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CONDIGOES GERAIS

1) OBJETIVO DO SEGURO

1.1 Este seguro tem por objetivo garantir o pagamento de uma indenizacdo ao
Segurado na ocorréncia de um dos eventos previstos pelas coberturas contratadas,
exceto se decorrentes de riscos excluidos, desde que respeitadas as condicoes
contratuais.

1.1.1 Devido a natureza do regime financeiro de reparticao simples onde cada
prémio é destinado a custear o risco de pagamento das indenizagdes no periodo,
neste seguro nao serd permitida a concessio de resgate ou devolucio de
quaisquer prémios pagos.

2) TIPO DE CONTRATAGAO

2.1 Contratacao individual.

3) DEFINICOES

3.1 Para efeito destas condigdes gerais, considera-se:

a) Acidente Pessoal: evento com data caracterizada, exclusivo e diretamente
externo, subito, involuntario e violento, causador de lesao fisica que, por si sé e
independentemente de toda e qualquer outra causa, tendo como consequéncia
direta ao segurado: a morte, a invalidez permanente total ou parcial e a
incapacidade tempordria ou que torne necessdrio tratamento médico,
observando-se que:

a.1) Incluem-se, ainda, no conceito de acidente pessoal as lesdes decorrentes de:
e suicidio, ou a sua tentativa;

e acao da temperatura do ambiente ou influéncia atmosférica, quando a
elas o segurado ficar sujeito em decorréncia de acidente coberto;

e escapamento acidental de gases e vapores;
e sequestros e tentativas de sequestros; e

e alteragdes anatémicas ou funcionais da coluna vertebral, de origem
traumdtica, causadas exclusivamente por fraturas ou luxagdes
radiologicamente comprovadas.

a.2) Nao se incluem no conceito de acidente pessoal:

* as doencas (incluidas as profissionais), quaisquer que sejam as suas
causas, ainda que provocadas, desencadeadas ou agravadas, direta ou
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indiretamente por acidente, ressalvadas as infec¢oes, estados
septicémicos e embolias, resultantes de ferimento visivel; e

e as intercorréncias ou complicacbes consequentes da realizagcdao de
exames, tratamentos clinicos ou cirurgicos, quando nao decorrentes
de acidente coberto;

e as lesdes decorrentes, dependentes, predispostas ou facilitadas por
esforcos repetitivos ou microtraumas cumulativos, ou que tenham
relacdo de causa e efeito com os mesmos, assim como as lesdes
classificadas como: Lesao por Esforcos Repetitivos — LER, Doencas
Osteo-musculares Relacionadas ao Trabalho - DORT, Lesiao por
Trauma Continuado ou Continuo - LTC, ou similares que venham a ser
aceitas pela classe médico-cientifica, bem como as suas consequéncias
postratamentos, inclusive cirargicos, em qualquer tempo; e

» as situagoes reconhecidas por instituicoes oficiais de previdéncia ou
assemelhadas, como “invalidez acidentaria”, nas quais o evento
causador dalesao nao se enquadre integralmente na caracterizagao de
invalidez por acidente pessoal.

Apdlice: documento emitido pela sociedade seguradora por qualquer meio que se
possa comprovar, fisico ou por meios remotos, nos termos da regulamentagéo
especifica, formalizando a aceitagao da cobertura solicitada pelo proponente;

Beneficiario: pessoa fisica ou juridica designada para receber os valores dos
capitais segurados, na hipétese de ocorréncia do sinistro;

Capital Segurado: valor maximo para a cobertura contratada a ser pago pela
seguradora na ocorréncia do sinistro;

Carregamento: importancia destinada a atender as despesas administrativas e de
comercializagao;

Coberturas: sdo as obrigagdes que a seguradora assume perante o segurado
quando da ocorréncia de um evento coberto;

Condic¢oes Contratuais: conjunto de disposi¢cdes que regem a contratagdo
de um mesmo plano de seguro, também denominadas condi¢bes gerais e
especiais;

Consignante: pessoa juridica responsavel, exclusivamente, pela efetivagao de
descontos em folha de pagamento e pelo respectivo repasse em favor da
seguradora, correspondentes aos prémios devidos pelos segurados;

