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PARTE |
CONDIGOES GERAIS DO SEGURO COLETIVO DE PESSOAS — ENTRETENIMENTO
CLAUSULA 1 — INFORMAGOES PRELIMINARES

1.1. A aceitagdo desta proposta estara sujeita a analise do risco;

1.2. Somente mediante entrega de proposta, preenchida e assinada pelo Segurado, por seu representante legal, ou
corretor de seguros habilitado, o presente seguro podera ser contratado, alterado, prorrogado ou renovado;

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

1.4. O Segurado podera consultar a situagdo cadastral do corretor de seguros e da sociedade seguradora no sitio
eletrénico www.susep.gov.br.

1.5. Mediante a contratacdo deste seguro, somente serdo consideradas como coberturas contratadas aquelas
expressamente ratificadas na apdlice, tornando-se nulas e sem efeitos quaisquer outras a seguir descritas.

1.6. Para as situagdes ndo previstas nestas Condigdes Contratuais, serdo aplicadas as leis que regulamentam os seguros
no Brasil;

1.7. Mediante a contratagdo deste seguro, o Segurado e/ou Estipulante aceitam as clausulas limitativas que se encontram
no texto destas Condigdes Contratuais.

CLAUSULA 2 - OBJETIVO DO SEGURO
O objetivo deste seguro é garantir o pagamento da indenizagdo ao proprio Segurado ou a seu(s) beneficiario(s), caso

venha a ocorrer um dos eventos cobertos pelo segurado, desde que previsto nas condigdes e clausulas deste seguro e de
acordo com as coberturas contratadas pelo Estipulante.

CLAUSULA 3 - COBERTURAS

S3o previstas as seguintes coberturas:

3.1 Coberturas Basicas

a) Morte Acidental;

b) Invalidez Permanente total ou parcial por acidente;
c) Morte por qualquer causa

3.2 Coberturas Adicionais

a) Despesas Médico-hospitalares e Odontoldgicas decorrentes de acidentes.
b) Didrias por Incapacidade Temporaria Causadas por Acidente (DIT).

3.3. As coberturas bdsicas poderdo ser contratadas isoladamente ou em conjunto com quaisquer outras coberturas
previstas. As coberturas adicionais somente poderdo ser contratadas em conjunto com uma ou mais coberturas bdsicas.
As coberturas contratadas estardo expressamente ratificadas na Apdlice.

CLAUSULA 4 - RISCOS COBERTOS

Para fins deste seguro, consideram-se riscos cobertos aqueles expressamente convencionados nas cldusulas das
coberturas devidamente ratificadas na Apdlice, que dela fazem parte integrante e inseparavel, e que, salvo expressa
meng¢do em contrario, ocorram em todo o globo terrestre.

CLAUSULA 5 - RISCOS EXCLUIDOS

5.1 - Estdo expressamente excluidos das coberturas contratadas pelo presente Seguro, os sinistros ocorridos em
consequéncia de:

Pagina 4 de 27



® BerkleyBrasil Sequros

a Berkley Company

a) uso de material nuclear para quaisquer fins, incluindo a explosdao nuclear provocada ou ndo, bem como a
contaminagao radioativa ou exposi¢ao a radiagbes nucleares ou ionizantes;

b) atos ou operagdes de guerra, declarada ou ndo, de guerra quimica ou bacteriolégica, de guerra civil, de guerrilha,
de revolugdo, agitagao, motim, revolta, sedi¢ao, sublevagao, terrorismo ou outras perturbag¢6es da ordem publica
e deles decorrentes;

c) atos ilicitos dolosos praticados pelo segurado, pelo beneficiario ou pelo representante, de um ou de outro;

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

5.2 — Embargos e San¢oes

5.2.1. Estdo excluidos da cobertura dessa Apdlice todos e quaisquer riscos cuja cobertura e/ou eventual pagamento da
respectiva indenizagdo securitaria, implicaria na obrigacdo da Seguradora de atuar de forma a atrair, em razdo de
embargos e sangbes comerciais e econdmicos, agbes punitivas para a Seguradora, seu grupo econdmico e
administradores, por parte dos Estados Unidos da América, do Reino Unido, da Unido Europeia conforme descrito nas
listas de embargos e sangdes a seguir:

a) Reino Unido e Unido 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/

5.2.1.1. Estdo ainda excluidos da cobertura dessa Apdlice, todos e quaisquer riscos cujo imediato pagamento da
respectiva indenizagdo securitdria esteja vedado, , por embargos e sang6es comerciais e econdmicos internacionais
impostos por entidades multilaterais integradas pelo Brasil , tais como, mas ndo se limitando, o GAFI (Grupo de Agdo
Financeira contra a Lavagem de Dinheiro e o Financiamento do Terrorismo) e a Organiza¢ao das Nagoes Unidas (ONU).

5.2.2. Na hipotese de estar vedado nos termos da presente exclusio, o pagamento de qualquer parcela do capital
segurado originalmente destinada aos beneficiarios livremente indicados pelo proponente ou, se ndo tiver sido feita
tal indicagdo ou se por qualquer outro motivo nao puder prevalecer esta escolha aos beneficiarios referidos pelo art.
792 do Codigo Civil, tal parcela do capital segurado devera ser paga, conforme seja o caso, integralmente aos demais
beneficidrios legais na mesma condigdo ou aos beneficiarios seguintes na ordem dada pelo art. 792 do Cédigo Civil.

CLAUSULA 6 - ACEITACAO DO SEGURO

6.1 - A celebracgdo, alteragdo ou a renovagdo ndo automatica deste Seguro somente podera ser feita mediante proposta
de contratagdo assinada pelo Estipulante, seu representante legal ou por corretor de seguros habilitado. A adesdo dos
segurados a apdlice coletiva serd realizada mediante a assinatura, pelo proponente, da proposta de adesdo e desta devera
constar cldusula na qual o proponente declara ter conhecimento prévio da integra das condicGes gerais.

6.1.1. Apds o recebimento da proposta pela Seguradora, devera ser fornecido ao proponente, seu representante legal ou
corretor de seguros, o protocolo que identifique a proposta por ela recepcionada, com indicacdo da data e hora de seu
recebimento.

6.2 - Qualquer alteragao nas condigdes contratuais em vigor devera ser realizada por aditivo a Apdlice, com a concordancia
expressa e escrita do segurado ou de seu representante, ratificada pelo correspondente aditivo.

6.2.1 - Qualquer modificacdo da apdlice em vigor que implique em 6nus ou dever para os segurados ou a redugdo de seus
direitos dependerda da anuéncia expressa de que representem, no minimo, trés quartos do grupo segurado.

6.3 - A seguradora tera o prazo de 15 (quinze) dias para manifestar-se tacitamente sobre a aceitacdo ou recusa da
proposta, contados a partir da data de seu recebimento, seja para seguros novos ou renovagdes, bem como para
alteragdes que impliquem modificagao do risco.

6.4 - Caso o proponente do seguro seja pessoa fisica, a solicitagio de documentos complementares, para analise e

aceitacdo do risco ou da alteragcdo proposta, podera ser feita apenas uma vez, durante o prazo previsto no subitem 6.3
anterior.
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6.4.1 - No caso de solicitagdao de documentos complementares para analise e aceitagdo do risco ou da alteragao proposta,
o prazo de 15 (quinze) dias previsto no subitem 6.3 anterior ficard suspenso, voltando a correr a partir da data em que se
der a entrega da documentacao.

6.5 - Nos casos em que a aceitagdo da proposta dependa de contratacdo ou alteragdao da cobertura de resseguro
facultativo, os prazos previstos no subitem 6.3 anterior serdo suspensos, até que o ressegurador se manifeste
formalmente sobre a aceitagao.

6.5.1 - Na hipotese prevista no subitem anterior, é vedada a cobrangca de prémio total ou parcial, até que seja
integralmente concretizada a cobertura de resseguro e confirmada a aceitagdo da proposta.

6.6 — A Seguradora procedera, obrigatoriamente, a comunicagdo formal, no caso de ndo aceitagdo da proposta,
justificando a recusa. A auséncia de manifestacdo da Seguradora nos prazos previstos acima caracterizard a aceitagdo
tdcita da proposta.

6.7 - Em caso recusa do risco onde tenha havido adiantamento de valor para futuro pagamento parcial ou total de prémio,
serd concedido cobertura provisdria até 2 (dois) dias apds a data da formalizagdo da recusa, onde o valor do adiantamento
é devido no momento da sua formalizagdo, devendo ser restituido ao proponente, no prazo maximo de 10 (dez) dias
corridos, integralmente ou deduzido da parcela “pro rata temporis” correspondente ao periodo em que tiver prevalecido
a cobertura.

6.8 - E facultado a Seguradora solicitar, quando da assinatura da proposta ou da solicitagdo de aumento do valor do capital
segurado, para efeito de subscri¢dao, informagao do proponente ou do segurado quanto a contratagdo de outros seguros
de pessoas com coberturas concomitantes.

6.9 A data de aceitacdo da proposta serd aquela que ocorrer primeiro entre:

| - a data da manifestagdo expressa pela sociedade seguradora;

Il - a data de emissdo da apdlice ou certificado individual com consequente envio e/ou disponibilizacdo do documento
contratual; ou

Il - a data de término do prazo previsto no item 6.3, quando caracterizada a aceitagao tacita da proposta prevista no
item 6.6. anterior.

