.

cLAusuLa2a- CAPITAL SEGURADO

2.1. O Capital estard especificado na Apdlice e/ou Contrato e o valor do
Capital Segurado Individual estara descrito de forma expressa na
Apdlice/Certificado Individual de Seguro.

Para efeito de cobertura e determinacao do capital segurado, sera
considerada “data do evento coberto” a data da ocorréncia do acidente

clAusula32- REINTEGRACAO DE CAPITAL

3.1. O capital segurado sera automaticamente reintegrado apés cada
sinistro, observando-se que a soma de utilizagcbes em um mesmo
periodo contratual, ainda que por diferentes sinistros, nao podera

exceder ao capital segurado contratado para esta cobertura.

3.2. Areintegracao nao se da para o mesmo acidente e ndo importaem
cobranca de qualquer prémio adicional, além do ja estipulado para o
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montante do capital original.
CLAUsULA42- RISCOS EXCLUIDOS

4.]. Além dos riscos excluidos apresentados no conceito de Acidente
Pessoal no item 3 - Glossario de Termos Técnicos e da Clausula 5°-
riscos excluidos das Condicées Gerais, ndo estao garantidos pela
presente cobertura, ndo estio garantidos pela presente cobertura:
Queimaduras decorrentes de autoagressao.

CLAUSULA52 - FRANQUIA/CARENCIA
5.1. FRANQUIA: Nao havera aplicagao de Franquia para esta cobertura.

52.“CARENCIA: O periodo de Caréncia poderd ser estabelecido
contratualmente, respeitado o limite maximo de até 50% (cinquenta por
cento) do periodo de vigéncia da Apdlice e sera contado a partir do inicio
de vigéncia individual.

53.Para os eventos decorrentes de Acidentes Pessoais nao havera
Caréncia, exceto no caso de suicidio ou sua tentativa, quando o referido
periodo correspondera a 2 (dois) anos ininterruptos, contados da data da
contratacao, reconduc¢ao ou de adesao ao seguro.

ctAusutae2 - REGULACAO E LIQUIDACAO DE SINISTRO

6.1. Ocorrendo um evento que possa acarretar a responsabilidade da
Seguradora, devera ser comunicado a mesma pelo Estipulante,
subestipulante, segurado ou seu representante, tdo logo se tenha
conhecimento, através do formulario Aviso de Sinistro, em carta
registrada, ou outros meios de comunicacao disponiveis dirigido a
Seguradora ou a seu representante legal.

6.2. Da comunicagao, deverao constar: data, hora, local e causa do
acidente.

6.2.1. A comunicagao, na forma deste item, nao exonera o Segurado da
obrigacao de apresentar o formulario Aviso de Sinistro e documentos

correlatos, com informacdes completas sobre o ocorrido.

6.3. Para a andlise do pagamento da Indenizacao, respeitado o disposto
Clausula 25° das Condicdes Gerais, além dos documentos basicos

Versao: 12/2025

www.berkley.com.br

142 de 190



Produto Personalizado
SUSEP: 15414.900018/2018-56

Berkley Seguro Coletivo de Vida

| a Berkley Company

apresentados, deverao ser apresentados os respectivos elementos,
referentes ao evento:

a.

b.

f.

g.

Formulario “Aviso de Sinistro” devidamente preenchido e assinado
pelo(s) Segurado(s);

copia do BO (Boletim de Ocorréncia Policial) e/ou CAT
(Comunicacgao de Acidente do Trabalho), se houver;

carteira nacional de habilitacdao (CNH), na hipdtese do acidente
envolver veiculo dirigido pelo segurado;

coOpia autenticada do laudo do exame toxicologico e de teor
alcodlico, quando realizado;

relatorio do médico informmando o histdrico do evento causador do
evento, a superficie corporal atingida, a profundidade das
gueimaduras e o tratamento realizado;

comprovante de atendimento hospitalar devido a queimadura; e,
para queimadura de terceiro grau, laudo de Cirurgiao Plastico.

6.4. O envio dos documentos visa subsidiar a analise do processo e a
melhor compreensao dos fatos ocorridos, ndo representando em
hipétese alguma o prévio reconhecimento de cobertura técnica por
parte desta Seguradora ou direito do Segurado no recebimento ou nao
de qualquer indenizacao.

6.4.]. A definicao sobre a indenizagdao ou nao, somente podera ser
tomada apés andlise da aderéncia dos fatos as condi¢des gerais e
especiais da cobertura contratada.

clAusulA72- RATIFICACAO

7.1. Ratificam-se as demais disposi¢cdes deste Contrato de Seguro que nao
tenham sido alteradas pelas presentes Condi¢cdes Especiais.
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CONDIGCOES ESPECIAIS DA COBERTURA DE AUXILIO FUNERAL -
AXF-M

CLAusuLa12- OBIJETIVO

1.1. Mediante contratacao desta cobertura em caso de morte do Segurado
ocorrida durante o periodo de vigéncia do seguro, sera garantido o
pagamento ao(s) beneficiario(s), a titulo de auxilio funeral, o reembolso
das despesas efetuadas com o funeral limitado ao valor do capital
segurado contratado para esta cobertura.

CcLAusuLa22- CAPITAL SEGURADO

2.1. O Capital estard especificado na Apdlice e/ou Contrato e o valor do
Capital Segurado Individual estara descrito de forma expressa na Apdlice
e no Certificado Individual de Seguro.

2.2. Para efeito de cobertura e determinacao do capital segurado, sera
considerada “data do evento coberto” a data do falecimento do segurado.

CLAUSULA32- RISCOS EXCLUIDOS

3.]. Permanecem os riscos excluidos apresentados no conceito de
Acidente Pessoal no item 3 - Glossario de Termos Técnicos e da
Clausula 5°- riscos excluidos das Condi¢cées Gerais, ndo estao
garantidos pela presente cobertura.

ClAusula42 - FRANQUIA/CARENCIA

4.1. FRANQUIA: Nao havera aplicacao de Franquia para esta cobertura.
42. CARENCIA: O periodo de Caréncia poderd ser estabelecido
contratualmente, respeitado o limite maximo de até 50% (cinquenta por
cento) do periodo de vigéncia da Apdlice e sera contado a partir do inicio

de vigéncia individual.

4.2.1. O periodo de Caréncia poder3, a critério da Seguradora, ser reduzido
ou substituido por Declaracdo Pessoal de Saude e/ou por Exame Médico.

43. Para os eventos decorrentes de Acidentes Pessoais nao haverd

Caréncia, exceto no caso de suicidio ou sua tentativa, quando o referido
periodo correspondera a 2 (dois) anos ininterruptos, contados da data da
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contratacao, reconducao ou de adesao ao seguro.
clAusulAs2- REGULACAO E LIQUIDACAO DE SINISTRO

5.1. Ocorrendo um acidente que possa acarretar a responsabilidade da
Seguradora, devera ser comunicado a mesma pelo Estipulante, Segurado
OuU seu representante, tao logo se tenha conhecimento, através do
formulario Aviso de Sinistro, em carta registrada, telegrama, ou telefax
dirigido a Seguradora ou a seu representante legal.

52.Da comunicagao, deverao constar: data, hora, local e causa do
acidente.

5.2.1. A comunicacao, na forma deste item, nao exonera o Segurado da
obrigacao de apresentar o formulario Aviso de Sinistro e documentos
correlatos, com informag¢des completas sobre o ocorrido.

5.3. Para a analise do pagamento da Indenizacao, respeitado o disposto
Clausula 25 das Condicdes Gerais, além dos documentos basicos
apresentados, deverao ser apresentados os respectivos elementos,
referentes ao evento:

a. Formulario “Aviso de Sinistro” devidamente preenchido e assinado
pelo(s) Beneficiario(s) e relatério do médico assistente;

b. Copia da Certiddo de Obito do Segurado;

c. Copia do Termo de Rescisao do Contrato de Trabalho,
devidamente assinado pelo empregador e pelo representante do
empregado, quando se tratar de Apdlice Coletiva, cujo Vinculo
prévio seja empregaticio;

d. Comprovante de indicacao de Beneficiario(s) assinado pelo
Segurado;

e. Copia do BO (Boletim de Ocorréncia Policial) e/ou CAT
(Comunicacao de Acidente do Trabalho), se houver;

f. Copia do Laudo do Necroscopico - IML (Instituto Médico-Legal), se
realizado;

g. Copia da CNH (Carteira Nacional de Habilitacao), em caso de
acidente com veiculo dirigido pelo Segurado;

h. Cépia do Laudo do Exame de Dosagem Alcodlica e/ou
Toxicolodgico, se realizado(s); e,
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i. Copia do laudo da pericia técnica realizada no local do acidente se
houver.

5.4. O envio dos documentos visa subsidiar a andlise do processo e a
melhor compreensao dos fatos ocorridos, ndo representando em
hipétese alguma o prévio reconhecimento de cobertura técnica por
parte desta Seguradora ou direito do Segurado no recebimento ou nao
de qualquer indenizacao.

5.4.]1. A definicao sobre a indenizagdo ou ndao, somente podera ser
tomada apés a analise da aderéncia dos fatos as condicoes gerais e
especiais da cobertura contratada.

clAusutae2 - RATIFICACAO

6.1. Ratificam-se as demais disposicdes deste Contrato de Seguro que nao
tenham sido alteradas pelas presentes Condi¢cdes Especiais.
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CONDIGCOES ESPECIAIS DA COBERTURA DE AUXILIO FUNERAL
DECORRENTE DE ACIDENTE- AXF-MA

CLAusuLa12- OBJETIVO

1.1. Mediante contratagao desta cobertura em caso de Morte Acidental
do Segurado ocorrida durante o periodo de vigéncia do seguro, sera
garantido o pagamento ao(s) beneficiario(s), a titulo de auxilio funeral,
o reembolso das despesas efetuadas com o funeral limitado ao valor do
capital segurado contratado para esta cobertura.

CLAusuLa22- CAPITAL SEGURADO

2.1. O Capital estard especificado na Apdlice e/ou Contrato e o valor do
Capital Segurado Individual estara descrito de forma expressa na Apdlice
e no Certificado Individual de Seguro.

2.2. Para efeito de cobertura e determinacao do capital segurado, sera
considerada “data do evento coberto” a data do Acidente.