Doencas ou Lesdes Preexistentes e suas Consequéncias: sdo as doengas ou
lesdes, inclusive as congénitas, contraidas pelo segurado anteriormente a data
de sua adesdo ao seguro, caracterizando-se pela existéncia de sinais, sintomas e
quaisquer alteragdes evidentes do seu estado de saude, e que eram de seu prévio
conhecimento na data da contratacao de seguro;

Evento Coberto: é o acontecimento futuro, possivel e incerto, passivel de ser
indenizado pelas coberturas contempladas nestas condigdes gerais;

Formulario de Aviso de Sinistro: é o documento pelo qual é feita a comunicagdo
de um sinistro a seguradora;

Indenizacgao: valor a ser pago pela seguradora na ocorréncia do evento coberto,
limitado ao valor do capital segurado da cobertura contratada.
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m) Inicio de Vigéncia: é a data a partir da qual as coberturas de risco propostas serdo
garantidas pela seguradora;

n) Médico Assistente: é o profissional legalmente licenciado para a pratica da
medicina. Nao serao aceitos como médico assistente o préprio segurado, seu
conjuge, seus dependentes, parentes consanguineos ou afins, mesmo que
habilitados a exercer a pratica da medicina;

o) Nota Técnica Atuarial: documento que contém a descricdo e o equacionamento
técnico do plano e que deverad ser protocolizado na SUSEP previamente a
comercializagao;

p) Periodo de Cobertura: aquele durante o qual os beneficiarios, quando for o caso,
farao jus aos capitais segurados contratados;

g) Prazo de Caréncia: periodo, contado a partir da data de inicio de vigéncia do
seguro ou do aumento do capital segurado ou da recondugdo, no caso de
suspensdo, durante o qual, na ocorréncia do sinistro, o segurado ou os
beneficidrios ndo terao direito a percepgao dos capitais segurados contratados;

r) Prémio: valor correspondente a cada um dos pagamentos destinados ao custeio
do seguro;

s) Prémio Puro: valor correspondente ao prémio pago, excluindo-se o carregamento
e os impostos;

t) Prémio Comercial: valor correspondente ao prémio pago, excluindo-se os
impostos;

u) Proponente: o interessado em contratar a(s) cobertura(s);

v) Proposta de Contratacdao: documento com a declaragdo dos elementos
essenciais do interesse a ser garantido e do risco, em que o proponente, pessoa
fisica ou juridica, expressa a intengdo de contratar uma cobertura (ou
coberturas), manifestando pleno conhecimento das condigdes contratuais;

w) Regime Financeiro de Reparticido Simples: a estrutura técnica em que os
prémios pagos por todos os segurados do plano, em um determinado periodo,
deverdo ser suficientes para pagar as indenizacdes decorrentes dos eventos
ocorridos nesse periodo;

x) Riscos Excluidos: sdo aqueles riscos, previstos nas condi¢des gerais, que nao
serdo cobertos pelo seguro;

y) Segurado: pessoa fisica sobre a qual estabelecerd o seguro;

z) Segurado Principal: pessoa fisica sobre a qual se procederd a avaliagdo do risco e
que subscreveu o seguro;

aa)Seguradora: é a companhia de seguros, devidamente constituida e legalmente
autorizada a operar no pais, que assume os riscos inerentes as coberturas
contratadas, nos termos destas condi¢des gerais;

bb)Sinistro: a ocorréncia do risco coberto, durante o periodo de vigéncia do plano de
seguro;

cc) Vigéncia da Cobertura: é o periodo no qual a apdlice de seguro estd em vigor.
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4) COBERTURAS DO SEGURO

4.1 O seguro terd a cobertura de Invalidez Permanente Total por Acidente,
descrita abaixo:

Invalidez Permanente Total por Acidente (IPTA): E a garantia do pagamento de
uma indenizagdo ao préprio segurado, relativa a perda, ou a impoténcia funcional
definitiva, total, de membro ou é6rgao em virtude de lesdo fisica, causada por
acidente coberto, ocorrido durante a vigéncia deste seguro.