6.10 — A Seguradora providenciard, obrigatoriamente, a emissdo e envio do certificado individual em até 15 (quinze) dias
contatos da data da aceitagdo da proposta no inicio do contrato e em cada uma das renovacgGes subsequentes.

6.10.1. Nos casos onde ocorra a emissao e envio do certificado individual dentro do prazo previsto no item 6.3, fica a
Seguradora desobrigada a comunicar o segurado sobre a aceitagdo tacita do Seguro.

CLAUSULA 7 - CAPITAL SEGURADO

7.1 - O capital segurado correspondera ao valor estabelecido pelo Estipulante, de valor igual e uniforme para todos os
segurados participantes da Apdlice e representa o valor maximo a ser pago ou reembolsado pela sociedade seguradora
no caso de ocorréncia de sinistro coberto pela apdlice.

7.1.1 — O total de segurados corresponderd inicialmente a quantidade indicada na Proposta de Seguro, cabendo ao
Estipulante atualizar a movimentag¢do (admissGes e demissdes) dos segurados ao tempo em que ocorrerem, no decorrer
do periodo de vigéncia da Apdlice.

7.2 - Considera-se como data do sinistro, para efeito de determinacgdo do capital segurado quando da liquidagdo dos
sinistros, a data de ocorréncia do sinistro.

7.3 - Quando houver pagamento de prémio Unico ou de periodicidade anual, os capitais segurados pagdveis por morte
ou invalidez serdo atualizados pelo indice pactuado até a data de ocorréncia do respectivo evento gerador, sendo que
nos casos de periodicidade anual, serdo contados desde a ultima atualizagdo.

CLAUSULA 8 - AMBITO GEOGRAFICO DE COBERTURA

8.1 — Estardo cobertos os sinistros ocorridos em todo o globo terrestre.
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CLAUSULA 92 - CARENCIAS E FRANQUIAS

9.1 — Para este Seguro ndo sdo aplicadas caréncias, exceto no caso de suicidio ou sua tentativa, em que a caréncia sera
de dois anos ininterruptos, contados da data de adesdo ao seguro, ou de sua reconduc¢do depois de suspenso.

9.2 — E prevista a aplicacdo de franquia temporal para a cobertura de Diarias de Incapacidade Temporaria causadas por
acidente, limitada ao maximo de 15 (quinze) dias.

CLAUSULA 10 - PAGAMENTO DO PREMIO

10.1 - Este seguro podera ser pago a vista ou através do fracionamento do prémio, conforme o nimero de parcelas
descrito na Apdlice.

10.1.1 - O pagamento se dara, obrigatoriamente, através da rede bancaria, ou outras formas admitidas em lei, até as
datas de vencimento estabelecidas no documento de cobranga.

10.1.2 - A data de vencimento da ultima parcela ndo podera ultrapassar o término de vigéncia da apdlice.

10.2 - Se a data limite para o pagamento do prémio a vista ou de qualquer uma de suas parcelas coincidir com dia em que
nao haja expediente bancario, o pagamento podera ser efetuado no primeiro dia Util posterior em que houver expediente
bancario.

10.3 - Ndo é permitida a cobranga de nenhum valor adicional, a titulo de custo administrativo de fracionamento.

10.4 - Nos prémios fracionados com incidéncia de juros, é facultado ao Estipulante/Segurado antecipar o pagamento do
prémio fracionado, total ou parcialmente, mediante redugéo proporcional dos juros pactuados.

10.5 - No caso de fracionamento do prémio e configurada a falta de pagamento de qualquer uma das parcelas
subsequentes a primeira, o prazo de vigéncia da cobertura serd ajustado em fun¢do do prémio efetivamente pago,

observada, no minimo, a fragdo prevista na tabela de prazo curto a seguir:

TABELA DE PRAZO CURTO

3 (o) 3A O
Relagdo Aaian‘Fre 2 % a ser aplicado sobre a Relacao AFnFre 2 % a ser aplicado sobre a

Parcela do Prémio Pago vigéncia original da Parcela do Prémio Pago vigéncia original da

e o Prémio Total da g’ . g e o Prémio Total da g' . g
. apolice ou endosso - apolice ou endosso

Apdlice ou endosso 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 ndo previstos na tabela acima, deverao ser aplicados os percentuais imediatamente superiores.

10.6 - A Seguradora informara em destaque no documento de cobranga de cada parcela, o prazo de vigéncia original
contratado e o novo prazo ajustado que vigorara o seguro na hipotese do ndo pagamento de cada parcela.

10.7 - O Segurado/Estipulante podera restabelecer o direito sobre as coberturas contratadas, pelo periodo inicialmente

acordado, desde que retome o pagamento do prémio devido, dentro do prazo estabelecido no contrato, corrigidas
monetariamente de acordo com a legislagdo em vigor
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10.7.1 — Além da atualizacdo monetdria, é previsto juros moratérios de acordo com as disposi¢des destas Condigdes
Gerais.

10.8 - No caso de fracionamento em que a aplicagdo da tabela de prazo curto ndo resultar em alterag¢do do prazo de
vigéncia da cobertura, o ndo pagamento de qualquer parcela subsequente a primeira implicard o cancelamento desta
apodlice de pleno direito.

10.9 - Quando o pagamento da indenizagdo acarretar o cancelamento deste contrato de seguro, as parcelas vincendas do
prémio serao deduzidas do valor da indenizagdo, excluido o respectivo adicional de fracionamento.

10.10 - Fica vedado o cancelamento do contrato de Seguro cujo prémio tenha sido pago a vista, mediante financiamento
obtido junto as instituicGes financeiras, nos casos em que o segurado deixar de pagar o financiamento.

10.11 - Os valores devidos a titulo de devolugdo dos prémios sujeitam-se a atualizagdo monetaria pela variagao do indice
estabelecido no plano, a partir da data em que se tornarem exigiveis. No caso de cancelamento do contrato: a partir da
data do recebimento da solicitagdo de cancelamento ou da data do efetivo cancelamento se o mesmo ocorrer por
iniciativa da Seguradora;

10.12 - No caso de recebimento indevido de prémio: a partir da data de recebimento do prémio;

10.13 - No caso de recusa de proposta: a partir da data de formalizagdo de recusa se ultrapassado 10 dias.
CLAUSULA 11 - ESTIPULAGAO DE SEGUROS

11.1 - E expressamente vedada a atuacdo como Estipulante deste Seguro:

a) Corretoras de seguros, seus socios, dirigentes, administradores, empregados, prepostos ou representantes; e
b) Seguradoras, seus dirigentes, administradores, empregados, prepostos ou representantes.

11.2 - A vedacdo estabelecida no subitem 11.1 anterior ndo se aplica aos empregadores que estipulem seguro em favor
de seus empregados.

11.3 - Na&o é considerada estipulante a pessoa juridica que, sem ter subscrito proposta de contratagdo, tenha sua
participacdo restrita a condicdo de consignante, responsavel exclusivamente pela efetivagdio de descontos
correspondentes aos prémios na folha de pagamento do respectivo segurado e o consequente repasse em favor da
Seguradora.

11.4 - E expressamente vedado ao Estipulante:

a) cobrar, dos segurados, quaisquer valores relativos ao seguro, além dos especificados pela Seguradora;

b) rescindir o contrato sem anuéncia prévia e expressa de um numero de segurados que represente, no minimo, %
(trés quartos) do grupo segurado;

c) efetuar propaganda e promogao do seguro sem prévia anuéncia da Seguradora, e sem respeitar a fidedignidade das
informacg0es quanto ao seguro que sera contratado; e

d) vincular a contratagdo de seguros a qualquer de seus produtos, ressalvada a hipdtese em que tal contratagdo sirva
de garantia direta a estes produtos.

11.5 — S3o obrigacdes do Estipulante:

a) fornecer a Seguradora todas as informagdes necessdrias para a analise e aceitacdo do risco, previamente
estabelecidas por aquela, incluindo dados cadastrais;

b) manter a Seguradora informada a respeito dos dados cadastrais dos segurados;

c) fornecer ao segurado, sempre que solicitado, quaisquer informacgdes relativas ao contrato de seguro;

d) discriminar o valor do prémio do seguro no instrumento de cobranca, quando este for de sua responsabilidade;

e) repassar os prémios a Seguradora, nos prazos estabelecidos contratualmente;

f) repassar aos segurados todas as comunicagdes ou avisos inerentes a apolice, quando for diretamente responsavel
pela sua administragao;

g) discriminar a razao social e, se for o caso, o nome fantasia da Seguradora responsavel pelo risco, nos documentos
e comunicagdes referentes ao seguro, emitidos para o Segurado;

Pagina 8 de 27



® BerkleyBrasil Sequros

a Berkley Company

h) comunicar, de imediato, a seguradora, a ocorréncia de qualquer sinistro, ou expectativa de sinistro, referente ao
grupo que representa, assim que deles tiver conhecimento, quando esta comunicacdo estiver sob sua
responsabilidade;

i) dar ciéncia aos segurados dos procedimentos e prazos estipulados para a liquidagdo de sinistros;

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

1) fornecer a SUSEP quaisquer informagdes solicitadas, dentro do prazo por ela estabelecido;

m) informar a razdo social e, se for o caso, o nome fantasia da Seguradora, bem como o percentual de participacdo no
risco, no caso de cosseguro, em qualquer material de promogdo ou propaganda do seguro, em carater tipografico
maior ou igual ao do estipulante.

n) comunicar formal e expressamente a Seguradora, logo que saiba, todo incidente suscetivel de agravar
consideravelmente o risco coberto, como a mudanga do ramo de atividade, do tipo de vinculo entre Estipulante e
segurados, e/ou da localizagdo do risco, bem como quaisquer situacdes que possam, no futuro, resultar em sinistro,
de acordo com o definido contratualmente, sob pena de perda do direito as garantias do seguro, se restar provado
que silenciou de ma-fé.