CLAUSULA32- RISCOS EXCLUIDOS

3.1. Ratificam-se os riscos excluidos apresentados no conceito de
Acidente Pessoal no item 3 - Glossario de Termos Técnicos e da
Clausula 5°- riscos excluidos das Condi¢cées Gerais, ndo estao
garantidos pela presente cobertura

CLAUSULA 42 - FRANQU IA/CARENCIA

4.1. Nao havera aplicacao de Franquia e Caréncia para esta cobertura,
exceto no caso de suicidio ou sua tentativa, quando o referido periodo
corresponderd a 2 (dois) anos ininterruptos, contados da data da
contratacao, reconducao ou de adesao ao seguro.

clAusutase- REGULACAO E LIQUIDACAO DE SINISTRO

5.]. Ocorrendo um acidente que possa acarretar a responsabilidade da
Seguradora, devera ser comunicada a mesma pelo Estipulante,
subestipulante, segurado ou seu representante, tdo logo se tenha
conhecimento, através do formulario Aviso de Sinistro, em carta
registrada, e-mail ou outros meios de comunicacao disponiveis
dirigido a Seguradora ou a seu representante legal.
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5.2. Da comunicacao, deverao constar: data, hora, local e causa do
acidente.

5.2.1. A comunicagdo, na forma deste item, ndo exonera o Segurado da
obrigacao de apresentar o formulario Aviso de Sinistro e documentos
correlatos, com informacgdes completas sobre o ocorrido.

5.3. Para a andlise do pagamento da Indenizacao, respeitado o disposto
Clausula 25° das Condicdes Gerais, além dos documentos basicos
apresentados, deverao ser apresentados os respectivos elementos,
referentes ao evento:

a. Formulario “Aviso de Sinistro” devidamente preenchido e assinado
pelo(s) Beneficiario(s) e relatério do médico assistente;

b. Cépia da Certiddo de Obito do Segurado;

c. Copia do Termo de Rescisao do Contrato de Trabalho,
devidamente assinado pelo empregador e pelo representante do
empregado, quando se tratar de Apdlice Coletiva, cujo Vinculo
prévio seja empregaticio;

d. Comprovante de indicacao de Beneficiario(s) assinado pelo
Segurado;

e. Céopia do BO (Boletim de Ocorréncia Policial) e/ou CAT
(Comunicacgao de Acidente do Trabalho), se houver,

f. Copia do Laudo do Necroscopico - IML (Instituto Médico-Legal), se
realizado;

g. Copia da CNH (Carteira Nacional de Habilitacdo), em caso de
acidente com veiculo dirigido pelo Segurado;

h.Coépia do Laudo do Exame de Dosagem Alcodlica e/ou
Toxicoldgico, se realizado(s); e,

i. Copia do laudo da pericia técnica realizada no local do acidente se
houver.

5.4. O envio dos documentos visa subsidiar a andlise do processo e a
melhor compreensao dos fatos ocorridos, ndo representando em
hipétese alguma o prévio reconhecimento de cobertura técnica por
parte desta Seguradora ou direito do Segurado no recebimento ou ndo
de qualquer indenizagao.
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5.4.1. A definicdo sobre a indenizacao ou nao, somente podera ser
tomada apés a andlise da aderéncia dos fatos as condi¢coes gerais e
especiais da cobertura contratada.

ClAusuLA62- RATIFICACAO

6.1. Ratificam-se as demais disposicdes deste Contrato de Seguro que nao
tenham sido alteradas pelas presentes Condi¢cdes Especiais.
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CONDICOES ESPECIAIS DA COBERTURA DE AUXILIO CESTA BASICA -
AXCB-M

CLAusuLa12- OBJETIVO

1.1. Mediante contratacao desta cobertura serd garantido o pagamento
de uma indenizagao a titulo de auxilio alimentag¢do ao beneficiario,
limitado ao capital segurado contratado para esta cobertura, em caso de
falecimento do segurado em decorréncia de eventos de causas naturais
(doenca) ou acidente pessoal cobertos, ocorridos durante o periodo de
vigéncia do seguro.

1.1.1. O pagamento podera ser efetuado por meio de crédito em cartao-
eletrénico, se estabelecido na Proposta de Contratacao e/ou Adeséo.

CcLAusuLa22- CAPITAL SEGURADO

2.1. O Capital estard especificado na Apdlice e/ou Contrato e o valor do
Capital Segurado Individual estara descrito de forma expressa na
Apdlice/Certificado Individual de Seguro.

2.2. Para efeito de cobertura e determinacao do capital segurado, sera
considerada “data do evento coberto” a data do falecimento do segurado.

2.3. De acordo com o estabelecido contratualmente, a indenizacao podera
ser paga em espécie, por meio do fornecimento de cestas de alimentos
ou pelo crédito em cartdao magnético.

CLAUSULA32- RISCOS EXCLUIDOS

3.1. Ratificam-se os riscos excluidos apresentados no conceito de
Acidente Pessoal no item 3 - Glossdrio de Termos Técnicos e da
Clausula 5°- riscos excluidos das Condicées Gerais, ndao estao
garantidos pela presente cobertura.

cLAusuLa 42 - FRANQUIA/CARENCIA
4.1. FRANQUIA: Nao havera aplicacao de Franquia para esta cobertura.
42.CARENCIA: O periodo de Caréncia poderd ser estabelecido

contratualmente, respeitado o limite maximo de até 50% (cinquenta por
cento) do periodo de vigéncia da Apdlice e sera contado a partir do inicio
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de vigéncia individual.

4.2.1. O periodo de Caréncia poder3, a critério da Seguradora, ser reduzido
ou substituido por Declaracdo Pessoal de Sauide e/ou por Exame Médico.

4.3. Para os eventos decorrentes de Acidentes Pessoais nao havera
Caréncia, exceto no caso de suicidio ou sua tentativa, quando o referido
periodo correspondera a 2 (dois) anos ininterruptos, contados da data da
contratagao, recondug¢ao ou de adesao ao seguro.

clAusutase- REGULACAO E LIQUIDACAO DE SINISTRO

5.1. Ocorrendo um acidente que possa acarretar a responsabilidade da
Seguradora, devera ser comunicado a mesma pelo Estipulante,
segurado ou seu representante, tao logo se tenha conhecimento,
através do formuldrio Aviso de Sinistro, em carta registrada, Email e
outros meios de comunicacao disponiveis dirigido a Seguradora ou a
seu representante legal.

5.2. Da comunicacao, deverao constar: data, hora, local e causa do
acidente.

5.2.1. A comunicag¢ao, na forma deste item, ndo exonera o Segurado da
obrigacao de apresentar o formulario Aviso de Sinistro e documentos
correlatos, com informacgdes completas sobre o ocorrido.

5.3. Para a andlise do pagamento da Indenizacao, respeitado o disposto
Clausula 25° das Condicdes Gerais, além dos documentos basicos
apresentados, deverdao ser apresentados os respectivos elementos,
referentes ao evento:

a. Formulario “Aviso de Sinistro” devidamente preenchido e assinado
pelo(s) Beneficiario(s) e relatério do médico assistente;

b. Copia da Certiddo de Obito do Segurado;

c. Copia do Termo de Rescisao do Contrato de Trabalho,
devidamente assinado pelo empregador e pelo representante do
empregado, quando se tratar de Apdlice Coletiva, cujo Vinculo
prévio seja empregaticio;

d. Comprovante de indicacao de Beneficiario(s) assinado pelo
Segurado;
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e. Copia do BO (Boletim de Ocorréncia Policial) e/ou CAT
(Comunicacgao de Acidente do Trabalho), se houver;

f. Copia do Laudo do Necroscopico - IML (Instituto Médico-Legal), se
realizado;

g. Copia da CNH (Carteira Nacional de Habilitacdo), em caso de
acidente com veiculo dirigido pelo Segurado;

h. Cépia do Laudo do Exame de Dosagem Alcodlica e/ou
Toxicologico, se realizado(s); e,

i. Copia do laudo da pericia técnica realizada no local do acidente se
houver.

5.4. O envio dos documentos visa subsidiar a andlise do processo e a
melhor compreensao dos fatos ocorridos, ndo representando em
hipétese alguma o prévio reconhecimento de cobertura técnica por
parte desta Seguradora ou direito do Segurado no recebimento ou nao
de qualquer indenizacao.

5.4.]. A definicao sobre a indenizagdo ou ndao, somente podera ser
tomada apés a analise da aderéncia dos fatos as condi¢coes gerais e
especiais da cobertura contratada.

ClAusuLA62- RATIFICACAO

6.1. Ratificam-se as demais disposicdes deste Contrato de Seguro que nao
tenham sido alteradas pelas presentes Condi¢cdes Especiais.
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CONDICOES ESPECIAIS DA COBERTURA DE AUXILIO CESTA BASICA -
AXCB-MA

CLAusuLa12- OBJETIVO

1.1. Mediante contratacao desta cobertura serd garantido o pagamento
de uma indenizagdo a titulo de auxilio alimentagdo ao beneficiario,
limitado ao capital segurado contratado para esta cobertura, em caso de
falecimento do segurado decorrente exclusivamente de acidente
pessoal cobertos, ocorridos durante o periodo de vigéncia do seguro.

1.1.1. O pagamento podera ser efetuado por meio de crédito em cartao-
eletrénico, se estabelecido na Proposta de Contratacao e/ou Adeséo.

CLAusuLa22- CAPITAL SEGURADO

2.1. O Capital estard especificado na Apdlice e/ou Contrato e o valor do
Capital Segurado Individual estara descrito de forma expressa na Apdlice
e no Certificado Individual de Seguro.

2.2. Para efeito de cobertura e determinacao do capital segurado, sera
considerada “data do evento coberto” a data do acidente.

2.3. De acordo com o estabelecido contratualmente, a indenizagao podera
ser paga em espécie, por meio do fornecimento de cestas de alimentos
ou pelo crédito em cartao magnético.