4.2 Serao consideradas as seguintes perdas de membros ou érgdos no caso de
acidente, as quais deverdo ser avaliadas depois da conclusdo do tratamento, ou
depois de esgotados os recursos terapéuticos para recuperacao, quando da alta
médica definitiva:

. TABELA PARA CALCULO
DA INDENIZACAO EM CASO DE INVALIDEZ PERMANENTE
Invalidez % sol?re °
Permanente Discriminagio capital
Segurado
Perda total da visdao de ambos os olhos 100
Perda total do uso de ambos os membros superiores 100
Perda total do uso de ambos os membros inferiores 100
Perda total do uso de ambas as maos 100

Perda total do uso de um membro superior e um membro

TOTAL inferior 100
Perda total do uso de uma das méos e um dos pés 100
Perda total do uso de ambos os pés 100
Alienagao mental total e incuravel 100
Perda total de ambos os rins 100

4.21 Também sera considerada invalidez permanente total por acidente, caso
de um mesmo acidente resulte a perda de mais de um membro ou érgao avaliados
de acordo com os percentuais descritos na tabela abaixo e desde que a soma dos
percentuais seja igual ou superior a 100%, devendo-se observar que, neste caso, sera
pago 100% do capital segurado.

TABELA PARA CALCULO
DA INDENIZAGAO EM CASO DE INVALIDEZ PERMANENTE

% sobre o
Discriminacao capital
Segurado

Invalidez
Permanente

Perda total da visdo de um olho 30
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PARCIAL | Perda total da visdo de um olho, quando o Segurado ja ndo 20
DIVERSAS | tiver aoutra vista
Surdez total incuravel de ambos os ouvidos 40
Surdez total incuravel de um dos ouvidos 20
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 5t
vertebral
Perda total de um rim 15
Amputacao total do nariz 25
Amputacao total de uma orelha 8
Amputagao total de ambas as orelhas 12
Perda do bago 15
Perda de um ovario 6
Perda de dois ovarios 20
Perda de um testiculo 6
Perda de dois testiculos 12
Amputacao traumatica do pénis 40
Mastectomia total de um seio 10
Mastectomia total de dois seios 20
Perda total do uso de um dos membros superiores 70
Perda total do uso de uma das maos 60
Fratura ndo consolidada de um dos Uimeros 50
Fratura ndo consolidada de um dos segmentos 30
radioulnares.
Anquilose total de um dos ombros 25
Anquilose total de um dos cotovelos 25
Anquilose total de um dos punhos 20
PARCIAL |Perda total do uso de um dos polegares, inclusive o 25
MEMBROS | metacarpiano
SUPERIORES | Perda total do uso de um dos polegares, exclusive o 18
metacarpiano
Perda total do uso da falange distal do polegar 9
Perda total do uso de um dos dedos indicadores 15
Perda total do uso de um dos dedos minimos ou um dos 12
dedos médios
Perda total do uso de um dos dedos anulares 9
Perda total do uso de qualquer falange, excluidas as do
polegar: indenizagdo equivalente a 1/3 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
Fratura ndo consolidada de um dos segmentos
tibioperoneiros 25
Fratura ndo consolidada da rétula 20
Fratura ndo consolidada de um pé 20
Anquilose total de um dos joelhos 20
Anquilose total de um dos tornozelos 20
PARCIAL |Anquilose total de um quadril 20

MEMBROS | Perda parcial de um dos pés, isto é, perda de todos os

INFERIORES | dedos e de uma parte do mesmo pé 25
Amputacao do 12 (primeiro) dedo 10
Amputacao de qualquer outro dedo 3
Perda total do uso de uma falange do 12 dedo, indenizagédo
equivalente a 1/2 e, dos demais dedos, equivalente a 1/3
do respectivo dedo
Encurtamento de um dos membros inferiores
- de 5 (cinco) centimetros ou mais 15
- de 4 (quatro) centimetros 10
- de 3 (trés) centimetros 6
- menos de 3 (trés) centimetros: Sem

indenizagao

4.2.2 Nos casos ndo especificados na tabela, a indenizagdo é estabelecida
tomando-se por base a diminui¢cdo permanente da capacidade fisica do segurado.

4.2.3 Para efeito do percentual a ser definido para indenizagido, a perda ou
maior redugao funcional de um membro ou 6rgao ja defeituoso antes do acidente,
deve ser deduzida do grau de invalidez definitiva.

