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DEFINIGOES

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 outra causa, tenha como consequéncia
direta a morte, a invalidez permanente total ou parcial, a incapacidade temporaria ou que torne necessario tratamento
médico, observando-se, que o suicidio, ou sua tentativa, sera equiparado, para fins de pagamento de indenizagao, a
acidente pessoal.

Incluem-se nesse conceito:

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

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

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

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

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

f) os acidentes decorrentes de picadas ou mordidas de insetos ou bichos pegonhentos e venenosos.

Agravamento do Risco: Circunsténcia que apds a contratagdo do seguro, aumenta a probabilidade de ocorréncia de
sinistro, independente ou ndo da vontade do Segurado.

Apdlice: 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 de averbagdao ou aberta: Aquela em que o segurado/estipulante comunica a sociedade seguradora as
movimentagdes relativas a seu negdcio, vinculadas as coberturas contratadas e ocorridas ao longo de sua vigéncia, em
datas incertas, imprevisiveis ou previamente acordadas, com capital segurado variavel limitado ao maximo contratado.
Aviso de Sinistro: Comunicagéo a Seguradora da ocorréncia de evento coberto, conforme previstos nas Condig6es Gerais
e/ou Condigdes Especiais.

Beneficiarios: Pessoa fisica ou juridica designada para receber a indenizagao, na hipétese de ocorréncia do sinistro.
Capital Segurado: E o valor maximo para a cobertura contratada a ser pago pela Seguradora na ocorréncia do sinistro
coberto.

Caréncia: E o periodo de tempo ininterrupto, contado da data do inicio de vigéncia do seguro individual, do aumento do
capital ou da recondugéo depois de suspenso, durante o qual o Segurado permanece no seguro sem ter direito as
coberturas contratadas, sem prejuizo do pagamento dos prémios individuais. A caréncia podera ser total ou parcial,
abrangendo todas as coberturas ou algumas delas.

Carregamento: E o percentual incidente sobre os prémios pagos destinado a atender as despesas administrativas e de
comercializa¢do do seguro.

Certificado Individual: E o documento emitido para cada segurado no caso de contratagdo por meio de apélice coletiva,
quando da aceita¢do do proponente ou da renovagao do seguro.

Condigoes Contratuais e/ou Condigoes Gerais: Conjunto de disposicdes que regem a contratagdo de um mesmo plano
de seguro.

Contrato: E o instrumento juridico firmado entre o Estipulante e a Seguradora, que estabelecem as peculiaridades da
contratagdo do plano coletivo, e fixam os direitos e obrigagcdes do Estipulante, da Seguradora, dos Segurados e dos
Beneficiarios.

Corretor de Seguros: E o profissional habilitado e autorizado a angariar e promover contratos de seguros, remunerados
mediante comissdes estabelecidas nas tarifas. O Segurado podera consultar a situagdo cadastral de seu corretor de
seguros por meio do seu nimero de registro no site da SUSEP na Internet (www.susep.gov.br).

Declaragio Pessoal de Satide: E o documento formal e legal, incluso na Proposta de Ades&o, em que o proponente a
Segurado presta informagdes sobre as suas condigdes de saude.

Documentos Contratuais: Documento emitido pela seguradora, sendo a apdlice, a apdlice de averbagéo, o certificado
individual, o endosso e o bilhete de seguro.
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Doengas preexistentes: Sao as doencas, lesdes e acidentes de conhecimento do Segurado e ndo declaradas na proposta
de contratacdo ou, no caso de contratagdo coletiva, na Proposta de Adeséo.

Endosso: E o 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 juridica ou fisica que propde a contratacdo de plano coletivo, ficando investida de poderes de
representacdo do Segurado, nos termos da legislagéo e regulagdo em vigor, sendo identificado como Estipulante -
instituidor, quando participar total ou parcialmente do custeio do plano, e como Estipulante — averbador, quando néo
participar do custeio.

Evento coberto: E 0 acontecimento futuro e incerto, previsto nas coberturas do seguro, ocorrido durante sua vigéncia e
nao excluido nas Condigdes Gerais do seguro, capaz de acarretar obrigacdes pecuniérias @ Seguradora em favor do
Segurado ou de seus Beneficiarios.

Franquia: E a participacdo obrigatéria do Segurado em caso de sinistro, a qual é definida na cobertura contratada e
corresponde ao periodo em dias, contados a partir da data do afastamento das atividades profissionais do Segurado, por
determinagdo médica, durante o qual o Segurado néo tera direito a indenizagdo do seguro para qualquer evento.

Grupo Segurado: E aquele constituido pelos componentes do Grupo Seguravel, regularmente aceitos e incluidos no
seguro, nos termos destas Condigbes Gerais.

Grupo seguravel: E aquele constituido pela totalidade das pessoas fisicas que mantém vinculo com o Estipulante que,
estando em boas condicdes de saude, podem aderir ou ser incluidas no seguro, desde que preencham os demais requisitos
estabelecidos nestas Condigdes Gerais e, se houver, nas Condiges Especiais € no Contrato.

Indenizagao: E o valor a ser pago pela Seguradora na ocorréncia do sinistro, limitado ao valor do Capital Segurado da
respectiva cobertura contratada.

Médico Assistente: E o profissional legalmente licenciado para a pratica da medicina. N&o serdo aceitos como Médico
Assistente o proprio Segurado, seu cdnjuge, seus dependentes, parentes consanguineos ou afins, mesmo que habilitados
para exercer a pratica da medicina.

Migracao de apdlices: Substituicdo de apdlice coletiva por nova apélice emitida por outra seguradora em periodo néo
coincidente com o término da respectiva vigéncia.

Prémio ou Prémio Unico: Valor a ser pago para a garantia do risco, calculado para a vigéncia integral da apdlice, podendo
ser pago a vista ou parcelado (prémio fracionado).

Prémio Mensal: Valor a ser pago para a garantia do risco, calculado conforme opgao especificada na proposta ou bilhete
e pago mensalmente.

Processo SUSEP: E o registro deste plano na SUSEP, porém ndo implica por parte da Autarquia, incentivo ou
recomendagéo a sua comercializagao.

Proponente: O interessado em contratar a cobertura (ou coberturas), ou aderir ao contrato, no caso de contratagéo
coletiva.

Proposta de adesao: Documento com declaragédo dos elementos essenciais do interesse a ser garantido e do risco, em
que o proponente, pessoa fisica, expressa a inten¢do de aderir a contratagdo coletiva, manifestando pleno conhecimento
das condigles gerais.

Regime Financeiro de Repartigio Simples: E aquele através do qual se repartem ou se dividem entre os segurados,
num periodo considerado, os custos decorrentes da cobertura dos eventos cobertos e das despesas de comercializa¢do
e administracdo, apurados neste mesmo periodo.

Regulagao do Sinistro: Sdo os procedimentos realizados pela Seguradora para apuragdo e exame das causas e
circunstancias que caracterizaram o sinistro e, em face dessas verificagdes, concluir sobre a sua cobertura, bem como se
0 Segurado cumpriu as suas obrigagdes legais e contratuais.

Renda: Série de pagamentos periddicos devidos ao (s) Beneficiario (s) ou ao préprio Segurado

Riscos Excluidos: Sao aqueles riscos, previstos nas Condigdes Gerais e/ou especiais que ndo serdo cobertos pelo presente
Contrato de Seguro.

Seguradora: E a Liberty Seguros S/A, registrada no CNPJ sob o n°® 61.550.141/0001-72, que assume 0s riscos inerentes
as coberturas deste Contrato de Seguro, nos termos da legislagéo vigente, nas Condi¢des Gerais deste contrato e demais
normas aplicadas ao setor.
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Segurados Dependentes: Sao o conjuge ou a (0) companheira (0) e os filhos do Segurado Principal regularmente
incluidos no seguro, sendo considerados e/ou equiparados a filhos do Segurado Principal, para fins deste seguro, os
seguintes dependentes econdmicos do Segurado Principal:

a) O filho (a) e o enteado (a) do Segurado Principal, de até 18 (dezoito) anos, ou de qualquer idade quando incapacitado
fisica ou mentalmente para o trabalho;

b) O irmao ou o neto, sem arrimo dos pais, de até 18 (dezoito), desde que o Segurado Principal detenha a guarda judicial,
ou de qualquer idade quando incapacitado fisica ou mentalmente para o trabalho; e,

¢) O absolutamente incapaz, do qual o contribuinte seja tutor ou curador.

Segurados Principais: Pessoa fisica que mantém vinculo com o Estipulante, sobre a qual se procedera a avaliagdo do
risco e se estabelecera o seguro.

Sinistro: A ocorréncia do risco coberto, durante o periodo de vigéncia do contrato de seguro.

SUSEP (Superintendéncia de Seguros Privados): Autarquia federal fiscalizadora e reguladora das entidades do
mercado securitario.

Vigéncia: intervalo continuo de tempo durante o qual estad 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.
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CONDIGOES GERAIS - LIBERTY VIDA EM GRUPO

1. DISPOSIGOES PRELIMINARES

1.1. A aceitagéo da proposta esta sujeita a analise do risco.

1.2. O registro do produto é automatico e néo representa aprovagao ou recomendagéo por parte da Susep.

1.3. O Segurado podera consultar a situa¢do cadastral do corretor de seguros e da sociedade seguradora no sitio eletronico
Www.susep.gov.br.

2. AMBITO GEOGRAFICO
O presente seguro garante os eventos cobertos ocorridos em qualquer parte do globo terrestre.

3. TIPO DE CONTRATAGAO
Este seguro é de contratacdo coletiva.

4. OBJETIVO

4.1. O presente seguro tem por objetivo garantir ao Segurado ou aos seus Beneficiarios 0 pagamento de uma importancia
em dinheiro ou sob a forma de reembolso ou prestagéo de servigos, limitada ao valor do Capital Segurado contratado, caso
venha a ocorrer um dos eventos cobertos, previstos nas coberturas constantes do clausulado a seguir, desde que
contratadas pelo Estipulante, exceto se decorrentes de riscos excluidos e desde que respeitadas as demais Clausulas
destas Condigbes Gerais e, se houver, das Condi¢des Especiais e do Contrato.

4.2. As coberturas deste seguro dividem-se em basica e adicionais, conforme segue:

4.2.1. Cobertura Béasica: Morte.

4.2.2. Coberturas Adicionais:

a) Indenizacédo Especial por Morte Acidental (IEA);

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

c) Invalidez Funcional Permanente Total por Doenca (IFPD);
d) Diarias de Incapacidade Pecuniaria (DIP);

e) Auxilio Funeral em caso de Morte (AFM);

f) Doenga Congénita de Filhos (DCF);

g) Rescisao Contratual em caso de Morte (RCM);

h) Invalidez Laborativa Permanente Total por Doenga (ILPD);

i) Pagamento Antecipado Especial por Doenca Profissional (PAED);

j) Despesa Extra por Morte (DEM); e

k) Despesa Extra por Invalidez Permanente Total ou Parcial por Acidente (DEI)

) Perda de Renda por Desemprego (PDR)

4.3. Este seguro prevé ainda a possibilidade de contratagéo das seguintes Clausulas suplementares:

a) Inclusdo de Conjuge; e

b) Incluséo de Filhos

4.4. O Estipulante devera informar no formulario denominado “Proposta de Seguro”, quais coberturas serdo contratadas,
sendo a basica obrigatéria e as demais, facultativas, respeitando-se as conjugagées disponibilizadas pela
Seguradora.

5. CONCEITO DAS COBERTURAS

5.1. Morte

5.1.1.RISCOS COBERTOS

5.1.1.1. Visa garantir ao (s) Beneficiario (s) 0 pagamento do valor do Capital Segurado contratado para esta cobertura, na
ocorréncia de morte do Segurado por causas naturais ou acidentais, exceto se decorrente de riscos excluidos,
observadas as demais Clausulas destas Condi¢bes Gerais.
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5.1.1.2. Esta cobertura, para segurados menores de 14 (quatorze) anos, destina-se apenas ao reembolso das despesas
com funeral, que devem ser comprovadas mediante apresentagdo das contas originais especificadas, as quais podem ser
substituidas, a critério da Seguradora, por outros comprovantes satisfatérios, incluindo-se entre as despesas com funeral
as havidas com traslado, ndo estando cobertas as despesas com aquisigao de terrenos e jazigos.

5.1.2.RISCOS EXCLUIDOS
Consideram-se como excluidos deste seguro os eventos ocorridos em consequéncia de:

a) Uso de material nuclear para quaisquer fins, incluindo explosdao nuclear provocada ou nao, bem como
contaminacao radiativa ou exposi¢ao a radiagoes nucleares ou ionizantes;

b) Ato de operagao de guerra, declarada ou nao, guerra quimica ou bacteriolégica, guerra civil, guerrilha ou
revolugao, agitacao, motim, revolta, sedi¢ao, sublevagao, atos terroristas, ou quaisquer perturbagées da ordem
publica e delas decorrentes, exceto quando da prestacao de servigo militar ou de atos de humanidade em auxilio
de outrem;

c) De doengas, lesdes ou acidentes preexistentes a contratagao do seguro, com excegao dos itens abaixo:
i. que forem de conhecimento do segurado e tenham sido declaradas na declaragao pessoal de satde que
integra a proposta de contratagao ou de adesao;
ii. que nao forem de conhecimento do segurado quando da formalizagao da proposta de contratagao ou de
adesdo ou ainda;
iii. quando nao existir obrigatoriedade do preenchimento da declaragao pessoal de satde.

d) Furacées, ciclones, terremotos, maremotos, erupgdes vulcanicas e outras convulsdes da natureza;

e) Suicidio e suas tentativas, ocorridos nos 2 (dois) primeiros anos de vigéncia do Contrato de Seguro, ou de sua
recondugao depois de suspenso. Este seguro esta estruturado sob o Regime Financeiro de Reparticao Simples,
impossibilitando, tecnicamente, a devolugao de prémio ou reserva caso ocorra suicidio durante o periodo de
exclusao da cobertura;

f) Danos causados por atos ilicitos dolosos ou por culpa grave equiparavel ao dolo praticado pelo Segurado,
pelo Beneficiario ou pelo representante legal, de um ou de outro. Nos seguros contratados por pessoas juridicas,
estdo excluidos os danos causados por atos ilicitos dolosos praticados por seus sécios controladores, dirigentes
e administradores, pelos beneficiarios, e pelos respectivos representantes;

g) Pratica, por parte do Segurado, de atos contrarios a Lei, inclusive a condugao ou pilotagem de veiculos
automotores terrestres, aquaticos, aéreos e similares sem a devida habilitagao legal;

h) Ato reconhecidamente perigoso que ndo seja motivado por necessidade justificada, exceto quando do
exercicio de servigo militar, da pratica de atos de humanidade em auxilio de outrem, utilizagdo de meio de
transporte mais arriscado ou da pratica de esporte;

i) Indenizagoes ou prejuizos decorrentes de acordo ou condenagao judicial por danos morais.

5.1.3.REINTEGRAGAO
Quando a soma das indenizagbes pagas em razdo dos sinistros ocorridos atingir ou ultrapassar o limite do Capital
Segurado, a cobertura sera automaticamente cancelada, nao havendo reintegragao do Capital Segurado.

5.2. Indenizagao Especial por Morte Acidental (IEA)

5.2.1.RISCOS COBERTOS

5.2.1.1. Quando contratada, esta cobertura garante ao (s) Beneficiario (s) 0 pagamento de um Capital complementar,
proporcional ao estabelecido para a cobertura basica de Morte, limitado a 100% (cem por cento) desta, em caso de morte
do Segurado causada, exclusivamente, por acidente pessoal coberto pelo seguro, exceto se decorrente de riscos
excluidos, observadas as demais Clausulas destas Condigbes Gerais.

5.2.1.2. Esta cobertura, para segurados menores de 14 (quatorze) anos, destina-se apenas ao reembolso das despesas
com funeral, que devem ser comprovadas mediante apresentagdo das contas originais especificadas, as quais podem ser
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substituidas, a critério da Seguradora, por outros comprovantes satisfatérios, incluindo-se entre as despesas com funeral
as havidas com traslado, ndo estando cobertas as despesas com aquisigao de terrenos e jazigos.

5.2.1.3. As indenizag6es por Morte decorrente de acidente e Indenizagao Especial por Morte Acidental (IEA) se
acumulam, ou seja, no caso de Morte decorrente de acidente, a Seguradora também indenizara a cobertura
“Indenizagao Especial por Morte Acidental” quando contratada.

5.2.2.RISCOS EXCLUIDOS

Além dos riscos na cobertura basica Morte desta Clausula, consideram-se como excluidos desta cobertura
adicional:

a) Doengas (inclusive as profissionais, mesmo quando consideradas acidentes do trabalho pela legislagao
previdenciaria, inclusive as decorrentes ou nao de microtraumas de repeticao tais como DORT - Distlrbios
Osteomusculares Relacionados ao Trabalho, LER - Lesdes por Esforgos Repetitivos, Tenossinovite etc),
quaisquer que sejam suas causas, ainda que provocadas, desencadeadas ou agravadas direta ou indiretamente
por acidente;

b) Intercorréncias ou complicagbes consequentes da realizagao de exames, tratamentos clinicos ou cirtrgicos,
quando nao decorrentes de acidente coberto;

c) Lesodes decorrentes, dependentes, predispostas ou facilitadas por esforgos repetitivos ou microtraumas
cumulativos, ou que tenham relagao de causa e efeito com os mesmos, assim como as lesoes classificadas como
LER, DORT, LTC ou similares, que venham a ser aceitas pela classe médica-cientifica, bem como as suas
consequéncias pods-tratamentos, inclusive cirurgicos, em qualquer tempo. Igualmente estao excluidas desta
cobertura as situagdes reconhecidas por instituigoes oficiais de previdéncia ou assemelhadas como "invalidez
acidentaria", nas quais o evento causador da lesdo nao se enquadre integralmente no conceito de Acidente
Pessoal.

5.2.3.REINTEGRAGAO
Quando a soma das indenizagdes pagas em razdo dos sinistros ocorridos atingir ou ultrapassar o limite do Capital
Segurado, a cobertura sera automaticamente cancelada, nao havendo reintegragdo do Capital Segurado.

5.3. Invalidez Permanente Total ou Parcial por Acidente (IPA)
5.3.1.RISCOS COBERTOS

Quando contratada, esta cobertura garante ao Segurado o pagamento de uma indenizagao quando ocorrer a sua invalidez
permanente por acidente, exceto se decorrente de riscos excluidos, observadas as demais Clausulas destas Condicoes
Gerais.

5.3.2.RISCOS EXCLUIDOS

Além dos riscos na cobertura basica Morte desta Clausula, consideram-se como excluidas desta cobertura
adicional:

a) As doengas (inclusive as profissionais, mesmo quando consideradas acidentes do trabalho pela legislagao
previdenciaria, inclusive as decorrentes ou nao de microtraumas de repeticdo tais como DORT - Distirbios
Osteomusculares Relacionados ao Trabalho, LER - Lesdes por Esforgos Repetitivos, Tenossinovite, etc.),
quaisquer que sejam suas causas, ainda que provocadas, desencadeadas ou agravadas, direta ou indiretamente,
por acidente;

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

¢) Qualquer tipo de hérnia e suas consequéncias, exceto quando decorrentes de acidente pessoal coberto;
d) Parto ou aborto e suas consequéncias, exceto quando decorrentes de acidente pessoal coberto;
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e) Choque anafilatico e suas consequéncias, exceto quando decorrentes de acidente pessoal coberto;

f) As lesdes decorrentes, dependentes, predispostas ou facilitadas por esforgos repetitivos ou microtraumas
cumulativos, ou que tenham relagao de causa e efeito com os mesmos, assim como as lesoes classificadas como
LER, DORT, LTC ou similares, que venham a ser aceitas pela classe médico-cientifica, bem como as suas
consequéncias pods-tratamentos, inclusive cirurgicos, em qualquer tempo. Igualmente estao excluidas desta
cobertura as situacoes reconhecidas por instituicoes oficiais de previdéncia ou assemelhadas como invalidez
acidentaria, nas quais o evento causador da lesdo ndao se enquadre integralmente no conceito de Acidente
Pessoal.

5.3.3. CARACTERIZAGAO

5.3.3.1. Como invalidez permanente por acidente entende-se a perda, redugdo ou impoténcia funcional definitiva, total
ou parcial, de um membro ou drgéo, em virtude de leséo fisica causada exclusivamente por acidente pessoal coberto.
5.3.3.2. Apds conclusdo do tratamento, ou esgotados os recursos terapéuticos para recuperagéo, € verificada a existéncia
de invalidez permanente avaliada quando da alta médica definitiva, a Seguradora deve pagar ao proprio Segurado uma
indenizacao, estipulada de acordo com os percentuais estabelecidos na “Tabela para Calculo da Indenizagdo em Caso de
Invalidez Permanente” constante destas Condigbes Gerais.

5.3.3.3. Na perda parcial, ficando reduzida (s) a (s) funcao (6es) do (s) membro (s) ou érgéo lesado (s), a indenizagéo
sera calculada pela aplicagéo do grau de reducao funcional apresentado sobre a percentagem prevista na tabela para sua
perda total. O percentual final apurado sera aplicado ao Capital Segurado correspondente a cobertura de invalidez.
5.3.3.4. Nafalta de indicacdo de percentagem de reducao e sendo informado apenas o grau de redugao - maximo, médio
e minimo - a indenizagdo sera calculada na base das percentagens de 75% (setenta e cinco por cento), 50% (cinquenta
por cento) e 25% (vinte e cinco por cento), respectivamente.

5.3.3.5. Nos casos nao especificados na Tabela para Calculo da Indenizagdo em Caso de Invalidez Permanente, a
indenizacdo € estabelecida tomando-se por base a diminuicdo permanente da capacidade fisica do Segurado,
independentemente de sua profisséo.

5.3.3.6. Quando do mesmo acidente resultar invalidez de mais de um membro ou 6rgéo, a indenizagéo deve ser calculada
somando-se as percentagens respectivas, cujo total ndo pode exceder a 100% (cem por cento); da mesma forma, havendo
duas ou mais les6es em um membro ou 6rgéo, a soma das percentagens correspondentes néo pode exceder a indenizagéo
prevista para sua perda total.

5.3.3.7. Para efeito de indenizagéo, a perda ou maior redugéo funcional de um membro ou 6rgéo j& defeituoso antes do
acidente deve ser deduzida do grau de invalidez definitiva.

5.3.3.8. A perda de dentes e os danos estéticos nao dao direito a indenizagao por invalidez permanente.

5.3.3.9. A invalidez permanente deve ser comprovada com a apresentagado a Seguradora de declaracdo médica para
essa finalidade. A Seguradora reserva-se o direito de submeter o Segurado a exame para comprovagao da invalidez e/ou
avaliagéo do nivel da incapacidade, sob pena de nao pagamento da indenizagao, caso o Segurado se recuse.
5.3.3.9.1. A aposentadoria por invalidez concedida por institui¢goes oficiais de previdéncia, ou assemelhadas, nao
caracteriza, por si s0, o estado de invalidez permanente previsto nesta cobertura.

5.3.3.10. As indenizacoes por Morte Acidental e Invalidez Permanente por Acidente ndo se acumulam. Se, depois
de paga uma indenizacdo por Invalidez Parcial Permanente por Acidente, verificar-se a morte do Segurado, ou sua
invalidez total e permanente, em consequéncia do mesmo acidente, sera deduzida do valor do Capital Segurado a ser
pago o valor ja indenizado.

5.3.4. REINTEGRAGAO

Apbs cada acidente de que decorra invalidez parcial permanente, o Capital Segurado relativo a esta cobertura sera
reintegrada automaticamente sem cobranga de prémio adicional, salvo nos casos de invalidez permanente direta ou
indiretamente decorrente do mesmo acidente.

TABELA PARA CALCULO DE
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INDENIZAGAO EM CASO DE INVALIDEZ PERMANENTE

Grau de Invalidez Discriminagao %Sdo Cepiiel
egurado
Perda total da visdo de ambos os olhos 100
TOTAL Perda total do uso de ambos 0os membros superiores 100
Perda total do uso de ambos os membros inferiores 100
Perda total do uso de ambas as maos 100
TOTAL Perda total do uso de um membro superior € um membro inferior 100
Perda total do uso de uma das méaos e de um dos pés 100
Perda total do uso de ambos o0s pés 100
Alienagao mental total e incuravel 100
Nefrectomia bilateral 100
Perda total da viséo de um olho 30
Perda total da visao de um olho, quando o Segurado ja néo tiver 70
a outra vista
Surdez total incuravel de ambos os ouvidos 40
Surdez total incuravel de um dos ouvidos 20
PARCIAL DIVERSAS Mudez incuravel 50
Fratura ndo consolidada do maxilar inferior 20
Imobilidade do segmento cervical da coluna vertebral 20
Imobilidade do segmento téraco-lombo-sacro da coluna vertebral 25
Perda total de uso de um dos membros superiores 70
Perda total do uso de uma das maos 60
_TABELA PARA CALCULO DE
INDENIZACAO EM CASO DE INVALIDEZ PERMANENTE
Grau de Invalidez Discriminagao #CDEEE]
Segurado
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 25
PARCIAL MEMBROS | metacarpiano
SUPERIORES Perda total do uso de um dos polegares, exclusive o 18
metacarpiano
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 12
médios
Perda total do uso de um dos dedos anulares 09
Perda total do uso de qualquer falange, excluidas as do polegar: equivalente a ¥ do valor
do dedo respectivo
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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
PARCIAL MEMBROS | Fratura ndo consolidada de um dos segmentos tibio-peroneiros 25
INFERIORES 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 €, perda de todos os dedos e 25
de uma parte do mesmo pé
Amputagao do 1° (primeiro) dedo 10
PARCIAL MEMBROS | Amputacédo de qualquer outro dedo 03
INFERIORES Perda total do uso de uma falange do 1° dedo, equivalente ', e
dos demais dedos, equivalentes a % do respectivo dedo.
Encurtamento de um dos membros inferiores
- De 5 (cindo) centimetros ou mais 15
- De 4 (quatro) centimetros 10
- De 3 (trés) centimetros 06
- Menos de 3 (trés) centimetros: sem indenizagéo
MANDIBULA
Maxilar inferior (mandibula) redugdo de movimentos
Em grau minimo 10
Em grau médio 20
Em grau maximo 30
NARIZ
Perda total do nariz 25
Perda total do olfato 07
Perda do olfato com alteragdes gustativas 10
APARELHO VISUAL
Diplopia 15
Lesdes das vias lacrimais
Unilateral 07
Unilateral com fistulas 15
DIVERSAS Bilateral 14
Bilateral com fistulas 25
LesoOes da palpebra, orbita, cérnea, esclera e iris
Ectropio unilateral 03
Ectrépio bilateral 06
Entrdpio unilateral 07
Entropio bilateral 14
Ma oclus&o palpebral unilateral 03
Ma oclus&o palpebral bilateral 06
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Ptose palpebral unilateral 05
Ptose palpebral bilateral 10
APARELHO DA FONACAO
Perda da palavra (mudez incuravel) 50
Perda de substancia (palato mole e duro) 15
Amputacdo total da lingua 50
Parcial (menos de 50%) 15
Parcial (mais de 50%) 30
SISTEMA AUDITIVO
Perda total de uma orelha 08
Perda total das duas orelhas 16
PERDA DO USO DE MEMBROS SEM PERDA  ANATOMICA
A Perda ou redugéo da forga ou da capacidade funcional considerada € a que nao resulte
de lesdes articulares ou de segmentos amputados, constantes dos quadros préprios da
tabela.
Perda do bago | 15
APARELHO URINARIO
Retencéo cronica de urina (sondagens obrigatérias) 15
Cistostomia (definitiva) 30
Incontinéncia urinéria permanente 30
Perda de um rim
Fungé&o renal preservada 30
Reducao da fungéo renal (néo dialitica) 50
Reducao da fungéo renal (dialitica) 75
APARELHO GENITAL E REPRODUTOR
Perda de um testiculo 10
DIVERSAS Perda de dois testiculos 30
Amputagao traumatica do pénis 50
Perda do Utero antes da menopausa 40
Perda do Utero depois da menopausa 10
PAREDE ABDOMINAL
Hérnia traumatica 10
PESCOCO
Estenose da faringe com obstaculo a degluticéo 15
Les&o do es6fago com transtornos da fungdo motora 15
Paralisia de um corda vocal 10
Paralisia de duas cordas vocais 30
Traqueostomia definitiva 40
TORAX
Aparelho Respiratorio
Sequelas pos-taumaticas pleurais 10
Ressecgao total ou parcial de um pulméao (pneumectomia -
parcial ou total
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Funcao respiratéria preservada 15

Reducao em grau minimo da fung&o respiratoria 25

Reducao em grau médio da fungéo respiratoria 50

Insuficiéncia respiratoria 75

MAMAS
Mastectomia unilateral 10
Mastectomia bilateral 20
ABDOMEN (ORGAO E ViSCERAS)
Gastrectomia subtotal 20
Gastrectomia total 40
INTESTINO DELGADO

Resseccao parcial 20

Resseccao parcial com sindrome disabsortiva ou ileostomia 40

definitiva.

INTESTINO GROSSO

Colectomia parcial 20

Colectomia total 40
DIVERSAS Colostomia definitiva 40

RETO E ANUS

Incontinéncia fecal sem prolapso 30

Incontinéncia fecal com prolapso 50

Reteng&o anal 10

FIGADO

Lobectomia hepatica sem alteragéo funcional 10

Lobectomia com insuficiéncia hepatica 20

Extirpacao da vesicula biliar 07

SINDROMES NEUROLOGICAS

Epilepsia pos-traumatica 20

Derivagéo ventriculo-peritoneal (hidrocefalia) 20

Sindrome pos-concussional 05

5.4. Invalidez Funcional Permanente Total por Doenga (IFPD)

5.4.1. DEFINIGOES

Para fins desta garantia, entende-se por invalidez funcional total e permanente por doenga aquela que cause a perda da
existéncia independente do Segurado.

5.4.2. RISCOS COBERTOS

5.4.2.1. A contratagao desta cobertura esta condicionada a cobertura de Morte e IPA e, quando contratada e pago o
respectivo prémio, garante ao Segurado, desde que este requeira, o pagamento antecipado do Capital Segurado
contratado para a cobertura Basica - Morte, em caso de sua invalidez funcional total e permanente por doenga devidamente
coberta pelo seguro, exceto se decorrente dos riscos excluidos, observadas as demais clausulas destas Condigbes
Gerais.
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5.4.2.2. Considera-se como risco coberto a ocorréncia comprovada - segundo critérios vigentes a época da regulagéo do
sinistro e adotados pela classe médica especializada - de um dos seguintes quadros clinicos incapacitantes, provenientes
exclusivamente de:

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

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

c) Doengas cronicas de carater progressivo, apresentando disfungdes e ou insuficiéncias organicas avangadas, com
repercussdes em 6érgaos vitais (consumpgao), sem progndstico terapéutico favoravel, e que ndo mais estejam inseridas
em planos de tratamento direcionados a cura e ou ao seu controle clinico;

d) Alienacdo mental total e permanente, com perda das fungdes cognitivas superiores (cogni¢ao), Unica e exclusivamente
em decorréncia de doenga;

e) Doengas manifestas no sistema nervoso com sequelas encefalicas e ou medulares que acarretem repercussoes
deficitarias na totalidade de algum 6rgéo vital e/ou sentido de orientagdo e/ou das fungdes de dois membros, em grau
maximo;

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

g) Deficiéncia visual, decorrente de:

- Cegueira, na qual a acuidade visual é igual ou menor que 0,05 (zero virgula zero cinco) no melhor olho, com a melhor
correcao optica;

- Baixa viséo, que significa acuidade visual entre 0,3 (zero virgula trés) e 0,05 (zero virgula zero cinco) no melhor olho,
com a melhor correcao optica;

- Casos nos quais a somatoria da medida do campo visual em ambos os olhos for igual ou menor que 60° ou

- Ocorréncia simultanea de quaisquer das condigdes anteriores.

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

i) Estados mérbidos, decorrentes de doenca, a seguir relacionados:

- Perda completa e definitiva da totalidade das fungdes de dois membros;
- Perda completa e definitiva da totalidade das fungdes das duas mé&os ou de dois pés;
- Perda completa e definitiva da totalidade das fungdes de uma das maos associada a de um dos pés.

5.4.2.3. Outros quadros clinicos incapacitantes seréo reconhecidos como riscos cobertos se, avaliados através do
Instrumento de Avaliagao de Invalidez Funcional — IAIF, atinjam a marca minima exigida de 60 (sessenta) pontos, em um
total de 80 (oitenta) pontos previstos como possiveis.

5.4.2.4. O IAIF é composto por dois documentos: o primeiro (Tabela de Relagdes Existenciais, Condigbes Médicas e
Estruturais e de Estados Conexos) avalia, através de escalas, compreendendo 3 graduagdes cada, as condi¢des médicas
e de conectividade com a vida (Atributos).

5.4.2.5. 0 1° Grau de cada Atributo descreve situagdes que caracterizam independéncia do Segurado na realizagéo de
tarefas, ainda que com alguma dificuldade ou desconforto. O quadro clinico sera classificado neste grau apenas quando
todas as situagdes ali previstas forem reconhecidas.

5.4.2.6. Para a classificagéo no 2° ou no 3° Grau, basta que ocorra uma das situagdes ali descritas.

5.4.2.7. Todos os Atributos constantes no primeiro documento serédo, obrigatoriamente, avaliados e pontuados.

5.4.2.8. O segundo documento (Tabela de Dados Antropométricos, Fatores de Risco e de Morbidade) valoriza cada uma
das situagdes ali previstas.

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

5.4.3. REINTEGRAGAO
Quando a soma das indenizagdes pagas em razdo dos sinistros ocorridos atingir ou ultrapassar o limite do Capital
Segurado, a cobertura sera automaticamente cancelada, nao havendo reintegragao do Capital Segurado.
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5.4.4. RISCOS EXCLUIDOS

Além dos riscos na cobertura basica Morte desta Clausula, estdo expressamente excluidos desta cobertura, ainda
que redundando em quadro clinico incapacitante que inviabilize de forma irreversivel o pleno exercicio das
fungdes autonémicas do Segurado, com perda da sua existéncia independente, os abaixo especificados:

a) A perda, areducao ou a impoténcia funcional definitiva, total ou parcial, de um ou mais membros, 6rgaos e ou
sistemas organicos corporais, em decorréncia, direta e ou indiretamente, de lesao fisica e ou psiquica causada
por acidente pessoal;

b) A invalidez laborativa permanente total por doenga, assim entendida aquela para a qual nao se pode esperar
recuperagao ou reabilitagdo com recursos disponiveis no momento de sua constatagao, para o exercicio da
atividade laborativa exercida pelo Segurado;

c) Os quadros clinicos decorrentes de doengas ocupacionais, incluidas as profissionais e as do trabalho, de
qualquer origem causal (etiologia);

d) As doengas em geral, cuja etiologia possa guardar alguma relagao de causa e efeito, direta ou indireta, em
qualquer expressao, com atividade laborativa exercida pelo Segurado, em qualquer tempo pregresso;

e) As doengas agravadas por traumatismos;

f) As doengas nas quais se documente alguma interagao e ou intercorréncia relacionadas a traumatismos e ou
exposicoes a esforgos fisicos, repetitivos ou ndo, e ou a posturas viciosas;

g) Os quadros clinicos incapacitantes, com repercussoes clinicas parciais que nao impliquem em perda da
existéncia independente do Segurado;

h) Toda e qualquer outra condigdo médica que nao se enquadre nos critérios definidos como risco coberto destas
Condigoes Gerais.

5.4.4.1. Ocorrendo a invalidez funcional total e permanente por doenga, o Segurado podera requerer o pagamento do
Capital contratado em parcela Unica. Por ser essa garantia uma antecipacdo da garantia de Morte, 0 seu requerimento,
desde que fique efetivamente comprovada a invalidez funcional total e permanente por doenga devidamente coberta,
imediata e automaticamente extingue a garantia para o caso de morte, bem como o presente contrato de seguro.
5.4.4.2. Nesta hipdtese, os prémios pagos apos a data do requerimento seréo devolvidos, atualizados monetariamente
pelo indice estabelecido no contrato, juntamente com o pagamento da indenizagéo.

5.4.4.3. A Perda da Existéncia Independente sera caracterizada pela ocorréncia de Quadro Clinico Incapacitante,
decorrente de doenca, que inviabilize de forma irreversivel o Pleno Exercicio das Relages Autondmicas do Segurado.
Este Quadro Clinico Incapacitante devera ser comprovado através de parametros e documentos devidamente
especificados na Clausula 25 - Relagdo de Documentos para Liquidacao de Sinistros, destas Condi¢oes Gerais.

5.4.4.4. Na hipotese do subitem anterior, ndo ficando comprovada a invalidez funcional total e permanente por doenga, o
seguro continuara em vigor, observadas as demais clausulas destas Condi¢des Gerais €, se houver, das condi¢bes
Especiais e do Contrato, sem qualquer devolugédo de prémios.

5.4.4.5. Inexistindo o requerimento, o Capital contratado, quando da morte devidamente coberta do Segurado, sera
regularmente pago aos Beneficiarios.

5.4.4.6. A indenizagao por Invalidez Funcional Permanente Total por Doenga nao se acumula com a de Invalidez e
Morte, uma vez que garante ao Segurado o pagamento antecipado do Capital Segurado contratado para a Cobertura de
Morte e extingue imediata e automaticamente a cobertura de Morte.

5.4.4.7. A invalidez funcional total e permanente por doencga devera ser comprovada com apresentagao, a Seguradora, de
declaragdo médica a essa finalidade, acompanhada de relatorio médico, informando que o Segurado esta totalmente
invalido por doenca, segundo os critérios previstos nestas condi¢des, indicando seu inicio, causas, circunstancias,
acompanhado de resultado de exames complementares e laudo pericial que comprove a invalidez.