CLAUSULA 12 - BENEFICIARIOS

12.1 —Na falta de indicagdo da pessoa ou beneficidrio, ou se por qualquer motivo ndo prevalecer a que for feita, o capital
segurado sera pago por metade ao cOnjuge ndo separado judicialmente, e o restante aos herdeiros do segurado,
obedecida a ordem da vocagdo hereditaria.

12.1.1 —Na falta das pessoas indicadas neste artigo, serdo beneficiarios os que provarem que a morte do segurado os
privou dos meios necessarios a subsisténcia.

CLAUSULA 13 - LIQUIDAGAO DE SINISTROS

13.1 - Para o recebimento da indenizagdo, o Segurado ou o beneficiario devera apresentar a Seguradora, por intermédio
do Estipulante, o formulario Aviso de Sinistro devidamente preenchido, os documentos comprobatdrios do sinistro e os
documentos pessoais do Segurado e/ou beneficidrio. Os documentos basicos necessérios para Liquidagdo de Sinistro sdo
descritos abaixo:

Em caso de Morte Acidental

Aviso de Sinistro devidamente preenchido pelo beneficidrio ou seu representante;

Certid3o de Obito;

Laudo Cadavérico — IML, se houver;

Boletim de Ocorréncia Policial;

Pecas do inquérito policial;

Carteira de Habilitagdo (no caso de acidente de transito, sendo o segurado o motorista na ocasido do acidente);
Certiddao de Nascimento ou Casamento do segurado;

RG e CPF do segurado e beneficiario.

Em caso de Invalidez Permanente por Acidente

Aviso de Sinistro devidamente preenchido pelo beneficidrio ou seu representante;

Relatdrio médico devidamente preenchido, assinado e carimbado pelo médico assistente, detalhando a natureza da lesao
e o grau definitivo de invalidez;

Boletim de Ocorréncia Policial, se houver;

CPF e RG do segurado;

Aviso de Alta Médica.

Em caso de Morte por Qualquer causa

Aviso de Sinistro devidamente preenchido pelo beneficidrio ou seu representante;
Certid3o de Obito;

Pagina 9 de 27



® BerkleyBrasil Sequros

a Berkley Company

Boletim de Ocorréncia Policial, se houver;

Pecas do inquérito policial, se houver;

Carteira de Habilitagdo (no caso de acidente de transito, sendo o segurado o motorista na ocasido do acidente);
Certiddo de Nascimento ou Casamento do segurado;

RG e CPF do segurado e beneficiario.

Em caso de Despesas Médico — Hospitalares e Odontoldgicas

Aviso de Sinistro devidamente preenchido pelo beneficidrio ou seu representante;

Relatdrio médico devidamente preenchido, assinado e carimbado pelo médico assistente, detalhando a natureza da lesdo
e o grau definitivo de invalidez;

Boletim de Ocorréncia Policial, se houver;

CPF e RG do segurado;

Aviso de Alta Médica;

Comprovantes das despesas efetuadas.

Em caso de Didrias de Incapacidade Tempordria

Aviso de Sinistro devidamente preenchido pelo beneficidrio ou seu representante;

Relatdrio médico devidamente preenchido, assinado e carimbado pelo médico assistente, detalhando a natureza da lesdo,
a extensdo das lesdes e periodo de afastamento das atividades para tratamento médico;

Copia de todos os exames médicos realizados, com a descri¢do das lesGes;

Boletim de Ocorréncia Policial, se houver;

CPF e RG do segurado.

Para todos os casos

O Estipulante se obriga a entregar, juntamente com os documentos relacionados ao sinistro, a relagao do pessoal
segurado com a descricdo dos dados pessoais, periodo em que esteve sob seus servicos, tipo de servico prestado e
copia da Guia de Recolhimento do FGTS relativo aos servigos prestados pelos mesmos.

13.2 - O pagamento de qualquer indenizagdo devida relativa ao presente seguro serd realizado sob a forma de parcela
Unica e sera efetuado em até 30 (trinta) dias corridos, apds a entrega de todos os documentos basicos relacionados a
cada cobertura e informagdes necessarias que possibilitem a regulacgdo e liquidagdo comprovacgédo do sinistro.

13.3 - Fica reservado a Seguradora o direito de solicitar outros documentos, além dos basicos, no caso de duvida fundada
e justificavel, que sejam necessarios para regula¢do e liquidagdo do sinistro. Neste caso, sera suspensa e reiniciada a
contagem do prazo que trata o paragrafo anterior, a partir do dia util subsequente aquele em que forem completamente
atendidas as exigéncias.

13.4 - Quando os documentos solicitados forem cdpias, estes devem ser autenticados.
13.5 - No caso de divergéncias sobre a causa, natureza ou extensao de lesdes, bem como a avaliagdo 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 contestagao, a constituicdo de junta médica.

13.5.1 - 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.

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

13.6 - Podera ser solicitado o comprovante do ultimo prémio quitado para fins de verificacio de cobertura, se o

pagamento foi efetuado dentro do prazo de vencimento ou dentro do prazo de suspensdo, porém anterior a data do
sinistro.
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13.7 - O Estipulante, Corretor, Segurado e/ou beneficiarios deverdo comunicar a Seguradora, de imediato, a ocorréncia
de qualquer sinistro ou expectativa de sinistro que possa acarretar responsabilidade da Seguradora, assim que tiver
conhecimento.

13.8 - A aposentadoria por invalidez concedida por institui¢Ges oficiais de previdéncia, ou assemelhadas, ndo caracteriza
por si sé o estado de invalidez permanente, para fins deste Seguro.

13.9 - Os eventuais encargos de tradugdo necessarios a liquidagdo de sinistros, que envolvam reembolso de despesas
efetuadas no exterior, ficardo totalmente a cargo da Seguradora. O ressarcimento das despesas efetuadas no exterior
sera realizado com base no cdmbio oficial de venda da data do efetivo pagamento realizado pelo segurado, respeitando-
se o limite de cobertura estabelecido, atualizado monetariamente nos termos da legislacdo especifica.

13.10 - Os prazos prescricionais sdo aqueles determinados em lei.

13.11 - O ndo pagamento da indenizagdo no prazo estabelecido no plano implicara na aplicagdo de juros de mora a partir
desta data, sem prejuizo de sua atualizagdo, nos termos da legislagdo especifica e conforme estabelecido na clausula 22
das presentes Condi¢des Gerais.

CLAUSULA 14 - VIGENCIA E RENOVACAO

14.1 - As apdlices, os certificados de seguro e os endossos terdo seu inicio e término de vigéncia as 24 (vinte quatro) horas
das datas para tal fim neles indicadas.

14.2 - Respeitado o periodo correspondente ao prémio pago, a cobertura de cada segurado cessa automaticamente no
final do prazo de vigéncia da apdlice, se esta ndo for renovada.

14.3 - Nos contratos de seguro cujas propostas tenham sido recepcionadas sem pagamento de prémio, o inicio de vigéncia
da cobertura devera coincidir com a data de aceitagdo da proposta ou em data distinta, desde que expressamente
acordada entre as partes, o que constara da proposta mestra de contratacao e das Condig¢Ges Particulares da apdlice.

14.4 - Os contratos de seguro cujas propostas tenham sido recepcionadas com adiantamento de valor para futuro
pagamento parcial ou total do prémio, terdo seu inicio de vigéncia a partir da data de recep¢do da proposta pela
Seguradora, ou data posterior, desde que expressamente acordada entre as partes, o que constara da proposta mestra
de contratacdo e das CondicGes Particulares da apdlice.

CLAUSULA 15 - RENOVAGAO DA APOLICE

15.1 - As apdlices com vigéncia de 1 (Hum) ano ou superior, poderdo ser renovadas automaticamente uma Unica vez, e
por igual periodo, sendo as renovacGes posteriores realizadas de forma expressa.

15.1.1 - A renovacgdo que ndo implicar em alteragdo da apdlice com 6nus ou deveres adicionais para os segurados ou a
reducdo de seus direitos, poderad ser feita pelo estipulante quantas vezes se fizer necessario, desde que realizada na forma
expressa. A renovagao que implicar em alteragdo da apdlice com 6nus ou deveres adicionais para os segurados ou a
reducdo de seus direitos, devera ter anuéncia prévia e expressa de pelo menos % do grupo segurado.

15.1.2 - A renovagdo automatica a que se refere o subitem 15.1 anterior ndo se aplica aos segurados, nos planos
individuais, e estipulantes, nos planos coletivos, ou a Seguradora que comunicarem o desinteresse na continuidade do
plano.