CLAUSULA32- RISCOS EXCLUIDOS

3.1. Ratificam-se os riscos excluidos apresentados no conceito de
Acidente Pessoal no item 3 - Glossdrio de Termos Técnicos e da
Clausula 5°- riscos excluidos das Condi¢cées Gerais, ndao estao
garantidos pela presente cobertura.

cLAusuLa 42 - FRANQUIA/CARENCIA

4.1. Nao havera aplicacdao de Franquia e Caréncia para esta cobertura,
exceto no caso de suicidio ou sua tentativa, quando o referido periodo
correspondera a 2 (dois) anos ininterruptos, contados da data da
contratagcao, reconducao ou de adesao ao seguro.

CLAusuLA52- REGULACAO E LIQUIDACAO DE SINISTRO
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5.1. Ocorrendo um acidente que possa acarretar a responsabilidade da
Seguradora, devera ser comunicada a mesma pelo Estipulante, Segurado
OuU seu representante, tao logo se tenha conhecimento, através do
formulario Aviso de Sinistro, em carta registrada, e-mail ou outros meios
de comunicacao disponiveis dirigido a Seguradora ou a seu representante
legal.

52.Da comunicagao, deverao constar: data, hora, local e causa do
acidente.

5.2.1. A comunicacao, na forma deste item, nao exonera o Segurado da
obrigacao de apresentar o formulario Aviso de Sinistro e documentos
correlatos, com informag¢des completas sobre o ocorrido.

5.3. Para a analise do pagamento da Indenizacao, respeitado o disposto
Clausula 25% das Condicdes Gerais, além dos documentos basicos
apresentados, deverao ser apresentados o0s respectivos elementos,
referentes ao evento:

a. Formulario “Aviso de Sinistro” devidamente preenchido e assinado
pelo(s) Beneficiario(s) e relatério do médico assistente;

b. Copia da Certiddo de Obito do Segurado;

c. Copia do Termo de Rescisao do Contrato de Trabalho,
devidamente assinado pelo empregador e pelo representante do
empregado, quando se tratar de Apdlice Coletiva, cujo Vinculo
prévio seja empregaticio;

d. Comprovante de indicacao de Beneficiario(s) assinado pelo
Segurado;

e. Copia do BO (Boletim de Ocorréncia Policial) e/ou CAT
(Comunicacgao de Acidente do Trabalho), se houver,

f. Copia do Laudo do Necroscopico - IML (Instituto Médico-Legal), se
realizado;

g. Copia da CNH (Carteira Nacional de Habilitacao), em caso de
acidente com veiculo dirigido pelo Segurado;

h. Cépia do Laudo do Exame de Dosagem Alcodlica e/ou
Toxicolodgico, se realizado(s); e,

i. Copia do laudo da pericia técnica realizada no local do acidente se
houver.
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5.4. O envio dos documentos visa subsidiar a andlise do processo e a
melhor compreensao dos fatos ocorridos, ndo representando em
hipétese alguma o prévio reconhecimento de cobertura técnica por
parte desta Seguradora ou direito do Segurado no recebimento ou nao
de qualquer indenizacao.

5.4.]. A definicao sobre a indenizagdo ou ndao, somente podera ser
tomada apés a analise da aderéncia dos fatos as condicoes gerais e
especiais da cobertura contratada.

clAusutae2 - RATIFICACAO

6.1. Ratificam-se as demais disposicdes deste Contrato de Seguro que nao
tenham sido alteradas pelas presentes Condi¢cdes Especiais.
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CONDIGCOES ESPECIAIS DA COBERTURA DE AUXILIO EMERGENCIAL -
AXE-M

CLAusuLa12- OBJETIVO

1.1. Mediante contratacao desta cobertura sera garantido o pagamento de
uma indenizacdo a titulo de auxilio emergencial ao beneficiario,
limitado ao capital segurado contratado para esta cobertura, em caso de
falecimento do segurado em decorréncia de eventos de causas
naturais (doenc¢a) ou acidente pessoal cobertos, ocorridos durante o
periodo de vigéncia do seguro.

CLAusuLa22- CAPITAL SEGURADO

2.1. O Capital estard especificado na Apdlice e/ou Contrato e o valor do
Capital Segurado Individual estara descrito de forma expressa na
Apdlice/Certificado Individual de Seguro.

2.2. Para efeito de cobertura e determinacao do capital segurado, sera
considerada “data do evento coberto” a data do falecimento do segurado.

2.3. O pagamento do capital segurado sera realizado pelos prestadores de
servicos de assisténcia funeral contratados pela Seguradora.

2.4. Esta cobertura somente podera ser contratada juntamente com a
cobertura de Assisténcia Funeral.

CLAUSULA32- RISCOS EXCLUIDOS

3.1. Ratificam-se os riscos excluidos apresentados no conceito de
Acidente Pessoal no item 3 - Glossdrio de Termos Técnicos e da
Clausula 5°- riscos excluidos das Condi¢cées Gerais, ndao estao
garantidos pela presente cobertura.

cLAusuLa 42 - FRANQUIA/CARENCIA

4.1. FRANQUIA: Nao havera aplicacao de Franquia para esta cobertura.
42.CARENCIA: O periodo de Caréncia poderd ser estabelecido
contratualmente, respeitado o limite maximo de até 50% (cinquenta por

cento) do periodo de vigéncia da Apdlice e sera contado a partir do inicio
de vigéncia individual.
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4.2.1. O periodo de Caréncia poder3a, a critério da Seguradora, ser reduzido
ou substituido por Declaracdo Pessoal de Sauide e/ou por Exame Médico.

4.3. Para os eventos decorrentes de Acidentes Pessoais nao havera
Caréncia, exceto no caso de suicidio ou sua tentativa, quando o referido
periodo correspondera a 2 (dois) anos ininterruptos, contados da data da
contratacao, reconducao ou de adesao ao seguro.

clAusutase- REGULACAO E LIQUIDACAO DE SINISTRO

51. Ocorrendo um acidente que possa acarretar a responsabilidade da
Seguradora, devera ser comunicada a mesma pelo Estipulante,
subestipulante, segurado ou seu representante, tao logo se tenha
conhecimento, através do formuldrio Aviso de Sinistro, em carta
registrada, e-mail, e outros meios de comunicac¢ao disponiveis dirigido a
Seguradora ou a seu representante legal.

52. Da comunicacao, deverao constar: data, hora, local e causa do
acidente.

5.2.1. A comunicacao, na forma deste item, ndo exonera o Segurado da
obrigacao de apresentar o formulario Aviso de Sinistro e documentos
correlatos, com informacdes completas sobre o ocorrido.

5.3. Para a analise do pagamento da Indenizacao, respeitado o disposto
Clausula 25 das Condicbdes Gerais, além dos documentos basicos
apresentados, deverao ser apresentados os respectivos elementos,
referentes ao evento:

a. Formulario “Aviso de Sinistro” devidamente preenchido e assinado
pelo(s) Beneficiario(s) e relatério do médico assistente;

b. Copia da Certiddo de Obito do Segurado;

c. Copia do Termo de Rescisao do Contrato de Trabalho,
devidamente assinado pelo empregador e pelo representante do
empregado, quando se tratar de Apdlice Coletiva, cujo Vinculo
prévio seja empregaticio;

d. Comprovante de indicacao de Beneficiario(s) assinado pelo
Segurado;

e. Copia do BO (Boletim de Ocorréncia Policial) e/ou CAT
(Comunicacao de Acidente do Trabalho), se houver;
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f. Copia do Laudo do Necroscopico - IML (Instituto Médico-Legal), se
realizado;

g. Copia da CNH (Carteira Nacional de Habilitagao), em caso de
acidente com veiculo dirigido pelo Segurado;

h. Cépia do Laudo do Exame de Dosagem Alcodlica e/ou
Toxicolodgico, se realizado(s); e,

i. Copia do laudo da pericia técnica realizada no local do acidente se
houver.

5.4. O envio dos documentos visa subsidiar a andlise do processo e a
melhor compreensdao dos fatos ocorridos, ndo representando em
hipotese alguma o prévio reconhecimento de cobertura técnica por
parte desta Seguradora ou direito do Segurado no recebimento ou nao
de qualquer indenizacao.

5.4.]1. A definicao sobre a indenizagdo ou ndao, somente podera ser
tomada apés a analise da aderéncia dos fatos as condi¢coes gerais e
especiais da cobertura contratada.

ClAusuLA62- RATIFICACAO

6.1. Ratificam-se as demais disposicdes deste Contrato de Seguro que nao
tenham sido alteradas pelas presentes Condi¢cdes Especiais.
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CONDIGCOES ESPECIAIS DA COBERTURA DE AUXILIO EMERGENCIAL -
AXE-MA

CLAusuLa12- OBJETIVO

1.1. Mediante contratacao desta cobertura sera garantido o pagamento
de uma indenizacdo a titulo de auxilio emergencial ao beneficiario,
limitado ao capital segurado contratado para esta cobertura, em caso de
falecimento do segurado decorrente exclusivamente de acidente
pessoal cobertos, ocorridos durante o periodo de vigéncia do seguro

CLAusuLa22- CAPITAL SEGURADO

2.1. Capital estard especificado na Apdlice e/ou Contrato e o valor do
Capital Segurado Individual estara descrito de forma expressa na Apdlice
e no Certificado Individual de Seguro.

2.2. Para efeito de cobertura e determinacao do capital segurado, sera
considerada “data do evento coberto” a data do acidente.

2.3. O pagamento do capital segurado sera realizado pelos prestadores de
servicos de assisténcia funeral contratados pela Seguradora.

2.4. Esta cobertura somente podera ser contratada juntamente com a
cobertura de Assisténcia Funeral.

CLAUSULA32- RISCOS EXCLUIDOS

3.1. Ratificam-se os riscos excluidos apresentados no conceito de
Acidente Pessoal no item 3 - Glossdrio de Termos Técnicos e da
Clausula 5°- riscos excluidos das Condicées Gerais, ndao estao
garantidos pela presente cobertura.

cLAusuLA 42 - FRANQUIA/CARENCIA

4.]1. Nao havera aplicacao de Franquia e Caréncia para esta cobertura,
exceto no caso de suicidio ou sua tentativa, quando o referido periodo
correspondera a 2 (dois) anos ininterruptos, contados da data da

contratagcao, reconducao ou de adesao ao seguro.