5.4.4.8. A aposentadoria por invalidez concedida por instituicoes oficiais de previdéncia ou assemelhadas nao
caracteriza, por si s6, quadro clinico incapacitante que comprove a invalidez funcional permanente e total por
doenga.

5.4.4.9. A Seguradora se reserva o direito de ndo considerar quadros clinicos certificados por pericias e/ou juntas médicas
que se baseiem na caracterizagdo da incapacidade de natureza profissional como medida para oficializagdo de

Liberty Vida em Grupo Condigdes vélidas para seguros com inicio de vigéncia a partir de 15/04/2023
Processo SUSEP N°: 10.005286/99-96 / 10.006607/01-20 /15414.901826/2019-11 17192



afastamentos laborativos, assim como quaisquer outros resultados que sejam subsidiados por elementos médicos
caracteristicos apenas de graus de incapacidade parcial.

5.4.4.10. A Seguradora se reserva também o direito de submeter o Segurado a exame para comprovagao da
invalidez total e permanente por doenga e/ou avaliagao do seu nivel de incapacidade, sob pena de nao pagamento
da indenizacao, caso o Segurado se recuse.

5.4.5. Instrumentos de Avaliagao de Invalidez Funcional - IAIF
5.4.5.1. Tabela de Relagdes Existenciais, Condigoes Médicas e Estruturais e de Estados Conexos

ATRIBUTOS

ESCALAS

PONTUAGAO

Relagoes do
Segurado com o
cotidiano

1° grau: O Segurado mantém suas relagdes interpessoais com
capacidade de compreenséo e comunicagao; deambula livremente; sai a
rua sozinho e sem auxilio; esta capacitado a dirigir veiculos automotores;
mantém suas atividades da vida civil, preservando o pensamento, a
meméria e 0 juizo de valor.

00

2° grau: O Segurado apresenta desorientagéo; necessita de auxilio a

locomog&o e ou para sair a rua; comunica-se com dificuldade; realiza
parcialmente as atividades do cotidiano; possui restricdes médicas de
ordem relativas ou prejuizo intelectual e ou de cognicao.

10

3° grau: O Segurado apresenta-se retido ao lar; tem perda na mobilidade
ou na fala; ndo realiza atividades do cotidiano; possui restricdes médicas
impeditivas de ordem totalitaria ou apresenta algum grau de alienagao
mental.

20

Condigoes

1° grau: O Segurado apresenta-se saudavel; capaz de livre
movimentagao; ndo apresenta evidéncia de disfuncéo e ou insuficiéncia
de 6rgaos, aparelhos ou sistemas, possuindo visao em grau que lhe
permita desempenhar suas tarefas normais.

00

clinicas e
estruturais do

Segurado

Condicoes
clinicas e
estruturais do
Segurado

2° grau: O Segurado apresenta disfungao(6es) ef/ou insuficiéncia(s)
comprovadas como repercussdes secundarias de doengas agudas ou
cronicas, em estagio que o obrigue a depender de suporte medico
constante (assistido) e desempenhar suas tarefas normais diarias com
alguma restri¢ao.

10

3° grau: O Segurado apresenta quadro clinico anormal, evolutivamente
avancado, descompensado ou instavel, cursando com disfungdes e ou
insuficiéncias em oOrgdos vitais, que se encontre em estagio que
demande suporte médico mantido (controlado), que acarrete restricao
ampla a esforgos fisicos e que comprometa a vida cotidiana, mesmo que
com interagdo de auxilio humano e/ou técnico.

20

Conectividade do
Segurado com a

vida

1° 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 auto-
suficiéncia alimentar com condi¢bes de suprir suas necessidades de
preparo, servigo, consumo e ingestao de alimentos.

00

2° 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,

10
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ATRIBUTOS ESCALAS PONTUAGAO
descascar frutas, abrir uma embalagem, consumir os alimentos com uso
de copo, prato e talheres).

3° grau: O Segurado necessita de auxilio as atividades de higiene e
asseio pessoal diarios, assim como aquelas relacionadas a sua

. R : . ; 20
alimentacéo, ndo sendo capaz de realizar sozinho suas necessidades
fisiolbgicas e de subsisténcia alimentar diarias.
5.4.5.2. Tabela de Dados Antropométricos, Fatores de Risco e de Morbidade
DADOS ANTROPOMETRICOS, RISCOS INTERAGENTES E AGRAVOS MORBIDOS PONTUACAO

A idade do Segurado interfere na analise da morbidade do caso e/ou ha IMC - Indice de 02
Massa Corporal superior a 40 (quarenta).
Ha risco de sangramentos, rupturas e ou quaisquer outras ocorréncias iminentes que possam 02
agravar a morbidade do caso.
Ha ou houve recidiva, progressao em doenca tratada e ou agravo mantido associado ou néo a 04
disfun¢do imunologica.
Existem mais de dois fatores de risco e/ou ha repercussao vital decorrente da associagéo de 04
duas ou mais doengas cronicas em atividade.
Certifica-se existir risco de morte subita, tratamento paliativo e/ou de suporte a sobrevida e/ou 08
refratariedade terapéutica.

5.5. Diarias por Incapacidade Pecuniaria (DIP)

5.5.1. RISCOS COBERTOS

Quando contratada, esta cobertura garante ao proprio segurado o pagamento de até 90 (noventa) diérias, se ele estiver
impossibilidade de exercer sua atividade profissional, em decorréncia de acidente ou doenca, contadas a partir do periodo
de franquia estabelecido nestas Condicdes, exceto se decorrente de riscos excluidos, observadas as demais Clausulas
destas Condigbes Gerais e Particulares.

5.5.2. RISCOS EXCLUIDOS

Além dos riscos na cobertura basica Morte e Indenizagao Especial por Acidente, estdao expressamente excluidos
da cobertura de Diarias de Incapacidade Pecuniaria (DIP) os sinistros ocorridos em consequéncia de:

a) Afastamento da atividade profissional por periodo inferior a 15 (quinze) dias;

b) Afastamento ocorrido durante o periodo de caréncia, conforme previsto nestas Condigoes Gerais e
estabelecido na especificacao da Apdlice e/ou Certificado de Seguro, exceto quando decorrente de acidente;

c) Cirurgias plasticas em geral, exceto quando restauradoras e resultantes de acidente ocorrido na vigéncia
individual do seguro;

d) Tratamentos clinicos ou cirurgicos com finalidade estética, ou relacionados a métodos de anticoncepg¢ao, ou
para alteragoes fisicas e organicas, exceto quando necessarias a restauragao das funcoes alteradas em razédo de
evento coberto ocorrido na vigéncia individual;

e) Tratamentos clinicos ou cirirgicos de carater experimental;

f) Inseminagao artificial e tratamentos ou procedimentos para cura de infertilidade masculina ou feminina e para
controle de natalidade;

g) Tratamentos para senilidade, rejuvenescimento, repouso, convalescenga, emagrecimento estético e suas
consequéncias;

h) Gravidez, parto ou aborto e suas consequéncias, exceto se decorrentes de acidente coberto;
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i) Cirurgias refrativas oculares;

j) Tratamentos clinicos ou cirirgicos nao-éticos;

k) Tratamentos ortoddnticos e odontoldgicos, exceto quando decorrentes de acidente pessoal ocorrido dentro
do periodo de vigéncia individual;

I) Exames fisicos de rotina ou de investigagao diagnéstica (check-up);

m) Procedimentos néo previstos no Codigo Brasileiro de Etica Médica ou ndo reconhecidos pelo Servigo Nacional
de Fiscalizagao de Medicina e Farmacia;

n) Doencgas ocupacionais e profissionais, incluindo LER, DORT e Sindrome do Tunel do Carpo;
o) Tratamento de fraturas patolégicas;

p) Tratamento de cervicoalgias, braquialgias, dorsalgias, lombalgias, sacralgias, radiculopatias, ciaticas,
entesopatias, nevrites, sinovites, tendinites ou tenossinovite;

q) Tratamentos de entorses, contusdes, distensdes ou luxagoes;
r) Ferimentos que nao exijam tratamento sob internagao hospitalar;
s) Qualquer tipo de hérnia e suas consequéncias, exceto se decorrentes de acidente coberto.

5.5.3. REINTEGRAGAO

5.5.3.1. Ap6s cada afastamento, o Capital Segurado relativo a esta cobertura sera reintegrada automaticamente sem
cobranga de prémio adicional, salvo nos casos de afastamento direta ou indiretamente decorrente do mesmo
acidente.

5.5.3.2. As indenizacoes por Diarias por Incapacidade Pecuniaria (DIP) ndo se acumulam. No caso de ocorréncia
simultdnea de mais de um afastamento por incapacidade por acidente, a indenizagao a ser paga sera a do evento que
resulte no maior tempo de afastamento, ndo havendo acimulo ou superposi¢do de indenizagdes. Caso o Segurado esteja
recebendo diarias e sua incapacidade temporaria evolua para uma Invalidez Permanente por Acidente ou Doenga
devidamente comprovada, o pagamento das diarias sera imediatamente cancelado.

5.6. Auxilio Funeral em Caso de Morte (AFM)

5.6.1. RISCOS COBERTOS

5.6.1.1. Quando contratada, esta cobertura garante ao (s) Beneficiario (s) o reembolso das despesas com funeral em caso
de morte do Segurado por causas naturais ou acidentais, exceto se decorrente de riscos excluidos, observadas as
demais Clausulas destas Condigoes Gerais.

5.6.1.2. Esta cobertura destina-se apenas as despesas com funeral, sendo que, em caso de reembolso, devem ser
comprovadas mediante apresentacdo das contas originais especificadas, as quais podem ser substituidas, a critério da
Seguradora, por outros comprovantes satisfatorios, incluindo-se entre as despesas com funeral as havidas com traslado,
nao estando cobertas as despesas com aquisi¢ao de terrenos e jazigos.

5.6.2. REINTEGRAGAO
O Capital Segurado relativo a esta cobertura sera totalmente reintegrado, de forma automatica, apds a ocorréncia de cada
evento, sem a cobrancga de prémio adicional.

5.6.3. RISCOS EXCLUIDOS
Consideram-se como excluidos deste seguro os eventos relacionados a cobertura basica Morte desta Clausula.

5.7. Doenga Congénita de Filhos (DCF)

5.7.1. DEFINIGOES

Entende-se por doengas congénitas as disfungdes fisiolégicas de origem sistémica, bem como as provocadas por ma-
formag&o anatoémica, diagnosticada e medicamente comprovadas como congénitas até o sexto més do nascimento.
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5.7.2. RISCOS COBERTOS

Quando contratada, esta cobertura garante ao(s) Beneficiario(s) o pagamento do respectivo Capital Segurado contratado,
equivalente a 50% (cinquenta por cento) do Capital do titular do seguro, limitado a R$ 10.000,00 (dez mil reais), em caso
de nascimento de filho do Segurado Principal, portador de invalidez permanente total por doenga congénita, desde que
tenha sido diagnosticada até o 6° (sexto) més de vida do recém-nascido, exceto se decorrente de riscos excluidos,
observadas as demais Clausulas destas Condigoes Gerais.

5.7.3. REINTEGRAGAO
Quando a soma das indenizagbes pagas em razdo dos sinistros ocorridos atingir ou ultrapassar o limite do Capital
Segurado, a cobertura sera automaticamente cancelada, nao havendo reintegragao do Capital Segurado.

5.7.4. RISCOS EXCLUIDOS
5.7.4.1. Além dos riscos na cobertura basica Morte, estdao excluidos da cobertura de Doenga Congénita de Filhos
(DCF) os seguintes eventos.

a) Diagnésticos concedidos pelo préprio Segurado, seus dependentes, parentes ou pessoa com lagos de
dependéncia econémica ou que residam com o mesmo, ainda que sejam médicos profissionais habilitados;

b) Diagnésticos concedidos por pessoa que nao seja médico profissional habilitado.

5.7.4.2. O pagamento de qualquer indenizagao pela Seguradora em decorréncia desta garantia s6 sera efetuado se
a data de nascimento do filho ocorrer no periodo de vigéncia desta cobertura.

5.7.4.3. A indenizacao prevista para esta cobertura sera devida a apenas um do (s) Beneficiario (s), caso ambos os
pais figurem como Segurados Principais na mesma Apdlice.

5.7.4.4. Uma vez paga a indenizagao por esta cobertura, se o filho do Segurado vier a falecer em decorréncia da
doenca que ocasionou a invalidez permanente total, ndo sera devida qualquer indenizagao pela Clausula
Suplementar de Inclusao de Filho (s), caso tenha sido contratada.

5.8. Rescisdo Contratual por Morte (RCM)
5.8.1. RISCOS COBERTOS

Quando contratada, esta cobertura garante ao Estipulante do seguro o pagamento de uma indenizagéo de até 20% (vinte
por cento) do Capital Segurado da garantia basica, exclusivamente em caso de morte natural ou acidental do
Segurado Principal, a titulo de reembolso das despesas com o0 acerto rescisorio trabalhista, devidamente comprovado,
exceto se decorrente de riscos excluidos, observadas as demais Clausulas destas Condicdes Gerais.

5.8.2. REINTEGRAGAO
Quando a soma das indenizagbes pagas em razdo dos sinistros ocorridos atingir ou ultrapassar o limite do Capital
Segurado, a cobertura sera automaticamente cancelada, nao havendo reintegragao do Capital Segurado.

5.8.3. RISCOS EXCLUIDOS
Consideram-se como excluidos deste seguro os eventos relacionados a cobertura basica Morte desta Clausula.

5.9. Invalidez Laborativa Permanente Total por Doenga (ILPD)

5.9.1. DEFINICOES

5.9.1.1. Invalidez Laborativa Permanente Total por Doenga € aquela para a qual ndo se pode esperar recuperagéo ou
reabilitacdo com os recursos terapéuticos disponiveis no momento de sua constatacao, para a atividade laborativa principal
do segurado.

5.9.1.2. Atividade laborativa principal do segurado é aquela através da qual o Segurado obteve maior renda, dentro do
ultimo periodo de 01 (um) ano trabalhado, anterior a constatagéo da Invalidez Laborativa Permanente Total por Doenga.

Liberty Vida em Grupo Condigdes vélidas para seguros com inicio de vigéncia a partir de 15/04/2023
Processo SUSEP N°: 10.005286/99-96 / 10.006607/01-20 /15414.901826/2019-11 21/92



5.9.1.3. Doenca em fase terminal é aquela cujo estado clinico se considera grave, sem perspectiva de recuperagao e para
a qual foram esgotados todos os recursos terapéuticos disponiveis no momento, com expectativa de vida por prazo em
torno de 6 (seis) meses.

5.9.1.4. Atestado emitido por médico legalmente habilitado para fins desta cobertura, é o documento emitido pelo médico
especialista na patologia caracterizada, indicando o estado clinico atual e fatores correlatos ou quando for o caso, o tempo
esperado de sobrevida do Segurado, exigido para efeito de comprovagdo da Doenga terminal. Este atestado devera estar
acompanhado do historico da patologia, diagnéstico conclusivo e exames pertinentes. A Seguradora reserva-se o direito
de submeter o Segurado a exame para comprovagao da invalidez e/ou avaliagdo do nivel da incapacidade, sob pena de
né&o pagamento da indenizagao, caso ele a tanto se negue.

5.9.2.RISCOS COBERTOS

A contratacao desta cobertura esta condicionada a contratagao das coberturas de Morte e Invalidez Permanente
Total ou Parcial por Acidente e, quando contratada e pago o respectivo prémio, garante ao préprio Segurado, desde que
requerido, o pagamento antecipado do Capital Segurado contratado para a garantia basica - Morte, em caso de Invalidez
Laborativa Permanente Total por Doenga que incapacite o Segurado para o exercicio de sua atividade laborativa principal,
desde que devidamente coberta pelo seguro, exceto se decorrente dos riscos excluidos e desde que observadas as
demais Clausulas das Condigdes Gerais do seguro.

5.9.3.REINTEGRAGAO
Quando a soma das indenizagbes pagas em razdo dos sinistros ocorridos atingir ou ultrapassar o limite do Capital
Segurado, a cobertura sera automaticamente cancelada, nao havendo reintegragao do Capital Segurado.

5.9.4.RISCOS EXCLUIDOS
5.9.4.1. Além dos riscos na cobertura basica Morte desta Clausula, estao também excluidos da cobertura de
Invalidez Laborativa Permanente Total por Doenga as interagdes ocorridas em consequéncia de:

a) A perda, redugao ou impoténcia funcional definitiva, total ou parcial de um ou mais membros, drgaos e/ou
sistemas organicos corporais em decorréncia direta e/ou indireta de lesao fisica e/ou psiquica causada por
acidente pessoal;

b) De doengas, lesdes ou acidentes preexistentes a contratagao do seguro, com excegao dos itens abaixo:
i.que forem de conhecimento do segurado e tenham sido declaradas na declaragao pessoal de saude que
integra a proposta de contratagao ou de adesao;
ii.que nao forem de conhecimento do segurado quando da formalizagao da proposta de contratagao ou de
adesao ou ainda;
iii.quando nao existir obrigatoriedade do preenchimento da declaragao pessoal de saude.

c) As doengas agravadas por traumatismos;

d) As lesoes decorrentes, dependentes, predispostas ou facilitadas por esforgos repetitivos ou micro traumas
cumulativos, ou que tenham relagao de causa e efeito com os mesmos, assim como as lesoes classificadas sob a
nomenclatura de LER - DORT - LTC, ou similares que venham a ser aceitas pela classe médico-cientifica, bem
como as suas consequéncias pos-tratamentos, inclusive cirlirgicos, em qualquer tempo. Igualmente estao
excluidas desta cobertura, as situagdes reconhecidas por instituigoes oficiais de previdéncia ou assemelhadas,
como "invalidez acidentaria”, nas quais o evento causador da lesdo ndo se enquadre integralmente no conceito
de Acidente Pessoal.

5.9.4.2. Consideram-se também como total e permanentemente invalidos, para efeitos desta cobertura, os
Segurados portadores de doengas em fase terminal, devidamente atestada por médico legalmente habilitado.
5.9.4.3. A aposentadoria por invalidez concedida por instituigoes oficiais de previdéncia, ou assemelhadas, nao
caracteriza, por si s, o estado de invalidez permanente previsto nesta cobertura.
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5.9.4.4. Nao podem configurar como Segurados, para a cobertura de invalidez laborativa permanente total por
doenca, pessoas que nao exergam qualquer atividade laborativa, sendo vedado o oferecimento e a cobranga de
prémio para o seu custeio, por parte da Seguradora.

5.9.4.5. Comprovada a invalidez laborativa total e permanente por doenga, podera o Segurado requerer o
pagamento do capital contratado, extinguindo-se a cobertura para o caso de morte, bem como o Seguro Individual.
5.9.4.6. A indenizacao por Invalidez Laborativa Permanente Total por Doenga (ILPD) nao se acumula com
nenhuma outra cobertura, uma vez que garante ao Segurado o pagamento antecipado do Capital Segurado
contratado para a Cobertura de Morte e extingue imediata e automaticamente a cobertura de Morte e o seguro
individual.

5.9.4.7. Ap6s o pagamento da indenizag¢ao ou da primeira parcela, quando paga sob a forma de renda, o segurado
sera automaticamente excluido da apélice, com a consequente devolugao de valores eventualmente pagos apés
esta data, devidamente atualizados de acordo com o disposto na Clausula 14.

5.9.4.8. No caso de o segurado nao ser excluido da apélice, se o estado de invalidez laborativa cessar antes do
término do pagamento da renda contratada, o valor do capital segurado da cobertura sera reintegrado.

5.9.4.9. Ap6s o pagamento da indenizagao ou da primeira parcela, quando paga sob a forma de renda, caso o
segurado permaneg¢a na apélice, o valor do prémio devera ser ajustado de acordo com as coberturas
remanescentes, a partir da respectiva data de pagamento da indenizagao.

5.10. Pagamento Antecipado Especial por Doenga Profissional (PAED)

5.10.1. DEFINICOES

5.10.1.1. Invalidez Permanente Total por Doenca: é aquela para a qual ndo se pode esperar recuperacgao ou reabilitagdo
com 0s recursos terapéuticos disponiveis no momento de sua constatag&o.

5.10.1.2. Doenca adquirida no ambiente Profissional: € aquela adquirida no exercicio da profisséo, face exposi¢ao ao risco,
pela natureza da atividade ou condi¢cbes ambientais profissionais,

5.10.1.3. Atestado emitido por médico legalmente habilitado: para fins desta cobertura, é€ o documento emitido pelo médico
especialista na patologia caracterizada, indicando o estado clinico atual e fatores correlatos. Este atestado devera estar
acompanhado do historico da patologia, diagndstico conclusivo e exames pertinentes. A Seguradora reserva-se o direito
de submeter o Segurado a exame para comprovagéo da invalidez e/ou avaliagéo do nivel da incapacidade, sob pena de
néo pagamento da indenizagao, caso ele a tanto se negue.

5.10.1.4. Quadro clinico irreversivel: conjunto das manifestacbes morbidas objetivas e subjetivas apresentadas por um
doente, para o qual ndo se espera melhora ou alteragao por meio dos recursos terapéuticos existentes na ocasido.
5.10.1.5. Comprovada a Invalidez Permanente Total por Doenga adquirida no ambiente Profissional podera o Segurado
requerer 0 pagamento do capital contratado, extinguindo-se a cobertura para o caso de morte, bem como o Seguro
Individual.

5.10.1.6. A indenizagao por Pagamento Antecipado Especial por Doenga Profissional (PAED) ndo se acumula com
nenhuma outra cobertura, uma vez que garante ao Segurado o pagamento antecipado do Capital Segurado contratado
para a Cobertura de Morte e extingue imediata e automaticamente a cobertura de Morte e o seguro individual.

5.10.2. RISCOS COBERTOS

A contratacao desta cobertura esta condicionada a contratagao das coberturas de Morte e Invalidez Permanente
Total ou Parcial por Acidente e, quando contratada e pago o respectivo prémio, garante ao proprio Segurado, desde que
requerido, o pagamento antecipado do Capital Segurado contratado para a garantia basica - Morte, caso o segurado seja
diagnosticado, durante a vigéncia da cobertura, como portador de quadro clinico irreversivel, em decorréncia de Invalidez
Permanente Total por Doenga adquirida no ambiente Profissional, devidamente atestada por medico legalmente habilitado
a este fim, exceto se decorrente dos riscos excluidos e observadas as demais Clausulas das Condi¢des Gerais do
seguro.

5.10.3. REINTEGRAGAO
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Quando a soma das indenizagbes pagas em razdo dos sinistros ocorridos atingir ou ultrapassar o limite do Capital
Segurado, a cobertura sera automaticamente cancelada, nao havendo reintegragao do Capital Segurado.

5.10.4. RISCOS EXCLUIDOS
Além dos riscos na cobertura basica Morte desta Clausula, estdao também excluidos da cobertura de Pagamento
Antecipado Especial por Doenga Profissional as interagdes ocorridas em consequéncia de:

a) A perda, redugao ou impoténcia funcional definitiva, total ou parcial de um ou mais membros, 6rgaos e/ou
sistemas organicos corporais em decorréncia direta e/ou indireta de lesao fisica e/ou psiquica causada por
acidente pessoal;

b) De doengas, lesdes ou acidentes preexistentes a contratagao do seguro, com excegao dos itens abaixo:
que forem de conhecimento do segurado e tenham sido declaradas na declara¢ao pessoal de saude que
integra a proposta de contratagao ou de adesao;
i.que nao forem de conhecimento do segurado quando da formalizagdo da proposta de contratagéo ou de
adesdo ou ainda;
ii.quando nao existir obrigatoriedade do preenchimento da declaragao pessoal de saude.

c) As doengas agravadas por traumatismos;

d) As lesoes decorrentes, dependentes, predispostas ou facilitadas por esforgos repetitivos ou micro traumas
cumulativos, ou que tenham relagao de causa e efeito com os mesmos, assim como as lesoes classificadas sob
a nomenclatura de LER - DORT - LTC, ou similares que venham a ser aceitas pela classe médico-cientifica, bem
como as suas consequéncias pds-tratamentos, inclusive cirurgicos, em qualquer tempo. Igualmente estado
excluidas desta cobertura, as situagées reconhecidas por instituicoes oficiais de previdéncia ou assemelhadas,
como "invalidez acidentaria”, nas quais o evento causador da lesao nao se enquadre integralmente no conceito
de Acidente Pessoal.

5.11. Despesa Extra por Morte (DEM)

5.11.1. RISCOS COBERTOS

5.11.1.1. A contratacao desta cobertura estd condicionada a contratacdo da cobertura de Morte e, quando
contratada e pago o respectivo prémio, garante o pagamento de uma verba adicional, até o limite estipulado na apdlice em
caso de Morte natural ou acidental do Segurado principal, exceto se decorrente de riscos excluidos, observados os
demais itens desta Clausula e das Condi¢des Gerais do seguro.

5.11.1.2. A indenizagao por Despesa Extra por Morte (DEM) se acumula com qualquer outra cobertura quando
contratada e por ocasiao de sinistros decorrentes do mesmo evento.

5.11.2. REINTEGRAGAO
Quando a soma das indenizagbes pagas em razdo dos sinistros ocorridos atingir ou ultrapassar o limite do Capital
Segurado, a cobertura sera automaticamente cancelada, nao havendo reintegragao do Capital Segurado.

5.11.3. RISCOS EXCLUIDOS
Consideram-se como excluidos desta cobertura os eventos previstos na cobertura basica Morte desta Clausula.

5.12. Despesa Extra por Invalidez Permanente Total ou Parcial por Acidente (DEI)

5.12.1. RISCOS COBERTOS

5.12.1.1. A contratagdo desta cobertura esta condicionada a contratagdo das coberturas de Morte ou Morte
Acidental e, Invalidez Permanente Total ou Parcial por Acidente e, quando contratada e pago o respectivo prémio,
garante o pagamento de uma verba adicional, até o limite estipulado na apélice em caso de Invalidez Permanente Total ou
Parcial por Acidente do Segurado principal, exceto se decorrente de riscos excluidos, observados os demais itens desta
Clausula e das Condi¢bes Gerais do seguro.
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5.12.1.2. A indenizagao por Despesa Extra por Invalidez Permanente Total ou Parcial por Acidente (DEI) se
acumula com qualquer outra cobertura contratada e por ocasiao de sinistros decorrentes do mesmo evento.

5.12.2. REINTEGRAGAO
Quando a soma das indenizagbes pagas em razdo dos sinistros ocorridos atingir ou ultrapassar o limite do Capital
Segurado, a cobertura sera automaticamente cancelada, nao havendo reintegragao do Capital Segurado.

5.12.3. RISCOS EXCLUIDOS
Consideram-se como excluidos desta cobertura os eventos previstos na cobertura basica Morte e Invalidez
Permanente Total ou Parcial por Acidente, desta Clausula.

5.13. Perda de Renda por Desemprego (PDR)

5.13.1. RISCOS COBERTOS

Quando contratada, esta cobertura garante ao proprio segurado, com vinculo empregaticio (regime CLT), o pagamento do
Capital Segurado contratado para esta cobertura, se, apos o periodo de caréncia, ocorrer a perda de emprego por vontade
exclusiva de seu empregador e ndo motivada por justa causa, e desde que transcorrido periodo de franquia, o Segurado
permanecer desempregado, exceto se decorrente de riscos excluidos, observadas as seguintes condigdes:

a) O Segurado devera ter uma permanéncia minima de 1(um) ano ininterrupto no ultimo emprego, com jornada
minima de 30 (trinta) horas semanais;

b) Caso o segurado possua mais de um vinculo empregaticio elegivel ao seguro, para efeito deste seguro sera
coberto apenas o vinculo empregaticio que gera a maior renda ao segurado.

c) Nao se enquadram nesta cobertura os contratos de trabalho celebrados por estagiarios, jovem aprendiz,
temporarios, trabalhadores admitidos por prazo determinado, profissionais autonomos ou liberais, aposentados
e pensionistas.

5.13.2. REINTEGRAGAO
Quando a soma das indenizagdes pagas em razdo dos sinistros ocorridos atingir ou ultrapassar o limite do Capital
Segurado, a cobertura sera automaticamente cancelada, nao havendo reintegragao do Capital Segurado.

5.13.3. RISCOS EXCLUIDOS

Estao expressamente excluidos da cobertura de Perda de Renda por Desemprego (PDR) os eventos que
decorrentes de:

a) Extincao do contrato de trabalho por acordo entre empregado e empregador, conforme previsto pela Lei
13.467/2017;

b) Renuncia ou demissao voluntaria do Segurado;
c¢) Demissao do Segurado por justa causa;
d) Pensao ou aposentadoria do Segurado por qualquer causa;

e) Adesdo do Segurado a qualquer tipo de Plano de Demisséao Voluntaria (PDV) ou assemelhados, incentivados
pelo empregador;

f) Cargos de elei¢ao publica, incluindo-se aqueles de nomeagao em Diario Oficial, ou nao regidos pela CLT;
g) Faléncia, concordata e recuperagao judicial ou extrajudicial do empregador;
h) Término ou extingdo do contrato de trabalho, quando o contrato tiver prazo determinado (contrato a termo);

i) Dispensa com imediata admissdao em empresa seja ela ou ndo, do mesmo grupo econémico, coligada, filiada,
associada, subsidiaria e/ou acionista

j) Alistamento no servigo militar.
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6. RISCOS EXCLUIDOS

Além das exclusées especificas por cobertura, as exclusdes abaixo sao aplicaveis a todas as coberturas deste
seguro:

Clausula de Exclusao Embargos e Sangoes: estao excluidos da cobertura deste seguro todos e quaisquer riscos
cuja cobertura e/ou eventual pagamento da respectiva indenizagao securitaria, implicaria na obrigagdo da
Seguradora de atuar de forma a atrair, em razao de embargos e sangées comerciais e econdomicos, agoes punitivas
para a Seguradora, seu grupo econémico e administradores, por parte dos Estados Unidos da América, do Reino
Unido, da Uniao Europeia conforme descrito nas listas de embargos e sang¢oes 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/

Estdao ainda excluidos da cobertura dessa Apdlice, todos e quaisquer riscos cujo imediato pagamento da
respectiva indenizagdo securitaria esteja vedado, por embargos e sangdes comerciais e econdmicos
internacionais impostos por entidades multilaterais integradas pelo Brasil, tais como, mas néao se limitando, o
GAFI (Grupo de Acao Financeira contra a Lavagem de Dinheiro e o Financiamento do Terrorismo) e a Organizagao
das Nagoes Unidas (ONU).

7. ACEITAGAO DO SEGURO

7.1. A contratagdo/alteragdo do seguro somente podera ser feita mediante proposta assinada pelo proponente, seu
representante ou por corretor de seguros habilitado.

7.2. A seguradora tera o prazo de 15 (quinze) dias contados da transmissao ou protocolo da proposta fisica, para
sua analise e aceitagao ou recusa, na qual deverao constar, obrigatoriamente, entre outros dados, os elementos
essenciais do Segurado, dos Beneficiarios, do objeto do seguro e do risco. Quando constatada a necessidade de
informagdes e/ou documentos complementares para possibilitar a melhor analise do risco proposto, o referido
prazo sera suspenso até a data em que ocorrer a entrega das informagoes ou documentos solicitados.

7.3. Durante o periodo de analise sera garantida cobertura proviséria do risco segurado. Em caso de recusa do
risco, havera comunicagao ao proponente, seu representante legal ou corretor de seguros e a cobertura proviséria
sera encerrada imediatamente. De qualquer forma, eventuais sinistros ocorridos durante o periodo de cobertura
provisdria apenas serao atendidos se o evento estiver amparado pelas Condi¢des Gerais do produto e o sinistro
for considerado como regular.

7.4. No caso de aceitagdo da proposta o periodo de cobertura proviséria sera considerado como de efetiva
vigéncia do seguro.

7.5. A auséncia de manifestacao da Seguradora quanto a aceitagao ou recusa da proposta, no prazo previsto,
caracterizara a aceitagao tacita da mesma.

7.6. Recebida a Proposta de Contratagao assinada pelo Estipulante, caso seja aceita e haja a adesdo do nimero minimo
de Segurados, conforme estabelecido no contrato, sera emitida a Apdlice, e a inclusdo dos proponentes sera feita conforme
disposto no Contrato, observado o que segue:

a) O envio dos dados sera feito por meio de midia magnética, em layout e formato fornecidos pela Seguradora ao
Estipulante contendo, no minimo, nome completo, data de nascimento, sexo, documento de identificagao, valor do Capital
Segurado e prémio;

b) Devera (ao) acompanhar o arquivo mencionado na alinea “a” a(s) respectiva(s) Proposta(s) de Adeséo e
Declaragéo(des) Pessoal(is) de Saude, devidamente preenchida(s) e assinada(s) pelo(s) proponente(s);

c) A Proposta de Adesao devera conter os elementos essenciais ao exame e aceitagdo do risco individual

d) A Seguradora fornecera ao proponente o protocolo que identifique a proposta por ela recepcionada, com indicagéo da
data e hora de seu recebimento, e procedera a anélise de aceita¢do ou recusa da Proposta de Adeséo, de acordo com a
Clausula 9 - Aceitacao e Incluséo de Segurados, destas Condigdes Gerais.

e) Caso a Proposta de Adesao seja aceita, a Seguradora enviara o certificado individual no inicio do contrato e em cada
uma das renovagoes.
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7.7. Ap6s a implantagdo do seguro, o Estipulante deverda encaminhar mensalmente as movimentagdes (incluséo e
exclusdo de Segurados) a Seguradora com os respectivos dados ora mencionados, inclusive as alteragdes de Capitais,
para analise de aceitacao.

7.7.1. O nao-recebimento da movimenta¢ao mensal implicara no faturamento com base na fatura do més anterior,
devendo as exclusées ou inclusées de Segurados e acertos dos valores devidos ser regularizados na fatura
subsequente.

7.8. A nao-aceitagdo devidamente justificada da Proposta de Contratagdo por parte da Seguradora sera
comunicada por escrito ao Estipulante e implicara na devolugao integral de qualquer pagamento de prémio
eventualmente efetuado no prazo maximo de 10 (dez) dias corridos, atualizados da data do pagamento até a data
da efetiva restitui¢ao, pelo indice estabelecido no contrato, conforme legislagao vigente.

7.9. Qualquer alteragao no Contrato de Seguro somente poderé ser feita mediante acordo entre Seguradora e Estipulante,
seu representante legal, ou por corretor de seguros, observadas as condi¢cdes estabelecidas neste item, e desde que
acarretem 6nus ou dever aos Segurados ou a redugdo de seus direitos, mediante anuéncia que representem 3/4 (trés
quartos) do grupo segurado.

7.10.  Sao documentos do presente seguro a proposta, a Apdlice com os respectivos anexos e 0 documento de
cobrancga devidamente quitado.

7.11.  Nao é permitida a presungao de que a Seguradora possa ter conhecimento de circunstancias que nao
constem da proposta, Apoélice e seus anexos, e daquelas que nao lhe tenham sido comunicadas posteriormente,
na forma dos itens desta Clausula.

8. VIGENCIA E RENOVAGAO DA APOLICE

8.1. A vigéncia desta Apdlice sera de 12 (doze) meses, iniciando-se as 24 (vinte e quatro) horas da (s) data (s) definida
nas Condi¢des Contratuais.

8.2. A Seguradora providenciara a emissao da Apdlice ou do endosso, a partir da data da aceitacdo da Proposta de Seguro.
8.3. Nas propostas de seguro recepcionadas sem pagamento de prémio, o inicio de vigéncia da cobertura sera a data de
aceitacdo da proposta ou outra data distinta, desde que expressamente acordada entre as Partes e indicada nas Condigdes
Contratuais.

8.4. Nas propostas de seguros recepcionadas com adiantamento do prémio, total ou parcial, o0 seu inicio de vigéncia sera
a partir das 24 (vinte e quatro) horas da data em que a Seguradora receber a proposta assinada pelo Estipulante.

8.5. A renovacgdo do seguro somente sera realizada quando o Segurado, seu representante e/ou o Corretor de Seguros
manifestar a Seguradora sua inteng¢do de renovar a apdlice, com antecedéncia minima de 30 (trinta) dias antes do final da
vigéncia do seguro, sendo que a aceitagdo do risco estara sujeita a analise da Seguradora.

8.6. Podera, se assim desejado pelo Segurado, seu representante e/ou o Corretor de Seguros ocorrer a renovagao do
seguro de forma automatica, uma unica vez e pelo mesmo prazo, ao término da vigéncia original.

8.7. Nao havendo interesse na renovagao automatica pelo Segurado, estipulante ou pela Seguradora, devera haver
comunicagao mediante aviso prévio de, no minimo, 30 (trinta) dias que antecedam o final de vigéncia da apolice.

8.8. No caso de néo renovagao da apdlice coletiva, as coberturas do certificado individual permaneceréo em vigor pelo
periodo correspondente aos prémios ja pagos.

8.9. A Seguradora fornecera ao Estipulante, seu representante e/ou o Corretor de Seguros o protocolo que identifique o
pedido/proposta de renovagao por ela recepcionada, com indicagao da data e hora de seu recebimento;

8.10. Na proposta de renovagao se aplicam os mesmo prazos e procedimentos de aceitacdo indicados na Clausula 6 -
Aceitacdo do seguro, destas Condicdes Gerais.

9. INDICE MiNIMO DE ADESAO

9.1. O indice de adeséo ¢ a relagao entre o numero de Segurados e o total de componentes do Grupo Seguravel.

9.2. O indice minimo de adesé&o para implantacdo e manutengdo da Apdlice seré fixado em cada caso, na Proposta de
Seguro e nas Condi¢bes Contratuais.
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10.ACEITAGAO E INCLUSAO DE SEGURADOS

10.1. Somente poderao ser incluidas no seguro pessoas pertencentes ao Grupo Seguravel que, na data estabelecida para
inicio de vigéncia do risco individual:

a) Estejam em plena atividade profissional/laborativa;

b) Em perfeitas condigbes de saude; e

c) Tenham idade dentro dos limites estabelecidos nas Condi¢des Contratuais da Apdlice na data do inicio da vigéncia do
seguro individual.