15.2 - O desinteresse em renovagao da apdlice devera ser comunicado ao Segurado e ao Estipulante, mediante aviso
prévio de, no minimo, (60) sessenta dias que antecedam o final da vigéncia da apdlice. O mesmo prazo prevalece para o

desinteresse por parte do Estipulante e Segurado.

15.3 - Este seguro é por prazo determinado tendo a Seguradora e o Estipulante a faculdade de nao renovar a apélice
na data de vencimento, sem devolug¢do dos prémios pagos nos termos da apodlice.
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CLAUSULA 16 - SUSPENSAO E REABILITACAO DO SEGURO

16.1 - O ndo pagamento do prémio por parte do segurado ou estipulante até a data do vencimento podera acarretar
no cancelamento da Apdlice ou do certificado individual, a partir do primeiro dia de vigéncia do periodo de cobertura
a que se referir a cobranga.

16.2 - O segurado ou o estipulante terdo um prazo de 30 (trinta) dias contados do vencimento da parcela de prémio ndo
paga para regularizagdo da inadimpléncia. Apds esse prazo, a Apdlice ou o certificado individual estardo cancelados.

16.2.1 - Ndo havera cobertura dos sinistros ocorridos durante o periodo de inadimpléncia, sendo vedada a cobrancga dos
prémios referentes a este periodo.

16.3 - A reabilitagcdo da Apdlice ou do certificado individual é possivel a partir das 24 (vinte e quatro) horas da data em
que o segurado ou o estipulante retomar o pagamento do prémio, respondendo a seguradora por todos os sinistros
ocorridos a partir de entao.

CLAUSULA 17 - CANCELAMENTO DO SEGURO

17.1 - 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.

17.2 - Nos demais casos, o cancelamento da apdlice somente se dard quando expirar seu prazo de vigéncia, ou por falta
de pagamento, quando expirado o prazo de 90 dias no caso de Seguros contratados com vigéncia minima de 1 (Hum) ano
ou 2 (dois) dias para os casos de contratagdo inferior a 1 (hum) ano.

17.3 - No caso de resilicdo total ou parcial do seguro, a qualquer tempo, por iniciativa de quaisquer das partes
contratantes e com a concordancia reciproca, serdo observadas as seguintes disposigées:

a) a Seguradora podera reter do prémio recebido, além dos emolumentos, a parte proporcional ao tempo
decorrido.

b) quando adotado o fracionamento do prémio e na hipdtese de resilicido a pedido do segurado, a Seguradora
reterd, no maximo, além dos emolumentos, o prémio calculado de acordo com a tabela de prazo curto disposta no
subitem 9.6 anterior.

17.4 - Se o segurado e/ou estipulante, por si ou seu representante, fizer declaracdes inexatas ou omitir circunstancias que
possam influir na aceitagdo da proposta ou na taxa do prémio, perdera o direito a garantia, além de ficar obrigado ao
prémio vencido.

17.4.1 - Se houver por parte do segurado e/ou estipulante inexatiddo ou omissdo nas declara¢des, ainda que e nio
resultem de ma-fé, a Seguradora terd direito a resolver o contrato, ou a cobrar, mesmo apds o sinistro, a diferenca de
prémios.

17.5 - As apdlices ndo poderdo ser canceladas durante a vigéncia pela Seguradora sob a alegagdo de alteragdo da natureza
dos riscos.

CLAUSULA 18 - PERDA DE DIREITO
18.1 - O segurado perdera o direito a indenizagdo se agravar intencionalmente o risco.

18.2 - Se o segurado, seu representante, ou seu corretor de seguros fizer declarag6es inexatas ou omitir circunstancias
que possam influir na aceita¢do da proposta ou no valor do prémio, ficara prejudicado o direito a indenizagdo, além de
estar o segurado obrigado ao pagamento do prémio vencido.

18.2.1 - Se a inexatiddo ou a omissdo nas declarag6es ndo resultar de ma-fé do segurado, a Seguradora podera:

| - na hipétese de nao ocorréncia do sinistro:

a) cancelar o seguro, retendo, do prémio originalmente pactuado, a parcela proporcional ao tempo decorrido; ou
b) mediante acordo entre as partes, permitir a continuidade do seguro, cobrando a diferenga de prémio cabivel ou
restringindo a cobertura contratada.
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Il - na hipétese de ocorréncia de sinistro com pagamento parcial do capital segurado:

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

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

Ill - na hipdtese de ocorréncia de sinistro com pagamento integral do capital segurado, cancelar o seguro, apés o
pagamento da indenizagao, deduzindo, do valor a ser indenizado, a diferenga de prémio cabivel, efetuando o
pagamento e deduzindo do seu valor a diferenga de prémio cabivel.

18.3 - O segurado perdera o direito ao pagamento do capital segurado em caso de inobservancia das obrigacdes
convencionadas nas condi¢Oes deste seguro.

18.4 - 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.

18.4.1 - A mudanga de profissdo/ atividade, alteracdo de residéncia fixa para outro pais ou a pratica de esportes
violentos ou de risco voluntario, tais como, exemplificativa, mas ndo exclusivamente como: esportes aéreos, nauticos
a motor, lutas e artes marciais, competicao automobilistica, o exercicio de atividades amadora ou profissional a 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 comunicagao desses
incidentes é necessaria tanto para o Segurado Principal quanto para o Segurado Conjuge, quando incluido no Seguro.

18.4.2 - A Seguradora, desde que o faga nos 15 (quinze) dias seguintes ao recebimento do aviso de agravagao do risco,
podera dar-lhe ciéncia, por escrito, de sua decisdo de cancelar o seguro ou, mediante acordo entre as partes, restringir
a cobertura contratada ou cobrar a diferenca de prémio cabivel.

18.4.3 - O cancelamento do seguro sé sera eficaz 30 (trinta) dias apés a notificagdo, devendo ser restituida a diferenca
do prémio, calculada proporcionalmente ao periodo a decorrer.

CLAUSULA 19 - CESSACAO DA COBERTURA

19.1 - Na hipotese do segurado, seus prepostos ou seus beneficidrios agirem com dolo, fraude ou simulagdo na
contratagdo do seguro, durante sua vigéncia, ou ainda para obter ou para majorar a indenizagdo, da-se automaticamente
a caducidade do seguro, sem restituicdao dos prémios, ficando a Seguradora isenta de qualquer responsabilidade.

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

19.3 - As coberturas individuais cessardo 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 exclusdo da apélice deste seguro;

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 20 - ALTERAGAO CONTRATUAL EM PLANOS COLETIVOS

20.1 - Qualquer modificagdo da apolice em vigor que implique em 6nus ou dever para os segurados ou a redugdo de
seus direitos dependera da anuéncia expressa de segurados que representem, no minimo, trés quartos do grupo
segurado.

20.2 - Quando a alteragdo ndo implicar em 6nus ou dever aos segurados ou a redugdo de seus direitos, esta podera ser
realizada apenas com a anuéncia do estipulante.
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20.3 - Quaisquer alteragdes e modificagdes nas cldusulas deste contrato somente terdo validade se ratificadas por escrito
pela Seguradora e pelo Estipulante.

CLAUSULA 21 - ATUALIZAGAO MONETARIA

21.1- O indice pactuado para atualizagdo de valores relativos as operag&es derivadas do presente contrato é o IPCA/IBGE
— Indice de Pregos ao Consumidor Amplo/Fundagdo Instituto Brasileiro de Geografia Estatistica, ou outro que venha a
substitui-lo.

21.2 - As Contratacdes com vigéncia inferior a 1 (um) ano n3o se aplica a cldusula de atualizagdo de monetaria.
CLAUSULA 22 - MULTA E MORA

22.1 - Os valores relativos as obriga¢des legais pecuniarias decorrentes das operagGes derivadas do presente contrato
sujeitam-se a atualizacdo monetaria pela variacdo positiva do IPCA/IBGE — Incide de Precos ao Consumidor Amplo/Fungdo
Instituo Brasileiro de Geografia e Estatistica, ou outro que venha a substitui-lo, acrescidos, ainda, de multa de 2% nao
cumulaveis, calculados sobre o valor bruto, e de juros moratérios de 1/365 avos de 6%, para cada dia corrido de atraso e
até a data do efetivo pagamento, contados a partir do primeiro dia posterior ao término do prazo legal fixado para o
cumprimento da obrigacdo. A atualizagdo sera efetuada com base na variagdo apurada entre o ultimo indice publicado
antes da data de exigibilidade da obrigacdo pecuniaria e aquele publicado imediatamente anterior a data de sua efetiva
liquidagao.

22.2 - O pagamento de valores relativos a atualizagdo monetdria e juros moratdrios far-se-a independentemente de
notificacdo ou interpelagdo judicial, de uma s6 vez, juntamente com os demais valores do contrato.

CLAUSULA 23 - REGIME FINANCEIRO

23.1 - Considerando-se que o plano de seguro em questao é estruturado em regime financeiro de reparticao, nao
havera devolucao ou resgate de prémios ao segurado, ao beneficiario ou ao estipulante, exceto aqueles pagos a maior,
por erro de cobranga da Seguradora, ou em caso de recusa da proposta de seguro em que o prémio tenha sido pago
antecipadamente.

23.2 - O prémio a ser restituido nas hipdteses do subitem anterior serdo atualizados de IPCA/IBGE, ou outro indice que
venha a substitui-lo.