CLAusuLA52- REGULACAO E LIQUIDACAO DE SINISTRO
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5.1. Ocorrendo um acidente que possa acarretar a responsabilidade da
Seguradora, devera ser comunicado a mesma pelo Estipulante,
subestipulante, segurado ou seu representante, tao logo se tenha
conhecimento, através do formuldrio Aviso de Sinistro, em carta
registrada, e outros meios de comunicacao disponiveis dirigido a
Seguradora ou a seu representante legal.

511. Da comunicac¢ao, deverao constar. data, hora, local e causa do
acidente.

51.2. A comunicacao, na forma deste item, nao exonera o Segurado da
obrigacao de apresentar o formulario Aviso de Sinistro e documentos
correlatos, com informag¢des completas sobre o ocorrido.

5.2. Para a analise do pagamento da Indenizacao, respeitado o disposto
Clausula 25% das Condicdes Gerais, além dos documentos basicos
apresentados, deverao ser apresentados o0s respectivos elementos,
referentes ao evento:

a. Formulario “Aviso de Sinistro” devidamente preenchido e assinado
pelo(s) Beneficiario(s) e relatorio do médico assistente;

Copia da Certidao de Obito do Segurado;

Copia do Termo de Rescisao do Contrato de Trabalho, devidamente
assinado pelo empregador e pelo representante do empregado,
guando se tratar de Apdlice Coletiva, cujo Vinculo prévio seja
empregaticio;

d. Comprovante de indicacao de Beneficiario(s) assinado pelo
Segurado;

e. Coépiado BO (Boletim de Ocorréncia Policial) e/ou CAT (Comunicacao
de Acidente do Trabalho), se houver;

f. Copia do Laudo do Necroscopico - IML (Instituto Médico-Legal), se
realizado;

g. Copia da CNH (Carteira Nacional de Habilitagao), em caso de
acidente com veiculo dirigido pelo Segurado;

h. Cépia do Laudo do Exame de Dosagem Alcodlica e/ou Toxicoldgico,
se realizado(s); e,

i. Copia do laudo da pericia técnica realizada no local do acidente se
houver.
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5.3. O envio dos documentos visa subsidiar a analise do processo e a
melhor compreensao dos fatos ocorridos, ndo representando em
hipétese alguma o prévio reconhecimento de cobertura técnica por
parte desta Seguradora ou direito do Segurado no recebimento ou nao
de qualquer indenizacao.

5.31. A definicao sobre a indenizacao ou nao, somente podera ser
tomada apés a analise da aderéncia dos fatos as condicoes gerais e
especiais da cobertura contratada.

clAusutae2 - RATIFICACAO

6.1. Ratificam-se as demais disposicdes deste Contrato de Seguro que nao
tenham sido alteradas pelas presentes Condi¢cdes Especiais.
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CONDIGOES ESPECIAIS DA COBERTURA DE FILHOS POSTUMOS
(IEFP)

CLAUSULA 12 - OBJETIVO

1.1. Mediante a contratacao desta cobertura na apdlice e tendo sido pago
O prémio correspondente, a Seguradora garante o pagamento de uma
indenizagdo adicional ao responsavel legal pelo nascituro em caso de
morte do segurado ocorrido durante o periodo de gestacao,
observadas as demais condi¢cdes contratuais.

1.2. Quando o Segurado for do sexo masculino, a indenizacao sera devida
desde que o nascimento do nascituro ocorra até 300 (trezentos) dias
corridos a partir da data do dbito do segurado.

1.3.Em caso de gestacdao multipla, a indenizacdo sera dividida
igualmente entre o numero de filhos, respeitada apresentacdao da
documentacao necessdria e o limite contratado para esta cobertura.

1.4. A contratacao desta Clausula esta condicionada a contratacao prévia
de cobertura de Morte ou Morte Acidental. Isso significa que, para que
esta cobertura especifica possa ser incluida na apodlice, é obrigatdrio que,
inicialmente, o segurado tenha contratado uma das coberturas principais
mencionadas. Caso contrario, ndo sera possivel a inclusao da presente
Clausula no contrato de seguro.

CLAUSULA 22 - DEFINIGCOES

2.1. Para melhor entendimento desta cobertura e facilitar a sua
compreensao, seguem as seguintes definicoes.

2.1.1. Nascituros: filhos nascidos vivos, quando o recém-nascido respira ou mostra
gualguer outra evidéncia vital, tais como:

e batimento do coracao, pulsagcao do cordao umbilical ou movimento
efetivo dos musculos da contracao voluntaria.

2.1.2. Natimorto: E o feto que morre ainda dentro do ventre da mae ou
durante o parto.

2.1.3. Responsaveis Legais: Mae, Pai ou responsavel legal com poder
juridico comprovado de representar o menor de idade.

2.1.4. Periodo de Gestacao: periodo correspondente entre a concepcgao e
o momento do parto/nascimento do bebé.
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CLAUSULA 32 - RISCOS EXCLUIDOS

3.1. Além dos riscos expressamente excluidos apresentados na Clausula de
Morte, estao também excluidos da presente Clausula:

a) Nascimentos ocorridos com data anterior a data do 6bito do
segurado titular;

b) Natimorto; e,

c) Adocao.

CLAUSULA 42 - CAPITAL SEGURADO

41.0 Capital Segurado para esta Clausula sera estabelecido
contratualmente e devera constar nos respectivos Certificados
Individuais do Seguro.

4.2. Para determinacao do Capital Segurado, considera-se como data do
evento, a data do 6bito do segurado.

CLAUSULA 52 - REGULAGAO E LIQUIDACAO DO SINISTRO

5.1. Além dos documentos para a Clausula de Morte e\ou Morte Acidental,
deverdo ser apresentados os seguintes documentos:

a. formulario  “Autorizacdo para Crédito de Indenizacao”
devidamente preenchido e assinado pelo Pai/Mae ou responsavel
legal;

b. copias do RG (cédula de identidade), CPF (Cadastro de Pessoas
Fisicas) e Comprovante de

c. residéncia do Pai/Mae ou responsavel legal;

d. Cépia autenticada da Certidao de Nascimento, cuja paternidade
ou maternidade pelo segurado titular seja conhecida e registrada;

e. Em caso de responsavel legal, documento oficial que comprove a
detencao da guarda do filho; g,

f. Declaracao de unicos herdeiros.

CLAUSULA 62 - RATIFICAGCAO

6.1. Ratificam-se as demais disposicoes deste Contrato de Seguro que
nao tenham sido alteradas pelas presentes Condicoes Especiais.
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CONDIGOES ESPECIAIS DA COBERTURA DE AUXILIO NATALIDADE
(AN)

CLAUSULA 12 - OBJETIVO

1.1. Mediante a contratacao desta cobertura na apdlice e tendo sido pago
o prémio correspondente, a Seguradora garante ao segurado principal
o pagamento do capital segurado individual contratado para esta
cobertura a titulo de auxilio natalidade, em razdo do nascimento de
filho(s) com vida, observadas as demais clausulas das Condic¢des Gerais, €
do Contrato.

CLAUSULA 22 - DEFINIGCOES

2.1. Para melhor entendimento desta cobertura e facilitar a sua
compreensao, seguem a seguinte definicao:

Nascituros: filhos nascidos vivos, guando o recém-nascido respira ou
mostra qualquer outra evidéncia vital, tais como: batimento do
coracao, pulsagcao do cordao umbilical ou movimento efetivo dos
musculos da contragao voluntaria.

CLAUSULA 32 - RISCOS EXCLUIDOS

3.1. Além dos riscos expressamente excluidos apresentados na Clausula de
Morte ou morte acidental, de acordo com as condi¢gdes contratadas,
estio também excluidos da presente cobertura: A ADOCAO.

CLAUSULA 42 - CARENCIA

4.1. Nos seguros com adesao facultativa, quando houver sera definido na
apolice, respeitando um periodo maximo de 270 (duzentos e setenta)
dias.

4.2. Nos seguros com adesao compulsdria, nao havera caréncia.

CLAUSULA 52 - CAPITAL SEGURADO
51. O Capital Segurado para esta Clausula sera estabelecido

contratualmente e devera constar nos respectivos Certificados Individuais
do Seguro.
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5.2. Para determinacao do Capital Segurado, considera-se como data do
evento, a data do nascimento do filho do segurado.

5.2.1. Sera considerado para efeito de indenizacao desta cobertura o valor
estabelecido no contrato, para cada filho do segurado nascido durante o
periodo de vigéncia da apdlice.

CLAUSULA 62 - REGULAGCAO E LIQUIDACAO DE SINISTRO

6.1. Além dos documentos para a Clausula de Morte ou Morte Acidental, deverao
ser apresentados os seguintes documentos:

a. formulario  “Autorizacdo para Crédito de Indenizagao”
devidamente preenchido e assinado pelo Pai/Mae ou responséavel
legal;

b. copias do RG (cédula de identidade), CPF (Cadastro de Pessoas
Fisicas) e Comprovante de

residéncia do Pai/Mae ou responsavel legal;

0

d. Cépia autenticada da Certidao de Nascimento, cuja paternidade
ou maternidade pelo segurado titular seja conhecida e registrada;

e. Em caso de responsavel legal, documento oficial que comprove a
detencao da guarda do filho; g,

f. Declaracao de Unicos herdeiros.
CLAUSULA 72 - RATIFICACAO

7.1. Ratificam-se as demais disposicdes deste Contrato de Seguro que
nao tenham sido alteradas pelas presentes Condi¢cdes Especiais.
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CONDIQ(”)ES ESPECIAIS DA COBERTURA DE ASSISTENCIA FUNERAL

CLAusuLa12- OBIJETIVO

1.1. Mediante contratacdo desta cobertura sera garantido o reembolso
das despesas realizadas ou a disponibilizacao dos servicos de
assisténcia, limitado ao capital segurado contratado relativo a esta
cobertura, para o funeral do segurado, seus dependentes ou agregados,
de acordo com o plano de cobertura contratado, no caso de seu
falecimento decorrente de causas Naturais (doenca) ou acidente pessoal
coberto, durante o periodo de vigéncia do seguro.

CLAusuLa 22 - CAPITAL SEGURADO
2.1. O Capital estard especificado na Apdlice e/ou Contrato e o valor do
Capital Segurado Individual estara descrito de forma expressa na Apdlice

e no Certificado Individual de Seguro.