10.2. A Proposta de Adeséo sera recepcionada pela Seguradora sob protocolo, com indicagéo da data e hora de seu
recebimento e, com base na declaragdo prestada pelo Proponente, a Seguradora fara analise para aceitagdo ou recusa
dos riscos individuais propostos, 0s quais deverao obrigatoriamente apresentar as seguintes informagdes:

a) Dados pessoais;

b) CPF ou outro documento identificador de &mbito nacional

c) Declaragéo ou prova de saude;

d) Declaragédo de conhecimento prévio das Condi¢des Gerais do presente contrato;

e) Indicacéo do (s) Beneficiario (s).

10.3. E facultado & Seguradora solicitar, para efeito de subscrico ou aumento no valor do Capital Segurado, informagao
ao proponente ou ao Segurado quanto a contratagdo de outros seguros de pessoas com coberturas concomitantes.

10.4. Os aposentados, desde que nédo decorrente de invalidez, podem ser incluidos no seguro, pagando eles proprios,
ou o Estipulante, seus respectivos prémios.

10.5. Somente podem ser incluidas no seguro as pessoas pertencentes ao Grupo Seguravel que néo estiverem
afastadas do trabalho por motivo de doenga ou acidente, na data fixada para inicio do respectivo risco individual.

10.5.1. E vedada, ao Segurado afastado de sua atividade laborativa, toda e qualquer alteragao de Capital apés seu
afastamento.

11.INiCIO DA COBERTURA INDIVIDUAL
11.1. O inicio de vigéncia do risco individual se dara conforme segue.

a) Os certificados terdo seu inicio e término de vigéncia as 24 (vinte e quatro) horas das datas para tal fim neles indicados;

b) Para a Proposta de Adesao ou pedido de endosso sem pagamento de prémio, o inicio de vigéncia da cobertura sera a
data de aceitacéo da proposta ou outra data distinta, desde que expressamente acordada entre as Partes e indicada nas
Condigdes Contratuais da Apolice;

c) Para a Proposta de Adeséo ou pedido de endosso recepcionado com adiantamento de valor para futuro pagamento
parcial ou total do prémio, o inicio de vigéncia do risco individual sera as 24 (vinte e quatro) horas da data de recepgéo da
proposta pela Seguradora.

11.2. No inicio de cada vigéncia individual do seguro, bem como nos aniversarios subsequentes, a Seguradora
providenciara a emissao do Certificado Individual do seguro, com os nomes do Segurado e Dependentes, se for o caso,
inicio e final de vigéncia do seguro, Capital Segurado e Prémio total, entre outros.

12.CARENCIA

12.1. O periodo de caréncia sera estipulado na apélice ou certificado do seguro, respeitado o limite maximo de
50% (cinquenta por cento) do periodo de vigéncia do seguro. O periodo de caréncia nao pode ultrapassar 2 (dois)
anos.

12.2. Nao havera caréncia para eventos decorrentes de acidente pessoal, exceto para a hipétese de suicidio e/ou
sua tentativa ocorrido nos 2 (dois) primeiros anos de vigéncia do Contrato de Seguro.

12.3. O periodo de caréncia sera contado a partir da data do inicio de vigéncia do seguro e considerara dias
consecutivos e ininterruptos.

12.4. Nos casos de aumento do Capital Segurado sera restabelecido o prazo de caréncia estipulado na apélice de
seguro. Neste caso, esse periodo se aplicara somente a parcela do Capital relativa ao aumento.
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12.5. A Seguradora nao respondera por sinistros de qualquer natureza ocorridos durante o prazo de caréncia.
12.6. Em caso de renovagao de apolice, nao sera iniciado novo prazo de caréncia.

12.7. As coberturas que estao sujeitas ao periodo de caréncia séo:
a) Morte;

b) Invalidez Funcional Permanente Total por Doenca (IPD-F);
c) Diarias por Incapacidade Pecuniaria (DIP), quando o sinistro for decorrente de doenca.
d) Perda de Renda por Desemprego (PDR).

13.FRANQUIA

13.1. Para a cobertura de Diarias por Incapacidade Pecuniaria (DIP) , o periodo da franquia em dias sera estipulado
na apdlice ou certificado do seguro, e corresponde a dias ininterruptos por evento, contados a partir da data do
afastamento de suas atividades profissionais.

13.2. O periodo de franquia para a garantia de Perda de Renda por Desemprego (PRD) sera estipulado na apdlice
ou certificado do seguro.

13.3. Durante o prazo de franquia, a Seguradora nao respondera por sinistros de qualquer natureza.

14.DESIGNAGAO E ALTERAGAO DE BENEFICIARIO (S)

14.1. E facultado ao Segurado indicar liviemente o (s) Beneficiario (s), ressalvadas as restricdes legais. Na falta da
indicacao de Beneficiario (s), aplicar-se-a, para efeito de pagamento do Capital Segurado, o disposto no art. 792 do Cédigo
Civil Brasileiro.

"Art. 792 - Na falta de indicagdo de pessoa o de Beneficiario, ou se por qualquer motivo néo prevalecer a que for

feita, o Capital Sequrado sera pago por metade ao cdnjuge néo separado judicialmente, e o restante aos herdeiros

do Segurado, obedecida a ordem de vocagao hereditaria.

Paragrafo Unico - Na falta das pessoas indicada neste artigo, seréo beneficiarios os que provarem que a morte do Segurado
0s privou dos meios necessarios a subsisténcia.”

14.2. Para fins deste seguro, a (0) companheira (0) sera equiparada (0) a (ao) esposa (0), nos casos admitidos pela lei
Civil, observado o disposto no artigo 793 do Cédigo Civil Brasileiro.

"Art. 793 - é vdélida a instituicdo do Companheiro como Beneficiario, se ao tempo do contrato o Segurado era
separado judicialmente, ou ja se encontrava separado de fato."

14.3. Observado o disposto no artigo 791 do Codigo Civil, é facultado ao Segurado, em qualquer época, substituir o (s)
seu (s) Beneficiario (s), mediante manifestagéo escrita.

"Art. 791 - Se 0 Segurado ndo renunciar a faculdade, ou se 0 seguro néo tiver como causa declarada a cobertura de
alguma obrigagéo, é licita a substituicdo do Beneficiario, por ato entre vivos ou de ultima vontade."

14.4. Caso o Segurado ndo dé ciéncia a Seguradora da substituicdo de seu (s) Beneficiario (s), na forma prevista no
subitem anterior, a Seguradora se desobrigard, pagando o Capital Segurado ao (s) antigo (s) Beneficiario (s).

14.5. No caso das coberturas de Invalidez Permanente por Acidente, Invalidez Funcional Permanente Total por Doenca,
Diérias por Incapacidade Pecuniaria e Doenga Congénita de Filhos, previstas nestas Condi¢des Gerais, bem como no caso
de morte do Segurado Dependente, quando houver, o Beneficirio serd sempre o préprio Segurado Principal.

14.5.1. Na hipétese de morte simultdnea (comoriéncia) do Segurado Principal e do Segurado Dependente, o Capital
Segurado referente a cobertura do Segurado Dependente devera ser pago aos herdeiros legais deste, salvo disposi¢éo
em contrario.

14.6. O Beneficiario da cobertura de Resciséo Contratual por Morte (RCM) sera sempre o Estipulante do seguro.

14.7. As demais coberturas nao citadas nos subitens acima, mas previstas nestas Condicdes Gerais, serdo devidas ao
(s) Beneficiario (s) do Segurado Principal.
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15.CAPITAL SEGURADO INDIVIDUAL

15.1. Para fins deste seguro, Capital Segurado é a importédncia maxima, por cobertura contratada, a ser paga ou
reembolsada, vigente na data do evento.

15.2. Considera-se como data do evento, para efeito de determinagdo do Capital Segurado:

a) Nas Coberturas de Morte, Auxilio Funeral em caso de Morte (AFM), Rescisdo Contratual por Morte (RCM) e Despesas
Extras por Morte (DEM): a data do falecimento;

b) Nas Coberturas de Indenizacao Especial por Acidente (IEA), Invalidez Permanente Total ou Parcial por Acidente (IPA)
e Despesas Extras por Invalidez Permanente Total ou Parcial por Acidente (DEI): a data do acidente;

c) Nas Coberturas de Invalidez Funcional Permanente Total por Doenga (IFPD), Invalidez Laborativa Permanente Total
por Doenga (ILPD), Pagamento Antecipado Especial por Doenga (PAED) e Doenga Congénita de Filhos (DCF): a data em
que a invalidez ficar caracterizada, através de declaragdo médica;

d) Na Cobertura de Diéria por Incapacidade Pecuniéria (DIP): a data em que o Segurado se afastar de sua atividade
profissional.

e) Na Cobertura de Perda de Renda por Desemprego (PDR): a data de término do vinculo empregaticio estabelecida no
Termo de Resciséo do Contrato de Trabalho.

15.3. Nos planos coletivos, para cada grupo pode haver uma ou mais classes de Capitais Segurados, devendo a
respectiva escala ser fixada em funcéo de fatores objetivos, tais como idade e salario.

16.ATUALIZACAO DO CAPITAL SEGURADO INDIVIDUAL

16.1. Os valores do Capital Segurado e do prémio serdo atualizados monetariamente a cada ano com base no IPCA, e/ou
anualmente, segundo a varia¢do dos salarios e proventos para todos os Segurados do grupo segurado, de acordo com o
que dispuserem as Condigdes Contratuais.

16.1.1. Na falta, extingdo ou proibi¢do do uso do referido indice, a atualizagdo monetéria tera por base aquele que vier a
substitui-lo.

16.2. E assegurada aos aposentados e afastados de servico a aplicagdo do mesmo critério de reajuste adotado para os
componentes ativos.

17.ATUALIZACAO DE VALORES
17.1. Os valores relativos a este contrato de seguro estéo sujeitos a corregdo monetaria, de acordo com a variagéo do
IPCA e juros moratdrios legais, de 1% (um por cento) ao més, respeitando as seguintes regras:

17.1.1. Para devolugao de Prémio a Seguradora tera um prazo de até 10 (dez) dias Uteis, a contar da data de exigibilidade
abaixo:

a) Endosso com restituicao de prémio: os valores a serem restituidos serdo exigiveis a contar da data do recebimento
da solicitagdo do endosso (com a confirmagéo dos dados bancarios vélidos para devolugéo) por parte do segurado.

b) Cancelamento do Contrato: os valores a serem restituidos serdo exigiveis a partir da data de recebimento da
solicitagdo de cancelamento (com a confirmagao dos dados bancarios validos para devolugdo) por parte do segurado ou
da data do efetivo cancelamento, se 0 mesmo ocorrer por iniciativa da Seguradora.

c) Valores Recebidos Indevidamente pela Seguradora: valores a serem devolvidos ao Segurado serdo exigiveis a
contar da data do recebimento da solicitagdo (com a confirmagéo dos dados bancérios validos para devolugéo) por parte
do segurado.

d) Proposta Recusada: os valores a serem restituidos seréo exigiveis a partir da data da recusa da proposta, e a corregao
dos valores a contar da data do pagamento realizado pelo segurado, até a data da efetiva restituicdo pela Seguradora.

17.1.2. Pagamentos em caso de indenizagao de sinistros ocorrida ap6s o prazo previsto nas respectivas Clausulas destas
Condicdes Gerais (Clausula 25 - OCORRENCIA DE SINISTROS) incidirdo:

a) corregao monetaria: a partir da data de ocorréncia do sinistro definido na Clausula 15 - CAPITAL SEGURADO
INDIVIDUAL, de acordo com a variagao positiva do IPCA até a data do efetivo pagamento.
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b) juros moratérios legais: de 1% (um por cento) ao més, a contar da data de término do prazo contratual para
pagamento da indenizago (Clausula 25 - OCORRENCIA DE SINISTROS), ou seja, a partir do 31° (trigésimo-primeiro) dia,
“pro-rata-temporis”, contado da data da entrega do ultimo documento constante da relag&o da documentacao basica ou de
documento justificadamente solicitado pela Cia, até a data do efetivo pagamento.

17.2. Para indenizagdes liquidadas em moeda estrangeira, deverdo ser observados, no minimo, os itens relativos ao
acréscimo de juros moratorios e multa.

17.3. Fica entendido e acordado que as atualizagdes previstas nesta clausula serdo efetuadas com base na variagéo
apurada entre o ultimo indice publicado antes da data de exigibilidade da obrigagéo pecuniaria e aquele imediatamente
anterior a data da efetiva liquidacao.

17.4. Em caso de extingdo do indice pactuado, IPCA/IBGE, sera utilizado como substituto o IGPM/FGV.

17.5. O pagamento de valores relativos a atualizagdo monetaria e juros moratérios far-se-&4 independentemente de
notificagdo ou interpelagéo judicial, de uma s6 vez, juntamente com os demais valores do contrato.

18.PREMIO, CALCULO E RECALCULO

18.1. O prémio de cada Segurado € o produto da taxa indicada no Contrato pelo respectivo Capital da (s) cobertura (s)
contratada (s) pelo Segurado e sua faixa etaria.

18.2. O aumento na taxa devera ocorrer por endosso ou aditivo ao contrato, com concordancia expressa € escrita do
Estipulante, observado o disposto na Clausula 30 - CANCELAMENTO DO SEGURO, destas Condigdes Gerais.

18.3. Caso a alteracdo de taxa prevista no subitem anterior implique em énus ou dever aos Segurados, ou redugdo de
seus direitos, devera haver anuéncia prévia e expressa de Segurados que representem pelo menos 3/4 (trés quartos) do
grupo Segurado.

19.REENQUADRAMENTO E REAJUSTE DOS PREMIOS

19.1. Sempre que ocorrer, dentro da periodicidade definida no Contrato de Seguro, a altera¢do de idade do Segurado e
consequentemente o seu deslocamento para outra faixa etaria, a Seguradora somara a taxa anterior o percentual de
reenquadramento previsto no Contrato e realizara a cobranga do novo prémio a partir do més de renovagédo da Apdlice de
seguro.

19.2. A forma como os prémios serdo alterados de acordo com a faixa etaria do Segurado, incluindo os valores ou
percentuais seré disponibilizada aos proponentes quando de sua adesao ao seguro.

19.3. As faixas etérias para corregdo e seus percentuais de atualizagdo s&o variaveis conforme o produto e data da
primeira contratacao do seguro.

Paragrafo tnico. Na hipotese do Estipulante, Segurado, seu Representante e/ou Corretor de Seguros renovar anualmente
de forma sucessiva e ininterrupta o seguro, a Seguradora permanecera utilizando a mesma Tabela de Faixas Etarias e
Percentuais de Reajuste por Cobertura vigente na data da primeira contratacdo do seguro e expressamente prevista na
proposta/apdlice, realizando a cobranga do novo prémio a partir do més de renovagao do seguro.

Os critérios acima se aplicam exclusivamente para contratos definidos por faixa de idade.

19.4. Independentemente da alteragéo da faixa etéria, o Capital Segurado e o prémio do seguro serdo atualizados
monetariamente, conforme estabelecido na Clausula 17 - ATUALIZACAO DE VALORES, destas Condigdes Gerais.

20.CUSTEIO DO SEGURO
Para fins deste seguro e de acordo com a Proposta de Seguro, o custeio pode ser:

a) Nao-Contributario (Instituido): forma de seguro em que os Segurados ndo pagam o prémio, recaindo o 6nus de seu
pagamento totalmente sobre o Estipulante. Neste tipo de seguro, todos os componentes do Grupo Seguravel serdo
incluidos na Apolice, excetuando-se apenas as pessoas ndo aceitas ou impedidas de serem seguradas, e aquelas que
nao protocolarem Proposta de Ades&o na Seguradora; ou
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b) Contributario (Averbado): forma de seguro em que os Segurados pagam o prémio, recaindo o énus de seu pagamento,
total ou parcialmente, sobre os mesmos. Neste tipo de Seguro serdo incluidos na Apélice somente os componentes do
grupo seguravel que se manifestarem expressamente pela sua inclusdo no seguro.

21.PERIODICIDADE DE PAGAMENTO DO PREMIO
De acordo com o convencionado na Proposta de Seguro, o prémio deste seguro podera ser pago nas periodicidades anual,
anual fracionado ou mensal.

22.PAGAMENTO DO PREMIO

22.1. O prémio do seguro, valor a ser pago pelo Segurado para a garantia do risco coberto, sera de acordo com o periodo
contratado e tipo do seguro informado na apolice, admitindo-se os tipos abaixo, devendo ser obrigatoriamente
observada a data limite (data do vencimento) prevista no referido documento de cobranga do prémio:

a) Prémio ou Prémio Unico: Valor a ser pago para a garantia do risco, calculado para a vigéncia integral da apolice,
podendo ser pago a vista ou parcelado (prémio fracionado).

b) Prémio Mensal: Valor a ser pago para a garantia do risco, calculado conforme op¢éo especificada na proposta ou
bilhete e pago mensalmente.

22.2. O prazo limite para o pagamento do prémio é o dia de vencimento estipulado na Apdlice, ou nos casos em que haja
mais de uma data prevista, a ultima data.
22.3. Nos contratos de seguro cujos prémios sejam pagos em uma unica parcela, qualquer indenizagéo somente passa a
ser devida depois que o pagamento do prémio houver sido realizado, o que deve ser feito, no maximo, até a data limite
prevista para este fim.
22.4. Fica, ainda, entendido e concordado que, se o sinistro ocorrer dentro do prazo de pagamento do prémio sem que
ele se ache efetuado, o direito a indenizagao néo ficara prejudicado.
22.5. O nao-pagamento do prémio do seguro dentro do prazo limite estipulado e apds aviso prévio da Seguradora
diretamente ao Segurado, corretor de seguros ou seu representante legal, por meio fisico, remoto ou outras formas
previstas na regulamentagao em vigor, implicara:
22.6. No caso de “prémio unico” com uma sé parcela ou fracionado com a primeira parcela ndo paga, o
cancelamento do seguro desde o inicio de vigéncia.
22.7. No caso de “prémio unico” com fracionamento do prémio e configurada a falta de pagamento de qualquer
uma das parcelas subsequentes a primeira, o prazo de vigéncia da cobertura sera ajustado em fungao do prémio
efetivamente pago, observada a fragao prevista na Tabela de Prazo Curto a seguir.
22.8. Neste caso a Seguradora informara ao Segurado ou ao seu representante legal, expressamente:
a) o novo prazo de vigéncia ajustado.
b) a nova data de vencimento para a parcela em mora, a fim de regularizar o pagamento do prémio sem que ocorra
o cancelamento da apdlice/certificado, caso ainda haja cobertura prevista na Tabela de Prazo Curto.

TABELA DE PRAZO CURTO

Relagao % Entre a Fracs
. s ragado a Ser
Parcela de Prémio Aplicada Sobre a
Paga e o Prémio Total Vigancia Original
da Apdlice
13 15/365
20 30/365
27 45/365
30 60/365
37 75/365
40 90/365
46 105/365
50 120/365
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Relagao % Entre a Fracs
A s ragao a Ser
Parcela de Prémio Aplicada Sobre a
Paga e o Prémio Total Vigéncia Original
da Apdlice
56 135/365
60 150/365
66 165/365
70 180/365
73 195/365
75 210/365
78 225/365
80 240/365
83 255/365
85 270/365
88 285/365
90 300/365
93 315/365
95 330/365
98 345/365
100 365/365

Para percentuais ndo previstos na Tabela de Prazo Curto deverao ser aplicados os percentuais imediatamente superiores.
O Segurado teré restabelecido o direito as coberturas contratadas pelo periodo inicialmente acordado, desde que retome
0 pagamento do prémio devido dentro do prazo estabelecido pela Seguradora, ficando sujeito ao pagamento da multa
moratoria correspondente a 2% (dois por cento) sobre o valor devido, atualizado monetariamente com base na variagéo
do IPCA, e, ainda dos juros moratorios de 1% (um por cento) ao més, sendo este Ultimo encargo aplicado a base “pro-rata
temporis”, podendo ser cobrado ainda um valor adicional a titulo de despesas operacionais, conforme constante da
especificagdo da apdlice.

22.9. Findo o novo prazo sem que tenha sido efetuado o pagamento do prémio, opera-se, de pleno direito, 0 cancelamento
da Apdlice.

22.10.No caso do fracionamento do prémio Unico, quando o pagamento da indenizagdo acarretar o cancelamento do
seguro, as parcelas vincendas do prémio seréo deduzidas do valor da indenizag&o, excluido o adicional de fracionamento,
se houver.

22.11.Quando tiver previsto o pagamento do prémio por meio de consignagdo em folha, a auséncia do repasse a
Seguradora dos prémios recolhidos por consignante que néo corresponda a figura de estipulante ndo poderad causar
qualquer prejuizo aos segurados ou respectivos beneficiarios no que se refere a cobertura e demais direitos oferecidos.

Este seguro esta estruturado sob Regime Financeiro de Reparticao Simples, que nao contempla o resgate ou a
devolugao de prémio (s) pago (s) pelo (s) Segurado (s).

Nota: Nao serdao considerados indenizaveis quaisquer sinistros ocorridos durante o periodo de suspensao da
cobertura da apélice.

23.CANCELAMENTO DAS GARANTIAS POR ATRASO NOS PAGAMENTOS DO PREMIO MENSAL OU ANUAL
23.1. Quando o custeio do prémio se der sob a forma mensal ou anual, a falta de pagamento do prémio, por um periodo
de até 30 (trinta) dias, ndo acarretara no cancelamento automatico do seguro.

23.2. Durante os 30 (trinta) dias mencionados no subitem anterior, as coberturas previstas na Apdlice ndo ficardo
prejudicadas.
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23.3. O Estipulante ou, quando for o caso, o Segurado, em atraso com o pagamento do prémio, sera notificado para
pagamento da parcela do prémio em mora, acrescida dos encargos contratualmente previstos na Clausula 17 -
ATUALIZAGCAO DE VALORES, destas Condicdes Gerais.

23.4. O nao-pagamento da parcela do prémio dentro do prazo de 30 (trinta) dias de seu atraso acarretara o
cancelamento imediato e automatico do seguro, ndo sendo mais permitida a reabilitagdo das coberturas, sem
prejuizo da cobranga, pela Seguradora, dos prémios vencidos enquanto esteve vigente o seguro.

24.CESSAGAO DA COBERTURA DE CADA SEGURADO
Ocorrera a cessagao de cobertura e cancelamento do seguro individual:

a) Com a morte ou invalidez permanente total do Segurado Principal;

b) Com o recebimento do Capital Segurado relativo a cobertura de Invalidez Funcional Total e Permanente por
Doenga;

c¢) Automaticamente, com o cancelamento ou final de vigéncia da Apélice sem renovagao, respeitando-se o
periodo correspondente ao prémio pago;

d) Automaticamente, na data em que houver o desaparecimento do vinculo entre o Segurado Principal e o
Estipulante;

e) Por solicitagdo do Segurado, informando que nao deseja continuar no seguro;

f) Quando o Segurado deixar de contribuir com a sua parte do prémio mensal ou anual, conforme o caso,
observado o disposto na Clausula 22 - Cancelamento das Garantias por Atraso nos Pagamentos do Prémio Mensal
ou Anual, destas Condigoes Gerais;

g) Com o fim do novo prazo de vigéncia da cobertura proporcional referido na Clausula 22 - PAGAMENTO DO
PREMIO, destas Condicdes Gerais, sem que tenha sido retomado o pagamento do prémio.

h) Dos funcionarios do(a) Estipulante, afastados permanentemente das suas atividades laborais, em razdo de
prisdao preventiva e/ou também aqueles que ja estejam cumprimento de pena privativa de liberdade, em razéo de
sentenca ja transitada em julgado e irrecorrivel, independentemente da formalizagao da rescisdao do contrato de
trabalho pelo Estipulante a Seguradora.

25.0CORRENCIA DE SINISTROS

25.1. Em caso de sinistro coberto por este seguro, deverd (a0) o Segurado ou o (s) Beneficidrio (s) informa-lo a
Seguradora, logo que o saiba, e comprovar satisfatoriamente a sua ocorréncia por meio dos documentos basicos listados
na Clausula 26 - RELACAO DE DOCUMENTOS PARA LIQUIDAGAO DE SINISTROS, bem como esclarecer todas as
circunstancias a ele relacionadas.

25.2. A Seguradora tera o prazo de 30 (trinta) dias contado do cumprimento, por parte do Segurado, de todas as
exigéncias, para conclusdo de regulacéo e liquidagcdo do sinistro, sendo que, em caso de negativa, informara os motivos
que a justifiquem. A referida contagem sera suspensa a partir do momento em que for solicitada documentagao
complementar, por duvida fundada e justificada, voltando a correr a partir do dia util subsequente aquele em que
forem atendidas as exigéncias.

25.3. Caso ndo seja observado o prazo previsto acima, os valores devidos seréo acrescidos de juros moratérios e
atualizagao monetaria conforme definidos na Clausula 17 - ATUALIZAGAO DE VALORES.

25.4. O pagamento sera realizado em parcela Unica, por meio de crédito em conta, ordem de pagamento ou cheque
nominativo, pagavel no domicilio ou praga indicada pelo (s) Beneficiario (s) ou segurado no aviso de sinistro. A indenizagéo
também podera ser realizada em forma de reembolso ou prestacdo de servigos, quando especificada na cobertura
contratada ou combinado entre as partes.

25.4.1. As despesas efetuadas no exterior serdo ressarcidas com base no cambio oficial de vendas da data do efetivo
pagamento realizado pelo Segurado, respeitando-se os limites estabelecidos na cobertura, atualizadas monetariamente
pela Seguradora, quando da liquidagéo do sinistro.
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25.4.2. Reconhecida a invalidez laborativa ou funcional, conforme o caso, pela sociedade seguradora, a indenizagao sera
paga de uma s vez ou sob a forma de renda certa, temporaria ou vitalicia, em prestagdes mensais, iguais e sucessivas,
conforme acordado entre as partes.

25.5. As despesas efetuadas com a comprovagdo do sinistro e documentos necessarios correrdo por conta do
interessado, salvo as diretamente realizadas pela Seguradora.

25.6. Caso o processo de regulagdo de sinistros conclua que a indenizagao nao é devida, o Segurado sera
comunicado formalmente, com a justificativa para o ndao pagamento, dentro do prazo estipulado para liquidagao
de sinistros previsto nestas condigdes.

25.7. No caso de reembolso de despesas efetuadas no exterior, serdo aceitos para liquidagao de sinistro os documentos
no idioma do pais de origem da despesa. O reembolso de despesas efetuadas no exterior deve ser realizado com base no
cambio oficial de venda da data do efetivo pagamento realizado pelo segurado, respeitando-se o limite de capital segurado
estabelecido, e observada a regulamentacao especifica sobre atualizagéo de valores.

26.RELAGAO DE DOCUMENTOS PARA LIQUIDAGAO DE SINISTROS

26.1. Os documentos indicados a seguir sdo imprescindiveis para o procedimento de regulagdo de sinistro. Assim,
deverdo ser encaminhados a Seguradora em suas vias originais ou copias auténticas, para concluséo do procedimento
administrativo:
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Documentos Necessarios

Morte

IEA
IPA
IFPD
AFM

DCF
RCM

DIP
ILPD
PAED

DEM

DEI
PRD

Aviso de Sinistro devidamente preenchido e assinado pelo(s)
Beneficiario(s) e respectivo(s) médico(s) assistente(s)

>

Copia da certiddo de dbito

Copia do RG, CPF e comprovante de residéncia

x| <

Declaragéo médica indicando causa mortis, com firma
reconhecida

>

Copia do exame anatomopatolégico que diagnosticou a
doenga

Copia da Carteira de Trabalho e Previdéncia Social

Radiografias e exames médicos (quando houver)

Declaragéo do hospital onde a vitima foi atendida (quando
houver)

x x| X >

> x| X >

> x| X >

> x| X >

Copia da Carteira Nacional de Habilitagdo (quando o
Segurado era o condutor do veiculo)

Copia do Boletim de Ocorréncia ou Certidao de Ocorréncia
Policial

Laudo de dosagem alcodlica e/ou exame toxicologico
(quando houver)

Laudo de exame cadavérico (IML)

Copia do Auto de Reconhecimento de Cadaver (em caso de
morte por carbonizagao)

Aviso de Sinistro, assinado pelo préprio Segurado, seu
conjuge ou outro dependente do mesmo e pelo médico-
assistente

Carteira de trabalho do Segurado e ficha de registro do
funcionario na empresa

Documento que comprove a ocorréncia do acidente: Boletim
Ocorréncia (BO) ou Comunicacao de Acidente do Trabalho
(CAT)

Laudo de exame de corpo de delito (IML)

Copia autenticada da Carteira Nacional de Habilitagao
(quando Segurado era o condutor do veiculo)

Relatdrio médico assinado pelo médico-assistente
informando o grau de invalidez

Documentagédo médica ou exames realizados pelo Segurado

Declaragao médica constatando a doenca, seu prognéstico e
periodo estimado do afastamento

Copia das 3 (trés) ultimas relagées mensais do FGTS ou
documentos contabeis que demonstrem retiradas de pro-
labore pelo Segurado
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Documentos Necessarios

Morte

IEA
IPA
IFPD
AFM

DCF
RCM

DIP
ILPD
PAED

DEM

DEI
PRD

Aviso de Sinistro, assinado pelo proprio Segurado, seu
cOnjuge ou outro dependente do mesmo e pelo médico-
assistente sendo que:

- deve constar declaragdo médica indicando a data da
Invalidez Funcional Permanente e Total por Doenga (data do
sinistro); e

- deverdo constar informacdes e registros médicos que
comprovem o momento temporal exato do atingimento de
um estagio de doenga que se enquadre como quadro clinico
incapacitante, na forma definida na Clausula 4 destas
Condicdes Gerais.

Relatério do médico-assistente do Segurado indicando o
inicio da doenga, qualificado pela data em que esta foi
efetivamente diagnosticada, e detalhando o quadro clinico
incapacitante irreversivel decorrente de disfungdes e/ou
insuficiéncias permanentes em algum sistema orgénico, ou
segmento corporal, que inviabilidade do pleno exercicio das
relacdes autdbnomas do Segurado; ocasione e justifique a

Documentos médicos que tenham embasado o diagnéstico
inicial (comprobatérios do inicio da doenca), incluindo laudos
e resultados de exames, e que confirmem a evolugéo do
quadro clinico incapacitante irreversivel

Aviso de Sinistro, assinado pelo proprio Segurado e pelo
médico assistente, constando declaragcdo médica indicando
a data da constatacédo da Invalidez Permanente Total por
Doencga Congénita do Filho (data do sinistro)

Copia do ultimo holerite do Segurado Principal (quando o
capital for multiplo de salario)

Copia da Certiddo de Nascimento do filho diagnosticado com
a doenca congénita

Relatério do médico-assistente do Segurado, detalhando a
data do diagnostico, tratamentos instituidos e evolugdo da
doenca congénita do filho

Copia de todos os laudos e exames médicos desde o
diagndstico até a presente data

Relatdrio médico devidamente preenchido, assinado,
carimbado e com firma reconhecida pelo médico assistente,
detalhando a natureza da doenga e o grau da invalidez, com
data de diagnosticos, exames e tratamentos realizados, bem
como a data da caracteriza¢do da Invalidez Laborativa e ou
Profissional (conforme o caso)

Documentos médicos originais que tenham embasado o
diagndstico inicial, incluindo laudos e exames, quadro clinico
incapacitante irreversivel

Aviso de Sinistro assinado pelo Segurado
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Documentos Necessarios

Morte
IEA
IPA

IFPD

AFM
DCF
RCM
DIP
ILPD

PAED
DEM
DEI
PRD

Copia autenticada da Carteira de Trabalho (CTPS): pagina
da foto, pagina da qualificacéo civil, pagina da ultima
admissao e dispensa, pagina posterior em branco e da X
pagina que comprove o recebimento do Seguro
Desemprego, se houver

Copia autenticada do termo de resciséo de contrato de
trabalho homologado, com a discriminacao das verbas X
rescisérias

Autorizagao e comprovantes de recebimento do FGTS X

Documentos dos Beneficiarios

Morte
IEA
IPA

IFPD

AFM
DCF
RCM
DIP
ILPD
PAED
DEM
DEI
PRD

Copia do RG, CPF e comprovante de residéncia do(s)
Beneficiario(s), quando maior(es) de 18 (dezoito) anos, ou
certidao de nascimento, quando menor(es) de 18 anos

>
>
>
>
x

No caso de beneficiarios incapazes:

- menores sujeitos ao poder familiar: RG e CPF do pai e da
mae;

- menores sujeitos a tutela: apresentacdo de termo de X | X X X X
tutela e RG e CPF;

- maiores de idade: apresentacao de termo de curatela e
RG e CPF do curador.

Em caso de Companheiro(a), documentos comprobatorios
qualidade de companheiro do Segurado, no momento do X | X X X X
sinistro

Declaragéo de unico(s) herdeiro(s) com 2 testemunhas,
com firma reconhecida de todos os signatarios € copiado | X | X X X X
RG e CPF das testemunhas

26.2. A responsabilidade pelo pagamento das indenizagdes oriundas deste contrato € de exclusiva competéncia da
Seguradora, ndo se estabelecendo nenhuma relagéo neste sentido com o Estipulante.

27.JUNTA MEDICA

27.1. No caso de divergéncias sobre a causa, natureza ou extensdo das lesdes, bem como sobre a avaliagdo da
incapacidade, ou, ainda, sobre matéria médica ndo prevista expressamente nas Condi¢des Gerais, sera proposta
formalmente ao Segurado, a constitui¢do de junta médica, dentro do prazo de 15 (quinze) dias, a contar da data da
contestacéo.

27.2. A referida junta médica sera constituida 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 que tiver designado; os do terceiro serdo pagos em partes iguais pelo Segurado e pela Seguradora.

27.3. O prazo para constituicdo da junta médica sera de no maximo 15 (quinze) dias a contar da data da indicagdo do
membro nomeado pelo Segurado.

28.TRANSFORMAGAO DA INDENIZAGAO EM RENDA
28.1. As indenizagdes pela cobertura de Morte ou pelas coberturas adicionais de Invalidez Permanente Total ou Parcial
por Acidente ou Invalidez Funcional Permanente Total por Doenga podem ser pagas integral ou parcialmente, sob a forma

Liberty Vida em Grupo Condigdes vélidas para seguros com inicio de vigéncia a partir de 15/04/2023
Processo SUSEP N°: 10.005286/99-96 / 10.006607/01-20 /15414.901826/2019-11 38/92



de renda certa em prestagdes mensais, iguais e sucessivas, conforme acordado entre as Partes, desde que tenha havido
opcao expressa do Segurado neste sentido, devendo ser estabelecido pelas Partes o valor da renda minima inicial nas
Condigdes Contratuais.

28.2. O valor de cada parcela deve ser calculado utilizando-se a taxa de juros definida nas Condi¢6es Contratuais, limitada
a 6% (seis por cento) ao ano, na forma da Tabela Price, e atualizado anualmente a partir da data de sua concessao, com
base no indice definido na Clausula 17 - ATUALIZACAO DE VALORES, destas CondicBes Gerais, acrescido do valor
resultante da diferenca gerada entre a atualizagdo mensal da provisdo matematica de beneficios concedidos e a
atualizagéo anual aplicada a renda.

28.3. Para as indenizagdes sob a forma de renda sera (&0) constituida (s) a (s) provisdo (6es) matematica (s) de acordo
com a legislagao vigente.

28.4. O Segurado se compromete a se submeter a exames e/ou pericia médica solicitados pela Seguradora, para a
concessé@o ou manutengéo de quaisquer dos beneficios garantidos por esta Clausula.

28.5. Caso 0 Segurado venha a falecer durante o periodo de pagamento da renda, fica garantido pela Seguradora o
pagamento imediato do restante do Capital Segurado da Cobertura ao (s) Beneficiario (s).

28.6. Se 0 estado de invalidez do Segurado cessar antes do término do pagamento das rendas contratadas, o Segurado
podera ser reincluido no seguro, a critério da Seguradora.

29.PERDA DE DIREITO A INDENIZAGAO

29.1. Conforme estabelecido nos artigos 765 e 766 do Cadigo Civil Brasileiro, além dos casos previstos em Lei,
o Segurado perdera o direito as garantias e coberturas previstas neste Contrato de Seguro e respectiva Apdlice,
ficando a Seguradora isenta de qualquer obrigagao deles decorrente, sujeitando-se o Segurado, ainda, as sangoes
previstas na legislagao e no Contrato de Seguro, se ele e/ou seu representante legal ou Corretor de seguros fizer
declarages inexatas ou omitir circunstancias que possam influir na aceitagao da proposta ou na taxa do prémio,
ficando ainda obrigado ao pagamento do prémio vencido.

29.2. Sendo apuradas declaragoes inexatas ou omissoes de circunstancias que possam influir na aceitagao da
proposta ou no valor do prémio, o Segurado perdera o direito a indenizagao, além de estar obrigado ao pagamento
do prémio vencido.

29.3. Se ainexatidao ou a omissao nas declaragoes nao resultar de ma-fé, a Seguradora podera:

I Na hipétese de nao ocorréncia do sinistro:

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

b) mediante acordo entre as partes, permitir a continuidade do seguro, podendo cobrar a diferenga de prémio
cabivel e/ou restringir termos e condigbes da cobertura contratada.

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

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

b) permitir a continuidade do seguro, podendo cobrar a diferenca de prémio cabivel, deduzi-la do valor a ser
indenizado e/ou restringir termos e condigdes da cobertura contratada.