CLAUSULA 24 - SUB-ROGACAO

Nos Seguros de Pessoas o segurador ndo pode sub-rogar-se nos direitos e agées do segurado ou do beneficiario, contra o
causador do sinistro.

CLAUSULA 25 - MATERIAL DE DIVULGAGCAO

As pecgas promocionais e de propaganda feitas por iniciativa do Estipulante e/ou Corretor de Seguro, deverdo ser
divulgadas com prévia autorizagdo expressa e supervisao da Seguradora, respeitadas rigorosamente as condi¢ées
gerais e particulares e a nota técnica atuarial submetidas a SUSEP.

CLAUSULA 26 - FORO

Na eventualidade de qualquer medida judicial originaria do contrato de seguro, o foro eleito para dirimir quaisquer
duvidas resultantes deste contrato sera o do domicilio do Segurado ou beneficiario, conforme foi o caso.

PARTE Il
GLOSSARIO DE TERMOS TECNICOS

Para facilitar a compreensdo dos termos utilizados nesta apélice, incluimos uma relagdo com os principais termos técnicos
empregados, a qual passa a fazer parte integrante das Condi¢des Contratuais.

ACIDENTE PESSOAL
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E o evento com data caracterizada, exclusivo e diretamente externo, stbito, involuntario, violento, e causador de les3o
fisica, que, por si s6 e independente de toda e qualquer outra causa, tenha como conseqliéncia direta a morte, ou a
invalidez permanente, total ou parcial, do segurado, ou que torne necessario tratamento médico, observando-se que:

a) incluem-se nesse conceito:

a.1) o suicidio, ou a sua tentativa, que sera equiparado, para fins de indenizagdo, a acidente pessoal, observada
legislagdo em vigor;

a.2) os acidentes decorrentes de agdo da temperatura do ambiente ou influéncia atmosférica, quando a elas o
segurado ficar sujeito, em decorréncia de acidente coberto;

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

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

a.5) os acidentes decorrentes de alteragGes anatomicas ou funcionais da coluna vertebral, de origem traumatica,
causadas exclusivamente por fraturas ou luxag¢des, radiologicamente comprovadas.

b) excluem-se desse conceito:

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

b.2) as intercorréncias ou complicagGes consequentes da realizagdo de exames, tratamentos clinicos ou cirargicos,
qguando ndo decorrentes de acidente coberto;

b.3) as lesdes decorrentes, dependentes, predispostas ou facilitadas por esfor¢os repetitivos ou microtraumas
cumulativos, ou que tenham relagdo de causa e efeito com os mesmos, assim como as lesdes classificadas como: Lesdo
por Esforcos Repetitivos — LER, Doengas Osteo-musculares Relacionadas ao Trabalho — DORT, Lesdo por Trauma
Continuado ou Continuo —LTC, ou similares que venham a ser aceitas pela classe médico-cientifica, bem como as suas
consequéncias pds-tratamentos, inclusive cirurgicos, em qualquer tempo; e

b.4) as situagdes reconhecidas por instituicoes oficiais de previdéncia ou assemelhadas, como "invalidez acidentaria",
nas quais o evento causador da lesdao ndo se enquadre integralmente na caracteriza¢dao de invalidez por acidente
pessoal, ora definido.

APOLICE
E o documento emitido pela sociedade seguradora que formaliza a aceitagdo das coberturas solicitadas pelo proponente,
nos planos individuais (apdlice individual), ou pelo estipulante, nos planos coletivos (apdlice coletiva);

BENEFICIARIO
E a pessoa fisica ou juridica designada para receber os valores dos capitais segurados, na hipdtese de ocorréncia do
sinistro;

CAPITAL SEGURADO
E o valor maximo para a cobertura contratada a ser pago pela sociedade seguradora na ocorréncia do sinistro;

CARREGAMENTO
E a importancia destinada a atender as despesas administrativas e de comercializa¢do;

CERTIFICADO INDIVIDUAL
E o documento emitido para cada segurado no caso de contratacdo por meio de apdlice coletiva, quando da aceitacdo do
proponente ou da renovagdo do seguro;

CONDICOES CONTRATUAIS
E o conjunto de disposicdes que regem a contrata¢do de um mesmo plano de seguro;

CONDICOES GERAIS
E o conjunto de cldusulas que regem um mesmo plano de seguro, estabelecendo obriga¢des e direitos, da sociedade
seguradora, dos segurados, dos beneficiarios e, quando couber, do estipulante;

CONDICOES ESPECIAIS

E o conjunto de clausulas que especificam as diferentes modalidades de cobertura que possam ser contratadas dentro de
um mesmo plano de seguro;
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CONTRATO

E o instrumento juridico firmado entre o estipulante e a sociedade seguradora, que estabelecem as peculiaridades da
contratagdo do plano coletivo, e fixam os direitos e obriga¢des do estipulante, da sociedade seguradora, dos segurados,
e dos beneficiarios;

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

DOCUMENTOS CONTRATUAIS
E a apdlice, a apdlice de averbacdo, o certificado individual, o endosso e o bilhete de seguro;

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

ESTIPULANTE

E a pessoa fisica ou juridica que propde a contratagdo de plano coletivo, ficando investida de poderes de representacio
do segurado, nos termos da legislacdo e regulacdo em vigor, sendo identificado como estipulante-instituidor quando
participar, total ou parcialmente, do custeio do plano, e como estipulante-averbador quando n3do participar do custeio;

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 retine as condic8es para inclus3o na apdlice coletiva;

INICIO DE VIGENCIA
E a data a partir da qual as coberturas de risco propostas serdo garantidas pela sociedade seguradora;

NOTA TECNICA ATUARIAL
E o documento que contém a descri¢do e o equacionamento técnico do plano e que devera ser protocolizado na SUSEP
previamente a comercializacdo;

PREMIO
E o valor correspondente a cada um dos pagamentos destinados ao custeio do seguro;

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

PREMIO PURO
E o valor correspondente ao prémio pago, excluindo-se o carregamento, os impostos e o custo de emissdo de apdlice, se
houver;

PROPONENTE
E o interessado em contratar a cobertura (ou coberturas), ou aderir ao contrato, no caso de contratacdo coletiva;

PROPOSTA DE ADESAO

E o documento com declaragdo dos elementos essenciais do interesse a ser garantido e do risco, em que o proponente,
pessoa fisica, expressa a intengdo de aderir a contratagdo coletiva, manifestando pleno conhecimento das condi¢des
contratuais;

PROPOSTA DE CONTRATACAO

E o0 documento com a declaracdo dos elementos essenciais do interesse a ser garantido e do risco, em que o proponente,
pessoa fisica ou juridica, expressa a intencdo de contratar uma cobertura (ou coberturas), manifestando pleno
conhecimento das condi¢Ges contratuais;

RISCOS EXCLUIDOS
Sdo aqueles riscos, previstos nas condicBes gerais e/ou especiais, que ndo serdo cobertos pelo plano;
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SEGURADO
E a pessoa fisica sobre a qual se procederd a avaliagdo do risco e se estabelecerd o seguro;

SEGURO CONTRIBUTARIO
E quando os segurados s3o responsaveis pelo custeio do Seguro, total ou parcialmente

SEGURO NAO CONTRIBUTARIO
E quando o custeio do Seguro é de responsabilidade integral pelo Estipulante

SINISTRO
E a ocorréncia do risco coberto, durante o periodo de vigéncia do plano de seguro.

VIGENCIA
E o 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.

CONDICOES ESPECIAIS DA COBERTURA DE MORTE ACIDENTAL
1. OBJETIVO

Mediante contratagdo desta cobertura serd 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 coberto.

2. CONCEITO

Acidente pessoal é o evento com data caracterizada, exclusivo e diretamente externo, subito, involuntario, violento, e
causador de lesdo fisica, que, por si s e independente de toda e qualquer outra causa, tenha como consequéncia direta
a morte, ou a invalidez permanente, total ou parcial, do segurado, ou que torne necessdrio tratamento médico,
observando-se o disposto nos riscos cobertos, descritos no subitem 3 posterior.

3. RISCOS COBERTOS
Além dos riscos conceituados no item 2 acima, estdo expressamente cobertas as lesGes acidentais decorrentes de:

a) o suicidio, ou a sua tentativa, que sera equiparado, para fins de indenizagdo, a acidente pessoal, observada
legislagdo em vigor;

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

c) os acidentes decorrentes de escapamento acidental de gases e vapores;

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

e) os acidentes decorrentes de alteragdes anatémicas ou funcionais da coluna vertebral, de origem traumatica,
causadas exclusivamente por fraturas ou luxagdes, radiologicamente comprovadas;

f) ataque de animais e os casos de hidrofobia, envenenamentos ou intoxica¢cdes deles decorrentes, excluidas as
doencas infecciosas e parasitarias transmitidas por picadas de insetos;

g) choque elétrico e raio;

h) contato com substancias acidas ou corrosivas;

i) tentativa de salvamento de pessoas ou bens;

j) infeccBes, estados septicémicos e embolias, quando resultantes exclusivamente de ferimento visivel causado por
acidente coberto; e

k) queda n'agua ou afogamento.