2.2. Para efeito de cobertura e determinacao do capital segurado, sera
considerada “data do evento coberto” a data do falecimento do segurado.

2.3.Cabe ao segurado a livre escolha dos prestadores de servicos
funerarios, desde que legalmente habilitados.

2.4. O responsavel pelo funeral podera requerer livremente a substituicao
do reembolso pela prestacao de servicos de assisténcia.

2.5. Nao havera qualquer reembolso de despesas quando feita a opcao
pelos servicos de assisténcia.

2.6. As despesas com funeral serao reembolsadas ao responsavel pelo
pagamento mediante entrega dos comprovantes originais das despesas,
e limitado ao valor do capital segurado desta cobertura.

2.7. Na hipotese de haver mais de um responsavel pelo custeio do funeral,
a indenizacao sera feita para cada um dos responsaveis na proporcao dos
gastos devidamente comprovados e limitado ao valor do capital
segurado desta cobertura.

2.8. Essa cobertura podera ser contratada nas seguintes opcoes:

2.9. Assisténcia Funeral — Individual: Garante o reembolso ou os servicos
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de assisténcia exclusivamente para o Segurado Principal do seguro, e
limitado ao valor do capital segurado desta cobertura.

2.10. Assisténcia Funeral Familiar: Garante o reembolso ou os servicos de
assisténcia para o Segurado Principal do seguro, seu cénjuge e filhos, e
limitado ao valor do capital segurado desta cobertura.

2.11. Familiar Ampliado Garante o reembolso ou os servicos de assisténcia
para o Segurado Principal do seguro, seu Conjuge, Filhos, Pai, Mae, Sogro
e Sogra, e limitado ao valor do capital segurado desta cobertura.

2.12. Para fins dessa cobertura, deve ser considerado:

Conjuge: € a(o) esposa(o) do segurado(a)

O(a) companheiro(a) equipara-se ao cbnjuge, desde que
comprovada a unido estavel, nos termos da legislacao em vigor, na
data do Sinistro.

Filhos — sdo considerados para fins desse seguro, o(s) filho(s), o(s)
enteado(s) e o(s) menor(es) considerado(s) dependente(s) do
segurado conforme regra estabelecida pela Receita Federal para o
Imposto sobre a Renda - IRPF.

CLAusuLA32- SERVICOS DE ASSISTENCIA FUNERAL

3.1. Os servicos passiveis de reembolso ou compreendidos Nos servicos de
assisténcia funeral sao os seguintes:

a.

carro funerario: a disposi¢cao da familia para o transporte do corpo
do segurado desde o local em que estiver até o local do veldrio e,
depois, se for o caso, ao local do sepultamento, desde que dentro do
mMesmMmo MunNicipio;

coroa de flores: a disposicao da familia, confeccionada com flores da
época, incluindo uma faixa de dizeres redigida pela propria familia;

ornamentacao de urna: a disposi¢cao da familia, flores da época para
o interior da urna;

paramentos: casticais e velas que acompanham a urna bem como
os aparelhos de ozona;

registro de oObito: registro do obito em cartério, sendo que, se
necessario, sera solicitado o acompanhamento de um membro da
familia;
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f. sepultamento: de responsabilidade do servico de assisténcia
funeral, incluindo o pagamento das respectivas taxas relacionadas
ao sepultamento nas modalidades municipal ou particular.

g. caixao: pagamento das despesas relacionadas a aquisicao de urna
funeraria padrao standard.

h. representante da prestadora de servicos: pessoa designada pela
prestadora de servico, responsavel por providenciar todos os
documentos necessarios ao encaminhamento do sepultamento
junto a funeraria, tomando todas as medidas necessarias a
realizacao do funeral, podendo solicitar o acompanhamento de
membro da familia, caso necessario.

i. Repatriamento (até o municipio de moradia habitual);

j. Aluguel de Jazigo: Taxa de aluguel de jazigo pelo periodo de 03 (trés)
anos e 01 (um) més, contados da data do sepultamento (onde existir
este servico no municipio de moradia habitual do segurado, sendo
0 seu valor equivalente a taxa cobrada pela Prefeitura do Municipio).

3.2. A rede de prestadores de servico podera ser alterada a qualquer
momento pela Seguradora sem aviso prévio.

3.3. O meio de traslado do corpo é decidido pela prestadora de servicos.
Havendo discordancia do meio escolhido, a prestadora de servicos
somente arcara com o valor que gastaria pelo meio escolhido por ela.

3.4. Fica estabelecido que os servicos garantidos pelo seguro nao poderao
ser prestados nos municipios em que a legislacao nao permita que a
Seguradora ou seus prestadores de servico intervenham para a realizacao
do funeral. Neste caso, o responsavel pelo pagamento das despesas com
funeral tera direito ao reembolso das despesas, até o limite estabelecido
contratualmente para esta Cobertura, se a cobertura for devida.

CLAUSULA 42 - RISCOS EXCLUIDOS

4. Além dos riscos excluidos apresentados no conceito de Acidente
Pessoal no item 3 - Glossdrio de Termos Técnicos e da Clausula 52-
riscos excluidos das Condicées Gerais, ndo estao garantidos pela
presente cobertura, ndo estiao garantidos pela presente cobertura:

a. roupas em geral;
b. anuncio em radio ou jornal;

c. missa de 7° (sétimo) dia ou contratacdo de religioso para
conduzir o culto;
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xerox da documentacao;

café, bebidas e refeicoes em geral;

compra de Jazigo ou similares;

confeccao de gaveta em tumulo de terceiro;

lapides e/ou gravacdes;

cruzes;

reforma em geral no jazigo;

k. exumacao de corpo em jazigo da familia;

I. custo de capela e sepultamento superior aos praticados pelo
Municipio;

m. necromaquiagem;

as técnicas de preservacao (tanatopraxia e embalsamamento),
somente terao seus custos cobertos em caso de traslado aéreo
do corpo;

o. qualquer natureza que nao estejam relacionadas diretamente
com o funeral ou ndo previstas nestas condi¢ées.

Se@ ™00

Came =me
0 0
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cLAusulasa- FRANQUIA/CARENCIA

51. Nao havera aplicacao de Franquia e Caréncia para esta cobertura,
exceto no caso de suicidio ou sua tentativa, quando o referido periodo
correspondera a 2 (dois) anos ininterruptos, contados da data da
contratacao, reconducao ou de adesao ao seguro.

clAusutae2 - REGULACAO E LIQUIDACAO DE SINISTRO

6.1. Ocorrendo um acidente que possa acarretar a responsabilidade da
Seguradora, devera ser comunicado a mesma pelo Estipulante,
subestipulante, segurado ou seu representante, tao logo se tenha
conhecimento, através do formuldrio Aviso de Sinistro, em carta
registrada, e outros meios de comunicacao disponiveis dirigido a
Seguradora ou a seu representante legal.

6.2. Da comunicacao, deverao constar: data, hora, local e causa do
acidente.

6.2.1. A comunicacao, na forma deste item, ndo exonera o Segurado da
obrigacao de apresentar o formulario Aviso de Sinistro e documentos
correlatos, com informacdes completas sobre o ocorrido.

6.3. Para a analise do pagamento da Indenizacao, respeitado o disposto
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Clausula 25 das Condi¢des Gerais, além dos documentos basicos
apresentados, deverao ser apresentados os respectivos elementos,
referentes ao evento:

a. Formulario “Aviso de Sinistro” devidamente preenchido e assinado
pelo(s) Beneficiario(s) e relatério do médico assistente;

b. Coépia da Certiddo de Obito do Segurado;

c. Copia do Termo de Rescisao do Contrato de Trabalho,
devidamente assinado pelo empregador e pelo representante do
empregado, quando se tratar de Apdlice Coletiva, cujo Vinculo
prévio seja empregaticio;

d. Comprovante de indicacao de Beneficiario(s) assinado pelo
Segurado;

e. Copia do BO (Boletim de Ocorréncia Policial) e/ou CAT
(Comunicacao de Acidente do Trabalho), se houver;

f. Copia do Laudo do Necroscopico - IML (Instituto Médico-Legal), se
realizado;

g. Copia da CNH (Carteira Nacional de Habilitacao), em caso de
acidente com veiculo dirigido pelo Segurado;

h. Cépia do Laudo do Exame de Dosagem Alcodlica e/ou
Toxicoldgico, se realizado(s); e,

i. Copiado laudo da pericia técnica realizada no local do acidente se
houver.

6.4. O envio dos documentos visa subsidiar a andlise do processo e a
melhor compreensao dos fatos ocorridos, ndo representando em
hipétese alguma o prévio reconhecimento de cobertura técnica por
parte desta Seguradora ou direito do Segurado no recebimento ou ndao
de qualquer indenizacao.

6.4.1. A definicao sobre a indenizacdao ou ndao, somente podera ser
tomada apés a analise da aderéncia dos fatos as condicoes gerais e
especiais da cobertura contratada.

ClAusula72 - RATIFICACAO

7.1. Ratificam-se as demais disposi¢cdes deste Contrato de Seguro que nao
tenham sido alteradas pelas presentes Condi¢cdes Especiais.
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CONDIGCOES ESPECIAIS DA COBERTURA DE RESCISAO TRABALHISTA
RT-M

CLAusuLa12- OBJETIVO

1.1. Mediante contratacao desta cobertura sera garantido o reembolso ao
estipulante das despesas com a rescisao do contrato de trabalho com
O segurado, em decorréncia de seu falecimento em decorréncia de
eventos de causas naturais (doenca) ou acidentes pessoais cobertos
durante o periodo de vigéncia do seguro, limitado ao capital segurado
contratado.

CLAusuLa22- CAPITAL SEGURADO

2.1. O Capital estard especificado na Apdlice e/ou Contrato e o valor do
Capital Segurado Individual estara descrito de forma expressa na Apdlice
e no Certificado Individual de Seguro.

2.2. Para efeito de cobertura e determinacao do capital segurado, sera
considerada “data do evento coberto” a data do falecimento do segurado.

2.3. A cobertura somente podera ser contratada somente por pessoas que
possuam vinculo empregaticio sob o regime da Consolidacao das Leis do
Trabalho (CLT) com o estipulante.