Il Na hipétese de ocorréncia de sinistro com pagamento integral do capital segurado: apés o pagamento da
indenizagao, cancelar o seguro, podendo deduzir do valor a ser indenizado a diferenga de prémio cabivel.

29.4. O Segurado também perdera o direito ao pagamento do Capital Segurado com base no presente seguro,
caso haja por parte dele, seu (s) representante (s) e/ou seu (s) Beneficiario (s):

a) Inobservéncia das obrigagdes convencionadas neste seguro;

b) Ocorréncia de infragdes ou fraudes praticadas pelo Segurado, com o propésito de obter vantagem ilicita com o
seguro;

c) Nao-fornecimento da documentagao solicitada; e

d) Agravamento intencional do risco objeto do contrato, conforme previsto no Cédigo Civil Brasileiro.
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Caso ocorra incidente suscetivel de agravar consideravelmente o risco coberto, o Segurado devera comunicar o
fato a Seguradora, logo que saiba, sob pena de perder o direito a indenizagao se ficar comprovado, pela
Seguradora, que silenciou de ma fé.

29.5. A Seguradora, desde que o faga nos 15 (quinze) dias seguintes ao recebimento do aviso de agravagao do
risco pelo segurado, podera, mediante comunicagao formal:

a) cancelar o seguro;

b) restringir a cobertura contratada, mediante acordo entre as partes; ou

c) cobrar a diferenga de prémio cabivel, mediante acordo entre as partes.

29.6. O cancelamento do seguro s6 sera eficaz trinta dias apds a notificagcao ao segurado, devendo ser restituida
a diferenga do prémio, calculada proporcionalmente ao periodo a decorrer.

29.7. Verificada a inobservancia do segurado quanto a obrigagdao de comunicar a esta Seguradora sobre a
inclusao ou exclusao, sua ou de seus beneficiarios de indenizagao e/ou locais de sinistro, em listas de embargos
e sang¢oes nacionais ou internacionais, ficara caracterizada a PERDA DE DIREITOS a quaisquer indenizagées ou
restituigoes previstas nesse contrato de seguro.

30.CANCELAMENTO DO SEGURO

Este Contrato de Seguro, além das demais situagdes previstas nas Condigdes Gerais, excetuadas as hipoteses previstas
em lei, podera ser rescindido total ou parcialmente, a qualquer momento, a pedido do Segurado ou a critério da Seguradora,
mediante concordancia reciproca das partes e desde que tal intengao seja comunicada a parte contraria, observados os
seguintes critérios:

a) Por iniciativa do Segurado:

Na hipétese de resciséo por iniciativa do Segurado, a Seguradora reterd, além do prémio recebido proporcional ao periodo
coberto calculado de acordo com a Tabela de Prazo Curto constante da Clausula 22 - destas Condi¢bes Gerais, também
o IOF (Imposto sobre Operagdes Financeiras). Para percentuais ndo previstos na referida Tabela de Prazo Curto, deverdo
ser aplicados os percentuais imediatamente superiores.

b) Por iniciativa da Seguradora:

Em caso de mora e inadimplemento do Segurado de suas obrigagdes contratuais, agravamento do risco ao bem segurado
el/ou inobservancia de quaisquer clausulas e condigdes previstas no Contrato de Seguro e sua respectiva Apdlice, nos
quais nao tenha ocorrido ma-fé, culpa e/ou dolo do Segurado: a Seguradora retera o prémio recebido proporcional ao
periodo vigente das coberturas contratadas, calculado na base pro-rata temporis pelo tempo decorrido desde o inicio de
vigéncia da Apdlice, acrescido do IOF devido.

30.1. Sem prejuizo de outras penalidades cabiveis, 0 seguro estara cancelado, independentemente de notificagéo ou
interpelacao judicial, e sem que caiba indenizagao a parte infratora, preservados os direitos do Segurado, nas seguintes
situagoes.

a) Se o Estipulante impedir ou dificultar quaisquer exames ou diligéncias, necessarias para resguardar os direitos da
Seguradora;

b) Se ocorrerem infragdes ou fraudes praticadas pelo Estipulante, com o propdsito de obter vantagem ilicita do seguro;
c) Com a extingdo do Estipulante como pessoa juridica ou sua inabilitago determinada por 6rgéo competente, a que este
estiver vinculado;

d) Com a morte do Estipulante, no caso de este ser pessoa fisica.

30.2. Além das situagbes mencionadas anteriormente, o seguro estara cancelado:

a) Por acordo entre o Estipulante e a Seguradora mediante anuéncia prévia e expressa de Segurados que representem,
no minimo, 3/4 (trés quartos) do grupo segurado;

b) Pelo descumprimento de qualquer dispositivo destas Condigdes Gerais, inclusive no tocante a clausula Pagamento do
Prémio;

c) Se houver dolo, culpa ou pratica de fraude por parte do Estipulante, no ato da contratagao ou durante toda a vigéncia
do contrato;
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d) Quando o Estipulante praticar atos incompativeis com o dever de lealdade e de boa-fé objetiva para com a Seguradora.
30.3. O pagamento pelo Estipulante ou por Segurado (s) de qualquer valor a Seguradora apés a data do
cancelamento nao implica na reabilitagao do seguro, nem gera qualquer efeito, ficando a disposi¢ao do (s) mesmo
(s) a (s) importancia (s) paga (s).

31.SUSPENSAO DE COBERTURA

31.1. Havendo, em meio a vigéncia da apdlice, a inclusdo ou exclusao do segurado, de seus beneficiarios de
indenizag¢ao ou locais de origem, destino ou transbordo, ou ainda o objeto segurado nas listas de embargos e
sangoes, devera o segurado informar tempestivamente a esta seguradora a data de inclusao e/ou exclusao sob
pena de perda de direito a cobertura de seguro e, por consequéncia, a quaisquer indenizagdes ou restituicoes
previstas nesse contrato de seguro.

31.2. Mediante a comunicagao do Segurado, as coberturas desse seguro estardao suspensas para o segurado e
para seus beneficiarios no periodo em que os mesmos estiverem inclusos em listas de sangdes e embargos desde
as 24 horas do dia da inclusao até as 24 horas do dia da exclusdo ou eventual solugéo judicial.

31.3. Na hipotese do segurado ou seus beneficiarios de indenizagao serem incluidos em listas de embargos e
sangdes nacionais ou internacionais, em meio a liquidagdo de um sinistro reclamado, o pagamento de
indenizagdes ou reembolsos de despesas ficara suspenso, até que ocorra a superagao do referido embargo ou
até que ocorra decisdo da Corte Suprema brasileira referente ao procedimento que devera ser adotado para esse
fim, mediante consulta a ser efetuada por esta Seguradora.

31.4. Desta forma, deve o Segurado, nas situagdes nas quais vier a ser foi incluido em listas de embargos e
sangoes nacionais ou internacionais, informar tempestivamente a Seguradora as datas de ingresso e exclusao
das referidas listas.

32.0UTRAS OBRIGAGOES DO ESTIPULANTE

Sem prejuizo das demais obrigacoes previstas nestas Condigoes Gerais e, se houver, nas Condigoes Especiais e
no Contrato, constituem, ainda, obriga¢des do Estipulante:

a) Fornecer a Seguradora todas as informagdes necessarias para analise e aceitagao do risco, previamente
estabelecidas pela Seguradora, incluindo dados cadastrais;

b) Manter a Seguradora informada a respeito dos dados cadastrais dos Segurados, alteragdes na natureza do
risco coberto, bem como quaisquer eventos que possam, no futuro, resultar em sinistro, de acordo com o definido
contratualmente;

c) Fornecer ao Segurado, sempre que solicitado, quaisquer informacgades relativas ao Contrato de Seguro;
d) Discriminar o valor do Prémio do seguro no instrumento de cobranga, 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 ao contrato, quando for diretamente
responsavel pela sua administragao;

g) Discriminar a razdo social e, se for o caso, 0 nome fantasia da Seguradora responsavel pelo risco, nos
documentos e comunicagoes referentes ao seguro emitidos para o Segurado;

h) Comunicar de imediato a Seguradora, tdo logo tome conhecimento, a ocorréncia de qualquer sinistro ou
expectativa de sinistro referente ao grupo que representa, quando esta comunicagdo estiver sob sua
responsabilidade;

i) Dar ciéncia aos Segurados dos procedimentos e prazos estipulados para a liquidagao de sinistros;

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

k) Fornecer a SUSEP quaisquer informagoes solicitadas, dentro do prazo por ela especificado; e
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I) Informar arazao social e, se for o caso, 0 nome fantasia da Seguradora, bem como o percentual de participacao
no risco, no caso de cosseguro, em qualquer material de promogdo ou propaganda do seguro, em carater
tipografico maior ou igual ao do préprio Estipulante.

33.MATERIAL DE DIVULGAGAO
A propaganda e a promog&o do seguro, por parte do Estipulante e/ou corretor, somente podem ser feitas com autorizagéo
expressa e supervisao da Seguradora, respeitadas as condigdes da Apdlice e as normas do seguro.

34.TRANSFERENCIA DE DIREITOS

No seguro de pessoas, a Seguradora ndo podera se sub-rogar nos direitos e agdes do Segurado ou do (s) Beneficiarios
contra o causador do sinistro, conforme disposto no art. 800 do Cddigo Civil Brasileiro.

“Artigo 800

No seguro de pessoas, 0 Segurador ndo podera sub-rogar-se nos direitos e agdes do Segurado, ou do Beneficiario, contra
0 causador do sinistro. ”

35.CLAUSULAS SUPLEMENTARES

As Clausulas Suplementares somente terdo validade quando expressamente ratificadas e incluidas na Apdlice pelas
Condigdes Contratuais e/ou Aditivo, sendo que sua vigéncia coincidira com a da Apdlice, quando incluidas no inicio do
seguro. Caso contrario, terdo o inicio de sua vigéncia fixado no aditivo que as incluir na Apdlice.

36.RATIFICACAO
As presentes Condigdes Gerais passam a fazer parte integrante dos documentos de contratagéo do seguro.

37.PRESCRICAO
Qualquer direito do Segurado ou do (s) Beneficiario (s) com fundamento no presente seguro prescreve nos prazos
estabelecidos pelo Cédigo Civil Brasileiro.

38.FORO
O foro competente para as questdes judiciais do presente contrato é o da comarca de domicilio do Segurado, ou de seu
beneficiario, se for o caso.

39.DISPOSIGOES FINAIS

Este seguro é por prazo determinado, tendo a Seguradora a faculdade de nao renovar a Apélice na data de seu vencimento,
independentemente do tempo de relagéo contratual.

CLAUSULAS SUPLEMENTARES
CLAUSULA SUPLEMENTAR DE INCLUSAO DE CONJUGES

1. INCLUSAO

Para fins desta Clausula, poderao ser incluidos no presente seguro os cdnjuges dos Segurados Principais, nas seguintes
formas.

a) Automatica: todos os conjuges dos Segurados Principais fardo parte da Apdlice e participardo do seguro nas coberturas
disponiveis nesta clausula, na proporcédo de até 100% (cem por cento) do Capital Segurado do Segurado Principal; ou

Liberty Vida em Grupo Condigdes vélidas para seguros com inicio de vigéncia a partir de 15/04/2023
Processo SUSEP N°: 10.005286/99-96 / 10.006607/01-20 /15414.901826/2019-11 42/92



b) Facultativa: os Segurados Principais deverdo optar pela incluséo do conjuge, os quais, uma vez incluidos, participardo
do seguro nas coberturas disponiveis nesta clausula, na proporcdo de até 100% (cem por cento) do Capital Segurado do
Segurado Principal.

2. CONCEITOS

2.1. Equipara-se ao cdnjuge a (0) companheira (0) do Segurado Principal, desde que comprovada documentalmente no
momento do sinistro a unido estavel entre ambos, na forma da legislagéo aplicavel a matéria.

2.2. Nao podem ser incluidos no seguro, na qualidade de Segurados Dependentes, seja na forma automatica ou
na facultativa, os conjuges e companheiros que ja ostentem a qualidade de Segurado Principal na mesma Apdlice.
2.3. Ao Segurado Principal cabera declarar sobre o estado de saude de seu conjuge.

2.4. Desfeita a sociedade conjugal, ainda que de fato, ou a unido estavel, estardo automaticamente canceladas as
coberturas contratadas para o Segurado Dependente incluido na condigdo de cdnjuge, independente desse fato ter sido
ou ndo comunicado pelo Segurado Principal & Seguradora, e de ter havido pagamento de prémio.

2.5. No caso previsto no subitem anterior, 0s eventuais prémios pagos serdo devolvidos atualizados monetariamente com
base no IPCA, desde a data de pagamento até a sua efetiva restituicao.

3. LIMITE DE CAPITAL

Os Capitais Segurados das coberturas do conjuge ndo poderdo, em hipotese alguma, ser superiores a 100% (cem por
cento) dos Capitais Segurados do respectivo Segurado Principal, aplicando-se a este seguro o critério constante nas
declaragdes da Apdlice.

4. COBERTURAS DESTA CLAUSULA

As coberturas disponiveis para contratacdo nesta Clausula s&o:
a) Morte ou

b) Morte Acidental;

c) Indenizacédo Especial por Morte Acidental (IEA);

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

5. INICIO DA COBERTURA
A cobertura dos riscos individuais previstos nesta Apolice comegara a vigorar:

a) Na data do inicio da cobertura do risco individual do Segurado Principal, para os conjuges admitidos no grupo
simultaneamente com 0 mesmo;

b) Na data da contratacdo desta Clausula ou outra data distinta, desde que expressamente acordada entre as Partes e
indicada nas Condig¢des Contratuais da Apdlice, se esta Clausula for contratada apds o inicio de vigéncia da Apdlice, sem
pagamento de prémio;

c) As 24 (vinte e quatro) horas da data da contratacéo, se esta Clausula for contratada apds o inicio de vigéncia da
Apdlice e houver adiantamento de valor para futuro pagamento parcial ou total do prémio.

6. BENEFICIARIOS

6.1. Aindenizagao por Morte devida por esta Clausula Suplementar sera paga ao Segurado Principal.

6.2. Na hipdtese de morte simultanea (comoriéncia) do Segurado Principal e do Segurado Dependente, o Capital Segurado
referente a cobertura do Segurado Dependente devera ser pago aos herdeiros legais.

7. CANCELAMENTO DO SEGURO DO SEGURADO DEPENDENTE
A inclusado dos Segurados Dependentes cessara automaticamente:
a) Com o cancelamento do seguro do Segurado Principal, qualquer que seja a causa;
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b) Com o fim da condigdo de dependente do Segurado Principal, por ndo mais preencher os requisitos que lhe
davam esta qualidade, ainda que esse fato nao tenha sido comunicado a Seguradora;

c) Por solicitagado do Segurado Principal;
d) Com ainclusao do Dependente no seguro, na condi¢ao de Segurado Principal.

CLAUSULA SUPLEMENTAR DE INCLUSAO DE FILHOS

1. INCLUSAO

1.1. Para fins desta clausula, incluem-se neste seguro os filhos dos Segurados Principais de forma automatica, ou seja,
todos os filhos dos Segurados Principais faréo parte da apdlice e participardo do seguro nas garantias de Morte ou Morte
Acidental, de acordo com o plano escolhido, na propor¢do de até 50% (cinquenta por cento) do Capital Segurado do
Segurado Principal, limitado a R$ 15.000,00 (quinze mil reais), exceto na hipétese de menores de 14 (catorze) anos,
hipétese em que somente participarao das coberturas relacionadas ao reembolso de despesas.

1.2. Para filhos menores de 14 (quatorze) anos, esta clausula suplementar destina-se apenas ao reembolso das despesas
com funeral, que devem ser comprovadas mediante apresentacdo das contas originais especificadas, que podem ser
substituidas, a critério da Seguradora, por outros comprovantes satisfatérios, incluindo-se entre as despesas com funeral
as havidas com traslado, ndo estando cobertas as despesas com aquisigao de terrenos e jazigos.

1.3. Quando ambos os conjuges forem componentes do grupo segurado, os filhos serdo incluidos uma unica vez, como
dependentes daquele de maior Capital Segurado, sendo este denominado Segurado Principal para efeito desta Clausula.

2. CONCEITOS

2.1. S&o considerados filhos do Segurado Principal, para fins desta Clausula, os seguintes dependentes econémicos do
mesmo:

a) Ofilho (a) e o enteado (a) do Segurado Principal, de até 21 (vinte e um) anos, ou de qualquer idade, quando incapacitado
fisica ou mentalmente declarado no Imposto de Renda como dependente;

b) O filho(a) e o enteado(a) com até 24 anos completos quando universitario e declarado no Imposto de Renda como
dependente;

c) Oirmao ou o neto, sem arrimo dos pais, de até 21 (vinte e um) anos, desde que o Segurado Principal detenha a guarda
judicial, ou de qualquer idade, quando incapacitado fisica ou mentalmente para o trabalho; e

d) O absolutamente incapaz, do qual o contribuinte seja tutor ou curador.

2.2. Nao podem ser incluidos no seguro, na qualidade de Segurados Dependentes, seja na forma automatica ou
na facultativa, os filhos que ja ostentem a qualidade de Segurado Principal na mesma Apélice.

2.3. Ao Segurado Principal cabera declarar sobre o estado de saude de seu filho.

3. LIMITE DE CAPITAL

3.1. Os Capitais Segurados das coberturas do filho ndo poderao exceder em hipétese alguma ao limite constante das
declaragdes da Apdlice.

3.2. Na hipétese de falecimento de Segurado menor de 14 (quatorze) anos, a indenizagdao destina-se
exclusivamente ao reembolso de despesas com funeral, limitada ao Capital para esta cobertura, que devem ser
comprovadas mediante apresentacao das contas originais especificadas, as quais podem ser substituidas, a
critério da Seguradora, por outros comprovantes satisfatorios.

3.2.1. Incluem-se entre as despesas com funeral as havidas com o traslado, nao estando cobertas as despesas
com aquisi¢ao de terrenos, jazigos ou carneiros.

4. COBERTURAS DESTA CLAUSULA
As coberturas desta Clausula séo as constantes das declaragdes da Apdlice.
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5. INIiCIO DA COBERTURA
A cobertura dos riscos individuais previstos nesta Apélice comegara a vigorar:

a) Na data do inicio da cobertura do risco individual do Segurado Principal, para os filhos admitidos no grupo
simultaneamente com 0 mesmo;

b) Na data da contratacdo desta Clausula ou outra data distinta, desde que expressamente acordada entre as Partes e
indicada nas Condigdes Contratuais da Apdlice, se esta for contratada apés o inicio de vigéncia da Apolice, sem pagamento
de prémio;

c) As 24 (vinte e quatro) horas da data da contratacéo, se esta Clausula for contratada apés o inicio de vigéncia da
Apdlice e houver adiantamento de valor para futuro pagamento parcial ou total do prémio.

6. BENEFICIARIOS

6.1. A indenizagao por Morte devida por esta Clausula Suplementar sera paga ao Segurado Principal.

6.2. Na hipdtese de morte simultanea (comoriéncia) do Segurado Principal e do Segurado Dependente, o Capital Segurado
referente a cobertura do Segurado Dependente devera ser pago aos herdeiros legais.

7. CANCELAMENTO DO SEGURO DO SEGURADO DEPENDENTE
A inclusdo dos Segurados Dependentes cessara automaticamente:
a) Com o cancelamento do seguro do Segurado Principal, qualquer que seja a causa;

b) Com o fim da condigao de dependente do Segurado Principal, por ndo mais preencher os requisitos que lhe davam esta
qualidade, ainda que esse fato ndo tenha sido comunicado a Seguradora;

¢) Por solicitagdo do Segurado Principal;
d) Com ainclusao do Dependente no seguro, na condigao de Segurado Principal.
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CONDIGOES GERAIS - LIBERTY ACIDENTES PESSOAIS COLETIVO

1. DISPOSIGOES PRELIMINARES

1.1. A aceitacdo da proposta esta sujeita a analise do risco.

1.2. O registro do produto € automatico e ndo representa aprovagdo ou recomendagéo por parte da Susep.

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

2. AMBITO GEOGRAFICO
O presente seguro garante os eventos cobertos ocorridos em qualquer parte do globo terrestre, salvo disposi¢cao em
contrério discriminado nas Condigdes Contratuais ou no Certificado Individual do Seguro.

3. OBJETIVO

3.1. O presente seguro tem por objetivo garantir ao Segurado ou aos seus Beneficiarios o pagamento de uma importancia
em dinheiro ou sob a forma de reembolso ou presta¢éo de servigos, limitada ao valor do Capital Segurado contratado, caso
venha a ocorrer um dos eventos cobertos, previstos nas coberturas constantes do clausulado a seguir, desde que
contratadas pelo Estipulante, exceto se decorrentes de riscos excluidos e desde que respeitadas as demais clausulas
destas Condigbes Gerais e, se houver, das Condi¢des Especiais e do Contrato.

3.2. As coberturas deste seguro dividem-se em:

3.2.1. Coberturas Basicas:

a) Morte Acidental (MA);

b) Invalidez Permanente Total ou Parcial por Acidente (IPA).

3.2.2. Coberturas Adicionais:
a) Despesas Médicas Hospitalares e Odontolégicas (DMHO) — efetuadas pelo Segurado

b) Despesas Médicas Hospitalares e Odontoldgicas (DMHO) — efetuadas pelo cénjuge ou companheiro (a)
c) Diérias de Incapacidade Temporaria por Acidente (DIT)

d) Diarias de Internagéo Hospitalar em Decorréncia de Acidente Pessoal (DIHA)

e) Despesa Extra por Invalidez Permanente Total ou Parcial por Acidente (DEI)

3.3. Este seguro prevé ainda a possibilidade de contratacdo das seguintes clausulas suplementares:
a) Inclusao de Cénjuge;
b) Inclusdo de Filhos.

3.4. O Estipulante devera informar no formulario denominado Proposta de Seguro quais coberturas serao
contratadas, sendo pelo menos uma das basicas obrigatoria e as demais facultativas. As coberturas adicionais
nao poderao ser contratadas isoladamente.

4. TIPO DE CONTRATAGAO
Este seguro é de contratacdo coletiva.

5. CONCEITO DAS COBERTURAS

5.1. Morte Acidental (MA)

5.1.1. RISCOS COBERTOS

5.1.1.1. Quando contratada, garante ao(s) Beneficiario(s) o pagamento do valor do Capital Segurado contratado para esta
cobertura, em caso de morte do Segurado causada, exclusivamente, por acidente pessoal coberto pelo seguro, exceto se
decorrente de riscos excluidos, observadas as demais clausulas destas Condicdes Gerais.

5.1.1.2. Esta cobertura, para Segurados menores de 14 (quatorze) anos, destina-se apenas ao reembolso das despesas
com funeral, que devem ser comprovadas mediante apresentacdo das contas originais especificadas, que podem ser
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substituidas a critério da Seguradora, por outros comprovantes satisfatérios, incluindo-se entre as despesas com funeral
as havidas com traslado, ndo estando cobertas as despesas com aquisi¢ao de terrenos e jazigos.

5.1.2. CARENCIA

5.1.2.1. O periodo de caréncia sera estipulado na apdlice ou certificado do seguro, respeitado o limite méximo de 50%
(cinquenta por cento) do periodo de vigéncia do seguro. O periodo de caréncia ndo pode ultrapassar 2 (dois) anos.
5.1.2.2. Nao havera caréncia para eventos decorrentes de acidente pessoal, exceto para a hipétese de suicidio e/ou sua
tentativa ocorrido nos 2 (dois) primeiros anos de vigéncia do Contrato de Seguro.

5.1.2.3. O periodo de caréncia sera contado a partir da data do inicio de vigéncia do seguro e consideraréa dias consecutivos
e ininterruptos.

5.1.2.4. Nos casos de aumento do Capital Segurado sera restabelecido o prazo de caréncia estipulado na apélice de
seguro. Neste caso, esse periodo se aplicara somente a parcela do Capital relativa ao aumento.

5.1.2.5. A Seguradora néo respondera por sinistros de qualquer natureza ocorridos durante o prazo de caréncia.

5.1.2.6. Em caso de renovagéo de apolice, ndo sera iniciado novo prazo de caréncia.

5.1.3. FRANQUIA
Nao ha franquia para esta cobertura.

51.4. REINTEGRAGAO
Quando a soma das indenizagdes pagas em razdo dos sinistros ocorridos atingir ou ultrapassar o limite do Capital
Segurado, a cobertura sera automaticamente cancelada, nao havendo reintegragao do Capital Segurado.

5.1.5. RISCOS EXCLUIDOS

Consideram-se como excluidos deste seguro os eventos ocorridos em consequéncia:
a) do uso de material nuclear para quaisquer fins, incluindo explosao nuclear provocada ou nao, bem como
contaminacgao radiativa ou exposigao a radiagées nucleares ou ionizantes;
b) de ato de operagdo de guerra, declarada ou nédo, de guerra quimica ou bacterioldgica, de guerra civil, de
guerrilha ou revolugao, agitagcao, motim, revolta, sedi¢ao, sublevagao, atos terroristas, ou qualquer perturbagées
da ordem publica e delas decorrentes exceto quando da prestacao de servigo militar ou de atos de humanidade
em auxilio de outrem;

De doengas, lesdes ou acidentes preexistentes a contratagao do seguro, com excegao dos itens abaixo:
i. que forem de conhecimento do segurado e tenham sido declaradas na declaragao pessoal de satde que integra
a proposta de contratagao ou de adeséao;
ii. que ndo forem de conhecimento do segurado quando da formalizagdo da proposta de contratagao ou de adesao
ou ainda;
iii. quando nao existir obrigatoriedade do preenchimento da declaragao pessoal de saude.
c¢) de furacoes, ciclones, terremotos, maremotos, erupgoes vulcanicas e outras convulsdes da natureza;
d) de suicidio e suas tentativas, ocorridos nos 2 (dois) primeiros anos de vigéncia do contrato de seguro, ou de
sua recondugdo depois de suspenso. Este seguro esta estruturado sob o Regime Financeiro de Reparti¢cao
Simples, impossibilitando, tecnicamente, a devolugao de prémio ou reserva caso ocorra suicidio durante o periodo
de exclusao da cobertura.
e) de danos causados por atos ilicitos dolosos ou por culpa grave equiparavel ao dolo praticado pelo Segurado,
pelo Beneficiario ou pelo representante legal, de um ou de outro. Nos seguros contratados por pessoas juridicas,
estdo excluidos os danos causados por atos ilicitos dolosos praticados por seus sécios controladores, dirigentes
e administradores, pelos beneficiarios, e pelos respectivos representantes;
f) da préatica, por parte do Segurado, de atos contrarios a Lei, inclusive a condugéo ou pilotagem de veiculos
automotores terrestres, aquaticos, aéreos e similares sem a devida habilitagao legal;
g) de ato reconhecidamente perigoso que nao seja motivado por necessidade justificada, exceto quando do
exercicio de servigo militar, da pratica de atos de humanidade em auxilio de outrem, utilizagdo de meio de
transporte mais arriscado ou da pratica de esporte;
h) indenizagoes ou prejuizos decorrente de acordo ou condenagao judicial por danos morais ou estéticos.
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Também nao se encontram cobertos por nenhuma das garantias do presente seguro:
a) as doengas (inclusive as profissionais, mesmo quando consideradas acidentes do trabalho pela legislagao
previdenciaria, inclusive as decorrentes ou nao de microtraumas de repeti¢cao tais como DORT - Disturbios
Osteomusculares Relacionados ao Trabalho, LER - Lesdes por Esforgos Repetitivos, Tenossinovite, etc),
quaisquer que sejam suas causas, ainda que provocadas, desencadeadas ou agravadas, direta ou indiretamente,
por acidente;
b) as intercorréncias ou complicagdes consequentes da realizagido de exames, tratamentos clinicos ou
cirargicos, quando nao decorrentes de acidente coberto;
c¢) qualquer tipo de hérnia e suas consequéncias, exceto se decorrentes de acidente coberto;
d) o parto ou aborto e suas consequéncias, exceto se decorrentes de acidente coberto;
e) o choque anafilatico e suas consequéncias, exceto se decorrentes de acidente coberto;
f) as lesdes decorrentes, dependentes, predispostas ou facilitadas por esforgos repetitivos ou microtraumas
cumulativos, ou que tenham relagao de causa e efeito com os mesmos, assim como as lesoes classificadas sob a
nomeclatura de LER - DORT - LTC, ou similares que venham a ser aceitas pela classe médico-cientifica, bem como
as suas consequéncias pos-tratamentos, inclusive cirurgicos, em qualquer tempo. Igualmente estao excluidas
desta cobertura, as situagées reconhecidas por instituigoes oficiais de previdéncia ou assemelhadas, como
"invalidez acidentaria”, nas quais o evento causador da lesdo ndo se enquadre integralmente no conceito de
Acidente Pessoal.

Clausula de Exclusao Embargos e Sangoes: estao excluidos da cobertura deste seguro todos e quaisquer riscos
cuja cobertura e/ou eventual pagamento da respectiva indenizagdo securitaria, implicaria na obrigagdao da
Seguradora de atuar de forma a atrair, em razao de embargos e sangées comerciais e econdémicos, agoes punitivas
para a Seguradora, seu grupo econémico e administradores, por parte dos Estados Unidos da América, do Reino
Unido, da Uniao Europeia conforme descrito nas listas de embargos e sancoes 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/

Estao ainda excluidos da cobertura dessa Apdlice, todos e quaisquer riscos cujo imediato pagamento da
respectiva indenizagdo securitaria esteja vedado, por embargos e sangbes comerciais e econdémicos
internacionais impostos por entidades multilaterais integradas pelo Brasil, tais como, mas néao se limitando, o
GAFI (Grupo de Agao Financeira contra a Lavagem de Dinheiro e o Financiamento do Terrorismo) e a Organizagao
das Nagoes Unidas (ONU).

5.2. Invalidez Permanente Total ou Parcial por Acidente (IPA)

5.2.1. RISCOS COBERTOS
Quando contratada, garante ao Segurado o pagamento de uma indenizagao quando ocorrer a sua invalidez permanente
por acidente, exceto se decorrente de riscos excluidos, observadas as demais clausulas destas Condicdes Gerais.

5.2.2. RISCOS EXCLUIDOS
Consideram-se como excluidos deste seguro os eventos relacionados no subitem da cobertura basica Morte

desta Clausula.

5.2.3. CARACTERIZAGAO

5.2.3.1. Como invalidez permanente por acidente entende-se a perda, redugdo ou impoténcia funcional definitiva,
total ou parcial, de um membro ou 6rgao, em virtude de lesao fisica causada exclusivamente por acidente pessoal
coberto.

5.2.3.2. Apds concluséo do tratamento, ou esgotados os recursos terapéuticos para recuperagao, e verificada a existéncia
de invalidez permanente avaliada quando da alta médica definitiva, a Seguradora deve pagar ao proprio Segurado uma
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indenizagao, estipulada de acordo com os percentuais estabelecidos na Tabela para Calculo da Indenizagdo em Caso de
Invalidez Permanente, constante no subitem destas Condigdes Gerais.

5.2.3.3. Na perda parcial, ficando reduzida(s) a(s) fungao(des) do(s) membro(s) ou 6rgao lesado(s), a indenizagdo sera
calculada pela aplicagao do grau de redugéo funcional apresentado sobre a percentagem prevista na tabela para sua perda
total. O percentual final apurado sera aplicado ao Capital Segurado correspondente a cobertura de invalidez.

5.2.3.4. Na falta de indicacao de percentagem de reducéo e, sendo informado apenas o grau de redugao - maximo, médio
e minimo - a indenizagao sera calculada na base das percentagens de 75% (setenta e cinco por cento), 50% (cinquenta
por cento) e 25% (vinte e cinco por cento), respectivamente.

5.2.3.5. Nos casos ndo especificados na tabela, a indenizagdo é estabelecida tomando-se por base a diminui¢do
permanente da capacidade fisica do Segurado, independentemente de sua profisséo.

5.2.3.6. Quando 0 mesmo acidente resultar invalidez de mais de um membro ou 6rgéo, a indenizagéo deve ser calculada
somando-se as percentagens respectivas, cujo total ndo pode exceder a 100% (cem por cento); da mesma forma, havendo
duas ou mais lesées em um membro ou 6rgéo, a soma das percentagens correspondentes néo pode exceder a indenizagéo
prevista para sua perda total.

5.2.3.7. A perda ou maior reducdo de um membro ou érgéo ja defeituoso antes do acidente nao da direito & indenizagao,
salvo quando previamente declarado na Proposta de Seguro ou em adendo a mesma, caso em que se deduzira do grau
de invalidez definitiva o grau de invalidez preexistente.

5.2.3.8. A perda de dentes e os danos estéticos ndo dao direito a indenizagao por invalidez permanente.

5.2.3.9. A invalidez permanente deve ser comprovada com a apresentagéo a Seguradora de declaragdo médica a essa
finalidade. A Seguradora reserva-se o direito de submeter o Segurado a exame para comprovagao da invalidez e/ou
avaliagéo do nivel da incapacidade, sob pena de ndo pagamento da indenizagao, caso o0 Segurado se recuse.

5.2.3.10. A aposentadoria por invalidez concedida por institui¢coes oficiais de previdéncia, ou assemelhadas, nao
caracteriza, por si s, o estado de invalidez permanente previsto nesta cobertura.

5.2.4. ACUMULAGAO DE INDENIZAGOES
As indenizag6es por Morte Acidental e Invalidez Permanente por Acidente nao se acumulam. Se, depois de paga
uma indenizagao por Invalidez Permanente por Acidente, verificar-se a morte do Segurado ou sua invalidez total e
permanente em consequéncia do mesmo acidente, sera deduzido, do valor do Capital Segurado a ser pago, o valor ja
indenizado.

5.2.5. REINTEGRAGAO
Apos cada acidente, o Capital Segurado relativo a esta cobertura sera reintegrado automaticamente sem cobranca de
prémio adicional, salvo nos casos de invalidez permanente direta ou indiretamente decorrente do mesmo acidente.

5.2.6. FRANQUIA OU CARENCIA
Nao ha caréncia ou franquia para esta cobertura.

Tabela para Calculo da Indenizagao em Caso de Invalidez Permanente

INVALIDEZ x % SOBRE CAPITAL
PERMANENTE DN SEGURADO
Perda total da visédo de ambos os olhos 100
Perda total do uso de ambos 0s membros superiores 100
Perda total do uso de ambos os membros inferiores 100
Perda total do uso de ambas as maos 100
TOTAL Perda total do uso de um membro superior € um membro inferior 100
Perda total do uso de uma das maos e de um dos pés 100
Perda total do uso de ambos o0s pés 100
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INVALIDEZ & % SOBRE CAPITAL
PERMANENTE DISCRIMINACAO SEGURADO
Alienacdo mental total e incuravel 100
Nefrectomia bilateral 100
Perda total da visao de um olho 30
Perda total da visdo de um olho, quando o Segurado ja n&o tiver a 70
outra vista
Surdez total incuravel de ambos os ouvidos 40
Surdez total incuravel de um dos ouvidos 20
PARCIAL Mudez incuravel 50
DIVERSAS [Fratura ndo consolidada do maxilar inferior 20
Imobilidade do segmento cervical da coluna vertebral 20
Imobilidade do segmento téraco-lombo-sacro da coluna vertebral 25
Perda total de 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 0 metacarpiano 25
PARCIAL |Perda total do uso de um dos polegares, exclusive 0 metacarpiano 18
MEMBROS [Perda total do uso da falange distal do polegar 09
SUPERIORES |perqa total do uso de um dos dedos indicadores 15
Perda total do uso de um dos dedos minimos ou um dos dedos 12
médios
Perda total do uso de um dos dedos anulares 09
Perda total do uso de qualquer falange, excluidas as do polegar:
equivalente a %5 do valor do dedo respectivo
Perda total do uso de um dos membros inferiores 70
Perda total do uso de um dos pés 50
Fratura nédo consolidada de um fémur 50
Fratura ndo consolidada de um dos segmentos tibio-peroneiros 25
Fratura ndo consolidada da rétula 20
Fratura ndo consolidada de um pé 20
PARCIAL |Anquilose total de um dos joelhos 20
MEMBROS [Anquilose total de um dos tornozelos 20
INFERIORES [Anquilose total de um quadril 20
Perda parcial de um dos pés, isto €, perda de todos os dedos e de 25
uma parte do mesmo pé
Amputacdo do 1° (primeiro) dedo 10
Amputacdo de qualquer outro dedo 03
Perda total do uso de uma falange do 1° dedo, equivalente %2, e dos demais dedos,
equivalentes a ¥ do respectivo dedo.
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INVALIDEZ & % SOBRE CAPITAL
PERMANENTE DISCRIMINACAO SEGURADO
PARCIAL [Encurtamento de um dos membros inferiores
MEMBROS | De 5 (cinco) centimetros ou mais 15
INFERIORES [pe (quatro) centimetros 10
- De 3 (trés) centimetros 06
- Menos de 3 (trés) centimetros: sem indenizagéo
MANDIBULA
Maxilar inferior (mandibula) redu¢do de movimentos
Em grau minimo 10
Em grau médio 20
Em grau maximo 30
NARIZ
Perda total do nariz 25
Perda total do olfato 07
Perda do olfato com alteragdes gustativas 10
APARELHO VISUAL

Diplopia 15

DIVERSAS [Lesdes das vias lacrimais
Unilateral 07
Unilateral com fistulas 15
Bilateral 14
Bilateral com fistulas 25

Lesoes da palpebra, orbita, cornea, esclera e iris
Ectropio unilateral 03
Ectrépio bilateral 06
Entrépio unilateral 07
Entropio bilateral 14
Ma oclusdo palpebral unilateral 03
Ma oclus&o palpebral bilateral 06
Ptose palpebral unilateral 05
Ptose palpebral bilateral 10
APARELHO DA FONAGCAO
Perda da palavra (mudez incuravel) 50
Perda de substéncia (palato mole e duro) 15
Amputacao total da lingua 50
Parcial (menos de 50%) 15
(mais de 50%) 30
SISTEMA AUDITIVO

Perda total de uma orelha 08
Perda total das duas orelhas 16

PERDA DO USO DE MEMBROS SEM PERDA ANATOMICA

Liberty Vida em Grupo

Condigdes vélidas para seguros com inicio de vigéncia a partir de 15/04/2023
Processo SUSEP N°: 10.005286/99-96 / 10.006607/01-20 /15414.901826/2019-11

51/92



INVALIDEZ & % SOBRE CAPITAL
PERMANENTE DISCRIMINAGAQ SEGURADO
A Perda ou redugao da forga ou da capacidade funcional considerada € a que nao resulte de
leses articulares ou de segmentos amputados, constantes dos quadros proprios da tabela.
Perda do Bago | 15
APARELHO URINARIO
Retencéo crénica de urina (sondagens obrigatdrias) 15
Cistostomia (definitiva) 30
Incontinéncia urinéria permanente 30
Perda de um rim
Fung&o renal preservada 30
Reducao da fungéo renal (néo dialitica) 50
Reducao da fungéo renal (dialitica) 75
APARELHO GENITAL E REPRODUTOR
Perda de um testiculo 10
Perda de dois testiculos 30
Amputacao traumatica do pénis 50
Perda do Utero antes da menopausa 40
Perda do Utero depois da menopausa 10
PAREDE ABDOMINAL
DIVERSAS ' |Hernia traumatica | 10
PESCOCO
Estenose da faringe com obstaculo a degluti¢éo 15
Lesdo do es6fago com transtornos da fungdo motora 15
Paralisia de um corda vocal 10
Paralisia de duas cordas vocais 30
Traqueostomia definitiva 40
TORAX
Aparelho Respiratério
Sequelas pos-taumaticas pleurais 10
Ressecgao total ou parcial de um pulméo (pneumectomia — parcial ou
total
Fungéo respiratdria preservada 15
Redug&o em grau minimo da fung&o respiratoria 25
Redugao em grau médio da fungéo respiratéria 50
Insuficiéncia respiratoria 75
MAMAS
Mastectomia unilateral 10
Mastectomia bilateral 20
ABDOMEM (ORGAO E VISCERAS)
Gastrectomia subtotal 20
Gastrectomia total 40
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T oM hogerE carTAL
INTESTINO DELGADO
Ressecgao parcial 20
Resseccao parcial com sindrome disabsortiva ou ileostomia definitiva. 40
DIVERSAS INTESTINO GROSSO
Colectomia parcial 20
Colectomia total 40
Colostomia definitiva 40
RETO E ANUS
Incontinéncia fecal sem prolapso 30
Incontinéncia fecal com prolapso 50
Retencao anal 10
FIGADO
Lobectomia hepatica sem alteragéo funcional 10
Lobectomia com insuficiéncia hepatica 50
Extirpacéo da vesicula biliar 07
SINDROMES NEUROLOGICAS
Epilepsia pos-traumatica 20
Derivagéo ventriculo-peritoneal (hidrocefalia) 20
Sindrome pos-concussional 05

5.3. Despesas Médicas Hospitalares e Odontolégicas (DMHO) - efetuadas pelo Segurado

5.3.1. RISCOS COBERTOS
Quando contratada, garante ao proprio Segurado, até o valor do Capital Segurado contratado para esta cobertura, o
reembolso das despesas médicas, hospitalares e odontologicas efetuadas pelo Segurado para seu tratamento, sob
orientacdo médica, desde que iniciado nos primeiros 30 (trinta) dias contados da data do acidente pessoal coberto,
exceto se decorrente de riscos excluidos, observadas as demais clausulas destas Condi¢bes Gerais.