4. RISCOS EXCLUIDOS

Além dos riscos excluidos constantes da Clausula 52 - RISCOS EXCLUIDOS das Condigdes Gerais, ndo estdo 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 infecgbes, estados septicémicos e embolias,
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resultantes de ferimento visivel causado em decorréncia de acidente coberto;

b) as intercorréncias ou complicagées consequentes da realizacdo de exames, tratamentos clinicos ou cirtrgicos,
quando nao decorrentes de acidente coberto;

c) acidente vascular cerebral;

d) acidentes decorrentes direta ou indireta de quaisquer alteragbes mentais consequentes do uso do alcool, de
drogas ilicitas, de entorpecentes ou de substancias toxicas ilicitas; e

e) as perturbagdes e intoxicagoes alimentares de qualquer espécie, bem como as intoxicagoes decorrentes da agao
de produtos quimicos, drogas ou medicamentos, salvo quando prescritos por médico, em decorréncia de acidente
coberto.

5. ACUMULAGAO DAS INDENIZAGOES

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

5.1. Se depois de paga indenizagdo 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. OCORRENCIA DO ACIDENTE

Ocorrendo um acidente que possa acarretar a responsabilidade da Seguradora, deverd ser ele comunicado pelo
Estipulante ou seu representante, tdo logo se tenha conhecimento, através do formulario de Aviso de Sinistro, em carta
registrada, telegrama, ou telefax dirigido a Seguradora ou a seu representante legal.

6.1. Da comunicagao, deverao constar: data, hora, local e causa do acidente.

6.1.1. A comunicagdo, na forma deste item, ndo exonera o Segurado da obriga¢ao de apresentar o formulario Aviso de
Sinistro e documentos correlatos, contidos no manual de liquidagdo de sinistros, com informagdes completas sobre o
acidente.

7. COMPROVACI':\O DO ACIDENTE

O beneficiario, para recebimento do capital segurado, devera provar satisfatoriamente a ocorréncia do acidente, bem
como todas as circunstancias com ele relacionadas, facultando a Seguradora quaisquer medidas tendentes a elucida¢io

do sinistro.

7.1. As despesas efetuadas com a comprovagao do sinistro e documentos de habilitagdo correrdo por conta dos
beneficidrios, salvo as diretamente realizadas pela Seguradora.

7.2. A Seguradora podera também exigir a apresentagdo de documentos médicos, atestados de autoridades
administrativas e policiais e certidées de inquéritos ou processos relacionados com o acidente.

7.3. As providéncias ou atos que a Seguradora praticar apds o acidente, ndo implicam, por si s, no reconhecimento da
obrigacdo de pagar o capital segurado.

8. CARENCIA
N3o havera caréncia para a respectiva cobertura.
9. RATIFICACAO

Ratificam-se os termos das Condi¢Ges Gerais da apodlice que ndo contrariem as disposi¢gdes desta clausula e lhe sejam
pertinentes.
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CONDIGOES ESPECIAIS DA COBERTURA DE INVALIDEZ PERMANENTE TOTAL OU PARCIAL POR ACIDENTE
1. OBJETIVO

Mediante contratacdo desta cobertura fica garantido ao Segurado o pagamento da indenizagdo, limitada ao capital
segurado contratado, caso ele venha a ficar parcial ou totalmente invélido, em carater permanente, em consequéncia de
acidente coberto.

Ainvalidez permanente devera ser comprovada através de declaragdo médica. A aposentadoria por invalidez concedida
por instituigdes oficiais de previdéncia, ou assemelhadas, ndo caracteriza por si s6 o estado de invalidez permanente.

2. CONCEITOS

Acidente pessoal é o evento com data caracterizada, exclusivo e diretamente externo, subito, involuntario, violento, e
causador de lesdo fisica, que, por si s6é e independente de toda e qualquer outra causa, tenha como consequéncia direta
a morte, ou a invalidez permanente, total ou parcial, do segurado, ou que torne necessario tratamento médico,
observando-se o disposto nos riscos cobertos, descritos no subitem 3 posterior.

2.1. A cobertura de invalidez permanente por acidente garante o pagamento de uma indenizagdo relativa a perda, a
reducdo ou a impoténcia funcional definitiva, total ou parcial, de um membro ou 6rgdo por lesdo fisica, causada por
acidente pessoal coberto.

3. RISCOS COBERTOS
Além dos riscos conceituados no item 2 acima, estdo expressamente cobertas as lesdes acidentais decorrentes de:

a) o suicidio, ou a sua tentativa, que sera equiparado, para fins de indenizagdo, a acidente pessoal, observada
legislagdo em vigor;

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

c) os acidentes decorrentes de escapamento acidental de gases e vapores;

d) os acidentes decorrentes de seqtiestros e tentativas de seqtiestros;

e) os acidentes decorrentes de alteragdes anatomicas ou funcionais da coluna vertebral, de origem traumdtica,
causadas exclusivamente por fraturas ou luxag¢des, radiologicamente comprovadas;

f) ataque de animais e os casos de hidrofobia, envenenamentos ou intoxicacGes deles decorrentes, excluidas as
doencas infecciosas e parasitarias transmitidas por picadas de insetos;

g) choque elétrico e raio;

h) contato com substancias acidas ou corrosivas;

i) tentativa de salvamento de pessoas ou bens;

j) infeccBes, estados septicémicos e embolias, quando resultantes exclusivamente de ferimento visivel causado por
acidente coberto; e

k) queda n'agua ou afogamento.

4. RISCOS EXCLUIDOS

Além dos riscos excluidos constantes da Clausula 52 - RISCOS EXCLUIDOS das Condiges Gerais de Acidentes Pessoais
Coletivo, ndo estdo 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 infec¢Ges, estados septicémicos e embolias,
resultantes de ferimento visivel causado em decorréncia de acidente coberto;

b) as intercorréncias ou complicag6es consequentes da realizagdo de exames, tratamentos clinicos ou cirurgicos,
quando nao decorrentes de acidente coberto;

c) as lesbes decorrentes, dependentes, predispostas ou facilitadas por esforgos repetitivos ou microtraumas
cumulativos, ou que tenham relagdo de causa e efeito com os mesmos, assim como as lesoes classificadas como:
Lesdao por Esfor¢cos Repetitivos — LER, Doengas Osteo-musculares Relacionadas ao Trabalho — DORT, Lesdo por
Trauma Continuado ou Continuo — LTC, ou similares que venham a ser aceitas pela classe médico-cientifica, bem
como as suas consequéncias pos-tratamentos, inclusive cirurgicos, em qualquer tempo;
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d) as situagGes reconhecidas por instituigdes oficiais de previdéncia ou assemelhadas, como "invalidez acidentaria
ou invalidez profissional”, nas quais o evento causador da lesdao nao se enquadre integralmente na caracterizagao
de incapacidade temporaria por acidente pessoal, descrito no item 1 das Condi¢des Especiais da presente cobertura;
e) de qualquer tipo de Hérnia e suas consequéncias, exceto aquelas decorrentes de um acidente pessoal;

f) acidentes decorrentes direta ou indireta de quaisquer alteragdes mentais consequentes do uso de drogas ilicitas
ou de entorpecentes ilicitos; e

g) as perturbagdes e intoxicagoes alimentares de qualquer espécie, bem como as intoxicacGes decorrentes da agao
de produtos quimicos, drogas ou medicamentos, salvo quando prescritos por médico, em decorréncia de acidente
coberto;

5. INVALIDEZ PERMANENTE POR ACIDENTE - IPA
No caso de Invalidez Permanente, apds conclusdo do tratamento, ou esgotados os recursos terapéuticos disponiveis para

recuperacao, e constatada e avaliada a invalidez permanente quando da alta médica definitiva, a sociedade seguradora
deve pagar uma indenizagdo, de acordo com os percentuais estabelecidos na tabela a seguir.

Invalidez Permanente Total

% Sobre o limite maximo
Discriminagao de garantia da apdlice
Perda total da visdao 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
Alienacdo mental total incuravel 100

Invalidez Permanente Parcial - Diversas

% Sobre o limite
Discriminaca maximo de garantia
iscriminagao b
da apdlice
Perda total da visdo de um olho 30
Perda total da visao de um olho, quando o Segurado ja néo tiver a outra vista 70
Surdez total incuravel de ambos os ouvidos 40
Surdez total incuravel 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 o limite

C maximo de garantia
Discriminagao

da apdlice
Perda total do uso de um dos membros superiores 70
Perda total do uso de uma das méaos 60
Fratura ndo-consolidada de um dos Umeros 20
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 0 metacarpiano 25
Perda total do uso de um dos polegares, exclusive 0 metacarpiano 18
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Invalidez Permanente Parcial - Membros Superiores

% Sobre o limite

L maximo de garantia
Discriminagao

da apdlice
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

Invalidez Permanente Parcial - Membros Inferiores

% Sobre o limite

Discriminacdo maximo de garantia
da apdlice

Perda total do uso de um dos membros inferiores 70
Perda total do uso de um dos pés 20
Fratura ndo-consolidada de um fémur 50
Fratura ndo-consolidada de um dos segmentos tibioperoneiros (perna) 25
Fratura ndo-consolidada da rotula 20
Fratura ndo-consolidada de um pé 20
Anquilose total de um dos joelhos 20
Angquilose total de um dos tornozelos 20
Anquilose total de um quadril 20
Perda parcial de um dos pés, isto &, perda de todos os dedos e de uma parte do 05
mesmo pé
Amputacao do 1° (primeiro) dedo 10
Amputacdo de qualquer outro dedo 03
Perda total do uso de uma falange do 1° 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

5.1. Nao ficando abolidas por completo as fungdes do membro ou d6rgdo lesado, a indenizagdo por perda parcial é
calculada pela aplicagdo, a percentagem prevista no plano para sua perda total, do grau de redugdo funcional
apresentado.