4.2.4 Aperdadedentes e os danos estéticos ndao dao direito a indenizagao por
invalidez permanente.

4.2.5 Com o recebimento da indenizagao por invalidez total e permanente por
acidente, o seguro estara automaticamente cancelado, nao havendo mais nada a
receber.

5) RISCOS EXCLUIDOS
5.1 Estao expressamente excluidos da cobertura deste seguro os eventos
ocorridos em consequéncia:

a) do uso de material nuclear para quaisquer fins, incluindo a explosao nuclear
provocada ou nao, bem como a contaminacao radioativa ou exposicao a
radiagoes nucleares ouionizantes;

b) de atos ou operagdes de guerra, declarada ou nao, de guerra quimica ou
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bacteriolégica, de guerra civil, de guerrilha, de revolugao, agitagcao, motim,
revolta, sedicido, sublevacao ou outras perturbagées da ordem publica e delas
decorrentes, salvo se tratar de prestacao de servico militar ou de ato de
humanidade em auxilio de outrem;

c) de pratica, por parte do segurado, dos beneficiarios ou pelo representante de
um e de outro, de atos ilicitos dolosos ou por atos contrarios a lei, inclusive a
direcao de veiculos automotores terrestres, aquaticos, aéreos e similares, sem
a devida habilitagao legal;

d) de acidentes ocorridos em consequéncia direta ou indireta de furacoes,
tufoes, ciclones, tornados, terremotos, deslizamentos de terra, maremotos,
tsunamis, enchentes, inundagées, erup¢ées vulcanicas, ondas de calor e frio
extremo, tempestades elétricas, tempestades de areia, secas severas,
impacto de meteoros e tempestades solares;

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

5.2 Nao estao cobertos danos e perdas causados direta ou indiretamente por
ato terrorista, cabendo a seguradora comprovar com documentacido habil,
acompanhada de laudo circunstanciado que caracterize a natureza do atentado,
independente de seu propésito, e desde que este tenha sido devidamente
reconhecido como atentatério a ordem publica pela autoridade publica
competente.

6) AMBITO GEOGRAFICO DA COBERTURA

6.1 As coberturas do seguro previstas nestas condi¢des aplicam-se para
eventos cobertos ocorridos em qualquer parte do globo terrestre.

7) CARENCIAS

71 Havera caréncia de 24 (vinte e quatro) meses para o caso de tentativa de
suicidio, periodo este contado a partir do inicio de vigéncia ou de sua reconducao
depois de suspensa.

7141 Caso ocorra a morte do segurado decorrente de suicidio durante o periodo
de caréncia, serdao devolvidos aos beneficidrios os prémios puros do seguro
atualizados pela variagdo do indice do plano, apurado entre o ultimo indice publicado
antes da data do recebimento dos prémios e aquele publicado imediatamente
anterior a data da efetiva liquidagdo, estando ainda sujeito a aplicagdo de mora,
conforme disposto no item 13.1.

7.1.2 O pagamento antecipado dos prémios nao reduz o periodo de caréncia do
seguro.
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8) ACEITACAO DO SEGURO

8.1 Poderao ser incluidos no seguro os proponentes com idade minima de 16
anos e maxima de 85 anos, mediante a assinatura e o preenchimento completo da
proposta de contratacio, bem como a entrega dos documentos que a seguradora
julgar necessarios para analise dos riscos seguraveis.

8.1.1 A analise do risco ocorrera no prazo maximo de 15 (quinze) dias, contados dadata
do recebimento da proposta de adesao pela seguradora.

8.1.2 A seguradora podera solicitar documentos complementares, para
analise e aceitagdo do risco. Neste caso, o prazo de 15 (quinze) dias ficara suspenso,
voltando a correr a partir da data em que se der a entrega da documentacao.

8.1.3 Caso nao haja manifestacao contraria da seguradora no prazo de 15
(quinze) dias do recebimento da proposta de adesdo, o seguro estara
automaticamente aceito.

8.1.4  Caso haja recusa da proposta, a seguradora deverd enviar comunicagao
formal ao proponente, devidamente fundamentada na legislacao e regulamentacao
aplicaveis. Considerar-se-a como data da recusa da proposta, para todos os efeitos
legais, a data do recebimento da comunicacdo pelo segurado, conforme constante
no aviso de recebimento.