5.3.2. RISCOS EXCLUIDOS

5.3.2.1. Além dos riscos mencionados no subitem da cobertura basica Morte, estao, ainda, excluidas da cobertura
de Despesas Médicas Hospitalares e Odontolégicas (DMHO) as despesas decorrentes de:

a) estados de convalescenga (ap6s a alta médica), bem como quaisquer despesas de acompanhantes;

b) aparelhos que se referem a 6rteses de qualquer natureza e a préteses de carater permanente, salvo as préteses
pela perda de dentes naturais em consequéncia de acidente coberto.

5.3.2.2. A Seguradora reserva a si o direito de ndo reembolsar quaisquer despesas caso seja comprovado que o
tratamento teve inicio depois de decorridos 30 (trinta) dias da data de ocorréncia do sinistro.

5.3.2.3. O valor da indenizagdo prevista nesta cobertura nao podera, em hipétese alguma, ser superior aos
efetivos gastos com as despesas médicas, hospitalares e odontoldgicas garantidas, ainda que haja varios seguros
contratados em diferentes Seguradoras.

5.3.24. Como tratamento considera-se inclusive a internagao hospitalar a critério do médico assistente do
Segurado, hem como as despesas com radiografia, ultra-sonografia tomografia computadorizada, medicamentos,
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sala de operacao, anestesia, fisioterapia, laboratéorio, bem como despesas de pronto-socorro, assisténcia de
enfermeiro(s) diplomado(s) e honorario(s) médico(s) e dentista(s).

5.3.2.5. O reembolso de despesas com dentistas abrange exclusivamente a restauragao e/ou colocagao de
protese em substituicao a dentes naturais danificados, parciais ou totalmente, em acidente coberto e sofrido pelo
Segurado.

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

5.3.2.7. A comprovagao das despesas devera ser feita mediante a apresentagao dos comprovantes originais e
dos relatérios médicos.

5.3.2.8. A Seguradora reserva-se o direito de submeter o Segurado a exame para comprovagao da necessidade
dos procedimentos médicos, hospitalares e/ou odontolégicos, sob pena de perda do direito a indenizagao, caso o
Segurado a tanto se negue.

5.3.3. REINTEGRAGAO
Apos cada evento em que houver reembolso de despesas médicas hospitalares, o Capital Segurado relativo a esta
cobertura sera reintegrado automaticamente sem cobrancga de prémio adicional, salvo nos casos de despesas médicas
hospitalares efetuadas pelo Segurado para seu tratamento decorrentes, direta ou indiretamente, do mesmo acidente.

5.3.4. FRANQUIA

5.3.4.1. Estabelecida para esta cobertura a aplicagdo de franquia, a mesma sera definida em reais (R$) e sera
aplicada sobre o valor total dos prejuizos indenizaveis.

5.3.4.2. O Segurado ficara responsavel pelo respectivo valor previsto de franquia estipulado na apélice ou
certificado do seguro.

5.3.5. ACUMULACAO DE INDENIZAGOES
As indenizagdes por Despesas Médico Hospitalares e Odontoldgicas (DMHO) sdo cumulativas com qualquer outra
cobertura do presente seguro, isto €, se em consequéncia de acidente coberto o Segurado vier a falecer ou ficar
definitivamente invalido, e antes disso, em virtude do mesmo ou de outro acidente tiver recebido indenizagéo por conta
da cobertura de DMHO, a Seguradora nédo abatera da indenizagdo devida por Morte ou Invalidez a indenizagao paga
por DMHO.

5.4. Despesas Médicas Hospitalares e Odontolégicas (DMHO) - efetuadas pelo conjuge ou companheiro (a)
5.4.1. RISCOS COBERTOS
Quando contratada, garante até o valor do Capital Segurado contratado para esta cobertura, o reembolso das despesas
médicas, hospitalares e odontoldgicas efetuadas pelo conjuge ou companheiro (a) do Segurado para seu tratamento,
sob orientagdo médica, desde que iniciado nos primeiros 30 (trinta) dias contados da data do acidente pessoal coberto,
exceto se decorrente de riscos excluidos, observadas as demais clausulas destas Condi¢oes Gerais.

5.4.2. RISCOS EXCLUIDOS

5.4.2.1. Além dos riscos mencionados no subitem da cobertura basica Morte, estao, ainda, excluidas da cobertura
de Despesas Médicas Hospitalares e Odontolégicas (DMHO) as despesas decorrentes de:

a) estados de convalescenca (ap6s a alta médica), bem como quaisquer despesas de acompanhantes;

b) aparelhos que se referem a érteses de qualquer natureza e a préteses de carater permanente, salvo as préteses
pela perda de dentes naturais em consequéncia de acidente coberto.

5.4.2.2. A Seguradora reserva a si o direito de nao reembolsar quaisquer despesas caso seja comprovado que o
tratamento teve inicio depois de decorridos 30 (trinta) dias da data de ocorréncia do sinistro.

5.4.2.3. O valor da indenizagao prevista nesta cobertura nao podera, em hipotese alguma, ser superior aos efetivos
gastos com as despesas médicas, hospitalares e odontologicas garantidas, ainda que haja varios seguros
contratados em diferentes Seguradoras.
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5.4.2.4. Como tratamento considera-se inclusive a internagao hospitalar a critério do médico assistente do
Segurado, hem como as despesas com radiografia, ultra-sonografia tomografia computadorizada, medicamentos,
sala de operagao, anestesia, fisioterapia, laboratorio, bem como despesas de pronto-socorro, assisténcia de
enfermeiro(s) diplomado(s) e honorario(s) médico(s) e dentista(s).

5.4.2.5. O reembolso de despesas com dentistas abrange exclusivamente a restauragao e/ou colocagao de prétese
em substituicao a dentes naturais danificados, parciais ou totalmente, em acidente coberto e sofrido pelo conjuge
ou companheiro (a) do Segurado.

5.4.2.6. Cabe a livre escolha dos prestadores de servigos médicos, hospitalares e odontolégicos, desde que
legalmente habilitados.

5.4.2.7. A comprovacao das despesas devera ser feita mediante a apresentagao dos comprovantes originais e dos
relatorios médicos.

5.4.2.8. A Seguradora reserva-se o direito de submeter o conjuge ou companheiro (a) do Segurado a exame para
comprovacao da necessidade dos procedimentos médicos, hospitalares e/ou odontolégicos, sob pena de perda
do direito a indenizagao, caso o Segurado a tanto se negue.

5.4.3. REINTEGRAGAO
Apos cada evento em que houver reembolso de despesas médicas hospitalares, o Capital Segurado relativo a esta
cobertura sera reintegrado automaticamente sem cobranga de prémio adicional, salvo nos casos de despesas médicas
hospitalares efetuadas pelo cénjuge ou companheiro (a) do Segurado para seu tratamento decorrentes, direta ou
indiretamente, do mesmo acidente.

5.4.4. FRANQUIA

5.4.4.1. Estabelecida para esta cobertura a aplicagdo de franquia, a mesma sera definida em reais (R$) e sera
aplicada sobre o valor total dos prejuizos indenizaveis.

5.4.4.2. 0 Segurado ficara responsavel pelo respectivo valor previsto de franquia estipulado na apdlice ou
certificado do seguro.

5.4.5. ACUMULAGAO DE INDENIZAGOES

As indenizagdes por Despesas Médico Hospitalares e Odontologicas (DMHO)- conjuge ou companheiro (a) séo
cumulativas com qualquer outra cobertura do presente seguro coberto pelo seguro e quando contratada a Clausula
Suplementar de Inclusdo de Coénjuges. Se em consequéncia de acidente coberto o Segurado vier a falecer ou ficar
definitivamente invalido, e antes disso, em virtude do mesmo ou de outro acidente tiver recebido indenizagéo por conta da
cobertura de DMHO, a Seguradora ndo abatera da indeniza¢do devida por Morte ou Invalidez a indenizagao paga por
DMHO.

5.4.6. RATIFICACAO ] ) i
Ratificando-se demais termos e condi¢goes da CLAUSULA SUPLEMENTAR DE INCLUSAO DE CONJUGES
destas condigaes.

5.5. Diarias de Incapacidade Temporaria por Acidente (DIT)

5.5.1. RISCOS COBERTOS
Quando contratada, garante ao préprio Segurado o pagamento de diarias em caso de necessidade de afastamento de
sua atividade profissional, decorrente de acidente coberto, por um prazo superior ao periodo de franquia e limitado ao
numero de diérias contratadas estabelecidas nas Condigdes Contratuais e informadas na Proposta de Adeséo e no
Certificado Individual de Seguro, exceto se decorrente de riscos excluidos, observados as demais clausulas destas
Condigdes Gerais.

5.5.2. RISCOS EXCLUIDOS
Consideram-se como excluidos deste seguro os eventos relacionados no subitem da cobertura basica Morte

desta Clausula.
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5.5.3. CARACTERIZAGAO

a) Caracteriza-se a incapacidade temporaria quando ocorrer a impossibilidade continua e ininterrupta do Segurado exercer
a sua atividade profissional durante o periodo em que se encontrar sob tratamento médico.

b) A incapacidade devera ser comprovada mediante laudo médico e exames complementares.

c) O valor de cada diaria sera estabelecido nas Condig¢des Contratuais da Apolice e no Certificado Individual do Seguro,
respeitados os limites indicados nesta clausula.

d) Pelo mesmo acidente, o numero de diarias indenizadas néo pode superar a quantidade contratada e estabelecidas nas
Condigdes Contratuais da Apolice e no Certificado Individual do Seguro.

e) O limite maximo é de 360 (trezentos e sessenta) diarias.

f) As diérias serdo pagas ao Segurado a medida que se tornem devidas, a cada 30 (trinta) dias.

5.5.4. FRANQUIA

O periodo da franquia em dias seréa estipulado na apdlice ou certificado do seguro, e corresponde a dias ininterruptos por
evento, contado a partir da data do afastamento das atividades laborativas do Segurado por determina¢do médica. Durante
o periodo de Franquia o Segurado nao tera direito ao recebimento de diarias.

5.5.5. REINTEGRAGAO

Apbs cada evento em que houver pagamento de Diérias de Incapacidade Temporéria por Acidente, o Capital Segurado
relativo a esta cobertura sera reintegrado automaticamente sem cobranga de prémio adicional, salvo nos casos de
pagamento de diarias decorrente direta ou indiretamente do mesmo acidente.

5.5.6. ACUMULAGAO DE INDENIZAGOES

As indenizagdes de Diarias por Incapacidade Temporaria por Acidente ndo se acumulam. No caso de ocorréncia
simultdnea de mais de um afastamento por incapacidade por acidente, a indenizagao a ser paga seréd a do evento que
resulte no maior tempo de afastamento, ndo havendo acimulo ou superposi¢do de indenizagdes. Caso o Segurado esteja
recebendo diarias e sua incapacidade temporaria evolua para uma Invalidez Permanente Total ou Parcial por Acidente
(IPA) devidamente comprovada, o pagamento das diarias sera imediatamente cancelado.

5.6. Diarias de Internacao Hospitalar em Decorréncia de Acidente Pessoal (DIHA)
5.6.1. DEFINICOES
Caracteriza-se como internag¢ao hospitalar a permanéncia do Segurado em uma Instituicao Hospitalar coberta
pelo periodo superior a 12 (doze) horas, a qual sera comprovada mediante a cobranga de pelo menos 01 (uma)
diaria hospitalar.
5.6.2. RISCOS COBERTOS
A contratagdo desta cobertura esta condicionada a contratagcdo da cobertura de Morte Acidental e, quando
contratada e pago o respectivo prémio, garante o pagamento de um valor diario fixo, pagavel para cada dia de
hospitalizacdo do Segurado em uma Instituicdo Hospitalar, desde que decorrente de acidente pessoal coberto, por um
prazo superior ao periodo de franquia e limitado ao nimero de diarias contratadas estabelecidas nas Condicdes
Contratuais e informadas na Proposta de Ades&o e na Apdlice de Seguro, exceto se decorrente de riscos excluidos,
observadas as demais clausulas desta Cobertura Adicional, das Condigdes Gerais e do Contrato.

5.6.3. RISCOS EXCLUIDOS

5.6.3.1. Além dos riscos expressamente excluidos no subitem da cobertura basica Morte desta Clausula, estao
também excluidos da cobertura de Diarias por Internagao Hospitalar em Decorréncia de Acidente Pessoal as
internagdes em instituigdes com as caracteristicas abaixo relacionadas:
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a) instituicao para atendimento de deficientes mentais, ou seja, instituigdo primordialmente dedicada ao
tratamento de enfermidade psiquiatricas, incluindo subnormalidades; ou ainda o departamento psiquiatrico de
hospitais;

b) local para idosos, casas de descanso, asilos e assemelhados;

c¢) clinicas ou local para recuperagao de dependentes de alcool e drogas;

d) instituicoes de salde hidroterapica ou clinica de métodos curativos naturais; casa de salde para
convalescentes; unidade especial usada primordialmente como lugar para dependentes de alcool e drogas, ou
como instituicao de salde para convalescentes ou para reabilitacao; e

e) clinicas para emagrecimento e SPA.

5.6.3.2. Exclusées por Condigoes Médicas Pré-existentes:

a) ahospitalizagao resultante de acidente pessoal de conhecimento prévio do Segurado somente estara coberta
apos ele ter permanecido neste seguro durante um periodo continuo de 12 (doze) meses;

b) uma condigdo médica pré-existente significa uma lesdao em fungao da qual o Segurado tenha recebido
tratamento médico, ou recomendagao médica para tal, a qualquer momento nos 6 (seis) meses anteriores a data
de inicio deste seguro, ou em que ele saiba ser portador ou sofredor a época da contratacao, mesmo que ainda
nao tenha recebido tratamento médico;

c) se, durante a vigéncia desta cobertura, por opgao do Segurado Principal, ocorrer o aumento do valor do
beneficio diario fixo, 0 mesmo nao sera considerado no pagamento das indenizagdes em decorréncia de condi¢oes
médicas pré-existentes a época da solicitagao do aumento.

5.6.3.3. Cabe ao Segurado a livre escolha dos prestadores de servigos médicos, hospitalares, desde que
legalmente habilitados.

5.6.3.4. O valor de cada diaria sera estabelecido nas Condigées Contratuais da Apolice e no Certificado Individual
do Seguro.

5.6.3.5. Pelo mesmo acidente, o numero de diarias indenizadas nao pode superar a quantidade contratada e
estabelecidas nas Condigdes Contratuais da Apélice e no Certificado Individual do Seguro.

5.6.3.6. O limite maximo é de 365 (trezentos e sessenta) diarias.

5.6.3.7. A Seguradora somente efetuara o pagamento ao Segurado das diarias quando o periodo de internagdo do
segurado for superior ao periodo de franquia informado no Certificado de Seguro Individual.

5.6.3.8. As diarias serdo pagas ao Segurado a medida que se tornem devidas, a cada 30 (trinta) dias.

5.6.4. FRANQUIA

O periodo da franquia em dias sera estipulado na apélice ou certificado do seguro, e corresponde a dias ininterruptos por
evento, contado a partir da data do afastamento das atividades laborativas do Segurado por determinagéo médica. Durante
o periodo de Franquia o Segurado nao tera direito ao recebimento de diarias.

5.6.5. REINTEGRAGAO
Quando a soma das indenizagbes pagas em razdo dos sinistros ocorridos atingir ou ultrapassar o limite do Capital
Segurado, a cobertura sera automaticamente cancelada, nao havendo reintegragao do Capital Segurado.

5.6.6. CARENCIA

5.6.6.1. O periodo de caréncia sera estipulado na apdlice ou certificado do seguro, respeitado o limite méximo de 50%
(cinquenta por cento) do periodo de vigéncia do seguro. O periodo de caréncia nao pode ultrapassar 2 (dois) anos.
5.6.6.2. Nao havera caréncia para eventos decorrentes de acidente pessoal, exceto para a hipotese de suicidio e/ou
sua tentativa ocorrido nos 2 (dois) primeiros anos de vigéncia do Contrato de Seguro.

5.6.6.3. O periodo de caréncia sera contado a partir da data do inicio de vigéncia do seguro e considerara dias consecutivos
e ininterruptos.

5.6.6.4. Nos casos de aumento do Capital Segurado seré restabelecido o prazo de caréncia estipulado na apélice de
seguro. Neste caso, esse periodo se aplicara somente a parcela do Capital relativa ao aumento.

5.6.6.5. A Seguradora néo respondera por sinistros de qualquer natureza ocorridos durante o prazo de caréncia.
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5.6.6.6. Em caso de renovagao de apolice, ndo sera iniciado novo prazo de caréncia.

5.6.7. ACUMULAGAO DE INDENIZAGOES

As indenizagoes por Diarias de Internagao Hospitalar ndo se acumulam. No caso de ocorréncia simultanea de mais
de um afastamento por incapacidade por acidente, a indenizagéo a ser paga sera a do evento que resulte no maior
tempo de afastamento, ndo havendo acumulo ou superposic¢do de indenizagdes. Caso o Segurado esteja recebendo
diarias de internagéo hospitalar e sua incapacidade temporéria evolua para uma Invalidez Permanente Total ou Parcial
por Acidente (IPA) devidamente comprovada, o pagamento das diarias sera imediatamente cancelado.

5.7. Despesa Extra por Invalidez Permanente Total ou Parcial por Acidente (DEI)

5.7.1. RISCOS COBERTOS

A contratagdo desta cobertura esta condicionada a contratagao da cobertura de Morte e, quando contratada e pago
0 respectivo prémio, garante o pagamento de uma verba adicional, até o limite estipulado na apdlice em caso de Invalidez
Permanente Total ou Parcial por Acidente do Segurado principal, exceto se decorrente de riscos excluidos, observados
os demais itens desta Clausula e das Condi¢oes Gerais do seguro.

5.7.2. RISCOS EXCLUIDOS
Consideram-se como excluidos desta cobertura os eventos previstos no subitem da cobertura basica Morte desta
Clausula.

5.7.3. ACUMULAGAO DE INDENIZAGOES

A indenizagao por Despesa Extra por Invalidez Permanente Total ou Parcial por Acidente (DEI) se acumula com
qualquer outra cobertura contratada e por ocasiao de sinistros decorrentes do mesmo evento.

5.7.4. REINTEGRAGAO
Quando a soma das indenizagdes pagas em razdo dos sinistros ocorridos atingir ou ultrapassar o limite do Capital
Segurado, a cobertura sera automaticamente cancelada, nao havendo reintegragao do Capital Segurado.

6. RISCOS EXCLUIDOS .
Todos as exclusdes deste seguro, inclusive as especificas de cada cobertura, encontram-se na CLAUSULA 5 -
CONCEITO DAS COBERTURAS, informadas logo apds os riscos cobertos.

7. ACEITAGAO DO SEGURO

7.1. A contratagdo/alteragdo do seguro somente podera ser feita mediante proposta assinada pelo proponente, seu
representante ou por corretor de seguros habilitado.

7.2. A seguradora tera o prazo de 15 (quinze) dias contados da transmissao ou protocolo da proposta fisica, para
sua analise e aceitagdo ou recusa, na qual deverao constar, obrigatoriamente, entre outros dados, os elementos
essenciais do Segurado, dos Beneficiarios, do objeto do seguro e do risco. Quando constatada a necessidade de
informagoes e/ou documentos complementares para possibilitar a melhor analise do risco proposto, o referido
prazo sera suspenso até a data em que ocorrer a entrega das informagoes ou documentos solicitados.

7.3. Durante o periodo de analise sera garantida cobertura proviséria do risco segurado. Em caso de recusa do
risco, havera comunicagao ao proponente, seu representante legal ou corretor de seguros e a cobertura proviséria
sera encerrada imediatamente. De qualquer forma, eventuais sinistros ocorridos durante o periodo de cobertura
provisdria apenas serao atendidos se o evento estiver amparado pelas Condi¢des Gerais do produto e o sinistro
for considerado como regular.

7.4. No caso de aceitagdao da proposta o periodo de cobertura proviséria sera considerado como de efetiva
vigéncia do seguro.

7.5. A auséncia de manifestacao da Seguradora quanto a aceitagdo ou recusa da proposta, no prazo previsto,
caracterizara a aceitagao tacita da mesma.
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7.6. Recebida a Proposta de Contratagdo assinada pelo Estipulante, caso aceita e havendo adesao do niimero
minimo de Segurados, sera emitida a Apdlice e incluidos os proponentes, conforme disposto no contrato:

a) através de midia magnética, em layout e formato fornecidos pela Seguradora ao Estipulante contendo no minimo nome
completo, data de nascimento, sexo, documento de identificagéo, valor do Capital Segurado e prémio;

b) devera(ao) acompanhar a informagéo ora citada, a(s) respectiva(s) Proposta(s) de Adeséo e a Declaracao Pessoal de
Saude, devidamente preenchida(s) e assinada(s) pelo(s) proponente(s);

c) areferida proposta de adeséo escrita devera conter os elementos essenciais ao exame e aceitagao do risco individual;
d) a Seguradora fornecera ao proponente o protocolo que identifique a proposta por ela recepcionada, com indicagao da
data e hora de seu recebimento, e fara a analise de aceitagdo ou recusa da Proposta de Ades&o de acordo com a Clausula
9 - Aceitacdo e Inclusdo de Segurados destas Condigdes Gerais.

e) caso a Proposta de Adesao seja aceita, a Seguradora enviara o certificado individual no inicio do contrato e em cada
uma das renovagdes.

7.7. Ap6s a implantagdo do seguro, o Estipulante devera encaminhar mensalmente as movimentagdes (incluséo e
exclusdo de Segurados) a Seguradora com os respectivos dados antes mencionados, inclusive as alteragdes de capitais,
para analise de aceitagéo.

7.8. O nao-recebimento da movimentagcao mensal implicara no faturamento com base na fatura do més anterior,
devendo as exclusdes ou inclusdes de Segurados e acertos dos valores devidos regularizados na fatura
subsequente.

7.9. A nao-aceitagao da Proposta de Seguro, por parte da Seguradora, sera comunicada por escrito ao Estipulante
e implicara na devolugao integral de qualquer pagamento de prémio eventualmente efetuado no prazo maximo de
10 (dez) dias corridos, atualizados da data do pagamento até a data da efetiva restitui¢ao, pelo indice estabelecido
no contrato, conforme legislagao vigente.

7.10. Qualquer alteragdo no contrato de seguro somente podera ser feita mediante acordo entre Seguradora e Estipulante,
seu representante legal ou por corretor de seguros, observadas as condigdes estabelecidas neste item e, desde que
acarretem 6nus ou dever aos Segurados ou a redugdo de seus direitos, mediante anuéncia que representem 3/4 (trés
quartos) do Grupo Segurado.

7.11. Sao documentos do presente seguro a proposta, a Apélice com os respectivos anexos e 0 documento de cobranga
devidamente quitado.

7.12. Nao é permitida a presungdo de que a Seguradora possa ter conhecimento de circunstancias que nao
constem da proposta, Apodlice e seus anexos, e daquelas que nédo lhe tenham sido comunicadas posteriormente,
na forma dos itens desta clausula.

8. VIGENCIA E RENOVAGAO

8.1. A Apdlice tera seu inicio e termino de vigéncia as 24 (vinte e quatro) horas da(s) data(s) definida nas Condicbes
Contratuais.

8.2. A Seguradora providenciara a emissao da Apolice ou do endosso, a partir da data da aceitagdo da Proposta de Seguro.
8.3. Nas propostas de seguro recepcionadas sem pagamento de prémio, o inicio de vigéncia da cobertura sera a data de
aceitacdo da proposta ou outra data distinta, desde que expressamente acordada entre as partes e indicada nas Condi¢oes
Contratuais.

8.4. Nas propostas de seguros recepcionadas com adiantamento do prémio, total ou parcial, 0 seu inicio de vigéncia sera
a partir das 24 (vinte e quatro) horas da data em que a Seguradora receber a proposta assinada pelo Estipulante.

8.5. A renovacgdo do seguro somente sera realizada quando o Segurado, seu representante e/ou o Corretor de Seguros
manifestar & Seguradora sua inten¢do de renovar a apdlice, com antecedéncia minima de 30 (trinta) dias antes do final da
vigéncia do seguro, sendo que a aceitagdo do risco estara sujeita a analise da Seguradora.

8.6. Podera, se assim desejado pelo Segurado, seu representante e/ou o Corretor de Seguros ocorrer a renovagao do
seguro de forma automatica, uma unica vez e pelo mesmo prazo, ao término da vigéncia original.

8.7. Nao havendo interesse na renovagao automatica pelo Segurado, estipulante ou pela Seguradora, devera haver
comunicagao mediante aviso prévio de, no minimo, 30 (trinta) dias que antecedam o final de vigéncia da apolice.

8.8. No caso de ndo renovagao da apdlice coletiva, as coberturas do certificado individual permanecerdo em vigor pelo
periodo correspondente aos prémios ja pagos.

Liberty Vida em Grupo Condigdes vélidas para seguros com inicio de vigéncia a partir de 15/04/2023
Processo SUSEP N°: 10.005286/99-96 / 10.006607/01-20 /15414.901826/2019-11 59/92



8.9. A Seguradora fornecera ao Estipulante, seu representante e/ou corretor de seguros protocolo que identifique o
pedido/proposta de renovagao por ela recepcionada, com indicagao da data e hora de seu recebimento.

8.10. Na proposta de renovagéo se aplicam os mesmo prazos e procedimentos de aceitagdo indicados na Clausula 6 -
Aceitacdo do Seguro destas Condigdes Gerais.

9. iINDICE MINIMO DE ADESAOQ

9.1. O indice de adesé&o ¢ a relagao entre o numero de Segurados e o total de componentes do Grupo Seguréavel.

9.2. O indice minimo de ades&o para implantagdo e manutengdo da Apdlice seréa fixado em cada caso, na Proposta de
Seguro e nas Condigbes Contratuais.

10.ACEITAGAO E INCLUSAO DE SEGURADOS

10.1. Somente poderdo ser incluidos no seguro, pessoas pertencentes ao Grupo Seguravel, que na data estabelecida
para inicio de vigéncia do risco individual, estiverem:

a) em plena atividade profissional/laborativa;

b) em perfeitas condi¢des de saude; e,

c) tenham idade dentro dos limites estabelecidos nas Condigdes Contratuais da Apdlice na data do inicio da vigéncia do
seguro individual.

10.2. A Proposta de Adesao sera recepcionada pela Seguradora sob protocolo, com indicagdo da data e hora de seu
recebimento e, com base na declaragdo prestada pelo Proponente, a Seguradora fara analise para aceitagao ou recusa
dos riscos individuais propostos, 0s quais deverao obrigatoriamente apresentar as seguintes informagdes:

a) dados pessoais;

b) CPF e, na falta deste, outro documento identificador de &mbito nacional;

c) declaragao ou prova de saude;

d) declaragao de conhecimento prévio das Condi¢des Gerais do presente contrato;

e) indicagao de seu(s) Beneficiario(s).

10.3. E facultado & Seguradora solicitar, para efeito de subscrigdo ou aumento no valor do Capital Segurado, informagéo
ao Proponente ou ao Segurado quanto a contratagdo de outros seguros de pessoas com coberturas concomitantes.

10.4. Os aposentados, desde que néo o tenham sido por invalidez, podem ser incluidos no seguro, pagando eles proprios,
ou o Estipulante, seus respectivos prémios.

10.5. Somente podem ser incluidos no seguro as pessoas pertencentes ao Grupo Seguravel que ndo estiverem afastados
do trabalho por motivo de doenca ou acidente na data fixada para inicio do respectivo risco individual.

10.6. E vedada, ao Segurado afastado de sua atividade laborativa, toda e qualquer alteragido de Capital apos seu
afastamento.

11. INICIO DA COBERTURA INDIVIDUAL

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

a) os certificados terdo seu inicio e término de vigéncia as 24 (vinte e quatro) horas das datas para tal fim neles indicados;
b) para a Proposta de Adesao ou pedido de endosso sem pagamento de prémio, o inicio de vigéncia da cobertura sera a
data de aceitacdo da proposta ou outra data distinta, desde que expressamente acordada entre as partes e indicada nas
Condigdes Contratuais da Apdlice;

c) para a Proposta de Ades&o ou pedido de endosso recepcionado com adiantamento de valor para futuro pagamento
parcial ou total do prémio, o inicio de vigéncia do risco individual sera &s 24 (vinte e quatro) horas da data de recepgéo da
proposta pela Seguradora.

11.2. No inicio de cada vigéncia individual do seguro, bem como nos aniversarios subsequentes, a Seguradora
providenciara a emissao do Certificado Individual do Seguro, com 0s nomes do Segurado e Dependentes, se for o caso,
inicio e final de vigéncia do seguro, Capital Segurado e prémio total, entre outros.

12. CARENCIA
12.1. Poderé ser estabelecido prazo de caréncia para as coberturas previstas neste seguro, a critério da Seguradora.
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12.2. O periodo de caréncia sera estipulado na apélice ou certificado do seguro, respeitado o limite maximo de
50% (cinquenta por cento) do periodo de vigéncia do seguro. O periodo de caréncia nao pode ultrapassar 2 (dois)
anos.

12.3. Nao havera caréncia para eventos decorrentes de acidente pessoal, exceto para a hipétese de suicidio e/ou
sua tentativa ocorrido nos 2 (dois) primeiros anos de vigéncia do Contrato de Seguro.

12.4. O periodo de caréncia sera contado a partir da data do inicio de vigéncia do seguro e considerara dias
consecutivos e ininterruptos.

12.5. Nos casos de aumento do Capital Segurado sera restabelecido o prazo de caréncia estipulado na apélice de
seguro. Neste caso, esse periodo se aplicara somente a parcela do Capital relativa ao aumento.

12.6. A Seguradora nao respondera por sinistros de qualquer natureza ocorridos durante o prazo de caréncia.
12.7. Em caso de renovagao de apolice, ndo sera iniciado novo prazo de caréncia.

13.FRANQUIA

13.1. A cobertura adicional de Despesas Médicas Hospitalares e Odontolégicas esta sujeita a uma franquia
definida em valor fixo, em moeda nacional (R$)e sera aplicada sobre o valor total dos prejuizos indenizaveis.
13.2. A cobertura adicional de Diarias de Incapacidade Temporaria por Acidente (DIT) tera um periodo de franquia
em dias, contado a partir da data do afastamento de suas atividades profissionais.

13.3. Durante o prazo de franquia, a Seguradora nao respondera por sinistros de qualquer natureza.

13.4. O Segurado ficara responsavel pelo respectivo valor previsto de franquia estipulado na apdlice ou
certificado do seguro.

14. BENEFICIARIOS DO SEGURO

14.1. E facultado ao Segurado indicar livremente o(s) Beneficiario(s), ressalvadas as restricdes legais. Na falta da
indicagao de Beneficiario(s), aplicar-se-4, para efeito de pagamento do Capital Segurado, o disposto no art. 792 do Cédigo
Civil Brasileiro.

"Art. 792 - Na falta de indicagdo de pessoa o de Beneficiario, ou se por qualquer motivo ndo prevalecer a que for feita, o
Capital Segurado sera pago por metade ao conjuge néo separado judicialmente, e o restante aos herdeiros do Segurado,
obedecida a ordem de vocagéo hereditéria.

Paragrafo Unico - Na falta das pessoas indicada neste artigo, serdo Beneficiarios os que provarem que a morte do
Segurado os privou dos meios necessarios a subsisténcia."

14.2. Parafins deste seguro, a(0) companheira(o) sera equiparada(o) a(ao) esposa(o), nos casos admitidos pela lei Civil,
observado o disposto no artigo 793 do Cédigo Civil Brasileiro

"Art. 793 - E vélida a instituicdo do Companheiro como Beneficiario, se ao tempo do contrato o Segurado era separado
judicialmente, ou ja se encontrava separado de fato."

14.3. Observado o disposto no artigo 791 do Codigo Civil, é facultado ao Segurado, em qualquer época, substituir o(s)
seu(s) Beneficiario(s), mediante manifestagéo escrita.

"Art. 791 - Se 0 segurado néo renunciar a faculdade, ou se 0 seguro néo tiver como causa declarada a cobertura de alguma
obrigagdo, é licita a substituicdo do beneficiario, por ato entre vivos ou de ultima vontade."

14.4. Caso o Segurado ndo dé ciéncia a Seguradora da substituicdo de seu(s) Beneficiario(s) na forma prevista no
subitem anterior, a Seguradora se desobrigaré pagando o Capital Segurado ao(s) antigo(s) Beneficiario(s).

14.5. No caso das coberturas de Invalidez Permanente por Acidente, Invalidez Funcional Permanente Total por Doenca
e Diérias por Incapacidade Pecuniaria, previstas nestas Condi¢des Gerais, bem como no caso de morte do Segurado
Dependente, quando houver, o Beneficiario sera sempre o proprio Segurado Principal.

14.6. Na hipétese de morte simultdnea (comoriéncia) do Segurado Principal e do Segurado Dependente, o Capital
Segurado referente a cobertura do Segurado Dependente devera ser pago aos herdeiros legais deste, salvo disposigao
em contrario.
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15. CAPITAL SEGURADO

15.1. Para fins deste seguro, Capital Segurado é a importédncia maxima, por cobertura contratada, a ser paga ou
reembolsada, vigente na data do evento.

15.2. Considera-se como data do evento, para efeito de determinagéo do Capital Segurado:

a) nas coberturas basicas de Morte Acidental (MA) e de Invalidez Permanente Total ou Parcial por Acidente (IPA) e
Despesas Extras por Invalidez Permanente Total ou Parcial por Acidente (DEI), a data do acidente;

b) na cobertura adicional de Despesas Médicas Hospitalares e Odontoldgicas, a data das efetivas despesas do Segurado
a partir da data do acidente.

c) na cobertura adicional de Diarias de Incapacidade Temporaria por Acidente (DIT), a data a data em que o Segurado se
afastar de sua atividade profissional;

d) na Cobertura de Diarias de Internagdo Hospitalar por Acidente (DIHA): a data da internagao.

15.3. Nos planos coletivos, para cada grupo pode haver uma ou mais classes de Capitais Segurados, devendo a
respectiva escala ser fixada em funcéo de fatores objetivos, tais como idade e salario.