5.1.1. Na falta de indica¢do exata do grau de reducgdo funcional apresentado, e sendo o referido grau classificado apenas
como maximo, médio ou minimo, a indenizacdo serd calculada, na base das percentagens de 75%, 50% e 25%,

respectivamente.

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

5.3. Quando do mesmo acidente resultar invalidez de mais de um membro ou érgdo, a indenizagao deve ser calculada
somando-se as percentagens respectivas, cujo total ndo pode exceder a 100% (cem por cento).
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5.4. Havendo duas ou mais lesdes em um mesmo membro ou 6rgdo, a soma das percentagens correspondentes nao pode
exceder a da indenizagdo prevista para sua perda total.

5.5. Para efeito de indenizagdo, a perda ou maior redugdo funcional de um membro ou érgdo ja defeituoso antes do
acidente, deve ser deduzida do grau de invalidez definitiva.

6. ACUMULAGCAO DAS INDENIZAGOES
As indenizagdes por Invalidez Permanente por Acidente e Morte Acidental ndo se acumulam.

6.1. Se depois de paga indenizagdo 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.

7. OCORRENCIA DO ACIDENTE

Ocorrendo um acidente que possa acarretar a responsabilidade da Seguradora, devera ser ele comunicado a mesma
pelo Estipulante, Segurado ou seu representante, tdo logo se tenha conhecimento, através do formulario Aviso de
Sinistro, em carta registrada, telegrama, ou telefax dirigido a Seguradora ou a seu representante legal.

7.1. Da comunicagao, deverao constar: data, hora, local e causa do acidente.
Condigao contratual.

7.1.1. A comunicagdao na forma deste item nao exonera o Segurado da obrigagdo de apresentar o formuldrio e
documentos correlatos, contidos no manual de liquidagao de sinistros, com informag6es completas sobre o acidente.

7.2. 0 Segurado acidentado devera recorrer imediatamente, a sua custa, a servicos de médicos legalmente habilitados,
submetendo-se ao tratamento exigido para uma cura completa.

8. COMPROVAGAO DO ACIDENTE

O Segurado ou beneficidrio, para recebimento do pagamento da indeniza¢do, deverd provar satisfatoriamente a
ocorréncia do acidente, bem como todas as circunstancias com ele relacionadas, facultando a Seguradora quaisquer
medidas tendentes a elucida¢do do sinistro.

8.1. As despesas efetuadas com a comprovagdo do sinistro e documentos de habilitagdo correrdao por conta do Segurado,
salvo as diretamente realizadas pela Seguradora.

8.2. A Seguradora podera também exigir a apresentacdo de cdpia dos documentos médicos e comprovantes do registro
de acidentes pelas autoridades administrativas e policiais.

8.3. As providéncias ou atos que a Seguradora praticar apds o acidente, ndo implicam, por si s, o reconhecimento da
obrigacdo de pagar o capital segurado.

8.4. O Segurado se compromete a submeter-se a exames e/ou pericia médica solicitadas pela Seguradora, para
comprovacao e avaliacdo de seu grau de invalidez, quando julgados necessarios pela mesma.

9. JUNTA MEDICA

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 lesGes, bem
como a avaliagdo da incapacidade ou sobre matéria médica ndo prevista expressamente na apdlice. 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 honordrios do médico que tiver designado; os do terceiro
serao pagos, em partes iguais, pelo componente e pela Seguradora.

9.1. Seguradora e Segurado abstém-se de qualquer procedimento judicial, antes de conhecido o laudo da junta médica.
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10. REINTEGRACAO DE CAPITAL
No caso de invalidez parcial o capital segurado sera automaticamente reintegrado apds cada sinistro.

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

11. CANCELAMENTO DA COBERTURA

11.1 — O certificado individual sera cancelado apds o pagamento de indenizagdo referente a cobertura de invalidez total,
com a consequente devolugdo de valores eventualmente pagos apds esta data, devidamente atualizados nos termos da
regulamentacdo especifica.

12. RATIFICACAO

Ratificam-se os termos das CondigGes Gerais da apodlice que ndo contrariem as disposi¢cdes desta clausula e lhe sejam
pertinentes.

CONDICOES ESPECIAIS DA COBERTURA DE MORTE POR QUALQUER CAUSA
1. OBJETIVO

Mediante contratagdo desta cobertura serd garantido, ao(s) beneficiario(s) do Segurado, o pagamento do capital
segurado individual apurado por ocasido do sinistro na forma estabelecida na Clausula 72 das Condi¢Ges Gerais, caso o
Segurado venha a falecer em consequéncia qualquer causa.

2. RISCOS COBERTOS
Incluem-se na cobertura descrita no item 1 acima, as ocorréncias decorrentes de:

a) escapamento acidental de gases e vapores;

b) sequestros e tentativas de sequestros;

c) choque elétrico e raio;

d) contato com substancias acidas ou corrosivas;
e) tentativa de salvamento de pessoas ou bens;

f) infecgBes, estados septicémicos e embolias; e

g) queda n'adgua ou afogamento.

3. RISCOS EXCLUIDOS

Além dos riscos excluidos constantes da Clausula 52 - RISCOS EXCLUIDOS das Condi¢des Gerais, ndo estdo garantidos
pela presente cobertura as consequéncias decorrentes de:

a) furacoes, ciclones, terremotos, maremotos, erupgdes vulcanicas e outras convulsdes da natureza;
b) ato reconhecidamente perigoso que ndo seja motivado por necessidade justificada e a pratica, por parte do
Segurado, de atos ilicitos ou contrarios a lei.
Para a presente cobertura, o beneficiario ndo tem direito ao capital estipulado quando o segurado se suicida nos
primeiros dois anos de vigéncia inicial do contrato, ou da sua recondugado depois de suspenso, conforme o art. 798 do
Cadigo Civil.
6. OCORRENCIA DO SINISTRO
6.1 - Ocorrendo um sinistro que possa acarretar a responsabilidade da Seguradora, devera ser ele comunicado pelo
Estipulante ou seu representante, tdo logo se tenha conhecimento, através do formulario de Aviso de Sinistro, em carta
registrada, telegrama, ou telefax dirigido a Seguradora ou a seu representante legal.

6.2. Da comunicagao, deverao constar: data, hora, local e causa do acidente.
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6.2.1. A comunicagao, na forma deste item, ndo exonera o Segurado da obrigacao de apresentar o formulario Aviso de
Sinistro e documentos correlatos, contidos no manual de liquidagdo de sinistros, com informag¢des completas sobre o
ocorrido.

7. COMPROVAGAO DO SINISTRO

7.1 O beneficidrio, para recebimento do capital segurado individual, devera provar satisfatoriamente a ocorréncia do
sinistro, bem como todas as circunstancias com ele relacionadas, facultando a Seguradora quaisquer medidas tendentes
a elucidagdo do mesmo.

7.2. As despesas efetuadas com a comprovagdo do sinistro e documentos de habilitagdo correrdo por conta dos
beneficidrios, salvo as diretamente realizadas pela Seguradora.

7.3. A Seguradora poderda também exigir a apresentagcdo de documentos médicos, atestados de autoridades
administrativas e policiais e certidées de inquéritos ou processos relacionados com o sinistro.

7.4. As providéncias ou atos que a Seguradora praticar apés o sinistro, ndo implicam, por si s6, no reconhecimento da
obrigacdo de pagar o capital segurado.

8. CARENCIA
Ndo havera caréncia para a respectiva cobertura.
9. RATIFICACAO

Ratificam-se os termos das Condi¢Ges Gerais da apodlice que ndo contrariem as disposi¢cdes desta clausula e lhe sejam
pertinentes.

CONDIGOES ESPECIAIS DA COBERTURA ADICIONAL DE DESPESAS MEDICO-HOSPITALARES E ODONTOLOGICAS
1. OBJETIVO

Mediante contratacdo desta cobertura fica garantido o reembolso, limitado ao capital segurado, de despesas médicas,
hospitalares e odontoldgicas efetuadas pelo segurado para seu tratamento, sob orientagdo médica, iniciado nos 30
(trinta) primeiros dias contados da data do acidente pessoal coberto.