2.4. A indenizacao paga ao estipulante, a titulo de verba rescisoéria, sera
feito de uma unica vez.

CLAUSULA32- RISCOS EXCLUIDOS

3.1. Além dos riscos excluidos apresentados no conceito de Acidente
Pessoal no item 3 - Glossario de Termos Técnicos e da Clausula 5°-
riscos excluidos das Condi¢cées Gerais, ndo estao garantidos pela
presente cobertura, ndo estao garantidos pela presente cobertura:

Saldo de salario;
« 13° salario;
« Férias vencidas;
« Férias proporcionais;
« Participacao nos lucros;
+ 1/3 constitucional sobre férias vencidas e proporcionais;
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« Salario-familia;
« FGTS do més anterior (depdsito);
+ FGTS da rescisao (depésito);

« Multas por descumprimento do contrato de trabalho nos
termos previstos pela legislacao trabalhistas;

« Danos Morais e Materiais decorrentes direta ou indiretamente
do fato gerador do sinistro; e

- Despesas ordindrias decorrentes do contrato de trabalho.
clAusuLa42- FRANQUIA/CARENCIA
4.1. FRANQUIA: Nao havera aplicacao de Franquia para esta cobertura.

42.CARENCIA: O periodo de Caréncia poderd ser estabelecido
contratualmente, respeitado o limite maximo de até 50% (cinquenta por
cento) do periodo de vigéncia da Apodlice e sera contado a partir do inicio
de vigéncia individual.

4.2.1. O periodo de Caréncia poder3, a critério da Seguradora, ser reduzido
ou substituido por Declaracdo Pessoal de Saude e/ou por Exame Médico.

43. Para os eventos decorrentes de Acidentes Pessoais nao havera
Caréncia, exceto no caso de suicidio ou sua tentativa, quando o
referido periodo correspondera a 2 (dois) anos ininterruptos, contados
da data da contratacao, reconducao ou de adesao ao seguro.

clAusutase- REGULACAO E LIQUIDACAO DE SINISTRO

5.1. Ocorrendo um acidente que possa acarretar a responsabilidade da
Seguradora, devera ser comunicado a mesma pelo Estipulante,
subestipulante, segurado ou seu representante, tdo logo se tenha
conhecimento, através do formulario Aviso de Sinistro, em carta
registrada, e outros meios de comunicacao disponiveis dirigido a
Seguradora ou a seu representante legal.

5.2. Da comunicacao, deverao constar: data, hora, local e causa do
acidente.

5.2.1. A comunicac¢ao, na forma deste item, ndo exonera o Segurado da

obrigacao de apresentar o formulario Aviso de Sinistro e documentos
correlatos, com informacdes completas sobre o ocorrido.
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5.3. Para a analise do pagamento da Indenizacao, respeitado o disposto
Clausula 25 das Condi¢des Gerais, além dos documentos basicos
apresentados, deverao ser apresentados os respectivos elementos,
referentes ao evento:

a. Formulario “Aviso de Sinistro” devidamente preenchido e assinado
pelo(s) Beneficiario(s) e relatério do médico assistente;

b. Cobpia da Certiddo de Obito do Segurado;

c. Copiado Termo de Rescisao do Contrato de Trabalho, devidamente
assinado pelo empregador e pelo representante do empregado,
qguando se tratar de Apodlice Coletiva, cujo Vinculo prévio seja
empregaticio;

d. Comprovante de indicacao de Beneficiario(s) assinado pelo
Segurado;

e. Cobpia do BO (Boletim de Ocorréncia Policial) e/ou CAT
(Comunicacgao de Acidente do Trabalho), se houver,

f. Copia do Laudo do Necroscopico - IML (Instituto Médico-Legal), se
realizado;

g. Copia da CNH (Carteira Nacional de Habilitacdo), em caso de
acidente com veiculo dirigido pelo Segurado;

h. Copiado Laudo do Exame de Dosagem Alcodlica e/ou Toxicoldgico,
se realizado(s);

i. Copia do laudo da pericia técnica realizada no local do acidente se
houver; e,

j.  Copia da Convencdo Coletiva de Trabalho ou similar, que demande
0 pagamento das verbas cobertas por essa cobertura.

5.4. O envio dos documentos visa subsidiar a andlise do processo e a
melhor compreensao dos fatos ocorridos, ndo representando em
hipotese alguma o prévio reconhecimento de cobertura técnica por
parte desta Seguradora ou direito do Segurado no recebimento ou ndo
de qualquer indenizacao.

5.4]. A definicao sobre a indenizagcdo ou ndo, somente podera ser
tomada apés a analise da aderéncia dos fatos as condicoes gerais e
especiais da cobertura contratada.

clAusutae2 - RATIFICACAO

6.1. Ratificam-se as demais disposi¢cdes deste Contrato de Seguro que nao
tenham sido alteradas pelas presentes Condi¢cdes Especiais.
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CONDIGCOES ESPECIAIS DA COBERTURA DE RESCISAO TRABALHISTA
RT-MA

CLAusuLa12- OBJETIVO

1.1. Mediante contratacao desta cobertura sera garantido o reembolso ao
estipulante das despesas com a rescisao do contrato de trabalho com
o segurado, em decorréncia de seu falecimento decorrente
exclusivamente de acidente pessoal coberto durante o periodo de
vigéncia do seguro, limitado ao capital segurado contratado.

CLAusuLa22- CAPITAL SEGURADO

2.1. O Capital estard especificado na Apdlice e/ou Contrato e o valor do
Capital Segurado Individual estara descrito de forma expressa na Apdlice
e no Certificado Individual de Seguro.

2.2. Para efeito de cobertura e determinacao do capital segurado, sera
considerada “data do evento coberto” a data do Acidente.

2.3. A cobertura somente podera ser contratada somente por pessoas que
possuam vinculo empregaticio sob o regime da Consolidacao das Leis do
Trabalho (CLT) com o estipulante.

2.4. A indenizacao paga ao estipulante, a titulo de verba rescisoria, sera
feito de uma unica vez.

CLAUSULA32- RISCOS EXCLUIDOS

3.1. Além dos riscos excluidos apresentados no conceito de Acidente
Pessoal no item 3 - Glossario de Termos Técnicos e da Clausula 5°-
riscos excluidos das Condi¢cées Gerais, ndo estao garantidos pela
presente cobertura, ndo estao garantidos pela presente cobertura:

- Saldo de salario;

« 13° salario;

- Férias vencidas;

« Férias proporcionais;

« Participacao nos lucros;

« 1/3 constitucional sobre férias vencidas e proporcionais;
« Salario-familia;

« FGTS do més anterior (depésito);
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+ FGTS da rescisao (depésito);

« Multas por descumprimento do contrato de trabalho nos
termos previstos pela legislagcao trabalhistas;

- Danos Morais e Materiais decorrentes direta ou indiretamente
do fato gerador do sinistro; e

- Despesas ordindrias decorrentes do contrato de trabalho.

CLAUSULA 42 - FRANQU IA/CARENCIA

4.]. Nao havera aplicacao de Franquia e Caréncia para esta cobertura,
exceto no caso de suicidio ou sua tentativa, quando o referido periodo
correspondera a 2 (dois) anos ininterruptos, contados da data da
contratacao, reconducao ou de adesao ao seguro.

clAusutase- REGULACAO E LIQUIDACAO DE SINISTRO

5.1. Ocorrendo um acidente que possa acarretar a responsabilidade da
Seguradora, devera ser comunicado a mesma pelo Estipulante,
subestipulante, segurado ou seu representante, tdo logo se tenha
conhecimento, através do formulario Aviso de Sinistro, em carta
registrada, e-mail e outros meios de comunicacgao disponiveis dirigido
a Seguradora ou a seu representante legal.

5.2. Da comunicacao, deverao constar: data, hora, local e causa do
acidente.

5.2.1. A comunicac¢ao, na forma deste item, ndo exonera o Segurado da
obrigacao de apresentar o formulario Aviso de Sinistro e documentos
correlatos, com informacgdes completas sobre o ocorrido.

5.3. Para a andlise do pagamento da Indenizacao, respeitado o disposto
Clausula 25° das Condicdes Gerais, além dos documentos basicos
apresentados, deverdao ser apresentados os respectivos elementos,
referentes ao evento:

a. Formulario “Aviso de Sinistro” devidamente preenchido e assinado
pelo(s) Beneficiario(s) e relatério do médico assistente;

b. Cépia da Certidao de Obito do Segurado;

c. Copia do Termo de Rescisao do Contrato de Trabalho, devidamente
assinado pelo empregador e pelo representante do empregado, quando
se tratar de Apolice Coletiva, cujo Vinculo prévio seja empregaticio;

d. Comprovante de indicacao de Beneficiario(s) assinado pelo Segurado;
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e. Copia do BO (Boletim de Ocorréncia Policial) e/ou CAT (Comunicacdo
de Acidente do Trabalho), se houver;

f. Copia do Laudo do Necroscopico - IML (Instituto Médico-Legal), se
realizado;

g. Copia da CNH (Carteira Nacional de Habilitagcao), em caso de acidente
com veiculo dirigido pelo Segurado;

h. Copia do Laudo do Exame de Dosagem Alcodlica e/ou Toxicoldgico, se
realizado(s);

i. Copia do laudo da pericia técnica realizada no local do acidente se
houver; e

j. Copia da Convencao Coletiva de Trabalho ou similar, que demande o
pagamento das verbas cobertas por essa cobertura

5.4. O envio dos documentos visa subsidiar a andlise do processo e a
melhor compreensao dos fatos ocorridos, ndo representando em
hipotese alguma o prévio reconhecimento de cobertura técnica por
parte desta Seguradora ou direito do Segurado no recebimento ou ndo
de qualquer indenizacao.