16. ATUALIZAGAO DO CAPITAL SEGURADO INDIVIDUAL

16.1. Os valores do Capital Segurado e do prémio serdo atualizados monetariamente a cada ano com base no IPCA, ou
segundo a variagdo dos salarios e proventos para todos os Segurados do grupo segurado, de acordo com o que
dispuserem as Condi¢6es Contratuais.

16.2. E assegurada aos aposentados e afastados de servico a aplicagdo do mesmo critério de reajuste adotado para os
componentes ativos.

17. ATUALIZAGAO DE VALORES

17.1. Os valores relativos a este contrato de seguro estao sujeitos a corregdo monetaria, de acordo com a variagdo do
IPCA e juros moratérios legais, de 1% (um por cento) ao més, respeitando as seguintes regras:

17.1.1. Para devolugao de Prémio a Seguradora terd um prazo de até 10 (dez) dias Uteis, a contar da data de exigibilidade
abaixo:

a) Endosso com restituicao de prémio: os valores a serem restituidos serdo exigiveis a contar da data do recebimento
da solicitagdo do endosso (com a confirmagéo dos dados bancarios vélidos para devolugéo) por parte do segurado.

b) Cancelamento do Contrato: os valores a serem restituidos serdo exigiveis a partir da data de recebimento da
solicitagdo de cancelamento (com a confirmagao dos dados bancarios validos para devolugdo) por parte do segurado ou
da data do efetivo cancelamento, se 0 mesmo ocorrer por iniciativa da Seguradora.

c¢) Valores Recebidos Indevidamente pela Seguradora: valores a serem devolvidos ao Segurado seréo exigiveis a
contar da data do recebimento da solicitagdo (com a confirmagéo dos dados bancérios validos para devolugéo) por parte
do segurado.

d) Proposta Recusada: os valores a serem restituidos seréo exigiveis a partir da data da recusa da proposta, € a corregéo
dos valores a contar da data do pagamento realizado pelo segurado, até a data da efetiva restituicdo pela Seguradora.
17.1.2. Pagamentos em caso de indenizagao de sinistros ocorrida ap6s o prazo previsto nas respectivas Clausulas destas
Condigdes Gerais (Clausula 24 - OCORRENCIA DE SINISTROS) incidiréo:

a) corregao monetaria: a partir da data de ocorréncia do sinistro definido na Clausula 15 - CAPITAL SEGURADO
, de acordo com a variagao positiva do IPCA até a data do efetivo pagamento.

b) juros moratérios legais: de 1% (um por cento) ao més, a contar da data de término do prazo contratual para
pagamento da indenizacéo (Clausula 24 - OCORRENCIA DE SINISTROS), ou seja, a partir do 31° (trigésimo-primeiro) dia,
“pro-rata-temporis”, contado da data da entrega do Ultimo documento constante da relagéo da documentacao basica ou de
documento justificadamente solicitado pela Cia, até a data do efetivo pagamento.

17.2. Para indenizagdes liquidadas em moeda estrangeira, deverdo ser observados, no minimo, os itens relativos ao
acréscimo de juros moratorios e multa.

17.3. Fica entendido e acordado que as atualizagdes previstas nesta clausula serdo efetuadas com base na variagéo
apurada entre o ultimo indice publicado antes da data de exigibilidade da obrigagado pecuniéria e aquele imediatamente
anterior & data da efetiva liquidacao.

17.4. Em caso de extingao do indice pactuado, IPCA/IBGE, serd utilizado como substituto o IGPM/FGV.
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17.5. O pagamento de valores relativos a atualizagdo monetaria e juros moratérios far-se-4 independentemente de
notificagao ou interpelagéo judicial, de uma sé vez, juntamente com os demais valores do contrato.

18. PREMIO, CALCULO E RECALCULO

18.1. O prémio de cada Segurado é o produto da taxa indicada no Contrato pelo respectivo capital da(s) Cobertura(s)
contratada(s) pelo Segurado e sua faixa etaria.

18.2. O aumento na taxa devera ser realizado por endosso ou aditivo ao contrato com concordancia expressa e escrita
do Estipulante, observado o disposto na Clausula 29 - CANCELAMENTO DO SEGURO destas Condigdes Gerais.

18.3. Caso a alteragao de taxa prevista no item anterior implique em 6nus ou dever aos Segurados ou redugao de seus
direitos, devera haver anuéncia prévia e expressa de Segurados que representem pelo menos 3/4 (trés quartos) do Grupo
Segurado.

18.4. Sempre que ocorrer, dentro da periodicidade definida no Contrato de Seguro, a alteragéo de idade do Segurado e
consequentemente o seu deslocamento para outra faixa etaria, a Seguradora somara a taxa anterior o percentual de
reenquadramento previsto no Contrato e realizara a cobranga do novo prémio a partir do més de renovagao da Apdlice de
seguro.

18.5. A forma como os prémios serdo alterados de acordo com a faixa etéria do Segurado, incluindo os valores ou
percentuais sera disponibilizada aos proponentes quando de sua adesao ao seguro.

18.6. As faixas etarias para corregdo e seus percentuais de atualizagdo séo variaveis conforme o produto e data da
primeira contratagdo do seguro.

Paragrafo tnico. Na hipotese do Estipulante, Segurado, seu Representante e/ou Corretor de Seguros renovar anualmente
de forma sucessiva e ininterrupta o seguro, a Seguradora permanecera utilizando a mesma Tabela de Faixas Etarias e
Percentuais de Reajuste por Cobertura vigente na data da primeira contratagdo do seguro e expressamente prevista na
apdlice, realizando a cobranga do novo prémio a partir do més de renovagéo do seguro.

Os critérios acima se aplicam exclusivamente para contratos definidos por faixa de idade.
Independentemente da alteragdo da faixa etaria, o Capital Segurado e o prémio do seguro serdo atualizados
monetariamente, conforme estabelecido na Clausula 17 - ATUALIZACAO DE VALORES, destas Condigdes Gerais.

19. CUSTEIO DO SEGURO

Para fins deste seguro e de acordo com a proposta de seguro, o custeio pode ser:

a) Nao-Contributario (Instituido): seguro em que os Segurados ndo pagam o prémio, recaindo o énus de seu pagamento
totalmente sobre o Estipulante. Neste tipo de Seguro todos os componentes do Grupo Seguravel serdo incluidos na
Apdlice, excetuando-se apenas as pessoas ndo aceitas no seguro ou impedidas de serem seguradas e aquelas que néo
protocolizarem proposta de ades&o na Seguradora.

b) Contributario (Averbado): seguro em que os Segurados pagam o prémio, recaindo o 6nus de seu pagamento, total ou
parcialmente, sobre o Segurado. Neste tipo de Seguro serdo incluidos na Apdlice somente os componentes do Grupo
Seguravel que se manifestarem expressamente pela sua incluséo no Seguro.

20. PERIODICIDADE DE PAGAMENTO DO PREMIO

De acordo com o convencionado na proposta de seguro, o prémio deste seguro sera pago conforme uma das seguintes
opgdes de periodicidade:

a) anual;

b) anual fracionado; ou

c) mensal, de acordo com o convencionado na Proposta de Seguro.

21. PAGAMENTO DO PREMIO

21.1. O prémio do seguro, valor a ser pago pelo Segurado para a garantia do risco coberto, sera de acordo com o periodo
contratado e tipo do seguro informado na apodlice, admitindo-se os tipos abaixo, devendo ser obrigatoriamente
observada a data limite (data do vencimento) prevista no referido documento de cobranga do prémio:

Liberty Vida em Grupo Condigdes vélidas para seguros com inicio de vigéncia a partir de 15/04/2023
Processo SUSEP N°: 10.005286/99-96 / 10.006607/01-20 /15414.901826/2019-11 63/92



a) Prémio ou Prémio Unico: Valor a ser pago para a garantia do risco, calculado para a vigéncia integral da apolice,
podendo ser pago a vista ou parcelado (prémio fracionado).

b) Prémio Mensal: Valor a ser pago para a garantia do risco, calculado conforme opgéo especificada na proposta ou
bilhete e pago mensalmente.

21.2. O prazo limite para o pagamento do prémio é o dia de vencimento estipulado na Apdlice, ou nos casos em que haja
mais de uma data prevista, a ultima data.

21.3. Nos contratos de seguro cujos prémios sejam pagos em uma Unica parcela, qualquer indenizag@o somente passa a
ser devida depois que o pagamento do prémio houver sido realizado, o que deve ser feito, no maximo, até a data limite
prevista para este fim.

21.4. Fica, ainda, entendido e concordado que, se o sinistro ocorrer dentro do prazo de pagamento do prémio sem que
ele se ache efetuado, o direito a indenizagao néo ficara prejudicado.

21.5. O nao-pagamento do prémio do seguro dentro do prazo limite estipulado e apds aviso prévio da Seguradora
diretamente ao Segurado, corretor de seguros ou seu representante legal, por meio fisico, remoto ou outras formas
previstas na regulamentagao em vigor, implicara:

21.6. No caso de “prémio unico” com uma sé parcela ou fracionado com a primeira parcela ndo paga, o
cancelamento do seguro desde o inicio de vigéncia.

21.7. No caso de “prémio unico” com fracionamento do prémio e configurada a falta de pagamento de qualquer
uma das parcelas subsequentes a primeira, o prazo de vigéncia da cobertura sera ajustado em fungao do prémio
efetivamente pago, observada a fragao prevista na Tabela de Prazo Curto a seguir.

21.8. Neste caso a Seguradora informara ao Segurado ou ao seu representante legal, expressamente:

a) o novo prazo de vigéncia ajustado.

b) a nova data de vencimento para a parcela em mora, a fim de regularizar o pagamento do prémio sem que ocorra
o cancelamento da apdlice/certificado, caso ainda haja cobertura prevista na Tabela de Prazo Curto.

TABELA DE PRAZO CURTO
Relagao % Entre a Parcela de Prémio Paga Fragao a Ser Aplicada Sobre a
e o Prémio Total da Apdlice Vigéncia Original
13 15/365
20 30/365
27 45/365
30 60/365
37 75/365
40 90/365
46 105/365
50 120/365
56 135/365
60 150/365
66 165/365
70 180/365
73 195/365
75 210/365
78 225/365
80 240/365
83 255/365
85 270/365
88 285/365
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Relagao % Entre a Parcela de Prémio Paga Fracao a Ser Aplicada Sobre a
e o Prémio Total da Apélice Vigéncia Original
90 300/365
93 315/365
95 330/365
98 345/365
100 365/365

Para percentuais ndo previstos na Tabela de Prazo Curto deverao ser aplicados os percentuais imediatamente superiores.
a) O Segurado teréa restabelecido o direito as coberturas contratadas pelo periodo inicialmente acordado, desde que retome
0 pagamento do prémio devido dentro do prazo estabelecido pela Seguradora, ficando sujeito ao pagamento da multa
moratoria correspondente a 2% (dois por cento) sobre o valor devido, atualizado monetariamente com base na variagéo
do IPCA, e, ainda dos juros moratorios de 1% (um por cento) ao més, sendo este Ultimo encargo aplicado a base “pro-rata
temporis”, podendo ser cobrado ainda um valor adicional a titulo de despesas operacionais, conforme constante da
especificagdo da apdlice.

21.9. Findo o novo prazo sem que tenha sido efetuado o pagamento do prémio, opera-se, de pleno direito, 0 cancelamento
da Apdlice.

21.10.No caso do fracionamento do prémio Unico, quando o pagamento da indenizagao acarretar o cancelamento do
seguro, as parcelas vincendas do prémio seréo deduzidas do valor da indenizag&o, excluido o adicional de fracionamento,
se houver.

21.11.Quando tiver previsto o pagamento do prémio por meio de consignagdo em folha, a auséncia do repasse a
Seguradora dos prémios recolhidos por consignante que n&o corresponda a figura de estipulante ndo poderad causar
qualquer prejuizo aos segurados ou respectivos beneficiarios no que se refere a cobertura e demais direitos oferecidos.

Este seguro esta estruturado sob Regime Financeiro de Reparticao Simples, que nao contempla o resgate ou a
devolucao de prémio (s) pago (s) pelo (s) Segurado (s).

Nota: Nao serdo considerados indenizaveis quaisquer sinistros ocorridos durante o periodo de suspensao da
cobertura da apélice.

22.CANCELAMENTO DAS GARANTIAS POR ATRASO NOS PAGAMENTOS DO PREMIO MENSAL OU ANUAL

22.1. Quando o custeio do prémio se der sob a forma mensal ou anual, a falta de pagamento do prémio, por um periodo
de até 30 (trinta) dias, ndo acarretara no cancelamento automatico do seguro.

22.2. Durante os 30 (trinta) dias mencionados no subitem anterior, as coberturas previstas na apdlice nao ficardo
prejudicadas.

22.3. O Estipulante ou, quando for o caso, o Segurado em atraso com o pagamento do prémio sera notificado para
pagamento da parcela do prémio em mora, acrescida dos encargos contratualmente previstos na Clausula 16 - Atualizacdo
de Valores destas Condigdes Gerais.

22.4. O néo-pagamento dentro do prazo de 30 (trinta) dias do atraso no pagamento da parcela do prémio acarretara o
cancelamento imediato e automatico do seguro, ndo sendo mais permitida a reabilitagcdo das coberturas, sem prejuizo da
cobranga, pela Seguradora, dos prémios vencidos enquanto vigente o seguro.

23. CESSAGAO DA COBERTURA DE CADA SEGURADO

Ocorrera a cessagao de cobertura e cancelamento do seguro individual:

a) com a morte ou invalidez permanente total do Segurado Principal;

b) com o recebimento do Capital Segurado relativo a cobertura de Invalidez Funcional Total e Permanente por
Doenga;
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c¢) automaticamente, com o cancelamento ou final de vigéncia sem renovagao, da Apélice, respeitando-se o
periodo correspondente ao prémio pago;

d) automaticamente, na data em que houver o desaparecimento do vinculo entre o Segurado Principal e o
Estipulante;

e) por solicitagao do Segurado, informando que nao deseja continuar no seguro;

f) quando o Segurado deixar de contribuir com a sua parte do prémio mensal ou anual, conforme o caso,
observado o disposto na Clausula 21 - Cancelamento das Garantias por Atraso nos Pagamentos do Prémio Mensal
ou Anual;

g) com o fim do novo prazo de vigéncia da cobertura proporcional, quando houver, sem que tenha sido retomado
0 pagamento do prémio;

h) dos funcionarios do(a) Estipulante, afastados permanentemente das suas atividades laborais, em razado de
prisdo preventiva e/ou também aqueles que ja estejam cumprimento de pena privativa de liberdade, em razéo de
sentenca ja transitada em julgado e irrecorrivel, independentemente da formalizagao da rescisdo do contrato de
trabalho pelo Estipulante a Seguradora.

24. OCORRENCIA DE SINISTROS

241. Em caso de sinistro coberto por este seguro, devera(ao) o Segurado, ou o(s) Beneficiario(s), informa-lo, logo que
0 saiba, a Seguradora e comprovar satisfatoriamente a sua ocorréncia, por meio dos documentos basicos listados na
Clausula 24 - Relagdo de Documentos para Liquidagédo de Sinistros, bem como esclarecer todas as circunstancias a ele
relacionadas.

24.2. A Seguradora tera o prazo de 30 (trinta) dias contado do cumprimento, por parte do Segurado, de todas as
exigéncias, para conclusao de regulacéo e liquidagdo do sinistro, sendo que, em caso de negativa, informara os motivos
que a justifiquem. A referida contagem sera suspensa a partir do momento em que for solicitada documentagao
complementar, por duvida fundada e justificada, voltando a correr a partir do dia util subsequente aquele em que
forem atendidas as exigéncias.

24.3. Nao respeitado o prazo previsto no subitem acima os valores devidos seréo acrescidos de juros moratorios e
atualizagao monetaria conforme definido na Clausula 17 - ATUALIZACAO DE VALORES.

24.4. O pagamento sera realizado em parcela unica, por meio de crédito em conta, ordem de pagamento ou cheque
nominativo, pagavel no domicilio ou praga indicada pelo(s) Beneficiario(s) ou Segurado no aviso de sinistro. A indenizagéo
também podera ser realizada em forma de reembolso ou prestacdo de servigos, quando especificada na cobertura
contratada ou combinado entre as partes.

24.5. As despesas efetuadas no exterior serdo ressarcidas com base no cambio oficial de vendas da data do efetivo
pagamento realizado pelo Segurado, respeitando-se os limites estabelecidos na cobertura, atualizadas monetariamente
pela Seguradora, quando da liquidagéo do sinistro.

24.6. As despesas efetuadas com a comprovagdo do sinistro e os documentos necessarios correrdo por conta do
interessado, salvo as diretamente realizadas pela Seguradora.

24.7. Caso o processo de regulacao de sinistros conclua que a indenizagdo nao é devida, o Segurado sera
comunicado formalmente, com a justificativa para o nao pagamento, dentro do prazo estipulado para liquidagao
de sinistros previsto nestas condigoes.

24.8. No caso de reembolso de despesas efetuadas no exterior, serdo aceitos para liquidagéo de sinistro os documentos
no idioma do pais de origem da despesa. O reembolso de despesas efetuadas no exterior deve ser realizado com base no
cambio oficial de venda da data do efetivo pagamento realizado pelo segurado, respeitando-se o limite de capital segurado
estabelecido, e observada a regulamentacao especifica sobre atualizagéo de valores.

25. RELAGAO DE DOCUMENTOS PARA LIQUIDAGAO DE SINISTROS
Os documentos indicados a seguir s&o imprescindiveis para o procedimento de regulagéo de sinistro. Assim, deverao ser
encaminhados a Seguradora em suas vias originais ou copias auténticas:
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Documentos Necessarios < i == E|dY
e < o|l°
=
Aviso dg Sinistrg Qevidamente preenchido e assinado pelo(s) Beneficiario(s) e N N
respectivo(s) médico(s) assistente(s)
Copia da certiddo de 6bito X X
Copia do RG, CPF e comprovante de residéncia X X[ X|X]|X|X
Declaragao médica indicando causa mortis, com firma reconhecida X X
Copia do exame anatomopatoldgico que diagnosticou a doencga X X
Copia da Carteira de Trabalho e Previdéncia Social X X
Radiografias e exames médicos (quando houver) X X
Declaragéo do hospital onde a vitima foi atendida (quando houver) X X
CQpia da Carteira Nacional de Habilitacdo (quando o Segurado era o condutor do N N N
veiculo)
Copia do Boletim de Ocorréncia ou Certidao de Ocorréncia Policial X X
Laudo de dosagem alcodlica e/ou exame toxicolégico (quando houver) X X
Laudo de exame cadavérico (IML) X X
Copia do Auto de Reconhecimento de Cadaver (em caso de morte por carbonizagdo) | X X
Aviso de Sinistro,’a§sinado' pelo proprio Segurado, seu cdnjuge ou outro dependente do x | x x | x| x
mesmo e pelo médico-assistente
Carteira de trabalho do Segurado e ficha de registro do funcionario na empresa X | X X X
Documgnto~que comprove a ocorréncia do acidente: Boletim de Ocorréncia (BO) ou x | x N N
Comunicagéo de Acidente do Trabalho (CAT)
Laudo de exame de corpo de delito (IML) X | X X
Copia autenticada da Carteira Nacional de Habilitagdo (quando o Segurado era o
condutor do veiculo) XX X X
Relatério médico assinado pelo médico-assistente informando o grau de invalidez X1 X X
Documentagédo médica ou exames realizados pelo Segurado X1 X X
Relatdrio médico assinado pelo médico assistente X | X
Receitas médicas X
Exames médicos e radiol6gicos realizados X | X
Notas fiscais e recibos originais X | X
Contas hospitalares X
Documentos dos Beneficiarios
Copiado RQ, CPFe comproyapte de resiQéncia do(s) Beneficiario(s), quando maior(es) X X
de 18 (dezoito) anos, ou certidao de nascimento, quando menor(es) de 18 anos
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No caso de beneficiarios incapazes:
- menores sujeitos ao poder familiar. RG e CPF do pai e da mae;
- menores sujeitos a tutela: apresentagao de termo de tutela e RG e CPF do tutor;
- maiores de idade: apresentacdo de termo de curatela e RG e CPF do curador.

Em caso de Companheiro(a), documentos comprobatorios da qualidade de
companheiro do Segurado, no momento do sinistro;

Declaragéo de unico(s) herdeiro(s) com 2 testemunhas, com firma reconhecida de todos
os signatarios e copia do RG e CPF das testemunhas.

25.1. A responsabilidade pelo pagamento das indenizagbes oriundas deste contrato € de exclusiva competéncia da
Seguradora, ndo se estabelecendo nenhuma relagéo neste sentido com o Estipulante.

25.2. No caso de divergéncias sobre a causa, natureza ou extensao das lesdes, bem como a avaliagéo da incapacidade,
ou ainda sobre matéria médica néo prevista expressamente nas Condigdes Contratuais, a Seguradora ira propor ao
Segurado, por meio de correspondéncia escrita, dentro do prazo de 15 (quinze) dias, a contar da data da contestacéo, a
constituicao de junta médica.

25.3. A junta médica sera constituida 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 que
tiver designado; os do terceiro seréo pagos, em partes iguais, pelo Segurado e pela Seguradora.

25.4. O prazo para constituigdo da junta médica sera de, no maximo, 15 (quinze) dias a contar da data da indicagéo do
membro nomeado pelo Segurado.

26. TRANSFORMAGAO DA INDENIZAGAO EM RENDA

26.1. As indenizagdes pela cobertura de Morte ou pela coberturas adicionais de Invalidez Permanente Total ou Parcial
por Acidente podem ser pagas integral ou parcialmente, sob a forma de renda certa em prestagcbes mensais, iguais e
sucessivas, conforme acordado entre as partes, desde que tenha havido opcéo expressa do Segurado neste sentido,
devendo ser estabelecido pelas partes nas Condiges Contratuais o valor da renda minima inicial.

26.2. O valor de cada parcela deve ser calculado utilizando-se a taxa de juros definida nas Condigdes Contratuais, limitada
a 6% (seis por cento) ao ano, na forma da Tabela Price, atualizado anualmente a partir da data de sua concess&o com
base no indice definido na Clausula 17 - ATUALIZACAO DE VALORES destas Condi¢Bes Gerais, e acrescido do valor
resultante da diferengca gerada entre a atualizagdo mensal da provisdo matematica de beneficios concedidos e a
atualizagéo anual aplicada a renda.

26.3. Sera(ao) constituida(s) a(s) provisao(6es) matematica(s) de acordo com a legislagao vigente para as indeniza¢des
sob a forma de renda.

26.4. Para a concessao ou manutencdo de qualquer dos beneficios garantidos por esta Clausula, o Segurado se
compromete a se submeter a exames e/ou pericia médica, solicitados pela Seguradora.

26.5. Caso 0 Segurado venha a falecer durante o periodo de pagamento da renda, fica garantido pela Seguradora o
pagamento imediato do restante do Capital Segurado da cobertura ao(s) Beneficiario(s).

26.6. Se o estado de invalidez do Segurado cessar antes do término do pagamento das rendas contratadas, o Segurado
podera ser reincluido no seguro, a critério da Seguradora.

27.JUNTA MEDICA

27.1. No caso de divergéncias sobre a causa, natureza ou extensdo das lesdes, bem como sobre a avaliagdo da
incapacidade, ou, ainda, sobre matéria médica ndo prevista expressamente nas Condi¢des Gerais, sera proposta
formalmente ao Segurado, a constituicdo de junta médica, dentro do prazo de 15 (quinze) dias, a contar da data da
contestacéo.
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27.2. A referida junta médica sera constituida 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 que tiver designado; os do terceiro serdo pagos em partes iguais pelo Segurado e pela Seguradora.

27.3. O prazo para constituigdo da junta médica sera de no maximo 15 (quinze) dias a contar da data da indicagéo do
membro nomeado pelo Segurado.

28. PERDA DE DIREITO A INDENIZAGAO

28.1. Conforme estabelecido nos artigos 765 e 766 do Codigo Civil Brasileiro, além dos casos previstos em Lei,
o Segurado perdera o direito as garantias e coberturas previstas neste Contrato de Seguro e respectiva
Apdlice, ficando a Seguradora isenta de qualquer obrigagao deles decorrente, sujeitando-se o Segurado, ainda,
as sangoes previstas na legislagdao e no Contrato de Seguro, se ele e/ou seu representante legal ou Corretor
de seguros fizer declaragoes inexatas ou omitir circunstancias que possam influir na aceitagao da proposta ou
na taxa do prémio, ficando ainda obrigado ao pagamento do prémio vencido.

Sendo apuradas declaragbes inexatas ou omissdes de circunstancias que possam influir na aceitacao da

proposta ou no valor do prémio, o Segurado perdera o direito a indenizagao, além de estar obrigado ao pagamento

do prémio vencido.

Se a inexatidao ou a omissao nas declaragdes nao resultar de ma-fé, a Seguradora podera:

IV Na hipétese de nao ocorréncia do sinistro:

c) cancelar o seguro, podendo reter do prémio originalmente pactuado a parcela proporcional ao tempo

decorrido; ou

d) mediante acordo entre as partes, permitir a continuidade do seguro, podendo cobrar a diferenga de prémio

cabivel e/ou restringir termos e condigbes da cobertura contratada.

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

c) apods o pagamento da indenizagao, cancelar o seguro, podendo reter do prémio originalmente pactuado a

parcela calculada proporcionalmente ao tempo decorrido, acrescido da diferenga cabivel; ou

d) permitir a continuidade do seguro, podendo cobrar a diferenga de prémio cabivel, deduzi-la do valor a ser

indenizado e/ou restringir termos e condigdes da cobertura contratada.

VI Na hipétese de ocorréncia de sinistro com pagamento integral do capital segurado: apés o pagamento da

indenizagao, cancelar o seguro, podendo deduzir do valor a ser indenizado a diferenga de prémio cabivel.

28.2. O Segurado também perdera o direito ao pagamento do Capital Segurado com base no presente seguro,
caso haja por parte dele, seus representantes ou seu(s) Beneficiarios:

a) inobservancia das obrigagdes convencionadas neste seguro;

b) ocorréncia de infragdes ou fraudes praticadas pelo Segurado, com o propésito de obter vantagem ilicita com o
seguro;

¢) nao fornecimento da documentagao solicitada; e

d) agravamento intencional do risco objeto do contrato, conforme previsto no Cédigo Civil Brasileiro.

Caso ocorra incidente suscetivel de agravar consideravelmente o risco coberto, o Segurado devera comunicar o
fato a Seguradora, logo que saiba, sob pena de perder o direito a indenizagao se ficar comprovado, pela
Seguradora, que silenciou de ma fé.

A Seguradora, desde que o faga nos 15 (quinze) dias seguintes ao recebimento do aviso de agravagao do risco
pelo segurado, podera, mediante comunicagao formal:

a) cancelar o seguro;

b) restringir a cobertura contratada, mediante acordo entre as partes; ou

c) cobrar a diferenga de prémio cabivel, mediante acordo entre as partes.

O cancelamento do seguro sé sera eficaz trinta dias apds a notificagcao ao segurado, devendo ser restituida a
diferenca do prémio, calculada proporcionalmente ao periodo a decorrer
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28.3. Verificada a inobservancia do segurado quanto a obrigagdao de comunicar a esta Seguradora sobre a
inclusao ou exclusao, sua ou de seus beneficiarios de indenizagao e/ou locais de sinistro, em listas de embargos
e sangOes nacionais ou internacionais, ficara caracterizada a PERDA DE DIREITOS a quaisquer indenizagoes ou
restituicoes previstas nesse contrato de seguro.

29.CANCELAMENTO DO SEGURO

29.1. Este Contrato de Seguro, além das demais situagOes previstas nas Condi¢oes Gerais, excetuadas as hipoteses
previstas em lei, podera ser rescindido total ou parcialmente, a qualquer momento, a pedido do Segurado ou a critério da
Seguradora, mediante concordancia reciproca das partes e desde que tal intencdo seja comunicada a parte contraria,
observados os seguintes critérios:

a) Por iniciativa do Segurado:

Na hipétese de resciséo por iniciativa do Segurado, a Seguradora retera, além do prémio recebido proporcional ao periodo
coberto calculado de acordo com a Tabela de Prazo Curto constante da Clausula PAGAMENTO DOS PREMIOS destas
Condigdes Gerais, também o IOF (Imposto sobre Operagdes Financeiras). Para percentuais ndo previstos na referida
Tabela de Prazo Curto, deverao ser aplicados os percentuais imediatamente superiores.

b) Por iniciativa da Seguradora:

Em caso de mora e inadimplemento do Segurado de suas obrigacdes contratuais, agravamento do risco ao bem segurado
el/ou inobservancia de quaisquer clausulas e condigdes previstas no Contrato de Seguro e sua respectiva Apdlice, nos
quais nao tenha ocorrido ma-fé, culpa e/ou dolo do Segurado: a Seguradora retera o prémio recebido proporcional ao
periodo vigente das coberturas contratadas, calculado na base pro-rata temporis pelo tempo decorrido desde o inicio de
vigéncia da Apdlice, acrescido do IOF devido.

29.2. Sem prejuizo de outras penalidades cabiveis, o seguro estara cancelado, independentemente de notificagao
ou interpelagao judicial, e sem que caiba indenizagao a parte infratora, preservados os direitos do Segurado, nas
seguintes situagoes:

a) quando o Estipulante impedir ou dificultar quaisquer exames ou diligéncias, necessarias para resguardar os
direitos da Seguradora;

b) na ocorréncia de infragdes ou fraudes praticadas pelo Estipulante, com o propésito de obter vantagem ilicita
do seguro;

¢) com a extingao do Estipulante como pessoa juridica ou sua inabilitagao determinada por drgao competente, a
que este estiver vinculado;

d) com a morte do Estipulante, no caso de este ser Pessoa Fisica.

29.3. Além das situagdes mencionadas anteriormente, o seguro estara cancelado:

a) por acordo entre o Estipulante e a Seguradora, mediante anuéncia prévia e expressa de Segurados que
representem no minimo 3/4 (trés quartos) do grupo segurado;

b) pelo descumprimento de qualquer dispositivo destas Condigbes Gerais, inclusive no tocante ao pagamento
dos prémios;

c) se houver dolo, culpa ou pratica de fraude por parte do Estipulante, no ato da contratacao ou durante toda a
vigéncia do contrato;

d) quando o Estipulante praticar atos incompativeis com o dever de lealdade e de boa-fé objetiva para com a
Seguradora.

29.4. O pagamento, pelo Estipulante ou por Segurado(s), de qualquer valor a Seguradora apés a data do
cancelamento, ndo implica na reabilitacdo do seguro, nem gera qualquer efeito, ficando a disposi¢do do(s)
mesmo(s) a(s) importancia(s) paga(s).

30.SUSPENSAOQ DE COBERTURA
30.1. Havendo, em meio a vigéncia da apélice, a inclusdo ou exclusao do segurado, de seus beneficiarios de
indenizagao ou locais de origem, destino ou transbordo, ou ainda o objeto segurado nas listas de embargos e

Liberty Vida em Grupo Condigdes vélidas para seguros com inicio de vigéncia a partir de 15/04/2023
Processo SUSEP N°: 10.005286/99-96 / 10.006607/01-20 /15414.901826/2019-11 70/92



sangoes, devera o segurado informar tempestivamente a esta seguradora a data de inclusao e/ou exclusao sob
pena de perda de direito a cobertura de seguro e, por consequéncia, a quaisquer indenizagdes ou restituigoes
previstas nesse contrato de seguro.

30.2. Mediante a comunicagao do Segurado, as coberturas desse seguro estardo suspensas para o segurado e
para seus beneficiarios no periodo em que os mesmos estiverem inclusos em listas de sangdes e embargos desde
as 24 horas do dia da inclusao até as 24 horas do dia da exclusao ou eventual solugao judicial.

30.3. Na hipétese do segurado ou seus beneficiarios de indenizagao serem incluidos em listas de embargos e
san¢oes nacionais ou internacionais, em meio a liquidagdo de um sinistro reclamado, o pagamento de
indenizagoes ou reembolsos de despesas ficara suspenso, até que ocorra a superagao do referido embargo ou
até que ocorra decisao da Corte Suprema brasileira referente ao procedimento que devera ser adotado para esse
fim, mediante consulta a ser efetuada por esta Seguradora.

30.4. Desta forma, deve o Segurado, nas situagdes nas quais vier a ser foi incluido em listas de embargos e
sangdes nacionais ou internacionais, informar tempestivamente a Seguradora as datas de ingresso e exclusao
das referidas listas.

31.0UTRAS OBRIGAGOES DO ESTIPULANTE

Sem prejuizo das demais obrigacoes previstas nestas Condigoes Gerais e, se houver, nas Condigoes Especiais e
no Contrato, constituem ainda obrigacoes do Estipulante:

a) fornecer a Seguradora todas as informacoes necessarias para analise e aceitagdo do risco, previamente
estabelecidas pela Seguradora, incluindo dados cadastrais;

b) manter a Seguradora informada a respeito dos dados cadastrais dos Segurados, alteragées na natureza do
risco coberto, bem como quaisquer eventos que possam, no futuro, resultar em sinistro, de acordo com o definido
contratualmente;

c) fornecer ao Segurado, sempre que solicitado, quaisquer informagoes 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 comunicagoes ou avisos inerentes ao contrato, quando for diretamente
responsavel pela sua administragao;

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

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

i) dar ciéncia aos Segurados dos procedimentos e prazos estipulados para a liquidagao de sinistros;

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

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

I) informar arazéo social e, se for o caso, 0 nome fantasia da Seguradora, bem como o percentual de participagao
no risco, no caso de cosseguro, em qualquer material de promogao ou propaganda do seguro, em carater
tipografico maior ou igual ao do préprio Estipulante.

32.MATERIAL DE DIVULGAGAO
A propaganda e a promog&o do seguro, por parte do Estipulante e/ou corretor, somente podem ser feitas com autorizacdo
expressa e supervisao da Seguradora, respeitadas as condigdes da Apdlice e as normas do seguro.

33. TRANSFERENCIA DE DIREITOS

No seguro de pessoas, a Seguradora néo podera sub-rogar-se nos direitos e agdes do Segurado ou do(s) Beneficiarios
contra o causador do sinistro, conforme disposto no art. 800 do Cédigo Civil Brasileiro:

Art.800
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“No seguro de pessoas, 0 Sequrador ndo podera sub-rogar-se nos direitos e agbes do Segurado, ou do beneficiario , contra
0 causador do sinistro.”
1.1

34. CLAUSULAS SUPLEMENTARES

As Clausulas Suplementares somente terdo validade quando expressamente ratificadas e incluidas na Apdlice pelas
Condigdes Contratuais e/ou Aditivo. Sua vigéncia coincidird com a da Apolice quando incluidas no inicio do Seguro; de
modo contrario, teréo o inicio de sua vigéncia fixado no aditivo que as incluir na Apolice.

35. RATIFICAGAO
As presentes Condigdes Gerais passam a fazer parte integrante dos documentos de contratagéo do seguro.

36. PRESCRICAO
Qualquer direito do Segurado ou do(s) beneficiario(s) com fundamento no presente seguro prescreve nos prazos
estabelecidos pelo Cddigo Civil Brasileiro.

37.FORO
O foro competente para as questdes judiciais do presente contrato € o da comarca de domicilio do Segurado, ou de seu
beneficiario, se for o caso.

38.DISPOSIGOES FINAIS
Este seguro é por prazo determinado, tendo a Seguradora a faculdade de nao renovar a Apolice na data de seu
vencimento, independentemente do tempo de relagéo contratual.
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CLAUSULA SUPLEMENTAR DE INCLUSAO DE CONJUGES

1. INCLUSAO

1.1. Para fins desta clausula, poderéo ser incluidos os conjuges ou companheiros (as) dos Segurados Principais nas
seguintes formas:

a) Automatica: todos os cdnjuges ou companheiros (as) dos Segurados Principais fardo parte da apolice e participarao
automaticamente do seguro na cobertura Morte Acidental (MA) e quando contratada, Invalidez Permanente Total ou Parcial
por Acidente (IPA), na proporgéo de até 100% (cem por cento) do Capital Segurado do Segurado Principal; ou

b) Facultativa: os Segurados Principais deverdo optar pela incluséo do cnjuge ou companheiro (a), 0s quais, uma vez
incluidos, participardo automaticamente do seguro na cobertura Morte Acidental (MA) e quando contratada, Invalidez
Permanente Total ou Parcial por Acidente (IPA) do plano escolhido, na proporgéo de até 100% (cem por cento) do Capital
Segurado do Segurado Principal.

1.2. Quando contratada a cobertura adicional Despesas Médicas Hospitalares e Odontolégicas (DMHO) — efetuadas pelo
cOnjuge ou companheiro (a) estardo também cobertos os riscos discriminados na respectiva cobertura.

2. CONCEITOS

2.1. Equipara-se ao cdnjuge a(o) companheira(o) do Segurado Principal, desde que comprovada documentalmente no
momento do sinistro a unido estavel entre ambos, na forma da legislagéo aplicavel a matéria.

2.2. Nao podem ser incluidos no seguro, na qualidade de Segurados Dependentes, seja na forma automatica ou na
facultativa, os conjuges e companheiros que ja ostentem a qualidade de Segurado Principal na mesma Apolice.

2.3. Ao Segurado Principal cabera declarar sobre o estado de salde de seu conjuge.

2.4. Desfeita a sociedade conjugal, ainda que de fato, ou a unido estavel, estardo automaticamente canceladas as coberturas
contratadas para o Segurado Dependente incluido na condigdo de conjuge, independente desse fato ter sido ou ndo
comunicado pelo Segurado Principal a Seguradora e ter havido pagamento de prémio.

2.5. No caso previsto no subitem anterior, 0os prémios eventualmente pagos seréo devolvidos atualizados monetariamente,
com base no IPCA, desde a data de pagamento até a sua efetiva restituicéo.