2. RISCOS COBERTOS
Despesas médico-hospitalares para eventos diretamente ligados a causas acidentais.
3. RISCOS EXCLUIDOS

Sdo riscos excluidos da cobertura de DMH — Despesas Médico hospitalares, além daqueles previstos na Clausula 52 —
RISCOS EXCLUIDOS das condigdes Gerais de Acidentes Pessoais Coletivo, as despesas decorrentes de:

a) estados de convalescenga (apods a alta médica) e as despesas de acompanhantes;

b) aparelhos que se referem a drteses de qualquer natureza e a proteses de carater permanente, salvo as préteses
pela perda de dentes naturais;

c) despesas extraordindrias de internagdo, nao relacionadas com o tratamento do Segurado e enfermagem de
carater particular;

d) tratamentos clinicos ou cirurgicos ndo éticos, ilegais ou ndao reconhecidos pelo Servico Nacional de Medicina e
Farmacia e medicamentos também ndo reconhecidos por aquele Servigo;

e) cirurgia plastica estética, exceto aquelas de carater reparador para reconstituicio de fung¢des, danificadas em
fungdo de acidente coberto, e cuja finalidade nao seja meramente estética;

f) estadas em estancias hidrominerais ou climaticas, mesmo por indicacdo médica;

g) tratamentos relacionados a doengas;

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

i) as lesdes decorrentes, dependentes, predispostas ou facilitadas por esforcos repetitivos ou microtraumas
cumulativos, ou que tenham relagao de causa e efeito com os mesmos, assim como as les6es classificadas como:
Lesdao por Esfor¢os Repetitivos — LER, Doengas Osteo-musculares Relacionadas ao Trabalho — DORT, Lesao por
Trauma Continuado ou Continuo — LTC, ou similares que venham a ser aceitas pela classe médico-cientifica, bem
como as suas consequéncias pos-tratamentos, inclusive cirurgicos, em qualquer tempo;

j) as situagdes reconhecidas por instituigées oficiais de previdéncia ou assemelhadas, como “invalidez acidentaria”,
nas quais o evento causador da lesao nao se enquadre integralmente na caracterizagao de invalidez por acidente
pessoal, definido no inciso | deste artigo;

k) acidentes decorrentes de competi¢cdes em veiculos, inclusive treinos preparatorios;

1) de qualquer tipo de Hérnia e suas consequéncias.

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

n) acidentes decorrentes direta ou indireta de quaisquer alteragcées mentais consequentes do uso do alcool, de
drogas, de entorpecentes ou de substancias toxicas;

o) as perturbacgdes e intoxica¢des alimentares de qualquer espécie, bem como as intoxica¢des decorrentes da agao
de produtos quimicos, drogas ou medicamentos, salvo quando prescritos por médico, em decorréncia de acidente
coberto;

3.4. A seguradora ndo se eximird ao pagamento do capital segurado, ainda que da apdlice quando a morte ou a
incapacidade do segurado provier da utilizacdo de meio de transporte mais arriscado, da prestacdo de servigo militar, da
pratica de esportes ou de atos de humanidade em auxilio de outrem.

3.4.1. A omissdo do Segurado quanto a informagdo da pratica de esportes violentos, quando do preenchimento da
proposta individual de adesao, se esta lhe foi exigida, é causa ensejadora de perda do direito ao capital segurado por
esta cobertura.

4. DA REALIZAGAO DOS SERVICOS

Cabe ao segurado a livre escolha dos prestadores de servicos médicos, hospitalares e odontoldgicos, desde que
legalmente habilitados.

5. CAPITAL MAXIMO SEGURADO

Conforme definido na Apdlice.

6. DA COMPROVACZ\O DAS DESPESAS

As despesas médicas, hospitalares e odontoldgicas deverdo ser devidamente comprovadas, mediante apresentacdo de
notas fiscais originais e demais documentos necessarios a comprovacao do acidente, descritos no manual de liquidagdo
de sinistros.

7. CLAUSULA DE CONCORRENCIA

7.1. Possuindo o segurado mais de uma apdlice, nesta ou em outra seguradora, garantindo despesas médico-hospitalares,
a responsabilidade desta seguradora, nesta apdlice, serd igual a importancia 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
garantia em cada uma delas.

7.2. Pelo mesmo acidente, o reembolso ndo podera superar o limite maximo contratado para a cobertura de DMH.

8. REINTEGRAGCAO DE CAPITAL

No caso de utilizagdo do reembolso por esta cobertura, o capital segurado sera automaticamente reintegrado apds cada
sinistro, observando-se que a soma de utilizagdes em um mesmo periodo contratual, ainda que por diferentes sinistros,

ndo poderd exceder ao capital segurado contratado na cobertura basica.

8.1. Areintegracdo ndo se da para o mesmo acidente e ndo importa em cobranca de qualquer prémio adicional, além do
ja estipulado para o montante do capital original.
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9. CARENCIA
Para a presente cobertura ndo é prevista caréncia.
10. RATIFICACAO

Ratificam-se os termos das Condi¢Ges Gerais da apodlice que ndo contrariem as disposi¢cdes desta clausula e lhe sejam
pertinentes.

CONDICOES ESPECIAIS DA COBERTURA ADICIONAL DE DIARIAS POR INCAPACIDADE TEMPORARIA CAUSADAS POR
ACIDENTE (DIT)

1. OBJETIVO

Mediante contratagdo desta cobertura serd garantido, ao(s) préprio Segurado, o pagamento das diarias a que tiver direito,
caso este venha a ficar impossibilitado, por consequéncia de acidente pessoal coberto, continua e ininterruptamente de
exercer qualquer atividade relativa a sua profissdao ou ocupagdo durante o periodo em que se encontrar sob tratamento,
por determina¢do médica, observado o limite maximo de diarias estabelecidos na Apdlice.

A incapacidade é caracterizada pela impossibilidade continua e ininterrupta do segurado exercer a sua profissdo ou
ocupacao, durante o periodo em que se encontrar sob tratamento médico.

A cobertura de didrias por incapacidade 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 condigGes gerais e especiais.

2. RISCOS COBERTOS
Além dos riscos conceituados no item 1 acima, estara expressamente coberta a incapacidade temporaria decorrente de:

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

b) os acidentes decorrentes de escapamento acidental de gases e vapores;

c) os acidentes decorrentes de sequestros e tentativas de sequestros;

d) os acidentes decorrentes de alteragGes anatémicas ou funcionais da coluna vertebral, de origem traumatica,
causadas exclusivamente por fraturas ou luxag¢des, radiologicamente comprovadas;

e) ataque de animais e os casos de hidrofobia, envenenamentos ou intoxicagGes deles decorrentes, excluidas as
doencas infecciosas e parasitarias transmitidas por picadas de insetos;

f) choque elétrico e raio;

g) contato com substancias acidas ou corrosivas;

h) tentativa de salvamento de pessoas ou bens;

i) infeccGes, estados septicémicos e embolias, quando resultantes exclusivamente de ferimento visivel causado por
acidente coberto; e

j) queda n'agua ou afogamento.

3. RISCOS EXCLUIDOS

Além dos riscos excluidos constantes da Clausula 52 - RISCOS EXCLUIDOS das Condigdes Gerais, ndo estdo 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 infec¢des, estados septicémicos e embolias,
resultantes de ferimento visivel causado em decorréncia de acidente coberto;

b) as intercorréncias ou complicagGes consequentes da realizacdo de exames, tratamentos clinicos ou cirtrgicos,
quando nao decorrentes de acidente coberto;

c) acidente vascular cerebral;

d) acidentes decorrentes direta ou indireta de quaisquer alteracdes mentais consequentes do uso do alcool, de
drogas ilicitas, de entorpecentes ou de substancias téxicas ilicitas; e
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e) as perturbagdes e intoxica¢oes alimentares de qualquer espécie, bem como as intoxica¢gdes decorrentes da agdo
de produtos quimicos, drogas ou medicamentos, salvo quando prescritos por médico, em decorréncia de acidente
coberto.
6. OCORRENCIA DO SINISTRO
6.1 - Ocorrendo um sinistro que possa acarretar a responsabilidade da Seguradora, devera ser ele comunicado pelo
Estipulante ou seu representante, tdo logo se tenha conhecimento, através do formulario de Aviso de Sinistro, em carta
registrada, telegrama, ou telefax 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, ndo exonera o Segurado da obrigacdo de apresentar o formulario Aviso de
Sinistro e documentos correlatos, contidos no manual de liquidagdo de sinistros, com informag¢des completas sobre o
ocorrido.
7. COMPROVAGCAO DO SINISTRO
7.1 O beneficidrio, para recebimento do capital segurado individual, devera provar satisfatoriamente a ocorréncia do
sinistro, bem como todas as circunstancias com ele relacionadas, facultando a Seguradora quaisquer medidas tendentes

a elucida¢do do mesmo.

7.2. As despesas efetuadas com a comprovagdo do sinistro e documentos de habilitagdo correrdo por conta dos
beneficidrios, salvo as diretamente realizadas pela Seguradora.

7.3. A Seguradora poderda também exigir a apresentacdo de documentos médicos, atestados de autoridades
administrativas e policiais e certidées de inquéritos ou processos relacionados com o sinistro.

7.4. As providéncias ou atos que a Seguradora praticar apés o sinistro, ndo implicam, por si s6, no reconhecimento da
obrigacdo de pagar o capital segurado.

8. CARENCIA
Ndo havera caréncia para a respectiva cobertura.
9. FRANQUIA

Para a presente cobertura fica estabelecida uma franquia tempordria correspondente aos primeiros 15 dias contados da
data do afastamento do segurado de suas atividades profissionais.

9. RATIFICACAO
Ratificam-se os termos das CondicGes Gerais da apdlice que ndo contrariem as disposi¢cdes desta clausula e lhe sejam
pertinentes.
PROCESSO SUSEP n?
Atendimento de Sinistro
A comunicagdo de sinistro devera ser feita pelo telefone 0800-770-0797 ou através de e-mail: sinistros@berkley.com.br.

O segurado deverda encaminhar carta com a descricdo 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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