8.1.5 Em caso de recusa do risco, em que tenha havido adiantamento de valor
para futuro pagamento parcial ou total de prémio, a seguradora restituira o
proponente no prazo maximo de 10 (dez) dias corridos contados da data da
formalizagdo da recusa. O proponente tera a cobertura do seguro entre a data de
recebimento da proposta com o adiantamento do prémio por parte da seguradora e
a data da formalizacdo de recusa, desde que observado o periodo de caréncia
contratual. O valor a ser devolvido corresponderd ao prémio pago deduzido da
parcela “pro rata temporis” correspondente ao periodo em que tiver prevalecido a
cobertura, devidamente atualizado pela variagao do indice do plano, apurado entre
o ultimo indice publicado antes da data do pagamento do prémio e aquele publicado
imediatamente anterior a data da efetiva restituicao.

8.2 A emissdo e o envio e/ou disponibilizagdo ao segurado, por meio fisico ou
remoto, da apdlice sera feito em até 15 (quinze) dias a partir da data de aceitagdo da
proposta.

9) VIGENCIA DA COBERTURA

9.1 Caso a proposta tenha sido recepcionada pela seguradora, antes do
pagamento do prémio, o inicio de vigéncia da cobertura individual serd as 24 (vinte e
quatro) horas do dia de pagamento do respectivo prémio.

9.1.1 A proposta recepcionada com adiantamento de valor para futuro
pagamento total ou parcial do prémio tera seu inicio de vigéncia a partir da data de
recepgao da proposta pela seguradora.
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10) VIGENCIA DO SEGURO

10.1 O prazo de vigéncia deste seguro é vitalicio.

11) CAPITAL SEGURADO

1.1 Para efeito de determinacdo do capital segurado, na liquidacdo dos
sinistros, serd considerado como data do evento gerador a data do acidente.

12) ATUALIZAGAO MONETARIA

12.1 Nos casos de pagamento por desconto folha, o valor do prémio e dos
capitais segurados seré atualizado anualmente, no més de maio pelo IPCA (indice de
Precos ao Consumidor Amplo) acumulado nos 12 meses que antecedem ao més de
abril.

Paragrafo unico. A primeira atualizagdo observara o IPCA (indice de Pregos ao
Consumidor Amplo) acumulado, proporcional ao nimero de meses decorridos desde
a subscricao.

12.2 Nos demais casos, onde o pagamento nao se der por desconto em folha, os
valores dos prémios e dos capitais segurados serdo atualizados anualmente, no més
de aniversério da contratacio do seguro, pelo IPCA (indice de Pregos ao Consumidor
Amplo) acumulado nos 12 meses que antecedem o més anterior ao de aniversario da
contratacao.

12.3 Caso o segurado tenha optado pela periodicidade anual do pagamento dos
prémios, o capital segurado serd atualizado até a data de ocorréncia do evento
gerador, observado o IPCA (indice de Precos ao Consumidor Amplo) acumulado,
proporcional ao nimero de meses decorridos desde a ultima atualizagao.

13) APLICABILIDADE DE MORA

13.1 Os valoresrelativos as obrigacdes pecunidrias da seguradora serao acrescidos de
juros moratérios de 1% ao més, quando o prazo de sua liquidagdo superar o prazo
fixado noitem 17.2, sendo efetuada a partir do primeiro dia posterior ao término do
referido prazo.

Paragrafo Unico. Para este plano néo serd adotada multa.

14) PAGAMENTO DE PREMIO

141 Os prémios serdao pagos mensalmente, trimestralmente, semestralmente
ou anualmente, de acordo com o estabelecido na proposta de contratagao.
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14.2 Os prémios serdo pagos pelo segurado por um dos meios de cobranga
disponibilizados pela seguradora.

14.2.1 Caso a data para pagamento do prémio corresponda a um feriado bancario
ou fim de semana, o pagamento poderd ser efetuado no primeiro dia util
subsequente.

14.2.2 Casoaformade pagamento seja o desconto em folha, a auséncia de repasse
a seguradora de prémios recolhidos pelo consignante nao podera causar prejuizo aos
segurados, no que se refere as coberturas previstas neste plano.