3. LIMITE DE CAPITAL

Os Capitais Segurados das coberturas do conjuge ndo poderéo, em hipotese alguma, ser superiores a 100% (cem por
cento) dos Capitais Segurados do respectivo Segurado Principal, aplicando-se a este seguro o critério constante nas
declaragdes da apdlice.

4. COBERTURAS
As coberturas desta clausula sdo as constantes no item 1-Inclusdo, salvo quando convencionado ao contrario em
declaragdes da apolice.

5. INiCIO DE COBERTURA

A cobertura dos riscos individuais previstos nesta apélice comegaréa a vigorar:

a) na data do inicio da cobertura do risco individual do Segurado Principal, para os cOnjuges admitidos no grupo
simultaneamente com 0 mesmo;

b) na data da contratagdo desta clausula ou outra data distinta, desde que expressamente acordada entre as partes e
indicada nas Condigdes Contratuais da Apdlice, se esta clausula for contratada ap6s o inicio de vigéncia da apdlice, sem
pagamento de prémio;

c) as 24 (vinte e quatro) horas da data da contrataco, se esta clausula for contratada apds o inicio de vigéncia da apdlice
e houver adiantamento de valor para futuro pagamento parcial ou total do prémio.

6. BENEFICIARIOS
6.1. A indenizacao por Morte devida por esta clausula suplementar sera paga ao Segurado Principal.

Liberty Vida em Grupo Condigdes vélidas para seguros com inicio de vigéncia a partir de 15/04/2023
Processo SUSEP N°: 10.005286/99-96 / 10.006607/01-20 /15414.901826/2019-11 73/92



6.2. Na hipdtese de morte simultdnea (comoriéncia) do Segurado Principal e do Segurado Dependente, o Capital Segurado
referente a cobertura do Segurado Dependente devera ser pago aos herdeiros legais deste.

7. CANCELAMENTO DO SEGURO DO SEGURADO DEPENDENTE

A Inclusdo dos Segurados Dependentes cessara automaticamente:

a) com o cancelamento do seguro do Segurado Principal, qualquer que seja a causa;

b) com a cessagdo da condicdo de dependente do Segurado Principal, por ndo mais preencher os requisitos que lhe
davam esta qualidade, ainda que esse fato néo tenha sido comunicado a Seguradora;

c) por solicitagdo do Segurado Principal;

d) com a inclusdo do Dependente no seguro na condi¢do de Segurado Principal.
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CLAUSULA SUPLEMENTAR DE INCLUSAO DE FILHOS

1. INCLUSAO

1.1. Para fins desta clausula, poder&o ser incluidos os filhos dos Segurados Principais nas seguintes formas:

a) Automatica: todos os filhos dos Segurados Principais fardo parte da apoélice e participardao do seguro em todas as
coberturas do plano escolhido, na proporgao de 50% (cinquenta por cento) do Capital Segurado do Segurado Principal,
limitado a R$10.000,00 (dez mil reais), exceto na hipétese de menores de 14 (catorze) anos, caso em que somente
participardo das coberturas relacionadas ao reembolso de despesas; ou

b) Facultativa: os Segurados Principais deverao optar pela inclusao dos filhos, os quais, uma vez incluidos, participarao do
seguro em todas as coberturas do plano escolhido, na proporgéo de 50% (cinquenta por cento) do Capital Segurado do
Segurado Principal, limitado a R$10.000,00 (dez mil reais), exceto na hipétese de menores de 14 (catorze) anos, hipotese
em que somente participardo das coberturas relacionadas ao reembolso de despesas.

1.2. As coberturas relacionadas ao reembolso de despesas sao:

a) Morte; e

b) Indenizacao Especial por Morte Acidental (IEA).

1.3. Quando ambos os conjuges forem componentes do grupo segurado, os filhos seréo incluidos uma unica vez, como
dependentes daquele de maior Capital Segurado, sendo este denominado Segurado Principal para efeito desta clausula.

2. CONCEITOS

2.1. S&o considerados filhos do Segurado Principal, para fins desta clausula, os seguintes dependentes econémicos do
Segurado Principal:

| - o filho(a) e o enteado(a) do Segurado Principal de até 18 (dezoito) anos, ou de qualquer idade, quando incapacitado
fisica ou mentalmente para o trabalho;

[I- o menor pobre, de até 18 (dezoito) anos, que o Segurado Principal crie e eduque e do qual detenha a guarda judicial;
[l - oirmé&o ou o neto, sem arrimo dos pais, de até 18 (dezoito) anos, desde que o Segurado Principal detenha a guarda
judicial, ou de qualquer idade, quando incapacitado fisica ou mentalmente para o trabalho; e

IV - o0 absolutamente incapaz, do qual o contribuinte seja tutor ou curador.

2.2. Nao podem ser incluidos no seguro na qualidade de Segurados Dependentes, seja na forma automatica ou na facultativa,
os filhos que ja ostentem a qualidade de Segurado Principal na mesma Apolice.

2.3. Ao Segurado Principal cabera declarar sobre o estado de saude de seu filho.

3. LIMITE DE CAPITAL

3.1. Os Capitais Segurados das coberturas do filho ndo poderdo exceder em hipdtese alguma ao limite constante das
declaragdes da apdlice.

3.2. Na hipotese de falecimento de Segurado menor de 14 (quatorze) anos, a indenizagéo destina-se exclusivamente ao
reembolso de despesas com funeral, limitada ao Capital para esta cobertura, que devem ser comprovadas mediante
apresentacdo das contas originais especificadas, as quais podem ser substituidas a critério da Seguradora por outros
comprovantes satisfatorios. Incluem-se entre as despesas com funeral as havidas com o traslado, ndo estando cobertas
as despesas com aquisigao de terrenos, jazigos ou carneiros.

4. COBERTURAS
As coberturas desta clausula s&o as constantes das declaragdes da apdlice.

5. INiCIO DA COBERTURA

A cobertura dos riscos individuais previstos nesta apélice comegara a vigorar:

a) na data do inicio da cobertura do risco individual do Segurado Principal, para os filhos admitidos no grupo
simultaneamente com 0 mesmo;

b) na data da contratagdo desta clausula ou outra data distinta, desde que expressamente acordada entre as partes e
indicada nas Condigdes Contratuais da Apdlice, se esta clausula for contratada ap6s o inicio de vigéncia da apdlice, sem
pagamento de prémio;
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c) as 24 (vinte e quatro) horas da data da contratacgao, se esta clausula for contratada ap6s o inicio de vigéncia da apdlice
e houver adiantamento de valor para futuro pagamento parcial ou total do prémio.

6. BENEFICIARIOS

6.1. A indenizagao por Morte devida por esta clausula suplementar seré paga ao Segurado Principal.

6.2. Na hipétese de morte simultanea (comoriéncia) do Segurado Principal e do Segurado Dependente, o Capital Segurado
referente a cobertura do Segurado Dependente devera ser pago aos herdeiros legais deste.

7. CANCELAMENTO DO SEGURO DO SEGURADO DEPENDENTE

A Inclusdo dos Segurados Dependentes cessara automaticamente:

a) com o cancelamento do seguro do Segurado Principal, qualquer que seja a causa;

b) com a cessagdo da condicdo de dependente do Segurado Principal, por ndo mais preencher os requisitos que lhe
davam esta qualidade, ainda que esse fato ndo tenha sido comunicado a Seguradora;

por solicitagdo do Segurado Principal;

c) com ainclusdo do Dependente no Seguro na condig¢do de Segurado Principal.
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CONDIGOES GERAIS - LIBERTY FUNERAL
DEFINIGOES

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

Incluem-se nesse conceito:

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

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

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

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

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

f) os acidentes decorrentes de picadas ou mordidas de insetos ou bichos pegonhentos e venenosos.

Agravamento do Risco: E uma circunstancia que apés a contratagdo do seguro, aumenta a probabilidade de ocorréncia
de sinistro, independente ou ndo da vontade do Segurado.

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.

Aviso de Sinistro: Comunicagdo a Seguradora da ocorréncia de evento coberto, conforme previstos nas Condigbes
Gerais.

Beneficiarios: Serdo aqueles que provarem que arcaram com as despesas do funeral do Segurado. Pessoa fisica ou
juridica designada para receber a indenizagao, na hipotese de ocorréncia do sinistro.

Capital Segurado: Valor maximo para a garantia contratada a ser pago pela Seguradora na ocorréncia de sinistro coberto.
Caréncia: E o periodo de tempo ininterrupto, contado da data do inicio de vigéncia do seguro individual, do aumento do
Capital ou da sua recondugao depois de suspenso, durante o qual o Segurado permanece no seguro sem ter direito as
coberturas contratadas, sem prejuizo do pagamento dos prémios individuais. A caréncia podera ser total ou parcial,
abrangendo todas as coberturas ou algumas delas.

Carregamento: E o percentual incidente sobre os prémios pagos destinado a atender &s despesas administrativas e de
comercializagdo do seguro.

Condigoes Contratuais e/ou Condi¢des Gerais: Conjunto de disposi¢des que regem a contratagdo de um mesmo plano
de seguro.

Corretor de Seguros: Profissional habilitado e autorizado a angariar e promover Contratos de seguros, remunerados
mediante comissdes estabelecidas nas tarifas.

Declaragdo Pessoal de Satde: E o documento formal e legal, incluso na Proposta, em que o Proponente do seguro
presta informagdes sobre as suas condi¢des de saude.

Documentos Contratuais: Documento emitido pela seguradora, sendo a apolice, a apélice de averbagao, o certificado
individual, 0 endosso e o bilhete de seguro.

Doengas e Lesdes preexistentes: Sdo sinais, sintomas, estados morbidos e doencas contraidas pelo Segurado antes da
contratagdo do seguro, que sejam de seu conhecimento.

Endosso: E o documento emitido pela sociedade seguradora, por meio do qual s&o formalizadas alteragdes do seguro
contratado, de comum acordo entre as partes envolvidas.

Evento coberto: Acontecimento futuro e incerto, previsto nas garantias do seguro, ocorrido durante sua vigéncia e néo
excluido nas Condigdes Gerais do Seguro, capaz de acarretar obrigacdes pecuniarias a Seguradora em favor do Segurado
ou de seus Beneficiarios.

Indenizagao: Valor a ser pago pela Seguradora na ocorréncia do sinistro, limitado ao valor do Capital Segurado da
respectiva garantia contratada.
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Natimorto: Feto que nasce sem vida ou que falece no interior do Utero ou no parto.

Prémio ou Prémio Unico: Valor a ser pago para a garantia do risco, calculado para a vigéncia integral da apélice, podendo
ser pago a vista ou parcelado (prémio fracionado).

Prémio Mensal: Valor a ser pago para a garantia do risco, calculado conforme opgéo especificada na proposta ou bilhete
e pago mensalmente.

Processo SUSEP: E o registro deste plano na SUSEP, o que no implica, por parte da Autarquia, em incentivo ou
recomendag&o a sua comercializag&o.

Proponente: O interessado em contratar a cobertura (ou coberturas), ou aderir ao contrato, no caso de contratagéo
coletiva.Proposta de adesao: Documento com declaracdo dos elementos essenciais do interesse a ser garantido e do
risco, em que o proponente, pessoa fisica, expressa a intencao de aderir a contratagdo coletiva, manifestando pleno
conhecimento das condigdes gerais.

Regime Financeiro de Repartigdo Simples: E aquele através do qual se repartem ou se dividem entre os Segurados,
num periodo considerado, os custos decorrentes da cobertura dos eventos cobertos e das despesas de comercializagao
e administragdo, apurados neste mesmo periodo.

Regulagdo do Sinistro: S0 os procedimentos realizados pela Seguradora para apuragdo e exame das causas e
circunstancias que caracterizaram o sinistro e, em face dessas verificagdes, concluir sobre a sua cobertura, bem como se
0 Segurado cumpriu as suas obrigagdes legais e contratuais.

Riscos Excluidos: S&o aqueles riscos previstos nas Condi¢des Gerais que ndo serdo cobertos pela Apélice de Seguro.
Seguradora: E a Empresa autorizada pela Superintendéncia de Seguros Privados (SUSEP) a funcionar no Brasil como
tal e que, recebendo o prémio, assume o risco e garante a indeniza¢do em caso de ocorréncia de sinistro amparado pela
Apolice de Seguro.

Segurado: E o Proponente que teve aceita a sua Proposta pela Seguradora.

Segurado Principal: Pessoa fisica que mantém vinculo com o Estipulante, sobre a qual se procedera a avaliagéo do risco
e se estabelecera o seguro.Sinistro: A ocorréncia do risco coberto, durante o periodo de vigéncia do contrato de
seguro.SUSEP - Superintendéncia de Seguros Privados: Autarquia Federal fiscalizadora e reguladora das entidades
do mercado securitario.

Vigéncia: E o intervalo continuo de tempo durante o qual esta 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.
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1. DISPOSIGOES PRELIMINARES

1.1. A aceitagdo da proposta esta sujeita a analise do risco.

1.2. O registro do produto é automatico e nao representa aprovagdo ou recomendacgéo por parte da Susep.

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

2. OBJETIVO

O Seguro Funeral tem por objetivo garantir ao(s) beneficiario(s), uma indenizagéo, limitada ao valor do capital segurado
contratado, na forma de reembolso de despesas ou de prestagdo de servigo(s), desde que relacionados a realizagdo de
funeral, conforme descrigdo constante das condi¢des contratuais do seguro.

3. TIPO DE CONTRATAGAO
Este seguro é de contratagao coletiva.

4. AMBITO GEOGRAFICO
O presente seguro garante os eventos cobertos ocorridos em qualquer parte do globo terrestre.

5. COBERTURAS

5.1. O segurado podera optar pela contratagao de uma entre as seguintes coberturas do Seguro Funeral:
5.1.1. Liberty Assisténcia Funeral - Prestagao de Servigos ou Reembolso
a) Assisténcia Funeral Titular I;

b) Assisténcia Funeral Titular II;

c) Assisténcia Funeral Familiar;

d) Assisténcia Funeral Familiar Plus I;

e) Assisténcia Funeral Familiar Plus II.

5.1.2. Liberty Auxilio Funeral - Exclusivamente reembolso

a) Auxilio Funeral Titular em caso de Morte

b) Auxilio Funeral Familiar em caso de Morte

c) Auxilio Funeral Titular em caso de Morte Acidental

d) Auxilio Funeral Familiar em caso de Morte Acidental

6. LIBERTY ASSISTENCIA FUNERAL - PRESTAGAO DE SERVIGOS OU REEMBOLSO

6.1. Garante a prestacdo de servigos de assisténcia funeral ou o reembolso de despesas ao(s) Beneficiario(s), em caso
de falecimento do Segurado Principal, e/ou seus dependentes, de acordo com a cobertura contratada, até o limite do
Capital Segurado estabelecido na apolice, exceto se decorrente de riscos excluidos, observadas as demais clausulas
destas Condigdes Gerais.

6.2. Caso a opgao seja pela prestagdo de servigos, a Seguradora disponibilizara empresa terceirizada e especializada
para a execucdo do servico. Para isso, a familia devera entrar em contato com a Central de Atendimento aos Clientes da
Liberty Seguros. A ligagdo é gratuita e pode ser feita de qualquer lugar do Brasil. A Assisténcia 24 (vinte e quatro) horas
contratara a funeraria mais préxima do local onde ocorreu o 6bito para que sejam tomadas as devidas providéncias para
a prestacéo do servico funeral.

6.3. Para o reembolso, o Beneficiario podera optar por prestadores de servigos legalmente habilitados a sua livre escolha,
cabendo neste caso, o reembolso das despesas efetuadas, até o limite do capital contratado, e comprovar os gastos
mediante apresentacdo de notas fiscais contendo a discriminagdo dos itens ou servigos adquiridos, que podem ser
substituidas a critério da Seguradora, por outros comprovantes satisfatorios.

6.4. Em caso de impossibilidade de contato, por qualquer razao, e/ou na impossibilidade da utilizacdo da rede de servigos
autorizada, poderdo ser utilizados prestadores de servigo a livre escolha, desde que legalmente habilitados, sendo o
reembolso efetivado pelas despesas relacionadas a realizagdo do funeral até o limite maximo do capital segurado
contratado.
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6.5. A Liberty Assisténcia Funeral possui as seguintes opgdes de coberturas:
a) Liberty Assisténcia Funeral Titular |
Garante a prestacao de servico ou reembolso das despesas do funeral em caso de falecimento do Segurado Principal.

b) Liberty Assisténcia Funeral Titular lI
Garante a prestacdo de servico ou reembolso das despesas do funeral em caso de falecimento do Segurado Principal.

c) Liberty Assisténcia Funeral Familiar
Garante a prestagao de servigo ou reembolso das despesas do funeral em caso de falecimento do Segurado Principal,
conjuge, filhos ou filhos considerados natimortos.

d) Liberty Assisténcia Funeral Familiar Plus |

Garante a prestagao de servigo ou reembolso das despesas do funeral em caso de falecimento do Segurado Principal,
conjuge, filhos, filhos considerados natimortos e pais do Segurado Principal, desde que constem em documento de
identificacdo. Nao ha limite de idade para cobertura dos pais.

e) Liberty Assisténcia Funeral Familiar Plus Il

Garante a prestagao de servigo ou reembolso das despesas do funeral em caso de falecimento do Segurado Principal,
conjuge, filhos, filhos considerados natimortos, pais e outros indicados que possuam algum tipo de vinculo com o Segurado
Principal, desde que informado pelo mesmo no momento da contratacdo. Nao hé limite de idade para cobertura dos pais.

6.6. Os servicos de funeral disponiveis em cada uma dessas coberturas, estéo relacionados na clausula 32 - LIBERTY
ASSISTENCIA FUNERAL TABELA DE SERVIGOS.

6.7. Equiparam-se aos conjuges os companheiros (as) que vivem em uniao estavel com o Segurado Principal.

6.8. Sao considerados filhos do Segurado Principal, para fins da cobertura, os seguintes dependentes econdémicos do
mesmo:

a) ofilho (a) e 0 enteado (a) do Segurado Principal, de até 21 (vinte e um) anos, ou de qualquer idade, quando incapacitado
fisica ou mentalmente declarado no Imposto de Renda como dependente;

b) o filho (a) e o enteado (a) com até 24 anos completos quando universitario e declarado no Imposto de Renda como
dependente;

C) 0irm&o ou o neto, sem arrimo dos pais, de até 21 (vinte e um) anos, desde que o Segurado Principal detenha a guarda
judicial, ou de qualquer idade, quando incapacitado fisica ou mentalmente para o trabalho; e

d) o absolutamente incapaz, do qual o contribuinte seja tutor ou curador.

7. LIBERTY AUXILIO FUNERAL - EXCLUSIVAMENTE REEMBOLSO

7.1. Garante exclusivamente o reembolso de despesas com o funeral, em caso de falecimento do Segurado Principal, e/ou
seus dependentes, de acordo com a cobertura contratada, até o limite do Capital Segurado estabelecido na apdlice, exceto
se decorrente de riscos excluidos, observadas as demais clausulas destas Condigbes Gerais.

7.2. Para o reembolso, o Beneficiario devera comprovar mediante apresentacdo das contas originais especificadas, que
podem ser substituidas a critério da Seguradora, por outros comprovantes satisfatérios, incluindo-se entre as despesas
com funeral as havidas com traslado, ndo estando cobertas as despesas com aquisicao de terrenos e jazigos.

7.3. A Liberty Auxilio Funeral possui as seguintes opgdes de coberturas:

a) Auxilio Funeral Titular em caso de Morte
Garante o reembolso das despesas de funeral em caso de falecimento do Segurado Principal.

b) Auxilio Funeral Familiar em caso de Morte
Garante o reembolso das despesas de funeral em caso de falecimento do Segurado Principal, conjuge, filhos ou filhos
considerados natimortos do Segurado Principal, desde que constem em documento de identificagéo.
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c) Auxilio Funeral Titular em caso de Morte Acidental
Garante o reembolso das despesas de funeral em caso de morte acidental do Segurado Principal.

d) Auxilio Funeral Familiar em caso de Morte Acidental
Garante o reembolso das despesas de funeral em caso de morte acidental do Segurado Principal, cdnjuge e filhos
considerados natimortos do Segurado Principal, desde que constem em documento de identificagéo.

7.4. Equiparam-se aos conjuges os companheiros (as) que vivem em unido estavel com o Segurado Principal.

7.5. Séo considerados filhos do Segurado Principal, para fins da cobertura, os seguintes dependentes econdémicos do
mesmo:

a) ofilho (a) e 0 enteado (a) do Segurado Principal, de até 21 (vinte e um) anos, ou de qualquer idade, quando incapacitado
fisica ou mentalmente declarado no Imposto de Renda como dependente;

b) o filho (a) e o enteado (a) com até 24 anos completos quando universitario e declarado no Imposto de Renda como
dependente;

¢) oirm&o ou o neto, sem arrimo dos pais, de até 21 (vinte e um) anos, desde que o Segurado Principal detenha a guarda
judicial, ou de qualquer idade, quando incapacitado fisica ou mentalmente para o trabalho; e

d) o absolutamente incapaz, do qual o contribuinte seja tutor ou curador.

8. RISCOS EXCLUIDOS

8.1. Estao expressamente excluidos de todas as coberturas previstas neste Seguro os eventos ocorridos em
consequéncia:

i) Exumacao e destinagdo dos ossos apos o término do prazo de locacao de jazigo;

j) Fornecimento de roupas em geral;

k) Organizagao e pagamento de missa de 7° dia;

I) Fornecimento de café, bebidas e refeicoes em geral durante a cerimdnia;

m) Aquisi¢ao de jazigo;

n) Confecgao de gaveta em tumulo de terceiros;

o) Fornecimento de cruzes;

p) Reforma em geral no jazigo;

q) Exumacao de terceiros em jazigo da familia;

r) Custo de capela e sepultamento superior aos praticados pelo municipio de domicilio do
Segurado/beneficiarios;

s) Despesas de qualquer natureza que nao estejam relacionadas diretamente com o funeral, sem autorizagao da
Liberty Assisténcia Funeral, ndo previstas nestas Condigades;

t) Despesas decorrentes de construgao, manutengao e/ou recuperagao de jazigos;

u) Busca, realizagdo de provas, bem como, formalidades legais e burocraticas, no caso de desaparecido em
acidente, qualquer que seja sua natureza, implicando em “morte presumida”;

v) De suicidio e suas tentativas, ocorridos nos 2 (dois) primeiros anos de vigéncia do Seguro, ou de sua
reconducao depois de suspenso.

w) De atos de operagao de guerra, declarada ou nao, de guerra quimica ou bacteriolégica, de guerra civil, de
guerrilha ou revolugao, agitagao, motim, danos decorrentes de greve, tumulto e paralizagao, revolta, sedigao,
sublevagao, atos terroristas, ou quaisquer perturbagoes da ordem publica e delas decorrentes, exceto quando da
prestacao de servigo militar ou de atos de humanidade em auxilio de outrem;

x) Para os casos de prestagdo de servigos, nas localidades aonde a legislagdao nao permitir que a Central de
Assisténcia intervenha;

8.2. Quando o Beneficiario optar pela utilizagao da prestagao de servigos de Assisténcia Funeral nao tera direito
a reembolso de outras despesas.

Clausula de Exclusao Embargos e Sangoes: estdao excluidos da cobertura deste seguro todos e quaisquer riscos
cuja cobertura e/ou eventual pagamento da respectiva indenizagdo securitaria, implicaria na obrigagdo da
Seguradora de atuar de forma a atrair, em razéo de embargos e sangbes comerciais e econémicos, agoes punitivas
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para a Seguradora, seu grupo econdémico e administradores, por parte dos Estados Unidos da América, do Reino
Unido, da Uniao Europeia conforme descrito nas listas de embargos e sang¢des a seguir:

a) Reino Unido e Uniao 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/

Estdao ainda excluidos da cobertura dessa Apdlice, todos e quaisquer riscos cujo imediato pagamento da
respectiva indenizagdo securitaria esteja vedado, por embargos e sangdes comerciais e econdmicos
internacionais impostos por entidades multilaterais integradas pelo Brasil, tais como, mas néao se limitando, o
GAFI (Grupo de Acao Financeira contra a Lavagem de Dinheiro e o Financiamento do Terrorismo) e a Organizagao
das Nacdes Unidas (ONU).

9. ACEITAGAO E INCLUSAO DE SEGURADOS

9.1. A Seguradora tera o prazo de 15 (quinze) dias contados da transmissao ou protocolo da proposta fisica, para
sua andlise e aceitacdo ou recusa. Quando constatada a necessidade de informagdes e/ou documentos
complementares para possibilitar a melhor analise do risco proposto, o referido prazo sera suspenso até a data
em que ocorrer a entrega das informagoes ou documentos solicitados.

9.2. Durante o periodo de analise sera garantida cobertura proviséria do risco segurado. Em caso de recusa do
risco, havera comunicagéao ao proponente, seu representante legal ou corretor de seguros e a cobertura provisoria
sera encerrada imediatamente. De qualquer forma, eventuais sinistros ocorridos durante o periodo de cobertura
provisoéria apenas serao atendidos se o evento estiver amparado pelas Condi¢oes Gerais do produto e o sinistro
for considerado como regular.

9.3. No caso de aceitagdo da proposta o periodo de cobertura provisdria sera considerado como de efetiva
vigéncia do seguro.

9.4. A auséncia de manifestagao da Seguradora quanto a aceitagao ou recusa da proposta, no prazo previsto,
caracterizara a aceitagao tacita da mesma.

9.5. A inclusdo dos Proponentes no Certificado Individual dard mediante preenchimento e assinatura da Proposta de
Adeséo que, sob pena de ser declinado o risco, devera conter:

a) Dados pessoais;

b) CPF e, na falta deste, outro documento identificador de @mbito nacional;

c¢) Declaragao ou prova de saude;

d) Declaracao de conhecimento prévio das condi¢des gerais do seguro;

e) Indicagéo de seu (s) Beneficiario (s);

9.6. A Proposta de Adeséo sera recepcionada pela Seguradora sob protocolo com indicagdo da data e hora de seu
recebimento e, com base na declaragéo prestada pelo Proponente, a Seguradora fara anélise para aceitagdo ou recusa
do risco proposto.

9.7. E facultado & Seguradora solicitar, para efeito de subscricdo, informagdo ao Segurado, ou ao Proponente, da
existéncia de outros certificados individuais de seguro de pessoas com coberturas concomitantes.

9.8. A nao-aceitagao da Proposta de Adesao por parte da Seguradora sera comunicada por escrito ao Proponente
e implicara na devolugao integral de qualquer prémio eventualmente pago, no prazo maximo de 10 (dez) dias
corridos, atualizados, da data do pagamento pelo Proponente até a data da efetiva restituigdo, pelo IPCA - Indice
de Pregos ao Consumidor Amplo, conforme legislagdo vigente.

9.9. A contratagéo/alteragdo do Certificado Individual somente podera ser feita mediante proposta de adesdo assinada
pelo proponente, seu representante ou por corretor de seguros habilitado. A proposta de adesao escrita devera conter os
elementos essenciais ao exame e aceitagéo do risco. A Seguradora fornecera ao proponente, obrigatoriamente, o protocolo
que identifique a proposta de ades&o recepcionada, com indicacao da data e hora de seu recebimento.

10.  VIGENCIA E RENOVAGAO

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

a) Os Certificados Individuais teréo seu inicio e término de vigéncia as 24 (vinte e quatro) horas das datas para tal fim
neles indicados;
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b) Para a Proposta de Adeséo ou pedido de endosso sem pagamento de prémio, o inicio de vigéncia da cobertura sera a
data de aceitacdo da proposta de adesao ou outra data distinta, desde que expressamente acordada entre as partes e
indicada nas Condicdes Contratuais;

c) Para a Proposta de Adesao ou pedido de endosso recepcionado com adiantamento de valor para futuro pagamento
parcial ou total do prémio, o inicio de vigéncia do risco individual sera as 24 (vinte e quatro) horas da data de recepgao da
proposta de adesao pela Seguradora.

10.2. No inicio de cada vigéncia do seguro, bem como nos aniversarios subsequentes, a Seguradora providenciara a
emisséo do Certificado Individual.

10.3. O seguro tera vigéncia de 12 (doze) meses..

A renovagdo do seguro somente sera realizada quando o Segurado, seu representante e/ou o Corretor de Seguros
manifestar a Seguradora sua intengéo de renovar a apélice, com antecedéncia minima de 30 (trinta) dias antes do final da
vigéncia do seguro, sendo que a aceitagdo do risco estara sujeita a analise da Seguradora.

Podera, se assim desejado pelo Segurado, seu representante e/ou o Corretor de Seguros ocorrer a renovagao do seguro
de forma automatica, uma unica vez e pelo mesmo prazo, ao término da vigéncia original.

N&o havendo interesse na renovagdo automatica pelo Segurado, estipulante ou pela Seguradora, devera haver
comunicagao mediante aviso prévio de, no minimo, 30 (trinta) dias que antecedam o final de vigéncia da apolice. No caso
de ndo renovagdo da apdlice coletiva, as coberturas do certificado individual permanecerdo em vigor pelo periodo
correspondente aos prémios ja pagos.

10.4. A Seguradora fornecera ao Proponente, seu representante e/ou corretor de seguros protocolo que identifique o
pedido/proposta de renovacao por ela recepcionada, com indicagao da data e hora de seu recebimento.

10.5. Aplicam-se a proposta de renovagdo 0os mesmo prazos e procedimentos de aceitagao indicados na Clausula 9 -
ACEITACAO E INCLUSAO DE SEGURADOS, destas Condigdes Gerais.

11. CAPITAL SEGURADO

11.1. Para fins deste seguro, Capital Segurado é a importancia maxima, por cobertura contratada, a ser disponibilizada
na forma de prestacédo de servigo ou reembolso, vigente na data do evento.

11.2. O capital segurado inicialmente contratado ndo podera ser aumentado.

11.3. Considera-se como data do evento, para efeito de determinacdo da responsabilidade da Seguradora e do Capital
Segurado da cobertura contratada, quando da liquidagéo dos sinistros: a data do falecimento do segurado.

11.4. O capital segurado do cdnjuge, filhos, membros da familia e outros indicados nao pode ser superior a 100% (cem
por cento) do capital segurado do respectivo segurado principal.

12. REINTEGRAGAO
O Capital Segurado sera totalmente reintegrado, de forma automatica, apés a ocorréncia de cada evento, sem a cobranca
de prémio adicional, quando contratada Assisténcia ou Auxilio Funeral Familiar.

13. CARENCIA
Nao havera caréncia, exceto para a hipétese de suicidio e/ou sua tentativa ocorrido nos 2 (dois) primeiros anos
de vigéncia do Contrato de Seguro.

14. FRANQUIA
Nao ha franquia.

15. ATUALIZAGAO DE VALORES
15.1. Os valores relativos a este contrato de seguro estao sujeitos a corregdo monetaria, de acordo com a variagdo do
IPCA e juros moratdrios legais, de 1% (um por cento) ao més, respeitando as seguintes regras:

15.1.1. Para devolucédo de Prémio a Seguradora tera um prazo de até 10 (dez) dias Uteis, a contar da data de exigibilidade
abaixo:
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a) Endosso com restituigao de prémio: os valores a serem restituidos seréo exigiveis a contar da data do recebimento
da solicitagdo do endosso (com a confirmagéo dos dados bancarios validos para devolugéo) por parte do segurado.

b) Cancelamento do Contrato: os valores a serem restituidos seréo exigiveis a partir da data de recebimento da
solicitag@o de cancelamento (com a confirmagao dos dados bancarios validos para devolugéo) por parte do segurado ou
da data do efetivo cancelamento, se 0 mesmo ocorrer por iniciativa da Seguradora.

c) Valores Recebidos Indevidamente pela Seguradora: valores a serem devolvidos ao Segurado serdo exigiveis a
contar da data do recebimento da solicitagdo (com a confirmacgao dos dados bancarios validos para devolugao) por parte
do segurado.

d) Proposta Recusada: os valores a serem restituidos serdo exigiveis a partir da data da recusa da proposta, e a corre¢éo
dos valores a contar da data do pagamento realizado pelo segurado, até a data da efetiva restituicdo pela Seguradora.

15.1.2. Pagamentos em caso de indenizagao de sinistros ocorrida apds o prazo previsto nas respectivas Clausulas destas
Condigdes Gerais (Clausula 22 - OCORRENCIA DE SINISTROS) incidirao:

a) corre¢ao monetaria: a partir da data de ocorréncia do sinistro definido na Clausula 11 - CAPITAL SEGURADO, de
acordo com a variagao positiva do IPCA até a data do efetivo pagamento.

b) juros moratdrios legais: de 1% (um por cento) ao més, a contar da data de término do prazo contratual para
pagamento da indenizagéo (Clausula 22 - OCORRENCIA DE SINISTROS), ou seja, a partir do 31° (trigésimo-primeiro)
dia, “pro-rata-temporis”, contado da data da entrega do ultimo documento constante da relagéo da documentagéo basica
ou de documento justificadamente solicitado pela Cia, até a data do efetivo pagamento.

15.2. Para indenizagdes liquidadas em moeda estrangeira, deverdo ser observados, no minimo, os itens relativos ao
acréscimo de juros moratorios e multa.

15.3. Fica entendido e acordado que as atualizagdes previstas nesta clausula serdo efetuadas com base na variagéo
apurada entre o ultimo indice publicado antes da data de exigibilidade da obrigacdo pecuniéria e aquele imediatamente
anterior a data da efetiva liquidagéo.

15.4. Em caso de extingdo do indice pactuado, IPCA/IBGE, sera utilizado como substituto o IGPM/FGV.

15.5. O pagamento de valores relativos a atualizagdo monetaria e juros moratérios far-se-a independentemente de
notificagdo ou interpelacdo judicial, de uma sé vez, juntamente com os demais valores do contrato.

16. PREMIO, CALCULO E RECALCULO

16.1. Sempre que ocorrer, dentro da periodicidade definida no Contrato de Seguro, a alteragao de idade do Segurado e
consequentemente 0 seu deslocamento para outra faixa etéria, a Seguradora somara a taxa anterior o percentual de
reenquadramento previsto no Contrato e realizara a cobranga do novo prémio a partir do més de renovagdo da Apdlice
de seguro.

16.2. A forma como os prémios serdo alterados de acordo com a faixa etaria do Segurado, incluindo os valores ou
percentuais sera disponibilizada aos proponentes quando de sua ades&o ao seguro.

16.3. As faixas etarias para correcéo e seus percentuais de atualizagdo sao variaveis conforme o produto e data da
primeira contratagao do seguro.

Paragrafo unico. Na hipétese do Estipulante, Segurado, seu Representante e/ou Corretor de Seguros renovar anualmente
de forma sucessiva e ininterrupta o seguro, a Seguradora permanecera utilizando a mesma Tabela de Faixas Etérias e
Percentuais de Reajuste por Cobertura vigente na data da primeira contratagdo do seguro e expressamente prevista na
apolice, realizando a cobranga do novo prémio a partir do més de renovagao do seguro.

Os critérios acima se aplicam exclusivamente para contratos definidos por faixa de idade.

Independentemente da alteragéo da faixa etaria, o Capital Segurado e o prémio do seguro serdo atualizados
monetariamente, conforme estabelecido na Clausula 15 - ATUALIZACAO DE VALORES.
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17. CUSTEIO DO SEGURO
O custeio deste seguro sera contributario, ndo contributario e parcialmente contributario.

18. PERIODICIDADE DE PAGAMENTO DO PREMIO

18.1. De acordo com o convencionado na Proposta de Ades&o, o prémio deste seguro sera pago conforme uma das
seguintes opgdes de periodicidade:

a) A vista; ou

b) Fracionado

19. PAGAMENTO DO PREMIO

19.1. O prémio do seguro, valor a ser pago pelo Segurado para a garantia do risco coberto, sera de acordo com o
periodo contratado e tipo do seguro informado na apolice, admitindo-se os tipos abaixo, devendo ser obrigatoriamente
observada a data limite (data do vencimento) prevista no referido documento de cobranga do prémio:

a) Prémio ou Prémio Unico: Valor a ser pago para a garantia do risco, calculado para a vigéncia integral da apdlice,
podendo ser pago a vista ou parcelado (prémio fracionado).

b) Prémio Mensal: Valor a ser pago para a garantia do risco, calculado conforme opgédo especificada na proposta ou
bilhete e pago mensalmente.

19.2. O prazo limite para o pagamento do prémio é o dia de vencimento estipulado na Apdlice, ou nos casos em que
haja mais de uma data prevista, a ultima data.

19.3. Nos contratos de seguro cujos prémios sejam pagos em uma unica parcela, qualquer indenizagdo somente passa
a ser devida depois que o pagamento do prémio houver sido realizado, o que deve ser feito, no méaximo, até a data limite
prevista para este fim.

19.4. Fica, ainda, entendido e concordado que, se o sinistro ocorrer dentro do prazo de pagamento do prémio sem que
ele se ache efetuado, o direito a indenizagao n&o ficara prejudicado.

19.5. O nao-pagamento do prémio do seguro dentro do prazo limite estipulado e apds aviso prévio da
Seguradora diretamente ao Segurado, corretor de seguros ou seu representante legal, por meio fisico, remoto ou
outras formas previstas na regulamentacao em vigor, implicara:

19.6. No caso de “prémio Uinico” com uma s6 parcela ou fracionado com a primeira parcela ndo paga, o
cancelamento do seguro desde o inicio de vigéncia.

19.7. No caso de “prémio Unico” com fracionamento do prémio e configurada a falta de pagamento de qualquer
uma das parcelas subsequentes a primeira, o prazo de vigéncia da cobertura sera ajustado em fungao do prémio
efetivamente pago, observada a fragao prevista na Tabela de Prazo Curto a seguir.