5.4]1. A definiciao sobre a indenizagcdo ou ndao, somente podera ser
tomada apés a analise da aderéncia dos fatos as condicoes gerais e
especiais da cobertura contratada.

clAusutae2 - RATIFICACAO

6.1. Ratificam-se as demais disposicdes deste Contrato de Seguro que nao
tenham sido alteradas pelas presentes Condicdes Especiais.
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CONDIGCOES ESPECIAIS DA COBERTURA DE RESCISAO TRABALHISTA -
RT-IPTA

CLAUSULA 12 - OBJETIVO

1.1. Mediante contratacao desta cobertura sera garantido o reembolso ao
estipulante das despesas com a rescisao do contrato de trabalho com
o segurado, em caso da perda total, reducdao ou impoténcia funcional
definitiva dos membros ou é6rgaos, em decorréncia de lesao fisica
sofrida pelo segurado, em carater permanente, em consequéncia de
acidente pessoal coberto.

1.2. A invalidez permanente deve ser comprovada através de declaracao
meédica apresentada a Seguradora.

1.3. A aposentadoria por invalidez concedida por institui¢cdes oficiais de
previdéncia, ou assemelhados, ndo caracteriza por si s6 o estado de
invalidez permanente.

1.4. A Seguradora se reserva o direito de submeter o segurado a
exames médicos, ou a outros complementares, por profissionais de
sua indicacdo para comprovar a ocorréncia de invalidez, o seu carater
permanente, sua extensao e grau.

CLAUSULA 22 - CAPITAL SEGURADO

2.1. O Capital estard especificado na Apdlice e/ou Contrato e o valor do
Capital Segurado Individual estara descrito de forma expressa na Apodlice
e no Certificado Individual de Seguro.

2.2. Para efeito de cobertura e determinacao do capital segurado, sera
considerada “data do evento coberto” a data do Acidente sofrido pelo
segurado.

2.3. A cobertura somente podera ser contratada somente por pessoas que
possuam vinculo empregaticio sob o regime da Consolidagao das Leis do
Trabalho (CLT) com o estipulante.

2.4. A indenizacao paga ao estipulante, a titulo de verba rescisoéria, sera
feito de uma unica vez.

CLAUSULA 32 - RISCOS EXCLUIDOS
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3.1. Além dos riscos excluidos apresentados no conceito de Acidente
Pessoal no item 3 - Glossario de Termos Técnicos e da Clausula 5°-
riscos excluidos das Condi¢cdes Gerais, nao estao garantidos pela
presente cobertura, ndo estdo garantidos pela presente cobertura:

. Saldo de salario;

« 13° salario;

. Férias vencidas;

« Férias proporcionais;

« Participacao nos lucros;

« 1/3 constitucional sobre férias vencidas e proporcionais;

« Salario-familia;

« FGTS do més anterior (depésito);

+ FGTS da rescisao (depésito);

« Multas por descumprimento do contrato de trabalho nos
termos previstos pela legislacao trabalhistas;

- Danos Morais e Materiais decorrentes direta ou indiretamente
do fato gerador do sinistro; e

« Despesas ordindrias decorrentes do contrato de trabalho.

CLAUSULA 42 - FRANQUIA/CARENCIA

4.1. Nao havera aplicacao de Franquia e Caréncia para esta cobertura,
exceto no caso de suicidio ou sua tentativa, quando o referido periodo
corresponderd a 2 (dois) anos ininterruptos, contados da data da
contratacao, reconducao ou de adesao ao seguro.

CLAUSULA 52 - CRITERIOS DE CALCULO DA INDENIZACAO

5.1. No caso de Invalidez Permanente Total por Acidental, apds conclusao
do tratamento, ou esgotados 0s recursos terapéuticos disponiveis para
recuperacao, e constatados e avaliados a invalidez permanente quando
da alta médica definitiva, a sociedade Seguradora a Seguradora pagara o
capital segurado em decorréncia dos eventos a seguir:

Perda total da visao de ambos os olhos;

. Perda total do uso de ambos os membros superiores;

Perda total do uso de ambos os membros inferiores;

. Perda total do uso de ambas as maos;

Perda total do uso de um membro superior e um membro inferior;

®Qo0CTo
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f. Perda total do uso de uma das maos e de um dos pés;
g. Perda total do uso de ambos os pés; ou
h. Alienacao mental total incuravel.

5.2. A Invalidez Permanente sera avaliada e declarada pela assessoria
meédica da Seguradora, devendo o segurado apresentar todos os exames
realizados que comprovem a Invalidez Permanente Total.

CLAUSULA 62 - REGULACAO E LIQUIDACAO DE SINISTRO

6.1. Ocorrendo um acidente que possa acarretar a responsabilidade da
Seguradora, devera ser comunicado a mesma pelo Estipulante,
subestipulante, segurado ou seu representante, tao logo se tenha
conhecimento, através do formuldrio Aviso de Sinistro, em carta
registrada, e-mail ou outro meio de comunicac¢ao disponivel dirigido a
Seguradora ou a seu representante legal.

6.2. Da comunicag¢ao, deverao constar: data, hora, local e causa do
acidente.

6.2.1. A comunicacao, na forma deste item, ndo exonera o Segurado da
obrigacao de apresentar o formulario Aviso de Sinistro e documentos
correlatos, com informacdes completas sobre o ocorrido.

6.3. Para a analise do pagamento da Indenizacao, respeitado o disposto
Clausula 25 das Condicbdes Gerais, além dos documentos basicos
apresentados, deverao ser apresentados os respectivos elementos,
referentes ao evento:

a. Formulario “Aviso de Sinistro” devidamente preenchido e
assinado pelo(s) Segurado(s) e relatdério do médico assistente,
detalhando a natureza da lesao, data da invalidez e o respectivo
grau definitivo da invalidez;

b. Copia do BO (Boletim de Ocorréncia Policial) e/ou CAT
(Comunicacao de Acidente do Trabalho), se houver;

c. Copia da CNH (Carteira Nacional de Habilitacao), em caso de
acidente com veiculo dirigido pelo Segurado;

d. Cépia do Laudo do Exame de Dosagem Alcodlica e/ou
Toxicolodgico, se realizado(s);
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e. Copia do laudo da pericia técnica realizada no local do acidente
se houver;

f. Radiografias, Ultrassons, entre outros e resultados de exames
realizados; e,

g. Copia da Convencao Coletiva de Trabalho ou similar, que
demande o pagamento das verbas cobertas por essa cobertura

6.4. O envio dos documentos visa subsidiar a andlise do processo e a
melhor compreensao dos fatos ocorridos, ndo representando em
hipotese alguma o prévio reconhecimento de cobertura técnica por
parte desta Seguradora ou direito do Segurado no recebimento ou ndo
de qualquer indenizacao.

6.4.]. A definicao sobre a indenizagdo ou nao, somente podera ser
tomada apés a analise da aderéncia dos fatos as condicoes gerais e
especiais da cobertura contratada.

CLAUSULA 72 - JUNTA MEDICA

71.E facultado ao Segurado que discordar da negativa de sinistro
requerer a Seguradora o procedimento de junta médica. A junta médica
tem por finalidade avaliar possiveis divergéncias sobre a causa, a natureza
e a extensao das lesdes, bem como a avaliagcao da incapacidade ou sobre
matéria médica nao prevista expressamente na apolice. A junta médica é
constituida de 3 (trés) membros, sendo um nomeado pela Seguradora,
outro pelo Segurado e um terceiro, desempatador, escolhido pelos dois
nomeados. Cada uma das partes pagara honorarios do médico que tiver
designado; os do terceiro serao pagos, em partes iguais, pelo componente
e pela Seguradora.

7.2. Seguradora e Segurado abstém-se de qualquer procedimento
judicial, antes de conhecido o laudo da junta médica.

CLAUSULA 82 - CANCELAMENTO DO SEGURO INDIVIDUAL
8.1. O seguro individual sera cancelado apds o pagamento de indenizacao
referente a cobertura de Rescisao Trabalhista - RT-IPTA, com a

consequente devolucao de valores eventualmente pagos apos esta data,
devidamente atualizados nos termos da regulamentacao especifica.
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CLAUSULA 92 - RATIFICACAO

9.1. Ratificam-se as demais disposi¢cdes deste Contrato de Seguro que nao
tenham sido alteradas pelas presentes Condicdes Especiais.
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CLAUSULA SUPLEMENTAR DE INCLUSAO DE CONJUGE - IC
CLAusuLA12- OBIJETIVO

11. Ao contratar esta clausula suplementar de Inclusao de Cénjuge, o
cbnjuge do segurado principal podera contar com coberturas especificas,
previamente definidas e aprovadas pela Seguradora.

1.2. Sao extensiveis ao conjuge, somente as coberturas contratadas
pelo segurado principal, respeitadas as restricoes estabelecidas no
contrato de seguro.

12.1. E importante destacar que nem todas as coberturas disponiveis ao
segurado principal serao necessariamente estendidas ao cénjuge. As
combinagdes de coberturas possiveis para o conjuge foram estabelecidas
nas condi¢cdes particulares e demais condi¢cdes acordadas entre o
Estipulante, Subestipulante e a Seguradora, ficando sempre sujeitas a
aprovacao da Seguradora.

1.2.2. Além disso, os limites dos capitais segurados para cada cobertura
destinada ao conjuge serao definidos durante a analise da proposta de
adesao, sempre em conformidade com as condi¢cdes contratuais
especificas e as politicas internas da Seguradora. Dessa forma, tanto as
coberturas disponiveis quanto os valores maximos de capitais segurados
serao informados ao segurado no momento da contratacgao, garantindo
clareza e transparéncia ao processo.

1.2.3. Nao pode participar desta clausula suplementar, o conjuge que
faca parte do grupo segurado, exceto se houver disposicio em
contrario no contrato de seguro.
clAusuta22- DEFINICAO
2.1. Conjuge: é a(0) esposa(o) do segurado(a).
211. A(O) companheira(o): equipara-se ao Conjuge, desde que
comprovada a unido estavel, nos termos da legislacao em vigor, na data

do Sinistro.

ctAusuta3z- CAPITAL SEGURADO

Versao: 12/2025

www.berkley.com.br

182 de 190



Berkley Seguro Coletivo de Vida

Produto Personalizado

Brasil SBQUFOS SUSEP: 15414.900018/2018-56

| a Berkley Company

3.1. O Capital estard especificado na Apdlice e/ou Contrato e o valor do
Capital Segurado Individual estara descrito de forma expressa na Apdlice
e no Certificado Individual de Seguro.