15) CONDIGOES PARA MANUTENGAO E CANCELAMENTO DAS COBERTURAS

15.1 Se, ap6s a data estabelecida para pagamento do prémio, este nao tiver
sido quitado, as coberturas deste seguro estarao suspensas a partir do primeiro
dia de vigéncia do periodo de cobertura a que se referir a cobranga, ficando o
segurado ou o beneficidario sem direito a receber indenizacdo referente a
qualquer cobertura contratada no caso de ocorréncia do sinistro.

15.1.1 O segurado podera ter a cobertura reabilitada no prazo maximo de 60
(sessenta) dias a contar da data de vencimento do primeiro prémio devido e nao
pago, mediante quitagao do prémio do risco a decorrer e, as coberturas serao
restabelecidas a partir das 24 (vinte e quatro) horas da data em que for retomado
o pagamento do prémio, respondendo a seguradora, nesta hipétese, por todos os
sinistros ocorridos a partir de entao.

15.1.2 Durante a vigéncia do contrato, a cobertura somente podera ser
suspensa por 3 (trés) vezes, sendo passivel de cancelamento.

15.1.3 O periodo em que a cobertura estiver suspensa nao sera considerado
para efeito de cumprimento do periodo de caréncia, sendo retomada a contagem
deste no momento da reabilitacdo da cobertura.

15.2 No caso do prémio pago mensalmente, a falta de pagamento de 3 (trés)
parcelas, consecutivas e, depois de transcorrido o prazo de 60 (sessenta) dias, a
contar da data de vencimento da primeira parcela de prémio devida e nao paga,
acarretara o cancelamento do seguro, nao produzindo efeitos, direitos ou
obrigacoes, desde a data de inadimpléncia, ndo cabendo qualquer restituicao de
prémios anteriormente pagos.

15.21 Para os prémios pagos trimestralmente, semestralmente ou
anualmente, o cancelamento do seguro ocorrera depois de transcorrido o prazo
de 90 (noventa) dias, a contar da data do vencimento de uma parcela de prémio
devida e nao paga, nao produzindo efeitos, direitos ou obrigacoes, desde a data
de inadimpléncia, ndao cabendo qualquer restituicio de prémios anteriormente

pagos.

15.2.2 A falta de pagamento de 3 (trés) parcelas ndao consecutivas, para a
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periodicidade de pagamento mensal, também acarretara o cancelamento do
seguro, ndo cabendo qualquer restituicao de prémios anteriormente pagos.

15.2.3 A seguradora notificara o segurado com antecedéncia de pelo menos 10
(dez) dias antes do término do prazo previsto nos itens 15.2 e 15.2.1, advertindo-
o quanto a necessidade de quitacdo dos prémios em atraso, sob pena de
cancelamento do seguro.

15.3 No caso de pedido de cancelamento do plano de seguro cujos prémios
foram pagos trimestralmente, semestralmente ou anualmente, o segurado
permanecera coberto pelo periodo correspondente ao risco ainda a decorrer, em
funcao do prazo a que se refere o prémio ja pago.

15.4 O seguro sera cancelado ainda:
a) com asolicitagdo do segurado;
b) com amorte do segurado; e
c) aqualquer tempo mediante acordo entre as partes contratantes.

15.5 Depois de paga a indenizacdo por invalidez total e permanente por
acidente, o seguro estara automaticamente cancelado.

15.6 No caso de resilicao total ou parcial do seguro, a qualquer tempo, por
iniciativa de quaisquer das partes contratantes e com a concordancia reciproca,
a seguradora podera reter do prémio recebido, além dos emolumentos, a parte
proporcional ao tempo decorrido.

15.7 O segurado é obrigado a comunicar a seguradora, logo que saiba, todo
incidente suscetivel de agravar consideravelmente o risco coberto.

15.7.1 A seguradora, desde que o faca nos 15 (quinze) dias seguintes ao
recebimento do aviso da agravacao do risco, podera dar ciéncia ao segurado, por
meio de comunicagdo formal, de sua decisdo de cancelar o contrato, restringir
coberturas ou cobrar diferenca de prémio.