19.8. Neste caso a Seguradora informara ao Segurado ou ao seu representante legal, expressamente:

a) o novo prazo de vigéncia ajustado.

b) a nova data de vencimento para a parcela em mora, a fim de regularizar o pagamento do prémio sem que ocorra
o cancelamento da apdlice/certificado, caso ainda haja cobertura prevista na Tabela de Prazo Curto.

TABELA DE PRAZO CURTO
Relagao % Entre o Fragao a Ser Relagao % Entre o Fragao a Ser
Prémio Pago e o Prémio | Aplicada Sobre a | |Prémio Pago e o Prémio| Aplicada Sobre a
Total Vigéncia Original Total Vigéncia Original
13 15/365 73 195/365
20 30/365 75 210/365
27 45/365 78 225/365
30 60/365 80 240/365
37 75/365 83 255/365
40 90/365 85 270/365
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Relagao % Entre o Fracao a Ser Relagao % Entre o Fragao a Ser

Prémio Pago e o Prémio | Aplicada Sobre a | |Prémio Pago e o Prémio| Aplicada Sobre a
Total Vigéncia Original Total Vigéncia Original

46 105/365 88 285/365

50 120/365 90 300/365

56 135/365 93 315/365

60 150/365 95 330/365

66 165/365 98 345/365

70 180/365 100 365/365

Para percentuais ndo previstos na Tabela de Prazo Curto deverdo ser aplicados os percentuais imediatamente superiores.
O Segurado tera restabelecido o direito as coberturas contratadas pelo periodo inicialmente acordado, desde que retome
0 pagamento do prémio devido dentro do prazo estabelecido pela Seguradora, ficando sujeito ao pagamento da multa
moratéria correspondente a 2% (dois por cento) sobre o valor devido, atualizado monetariamente com base na variagao
do IPCA, e, ainda dos juros moratorios de 1% (um por cento) ao més, sendo este ultimo encargo aplicado a base “pro-rata
temporis”, podendo ser cobrado ainda um valor adicional a titulo de despesas operacionais, conforme constante da
especificacdo da apolice.

19.9. Findo o novo prazo sem que tenha sido efetuado o pagamento do prémio, opera-se, de pleno direito, 0 cancelamento
da Apdlice.

19.10.No caso do fracionamento do prémio Unico, quando o pagamento da indenizagao acarretar o cancelamento do
seguro, as parcelas vincendas do prémio seréo deduzidas do valor da indenizag&o, excluido o adicional de fracionamento,
se houver.

19.11.Quando tiver previsto 0 pagamento do prémio por meio de consignagdo em folha, a auséncia do repasse a
Seguradora dos prémios recolhidos por consignante que ndo corresponda a figura de estipulante ndo podera causar
qualquer prejuizo aos segurados ou respectivos beneficiarios no que se refere a cobertura e demais direitos oferecidos.

Este seguro esta estruturado sob Regime Financeiro de Reparticao Simples, que nao contempla o resgate ou a
devolugao de prémio (s) pago (s) pelo (s) Segurado (s).

Nota: Nao serdo considerados indenizaveis quaisquer sinistros ocorridos durante o periodo de suspensao da
cobertura da apélice.

20. CANCELAMENTO DO SEGURO

20.1. Este Contrato de Seguro, além das demais situagdes previstas nas Condigdes Gerais, excetuadas as hipdteses
previstas em lei, poderé ser rescindido total ou parcialmente, a qualquer momento, a pedido do Segurado ou a critério da
Seguradora, mediante concordancia reciproca das partes e desde que tal intengdo seja comunicada a parte contréria,
observados os seguintes critérios:

a) Por iniciativa do Segurado:

Na hipotese de rescisao por iniciativa do Segurado, a Seguradora retera, além do prémio recebido proporcional ao periodo
coberto calculado de acordo com a Tabela de Prazo Curto constante da Clausula 19 - PAGAMENTO DO PREMIO destas
Condigdes Gerais, também o IOF (Imposto sobre Operagdes Financeiras). Para percentuais ndo previstos na referida
Tabela de Prazo Curto, deverdo ser aplicados os percentuais imediatamente superiores.

b) Por iniciativa da Seguradora:

Em caso de mora e inadimplemento do Segurado de suas obrigagdes contratuais, agravamento do risco ao bem segurado
e/ou inobservancia de quaisquer clausulas e condigdes previstas no Contrato de Seguro e sua respectiva Apdlice, nos
quais néo tenha ocorrido ma-fé, culpa e/ou dolo do Segurado: a Seguradora retera o prémio recebido proporcional ao
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periodo vigente das coberturas contratadas, calculado na base pro-rata temporis pelo tempo decorrido desde o inicio de
vigéncia da Apdlice, acrescido do IOF devido.

c¢) Automaticamente, com a morte do Segurado Principal;

a) Quando o Segurado deixar de pagar prémio, observado o disposto na Clausula 19- PAGAMENTO DO PREMIO desta
Condicao Geral;

b) Com o fim do novo prazo de vigéncia da cobertura proporcional, quando houver, sem que tenha sido retomado o
pagamento do prémio.

¢) Automaticamente, com o cancelamento ou final de vigéncia, sem renovagao do Certificado Individual, respeitando-se o
periodo correspondente ao prémio pago.

20.2. Dos funcionarios do(a) Estipulante, afastados permanentemente das suas atividades laborais, em razao de priséo
preventiva e/ou também aqueles que ja estejam cumprimento de pena privativa de liberdade, em razdo de sentenga ja
transitada em julgado e irrecorrivel, independentemente da formalizagdo da resciséo do contrato de trabalho pelo
Estipulante a Seguradora.O pagamento de qualquer valor pelo Segurado a Seguradora apés a data do cancelamento
nao implica na reabilitagao do seguro, nem gera qualquer efeito, ficando a disposi¢cao do mesmo a importancia paga.

21. SUSPENSAO DE COBERTURA

21.1. Havendo, em meio a vigéncia da apdlice, a inclusdao ou exclusdo do segurado, de seus bheneficiarios de
indenizagao ou locais de origem, destino ou transbordo, ou ainda o objeto segurado nas listas de embargos e
sangoes, devera o segurado informar tempestivamente a esta seguradora a data de inclusdo e/ou exclusao sob
pena de perda de direito a cobertura de seguro e, por consequéncia, a quaisquer indenizagdes ou restituigoes
previstas nesse contrato de seguro.

21.2. Mediante a comunicagao do Segurado, as coberturas desse seguro estardo suspensas para o segurado e
para seus beneficiarios no periodo em que os mesmos estiverem inclusos em listas de san¢ées e embargos desde
as 24 horas do dia da incluséo até as 24 horas do dia da exclusao ou eventual solugao judicial.

21.3. Na hipotese do segurado ou seus heneficiarios de indenizagdo serem incluidos em listas de embargos e
sangdes nacionais ou internacionais, em meio a liquidagdo de um sinistro reclamado, o pagamento de
indenizagoes ou reembolsos de despesas ficara suspenso, até que ocorra a superacao do referido embargo ou
até que ocorra decisdo da Corte Suprema brasileira referente ao procedimento que devera ser adotado para esse
fim, mediante consulta a ser efetuada por esta Seguradora.

21.4. Desta forma, deve o Segurado, nas situagbes nas quais vier a ser foi incluido em listas de embargos e
sangdes hacionais ou internacionais, informar tempestivamente a Seguradora as datas de ingresso e exclusao
das referidas listas.

22. OCORRENCIA DE SINISTROS

22.1. Em caso de sinistro coberto por este seguro, devera (ao) o (s) Beneficiario (s), informa-lo a Seguradora logo que o
saiba (m), e comprovar satisfatoriamente a sua ocorréncia por meio dos documentos basicos constantes na Clausula 23 -
RELACAO DE DOCUMENTOS PARA LIQUIDAGAO DE SINISTROS, bem como esclarecer todas as circunstancias a ele
relacionadas.

22.2. A Seguradora terd o prazo de 30 (trinta) dias contado do cumprimento, por parte do Segurado, de todas as
exigéncias, para conclusao de regulagéo e liquidagéo do sinistro, sendo que, em caso de negativa, informara os motivos
que a justifiquem. A referida contagem sera suspensa a partir do momento em que for solicitada documentagao
complementar, por duvida fundada e justificada, voltando a correr a partir do dia util subsequente aquele em que
forem atendidas as exigéncias.

22.3. Nao respeitado o prazo previsto no subitem acima, os valores devidos serdo acrescidos de juros moratorios e
atualizagdo monetaria, conforme definido na Clausula 15-ATUALIZACAO DE VALORES.

22.4. O pagamento sera feito em parcela Unica, por meio de crédito em conta, ordem de pagamento ou cheque nominativo,
pagavel no domicilio ou praca indicada pelo (s) Beneficiario (s) ou Segurado no aviso de sinistro. A indenizagao também
podera ser realizada em forma de reembolso ou prestagéo de servigos, quando especificada na cobertura contratada ou
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combinado entre as partes.As despesas efetuadas com a comprovacao do sinistro e os documentos necessarios correrdo
por conta do interessado, salvo as diretamente realizadas pela Seguradora.

22.5. Caso o processo de regulagao de sinistros conclua que a indenizagdo nao é devida, o Segurado sera
comunicado formalmente, com a justificativa para o nao pagamento, dentro do prazo estipulado para liquidagao
de sinistros previsto nestas condigdes.

22.6. No caso de reembolso de despesas efetuadas no exterior, seréo aceitos para liquidagao de sinistro os documentos
no idioma do pais de origem da despesa. O reembolso de despesas efetuadas no exterior deve ser realizado com base no
cambio oficial de venda da data do efetivo pagamento realizado pelo segurado, respeitando-se o limite de capital segurado
estabelecido, e observada a regulamentacao especifica sobre atualizagdo de valores.

23. RELAGAO DE DOCUMENTOS PARA LIQUIDAGAO DE SINISTROS

23.1. Os documentos abaixo indicados sé&o imprescindiveis para o procedimento de regulacao de sinistro. Assim, deverdo
ser encaminhados a Seguradora os documentos originais ou cdpias autenticadas para concluséo do procedimento
administrativo.

23.1.1. Documentacdo Necessaria:

Documentos

Copia da certiddo de 6bito do Segurado;

Copia do RG, CPF e Comprovante de residéncia do Segurado;

Copia do exame médico que diagnosticou a doenga causadora do 6bito;

Copia da Carteira Nacional de Habilitagdo (quando o Segurado era o condutor do veiculo);

Copia do Boletim de Ocorréncia ou Certiddo de Ocorréncia Policial;

Laudo de dosagem alcodlica e/ou exame toxicoldgico (quando houver);

Laudo de exame cadavérico (IML);

Copia do Auto de Reconhecimento de Cadaver (em caso de morte por carbonizagao).

Copia do RG, CPF e comprovante de residéncia do (s) Beneficiario (s) que efetuaram o pagamento das
despesas, conforme notas fiscais originais;

Autorizacdo de Crédito e Formulario de Profisséo e Renda do (s) Beneficiario (s) (ambos disponibilizados
pela area de Sinistro);

Original das Notas fiscais e recibos das despesas, observado o disposto no item 4.1.2

23.1.2. Além dos documentos descritos nos itens acima, na falta de beneficiario (s) indicado (s) pelo segurado, o (s)
beneficiario (s) legal (is) deverdo apresentar também:

Documentos

Certidao de Casamento do Segurado com averbacao do 6bito;

Declaragé@o que comprove unido estavel ou condigdo equiparada, firmada em cartério, emitida por 6rgao
previdenciario ou cdpia da declaragao de imposto de renda onde consta que 0 companheiro (a) é
dependente do segurado a);

Declaragéo de unico (s) herdeiro (s) legal (is) com firma reconhecida em cartério, informando o nimero
total de herdeiros do segurado, contendo 0 nome completo e dados pessoais.

23.2. Os menores de dezoito anos deverdo ser representados ou assistidos por um dos seus pais, e na sua falta, por
quem legalmente os represente nos atos da vida civil, mediante apresenta¢éo de documentagédo comprobatoria

23.3. A responsabilidade pelo pagamento das indenizagdes oriundas deste contrato € de exclusiva competéncia da
Seguradora.

24. PERDA DO DIREITO A INDENIZAGAO
24.1. Conforme estabelecido nos artigos 765 e 766 do Codigo Civil Brasileiro, além dos casos previstos em Lei,
o Segurado perdera o direito as garantias e coberturas previstas neste Contrato de Seguro e respectiva
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Apédlice, ficando a Seguradora isenta de qualquer obrigagao deles decorrente, sujeitando-se o Segurado, ainda,
as sangoes previstas na legislagao e no Contrato de Seguro, se ele e/ou seu representante legal ou Corretor
de seguros fizer declaragdes inexatas ou omitir circunstancias que possam influir na aceitagao da proposta ou
na taxa do prémio, ficando ainda obrigado ao pagamento do prémio vencido.

24.2. Sendo apuradas declaragoes inexatas ou omissoes de circunstancias que possam influir na aceitagao da
proposta ou no valor do prémio, o Segurado perdera o direito a indenizagao, além de estar obrigado ao pagamento
do prémio vencido.

24.3. Se ainexatiddao ou a omissao nas declaragdes nao resultar de ma-fé, a Seguradora podera:

| - Na hipétese de nao ocorréncia do sinistro:

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

b) mediante acordo entre as partes, permitir a continuidade do seguro, podendo cobrar a diferenca de prémio
cabivel e/ou restringir termos e condigoes da cobertura contratada.

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

a) apdés o pagamento da indenizagao, cancelar o seguro, podendo reter do prémio originalmente pactuado a
parcela calculada proporcionalmente ao tempo decorrido,

acrescido da diferenga cabivel; ou

b) permitir a continuidade do seguro, podendo cobrar a diferenga de prémio cabivel, deduzi-la do valor a ser
indenizado e/ou restringir termos e condigoes da cobertura

contratada.

Il - Na hipétese de ocorréncia de sinistro com pagamento integral do capital segurado: apés o pagamento da
indenizagao, cancelar o seguro, podendo deduzir do valor a ser indenizado a diferenga de prémio cabivel.

24.4. O Segurado também perdera o direito ao pagamento do Capital Segurado com base no presente seguro caso
haja, por parte dele, seus representantes ou seu (s) Beneficiario (s):

a) Inobservancia das obrigag6es convencionadas neste seguro;

b) Pratica de infragoes ou fraudes, com o propdsito de obter vantagem ilicita com o seguro;

c) Nao-fornecimento da documentagao solicitada; e

d) Agravamento intencional do risco objeto do Certificado Individual, conforme previsto no Codigo Civil Brasileiro.
24.5. Caso ocorra incidente suscetivel de agravar consideravelmente o risco coberto, o Segurado devera
comunicar o fato a Seguradora, logo que saiba, sob pena de perder o direito a indenizacao se ficar comprovado,
pela Seguradora, que silenciou de ma fé.

24.6. A Seguradora, desde que o faga nos 15 (quinze) dias seguintes ao recebimento do aviso de agravagao do
risco pelo segurado, podera, mediante comunicagao formal:

a) cancelar o seguro;

b) restringir a cobertura contratada, mediante acordo entre as partes; ou

c) cobrar a diferenca de prémio cabivel, mediante acordo entre as partes.

24.7. 0O cancelamento do seguro so sera eficaz trinta dias apo6s a notificagdo ao segurado, devendo ser restituida
a diferenga do prémio, calculada proporcionalmente ao periodo a decorrer.

24.8. Verificada a inobservancia do segurado quanto a obrigagdo de comunicar a esta Seguradora sobre a
inclusao ou exclusao, sua ou de seus beneficiarios de indenizacao e/ou locais de sinistro, em listas de embargos
e sangdes nacionais ou internacionais, ficara caracterizada a PERDA DE DIREITOS a quaisquer indenizagées ou
restituigoes previstas nesse contrato de seguro.

25. OBRIGAGOES DO ESTIPULANTE

25.1. Fornecer a sociedade seguradora todas as informagdes necessarias para a analise e aceitagao do risco,
previamente por ela estabelecidas, incluindo dados cadastrais. No ato do pagamento de sinistro ou de devolugao
de prémio devera ser apresentada copia dos documentos que comprovem os dados informados no subitem
anterior.

25.2. Constituem obrigagoes do Estipulante:
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a) Manter a Seguradora informada a respeito dos dados cadastrais dos Segurados, alteragées na natureza do
risco coberto, bem como quaisquer eventos que possam no futuro resultar em sinistro, de acordo com o
definido contratualmente

b) Fornecer ao Segurado, sempre que solicitado, quaisquer informagoes relativas ao contrato de seguro

c) Discriminar o valor do prémio do seguro no instrumento de cobranga, quando este for de sua
responsabilidade

d) Repassar os prémios a Seguradora, nos prazos estabelecidos contratualmente

e) Repassar aos Segurados todas as comunicagdes ou avisos inerentes a apdlice, quando for diretamente
responsavel pela sua administragao

f) Discriminar a razéo social ou o nome fantasia da Seguradora responsavel pelo risco nos documentos e
comunicagdes referentes ao seguro, emitidos para o Segurado

g) 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 isto estiver sob sua responsabilidade

h) Dar ciéncia aos Segurados dos procedimentos e prazos estipulados para a liquidagao de sinistros

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

j) Fornecer a SUSEP quaisquer informagoes solicitadas, dentro do prazo por ela estabelecido

k) Informar a razdo social ou o nome fantasia da Seguradora, bem como o seu percentual de participagdo no
risco, no caso de cosseguro, em qualquer material de promogcao ou propaganda do seguro, em carater
tipografico maior ou igual ao do Estipulante

I) Nos seguros contributarios, o nao-repasse dos prémios a Seguradora nos prazos contratualmente
estabelecidos podera acarretar a suspensao ou o cancelamento da cobertura, a critério da Seguradora, e sujeita
o Estipulante as cominagoes legais

m) E expressamente vedado ao Estipulante, nos seguros contributarios:

m.1) Cobrar dos Segurados quaisquer valores relativos ao seguro além dos especificados pela Seguradora
m.2) Rescindir o contrato ou efetuar qualquer alteragdo na apdlice que implique em 6nus aos Segurados, sem
anuéncia prévia e expressa de pelo menos % (trés quartos) do grupo segurado

m.3) Efetuar propaganda e promocao do seguro sem prévia anuéncia da Seguradora, e sem respeitar a
fidedignidade das informagdes quanto ao seguro que sera contratado e

m.4)Vincular a contratacao de seguros a qualquer de seus produtos, ressalvada a hipétese em que tal
contratagado sirva de garantia direta a tais produtos.

25.3. A Seguradora devera informar ao Segurado a situagao de adimpléncia do Estipulante ou Sub-Estipulante,

sempre que solicitado.

25.4. Qualquer modificagao ocorrida na apélice vigente que implicar dnus ou dever para os Segurados dependera

da anuéncia prévia e expressa de, no minimo, % (trés quartos) do grupo segurado.

26. MATERIAL DE DIVULGAGAO

A propaganda e a promogao do seguro por parte do corretor somente podem ser feitas com autorizagdo expressa e

supervisdo da Seguradora, respeitadas as condi¢des do Certificado Individual e as normas do seguro.

27. TRANSFERENCIA DE DIREITOS

No seguro de pessoas, a Seguradora nao podera sub-rogar-se nos direitos e agdes do Segurado ou do (s) Beneficiarios

contra o causador do sinistro, conforme disposto no art. 800 do Cédigo Civil Brasileiro:
Art.800:

“No seguro de pessoas, o Segurador ndo podera sub-rogar-se nos direitos e agbes do Segurado, ou do Beneficiario, contra

0 causador do sinistro. ”
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28. ALTERAGAO NO SEGURO DURANTE A VIGENCIA

28.1. O presente seguro podera ser alterado em qualquer tempo através de endosso, mediante acordo entre a Seguradora
e 0 Segurado.

28.2. Efetivado o endosso pela Seguradora, as novas condi¢des prevalecerdo sobre as anteriores.

29. PRESCRIGAO

Qualquer direito do Segurado ou do (s) Beneficiario (s) com fundamento no presente seguro prescreve nos prazos
estabelecidos pelo Cédigo Civil Brasileiro.

30. FORO

O foro competente para as questdes judiciais do presente contrato € o da comarca de domicilio do Segurado, ou de seu
beneficiario, se for o caso.

31. DISPOSIGOES FINAIS

Este seguro é por prazo determinado, tendo a Seguradora a faculdade de nao renovar a Apolice na data de seu vencimento,
independentemente do tempo de relagao contratual.
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32.

LIBERTY ASSISTENCIA FUNERAL TABELA DE SERVIGOS

Assisténcia Funeral Titular Il
Assisténcia Funeral Familiar

Assisténcia Funeral Titular Il
Assisténcia Funeral Familiar

Assisténcia Funeral Titular Il
Assisténcia Funeral Familiar

Assisténcia Funeral Titular Il
Assisténcia Funeral Familiar

Planos Assisténcia Funeral Familiar Plus | Assisténcia Funeral Familiar Plus | Assisténcia Funeral Familiar Plus | Assisténcia Funeral Familiar Assisténcia Funeral Familiar Plus | Assisténcia Funeral Titular |
Assisténcia Funeral Familiar Plus Il Assisténcia Funeral Familiar Plus Il Assisténcia Funeral Familiar Plus Il Assisténcia Funeral Familiar Plus Il
Servigos Plano/Capital de R$10.000,00 Plano/Capital de R$8.000,00 Plano/ Capital de R$6.000,00 Plano/Capital de R$5.000,00 Plano/Capital de R$4.000,00 Plano/Capital de R$2.500,00
HIGIENIZACAO Limpeza do corpo Limpeza do corpo Limpeza do corpo Limpeza do corpo Limpeza do corpo Limpeza do corpo
PREPARO DE TANATOPRAXIA Sistema d% conservagéo temporaria do corpo Sistema d? conservacao temporaria do corpo Sistema def conservagao temporaria do corpo Sistema de conservagéo temporéria do corpo Sistema d? conservagéo temporaria do corpo N?o se agl?ca
CORPO EMBALSAMAMENTO E;Z‘sazr:ggao do corpo por longo tempo ou para Preservagao do corpo para longo tempo ou traslado Preservagdo do corpo para longo tempo ou traslado Preservagdo do corpo para longo tempo ou traslado Preservagao do corpo para logo tempo ou traslado Nao se aplica
NECROMAQUIAGEM Melhorar a aparéncia do corpo |Melhorar a aparéncia do corpo Melhorar a aparéncia do corpo Melhorar a aparéncia do corpo Melhorar a aparéncia do corpo Nao se aplica
Uma com visor inteiro, alga moével, acabamento em Urna com visor inteiro, alga vardo, acabamento em Urna com visor inteiro, alga vardo, acabamento em Urna com visor de 1/4 e alga vardo, acabamento em Urna com visor de 1/4 e alga vardo Urna sem visor com alga parreira
URNA verniz alto brilho mogno, pinus ou caramelo, babado e | [vemiz alto brilho, babado em cetim liso e sobrebabado | |vemiz alto brilho, babado em cetim liso e verniz alto brilho, babado em cetim e sobrebado em
sobrebabado em rend&o de luxo em rendé&o luxo sobrebabado em rend&o luxo renddo
ESQUIFE Umna para guarda das cinzas em caso de cremacéo Urna para guarda das cinzas em caso de cremag&o Urna para guarda das cinzas em caso de cremac&o Umna para guarda das cinzas em caso de cremacéo Urna para guarda das cinzas em caso de cremag&o Néo se aplica
ORNAMENTAGAO Ornamentag&@o completa de Uma no padréo luxo com Omamentag&o completa de Urna no padréo luxo com Ornamentag&o completa de Urna no padréo luxo com Omamentagdo completa da uma, com flores da |[Omamentagdo completa da uma, com flores da ||Omamentag&o da uma com flores naturais
flores nobres da estacdo (Ex.: cravos, rosas flores nobres da estag&o (Ex.: cravos, rosas orquideas) | |flores nobres da estag&o (Ex.: cravos, rosas estagéo (Ex.: criséntemo ou lisianthus) estag&o (Ex.: crisantemo ou lisianthus)
MANTO MORTUARIO Tecido abaixo da oramentagéo de flores Tecido abaixo da omamentagéo de flores  Tecido abaixo da oramentagéo de flores  Tecido abaixo da oramentagéo de flores Tecido abaixo da omamentacéo de flores Tecido abaixo da omamentacéo de flores
ZINCO Forrag&o de zinco para transporte aéreo Forrag&o de zinco para transporte aéreo Forrag&o de zinco para transporte aéreo Forrag&o de zinco para transporte aéreo Forrag&o de zinco para transporte aéreo Né&o se aplica
LIVRO DE PRESENGA | |1 livro 1 livro 1 livio 1 livro 1 livro 1 livro
A PARAMENTOS 1jogo de paramentos 1jogo de paramentos 1jogo de paramentos 1jogo de paramentos 1jogo de paramentos 1jogo de paramentos
ACESSORIOS = v
VEU véu véu véu véu véu véu
VELAS 4 velas 4 velas 4 velas 4 velas 4 velas 4 velas
3 coroas grandes de flores no padréo Luxo (flores 2 coroas de flores grandes de flores nobres da época 3 coroas de flores medias 2 coroas de flores médias 2 coroas de flores simples (pequenas) 1 coroa de flores simples (pequenas)
COROAS DE FLORES | [nobres da época). Ex: copo de leite, rosas, cravos e
FLORES outras)
ARRAJOS FLORAIS 2 arranjos de flores para as laterais da uma 2 _arranjos de flores nas laterais da urna 2 arranjos florais nas laterais da umna; 2 arranjos florais nas laterais da uma; 2 arranjos florais nas laterais da uma; Néo se aplica
ARRANJO PARA LIVRO | |1 arranjo floral para o livro de presenca 1 arranjo floral para o livro de presenca 1 arranjo floral para o livro de presenga Né&o se aplica Néo se aplica Néo se aplica
Locag@o de sala para velorio municipal.Caso a familia Locag&o de sala para veldrio municipal.Caso a familia Locag&o de sala para veldrio municipal.Caso a familia Locag&o de sala para velério municipal.Caso a familia Locagéao de sala para velorio municipal.Caso a familia Locagao de sala para velorio municipal.Caso a familia
SALA DE VELORIO lopte por salas particulares, a Assisténcia arcara com opte por salas particulares, a Assisténcia arcara com opte por salas particulares, a Assisténcia arcara com opte por salas particulares, a Assisténcia arcara com opte por salas particulares, a Assisténcia arcara com opte por salas particulares, a Assisténcia arcara com
0s custos equivalentes aos das salas publicas. os custos equivalentes aos das salas publicas. os custos equivalentes aos das salas publicas. os custos equivalentes aos das salas publicas. 0s custos equivalentes aos das salas publicas. 0s custos equivalentes aos das salas publicas.
Em timulo ou jazigo da familia com pagamento da Em timulo ou jazigo da familia com pagamento da taxa | |Em timulo ou jazigo da familia com pagamento da Em timulo ou jazigo da familia com pagamento da Em timulo ou jazigo da familia com pagamento da Em timulo ou jazigo da familia com pagamento da
taxa de sepultamento, desde que a mesma seja de sepultamento, desde que a mesma seja p taxa de desde que a mesma seja taxa de sepultamento, desde que a mesma seja taxa de sepultamento, desde que a mesma seja taxa de sepultamento, desde que a mesma seja
compativel com os custos da taxa dos cemitérios com os custos da taxa dos cemitérios publicos. compativel com os custos da taxa dos cemitérios compativel com os custos da taxa dos cemitérios compativel com os custos da taxa dos cemitérios compativel com os custos da taxa dos cemitérios
publicos. Na hipétese da de locagéo, o publicos. publicos. Na hipétese da necessidade de locagéo, o publicos. Na hipétese da necessidade de locagéo, o . Na hipétese dar de locagéo, o
Na hipotese da necessidade de locagéo, o prestador | |de servigo provi a o aluguel da I em Na hipotese da de locagéo, o prestador de servigo providenciara o aluguel da de servigo provi iara o aluguel da de servigo p 4 0 aluguel da
TE de servigo providenciara o aluguel da sepultura em cemitérios publicos. Caso a familia ou responsavel de servigo provit iara o aluguel da em sepultura em cemitérios publicos. Caso a familia ou sepultura em cemitérios publicos. Caso a familia ou sepultura em cemitérios publicos. Caso a familia ou
CEMITERIO LOCAGAO JAZIGO érios publicos. Caso a familia ou responsavel opte porlocagdo em cemitério particular, a Assisténcia cemitérios publicos. Caso a familia ou responsavel responsavel opte por locagdo em cemitério particular, ||responsavel opte por locagdo em cemitério particular, responsavel opte por locagdo em cemitério particular,
opte por locagdo em cemitério particular, a Assisténcia | [arcara com os custos equivalentes aos dos cemitérios opte por locag@o em cemitério particular, a Assisténcia | |a Assisténcia arcara com os custos equivalentes aos a Assisténcia arcard com os custos equivalentes aos a Assisténcia arcarad com os custos equivalentes aos
arcara com os custos equivalentes aos dos cemitérios | |publicos. A locagao sera por um periodo de até 3 (rés) | [arcara com os custos equi aos dos itéri dos ité publicos. A locag&o sera por um dos cemitérios publicos. A locagao sera por um dos cemitérios publicos. A locagao sera por um
publicos. A locagéo sera por um periodo de até 3 anos, a contar da data do 6bito. As despesas com publicos. A locagéo sera por um periodo de até 3 periodo de até 3 (trés) anos, a contar da data do 6bito. | |periodo de até 3 (trés) anos, a contar da data do 6bito. | [periodo de até 3 (trés) anos, a contar da data do 6bito.
(trés) anos, a contar da data do 6bito. As et para o acompanhamento da | |(rés) anos, a contar da data do 6bito. As As com e parao As com et parao As com et parao
com passagem e hospedagem para o Cerim6nia de Sepultamento correrdo por conta da com passagem e hospedagem para o acompanhamento da Ceriménia de ito da Ceriménia de ito da Ceriménia de Sepultamento
acompanhamento da Cerimdnia de Sepultamento familia. acompanhamento da Ceriménia de Sepultamento correrdao por conta da familia. comrerao por conta da familia. correrao por conta da familia.
CREMATORIO Cremagao na cidade de domicilio (valor da cremagéo | |Cremagdo na cidade de domicilio (valor da cremagao Cremagao na cidade de domicilio (valor da cremagéo | [Cremagdo na cidade de domicilio (valor da cremagéo | [Cremagéo na cidade de domicilio (valor da cremagdo | [N&o se aplica
Municipal) Municipal Municipal Municipal Municipal)
PLACA Placa com nome na lapide Placa com nome na lapide Placa com nome na lapide Nao se aplica Nao se aplica Nao se aplica
Traslado do corpo do local de ébito fora do municipio | [Traslado do corpo do local de 6bito fora do municipio Traslado do corpo do local de 6bito fora do municipio | |Traslado do corpo do local de 6bito fora do municipio | |Traslado do corpo do local de 6bito fora do municipio | [N&o se aplica
habitual no Brasil, incluindo-se qualquer lugar do habitual no Brasil, incluindo-se qualquer lugar do habitual no Brasil, incluindo-se qualquer lugar do habitual no Brasil, incluindo-se qualquer lugar do habitual no Brasil, incluindo-se qualquer lugar do
mundo, até a cidade de residéncia habitual (ou mundo, até a cidade de residéncia habitual (ou mundo, até a cidade de residéncia habitual (ou mundo, até a cidade de residéncia habitual (ou mundo, até a cidade de residéncia habitual (ou
distancia equivalente) dentro do territorio nacional distancia equivalente) dentro do territério nacional distancia equivalente) dentro do teritério nacional distancia equivalente) dentro do teritério nacional distancia equivalente) dentro do termitdrio nacional
(Brasil), por meio de transporte mais adequado e em (Brasil), por meio de transporte mais adequado e em (Brasil), por meio de transporte mais adequado e em (Brasil), por meio de transporte mais adequado e em (Brasil), por meio de transporte mais adequado e em
urna morturia apropriada. Se houver necessidade da urna mortuaria Se houver da urna mortuaria Se houver da urna mortuaria Se houver da | [uma mortuaria Se houverr da
presenga de um membro da familia para liberagdo do presenga de um membro da familia para liberagao do presenga de um membro da familia para liberagdo do presenga de um membro da familia para liberagdo do presenga de um membro da familia para liberagdo do
corpo, foreceremos passagens de ida e volta, em corpo, forneceremos passagens de ida e volta, em corpo, forneceremos passagens de ida e volta, em corpo, forneceremos passagens de ida e volta, em corpo, fomeceremos passagens de ida e volta, em
TRANSPORTE TRASLADO classe econdmica, e hospedagem para 01 (um) classe economica, e hospedagem para 01 (um) classe econdmica, e hospedagem para 01 (um) classe econdmica, e hospedagem para 01 (um) classe economica, e hospedagem para 01 (um)
DO CORPO familiar. A Assisténcia 24 horas determinara se o familiar. A Assisténcia 24 horas determinara se o familiar. A Assisténcia 24 horas determinara se o familiar. A Assisténcia 24 horas determinara se o familiar. A Assisténcia 24 horas determinara se o
transporte sera aéreo ou terrestre, dependendo da sera aéreo ou terrestre, dependendo da transporte sera aéreo ou terrestre, dependendo da transporte sera aéreo ou terrestre, dependendo da transporte sera aéreo ou terrestre, dependendo da
distancia do traslado e logistica de deslocamento do distancia do traslado e logistica de deslocamento do distancia do traslado e logistica de deslocamento do distancia do traslado e logistica de deslocamento do distancia do traslado e logistica de deslocamento do
local. Ocorrerdo por conta da familia, as despesas local. Ocorrerdo por conta da familia, as despesas que | |local. Ocorrerdo por conta da familia, as despesas local. Ocorrerdo por conta da familia, as despesas local. Ocorrerdo por conta da familia, as despesas
[que excedam o custo arcado pela Assisténcia 24 excedam o custo arcado pela Assisténcia 24 horas, em | [que excedam o custo arcado pela Assisténcia 24 que excedam o custo arcado pela Assisténcia 24 que excedam o custo arcado pela Assisténcia 24
horas, em virtude de modificagao do traslado virtude de modificagao do traslado proposto por esta horas, em virtude de modificagao do traslado horas, em virtude de modificagao do traslado horas, em virtude de modificagao do traslado
proposto por esta ultima. A cobertura do Funeral dltima. A cobertura do Funeral cobre ocorréncias em proposto por esta ultima. A cobertura do Funeral proposto por esta ultima. A cobertura do Funeral proposto por esta ultima. A cobertura do Funeral
cobre ocorréncias em todo o globo terrestre, desde todo o globo terrestre, desde que o cobre é em todo o globo terrestre, desde cobre ocorréncias em todo o globo terrestre, desde cobre ocorréncias em todo o globo terrestre, desde
que o sepultamento ocorra no Brasil. ocorra no Brasil. que o sepultamento ocorra no Brasil. que o sepultamento ocorra no Brasi que o sepultamento ocorra no Brasil.
Registro em Cartorio. Sera fornecida uma copia da Registro em Cartério. Sera fornecida uma cépia da Registro em Cartorio. Sera fornecida uma copia da Registro em Cartorio. Sera fornecida uma copia da Registro em Cartorio. Sera fomecida uma cépia da Registro em Cartorio. Sera fomecida uma cépia da
CERTIDAO DE OBITO s o - x o s . o . = R = R
certidéo de 6bito certiddo de dbito certiddo de 6bito certiddo de 6bito certiddo de dbito certiddo de dbito
Taxa de exumagao somente se as gavetas estiverem Taxa de exumag&@o somente se as gavetas estiverem Taxa de exumagao somente se as gavetas estiverem " Taxa de exumagdo somente se as gavetas estiverem Nao se aplica
" . " " - . o . . . Taxa de exumag&@o somente se as gavetas estiverem - . L
TAXAS TAXA DE EXUMAGAO | [ocupadas, no valor de jazigo familiar municipal. ocupadas, no valor de jazigo familiar municipal. ocupadas, no valor de jazigo familiar municipal. . . . ocupadas, no valor de jazigo familiar municipal
ocupadas, no valor de jazigo familiar municipal.
TAXA DE Taxa de sepultamento em cemitério municipal ou Taxa de sepultamento em cemitério municipal ou Taxa de sepultamento em cemitério municipal ou Taxa de sepultamento em cemitério municipal ou Taxa de sepultamento em cemitério municipal ou Taxa de sepultamento em cemitério municipal ou
SEPULTAMENTO particular com valor similar a0 municipal. particular com valor similar ao municipal. particular com valor similar ao municipal. particular com valor similar ao municipal. particular com valor similar a0 municipal. particular com valor similar a0 municipal.
ANUNCIO ?t:)rgour(;i‘():)ado em Jomal (limitado ao valor de R$ Comunicado em Jomal (limitado ao valor de R$ 500,00) | [Comunicado em Jornal (limitado ao valor de R$ 250,00) [ |N&o se aplica Néo se aplica Néo se aplica
COMUNICADO A Assisténcia 24 horas transmitira mensagens de A Assisténcia 24 horas transmitira mensagens de A Assisténcia 24 horas transmitira mensagens de A Assisténcia 24 horas transmitira mensagens de A Assisténcia 24 horas transmitirda mensagens de A Assisténcia 24 horas transmitira mensagens de
MENSAGENS carater urgente, relacionadas aos servigos que serdo carater urgente, relacionadas aos servigos que serdao carater urgente, relacionadas aos servigos que serdo carater urgente, relacionadas aos servigos que serdo carater urgente, relacionadas aos servigos que serdao carater urgente, relacionadas aos servigos que serdao
prestados, mediante solicitagdo da familia do prestados, mediante solicitagéo da familia do segurado. | [prestados, mediante solicitagdo da familia do prestados, mediante solicitagéo da familia do prestados, mediante solicitagdo da familia do prestados, mediante solicitagdo da familia do
segurado. segurado. segurado. segurado. segurado.