3.2. O capital segurado relativo a cada cobertura contratada para o
cdbnjuge sera equivalente a um percentual do correspondente capital
segurado contratado para o segurado principal

3.3. O percentual referente a cada cobertura contratada sera estabelecido
contratualmente, sendo que nao podera ser superior a 100% (cem por
cento) do capital segurado contratado para o segurado principal.

CLAUSULA 42 - RISCOS EXCLUIDOS

4. Estao expressamente excluidos desta clausula suplementar todos
os riscos como excluidos definidos nas condi¢cdes gerais e para cada
cobertura especial contratada para o segurado Conjuge.

cLAusulasa- FORMA DE CONTRATACAO

5.1. A forma de contratacao da clausula suplementar de cénjuge podera
ser:

a. automatica: quando estardo cobertos automaticamente todos os
conjuges dos respectivos segurados principais, sem necessidade
de adesao individual e desde que respeitados os limites de idade e
eventuais restricoes estabelecidas nas condi¢cdes contratuais.

b. facultativa: quando sdo incluidos os cdénjuges dos segurados
principais mediante adesao individual, desde que aceitos pela
Seguradora.

cLAusuLa62- BENEFICIARIO

6.1. Na falta de indicacao expressa do beneficiario do cbnjuge nas
coberturas cujo evento coberto seja o falecimento, a indenizagcao sera
paga ao segurado principal. Nas demais coberturas, o beneficiario serd o
proprio coénjuge.

cLtAusuta7z-  INICIO DE VIGENCIA DA CLAUSULA SUPLEMENTAR

7.1. Os riscos individuais previstos no seguro comecam a vigorar:
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a. na forma automatica: a partir da caracterizagcao da condi¢cao de
cbnjuge de acordo com o item 2.1.

b. na forma facultativa: na data da inclusao do cénjuge, desde que
aceito previamente pela Seguradora

7.2. As coberturas contratadas para o cOnjuge comecam a vigorar
simultaneamente com o inicio da vigéncia da cobertura do segurado
principal, ou a partir da data em que se caracterizar a sua uniao, conforme
no item definigdo acima, ou ainda, em data posterior, quando a clausula
suplementar for contratada apds a entrada em vigor das coberturas do
segurado principal, ou ainda a partir da data.

ClAusula g2 - RATIFICACAO

8.1. Ratificam-se as demais disposi¢cdes deste Contrato de Seguro que nao
tenham sido alteradas pelas presentes Condi¢cdes Especiais.
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CLAUSULA SUPLEMENTAR DE INCLUSAO DE FILHOS - IF

CLAusuLa12- OBIJETIVO

1.1. Mediante contratacao desta clausula suplementar de Inclusao de
Filhos, poderao ser contratadas as coberturas do seguro para os filhos do
segurado principal.

1.1.1. Para os filhos menores de 14 (quatorze) anos, é permitida somente a
contratagao de coberturas para o reembolso das despesas, devidamente
comprovadas, observando-se que:

a. incluem-se entre as despesas com funeral as havidas com o
traslado €;

b. ndo estao cobertas as despesas com aquisi¢ao de terrenos, jazigos
Ou carneiros.

1.2. S3o extensiveis aos filhos, somente as coberturas contratadas pelo
segurado principal, respeitadas as restricdes estabelecidas no contrato de
seguro.

1.3. Nao podem participar desta clausula suplementar, os filhos que facam
parte do grupo segurado, exceto se houver disposicao em contrario no
contrato de seguro.

1.4.Quando ambos os cOnjuges pertencerem ao mesmo Jgrupo
segurado, os filhos serao incluidos uma Gnica vez, como dependentes
daquele de maior capital segurado, sendo este denominado segurado
principal para efeito desta clausula suplementar.

clAusuta2a- DEFINICAO

2.1. Filho: para efeito desta cldusula suplementar é o filho, o enteado e o
menor considerado dependente do segurado principal conforme regra
estabelecida pela Receita Federal para o Imposto sobre a Renda - IRPF,
exceto se houver disposicao em contrario no contrato de seguro.

ctAusuta3z- CAPITAL SEGURADO

3.1. O Capital estard especificado na Apdlice e/ou Contrato e o valor do
Capital Segurado Individual estara descrito de forma expressa na Apdlice
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e no Certificado Individual de Seguro.

3.2. O capital segurado relativo a cada cobertura contratada para os filhos
sera equivalente a um percentual do correspondente capital segurado
contratado para o segurado principal

3.3. O percentual referente a cada cobertura contratada sera estabelecido
contratualmente, sendo que nao podera ser superior a 100% (cem por
cento) do capital segurado contratado para o segurado principal.

CLAUSULA 42 - RISCOS EXCLUIDOS

4. Estao expressamente excluidos desta clausula suplementar todos
os riscos definidos como excluidos nas condi¢cdes gerais e para cada
cobertura contratada para esta clausula suplementar e pelo segurado
principal.

clAusutasa- FORMA DE CONTRATACAO

51. A inclusao dos Filhos do segurado principal sera automatica, sem
necessidade de adesao individual, desde que respeitados os limites de
idade e eventuais restricdes estabelecidas contratualmente.

CLAUSULA 62 - BENEFICIARIO

6.1. O beneficiario dos filhos nas coberturas cujo evento coberto seja o
falecimento, é o segurado principal. Nas demais coberturas, os
beneficiarios serao os proprios filhos segurados.

cLtiusuta72 - INICIO DE VIGENCIA DA CLAUSULA SUPLEMENTAR

7). As coberturas contratadas para os filhos comecam a vigorar
simultaneamente com o inicio da vigéncia da cobertura do segurado
principal, ou em data posterior, quando a clausula suplementar for
contratada apds a entrada em vigor das coberturas do segurado principal.

ClAusulas2 - RATIFICACAO

8.1. Ratificam-se as demais disposicdes deste Contrato de Seguro que nao
tenham sido alteradas pelas presentes Condicdes Especiais.
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Atendimento de Sinistro

A comunicacao de sinistro devera ser feita pelo telefone 0800-770-0797
ou através de e-mail: sinistros@berkley.com.br.

O segurado devera encaminhar carta com a descricao detalhada do
evento ocorrido com data e horario do fato, relacionando os bens
atingidos e respectivas estimativas e contato para agendamento da
vistoria.
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CLAUSULA SUPLEMENTAR DE DOENCA CONGENITA DE FILHOS (DCF)

CLAUSULA 12 - OBJETIVO

11. Mediante contratacdao desta clausula e pagamento de prémio
correspondente garante ao beneficidario o pagamento do capital
segurado individual contratado para esta cobertura, em razao do
nascimento de filho com vida, portador de doenca congénita prevista
nestas condicdes gerais, e que tenha sido diagnosticada na vigéncia do
seguro exceto se decorrente de riscos excluidos, observadas as demais
clausulas das Condicdes Gerais, e do Contrato.

1.2. Quando ambos os conjuges pertencerem ao mesmo grupo segurado,
esta cobertura sera incluida uma unica vez, como dependentes daquele
de maior capital segurado, sendo este denominado segurado principal
para efeito desta clausula suplementar.

CLAUSULA 22 - DEFINICAO

2.1. Filho: para efeito desta clausula suplementar € o filho, o enteado e o
menor considerado dependente do segurado principal conforme regra
estabelecida pela Receita Federal para o Imposto sobre a Renda - IRPF,
exceto se houver disposicao em contrario no contrato de seguro.

2.2. Doenga Congénita: considera-se como doenca congénita, para fins
desta cobertura, defeitos anatémicos e funcionais diagnosticados quando
do nascimento com vida.

2.2.1. Estao cobertas as seguintes doengas congénitas:

» Malformacao do Sistema Nervoso: Central e Periférico;

» Malformacao do Coragao (exceto comunicagao intra atrial isolada)
e de grandes vasos;

» Malformacao da traqueia e dos pulmoes;

» Malformacao dos rins;

» Malformacao do aparelho digestivo, do pancreas e do figado;

» Malformacao dos Membros Superiores e Inferiores, excluindo
torcicolo e pé torto;

» Malformacao dos ©Orgaos sensoriais, exclusivamente visao e
audicao; e,

» Anomalias cromossomiais (Sindrome de Down e Sindrome de
Tumer).
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CLAUSULA 32 - CAPITAL SEGURADO

3.1. O Capital estard especificado na Apdlice e/ou Contrato e o valor do
Capital Segurado Individual estara descrito de forma expressa na
Apodlice/Certificado Individual de Seguro.

3.2. O capital segurado relativo a cada cobertura contratada para os filhos
sera equivalente a um percentual do correspondente capital segurado
contratado para o segurado principal

3.3. O percentual referente a cada cobertura contratada sera estabelecido
contratualmente, sendo que nao podera ser superior a 100% (cem por
cento) do capital segurado contratado para o segurado principal.

CLAUSULA 42 - RISCOS EXCLUIDOS

4. Estao expressamente excluidos desta clausula suplementar todos
os riscos definidos como excluidos para cada cobertura contratada
pelo segurado principal.

CLAUSULA 52 - FORMA DE CONTRATACAO

51. A inclusao dos Filhos do segurado principal sera automatica, sem
necessidade de adesao individual, desde que respeitados os limites de
idade e eventuais restricoes estabelecidas contratualmente.

CLAUSULA 62 - BENEFICIARIO

6.1. O beneficiario dos filhos nas coberturas cujo evento coberto seja o
falecimento, € o segurado principal. Nas demais coberturas, os
beneficiarios serao os filhos.

CLAUSULA 72 - INICIO DE VIGENCIA DA CLAUSULA SUPLEMENTAR

7.1. As coberturas contratadas para os filhos comecam a vigorar
simultaneamente com o inicio da vigéncia da cobertura do segurado
principal, ou em data posterior, quando a clausula suplementar for
contratada apods a entrada em vigor das coberturas do segurado
principal.

CLAUSULA 82 - INDENZACAO
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81.0 pagamento de qualquer indenizacao pela Seguradora, em
decorréncia desta garantia, s6 sera efetuado desde que a data de
nascimento do filho ocorra no periodo de vigéncia desta cobertura.

CLAUSULA 92 - RATIFICACAO

9.1. Ratificam-se as demais disposi¢cdes deste Contrato de Seguro que nao
tenham sido alteradas pelas presentes Condi¢des Especiais.
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