15.7.2 O cancelamento sé6 sera eficaz trinta dias apés a notificacao, devendo ser
restituida a diferenca do prémio, calculada proporcionalmente ao periodo a
decorrer.

16) PERDA DO DIREITO A INDENIZAGAO

16.1 O segurado perdera o direito aindenizagao, caso haja por parte dele, seus
prepostos ou seus beneficiarios:

a) inexatidao, omissao, falsidade ou erro nas declaragoes constantes da
proposta de contratacao que tenham influenciado na aceitagao do
seguro, observado o disposto no paragrafo tUnico;

b) inobservancia das obriga¢6es convencionadas na apélice; ou

c¢) fraude ou tentativa de fraude comprovada, simulando ou
provocando um sinistro, ou ainda, agravando suas consequéncias.
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Paragrafo Unico. Se ainexatidao ou a omissao nas declaragdes nao resultar de ma-
fé do segurado, a seguradora podera:

I. na hipétese de nao ocorréncia do sinistro:
a) cancelar o seguro, retendo, do prémio originalmente pactuado, a
parcela proporcional ao tempo decorrido; ou
b) mediante acordo entre as partes, permitir a continuidade do seguro,
cobrando a diferenca de prémio cabivel ou restringindo a cobertura
contratada.

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

a) apos o pagamento daindenizagao, cancelar o seguro, podendo reter
do prémio originalmente pactuado a parcela calculada
proporcionalmente ao tempo decorrido; ou

b) permitir a continuidade do seguro, podendo cobrar a diferenca de
prémio cabivel, deduzida do valor a ser indenizado e/ou restringir os
termos e condigoes da cobertura contratada.

lll.na hipétese de ocorréncia de sinistro com pagamento integral do capital
segurado:

a) cancelar o seguro apés o pagamento da indenizagao, deduzindo do
valor a ser indenizado, a diferenca de prémio cabivel.

17) LIQUIDAGAO DE SINISTROS

171 Em caso de sinistro coberto por este seguro, o Segurado ou seus
beneficiarios deverdo comunicar o sinistro a Seguradora e provar satisfatoriamente
sua ocorréncia, por meio da entrega dos documentos listados abaixo:

DOCUMENTOS DO SEGURADO

a) copia da carteira de identidade com foto e CPF ou CNH;

b) cépia do comprovante de residéncia, expedido nos ultimos 180 dias;

c) Formulario de Aviso de Sinistro de Seguro de Acidentes Pessoais, devidamente
preenchido e assinado por um meio idéneo;

d) Formulario de Habilitagdo de Beneficiarios, devidamente preenchido e assinado
por um meio idéneo;

e) Formulario Aviso de Alta Médica, devidamente preenchido e assinado por um
meio idéneo;

f) Formulario Relatério do Médico Assistente, devidamente preenchido e assinado
por um meio idéneo;

g) Formulario Laudo Oftalmolégico, se necessario;
h) radiografias, se houver;

i) copiaautenticada do Boletim de Ocorréncia Policial;
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J) cépiaautenticada da Carteira Nacional de Habilitagdo, em caso de acidente com
veiculo dirigido pelo segurado; e

k) cépia autenticada do Laudo do Exame Toxicolégico e de Teor Alcodlico, quando
realizado;

l) cépiaautenticada do laudo da pericia técnica do local do acidente, se houver.

17.2 A partir da entrega de toda documentacao exigida pela seguradora, esta
terd o prazo de até 30 (trinta) dias para liquidagao do sinistro.

17.3 E facultada a seguradora, em caso de duvida fundada e justificavel, a
adocao de medidas que visem a plena elucidacao do sinistro, podendo, inclusive,
solicitar outros documentos que julgar necessarios a apuragao do sinistro.

17.3.1 A contagem do prazo paraliquidagao do sinistro sera suspensaa partirda
data da solicitacdo dos documentos e voltara a correr a partir do dia util
subsequente aquele em que forem completamente atendidas as exigéncias.

17.4 No caso de divergéncias sobre a causa, natureza ou extensdo de lesdes,
bem como sobre a avaliagdo da incapacidade/invalidez do segurado, a sociedade
seguradora devera propor formalmente ao segurado, dentro do prazo de 15 (quinze)
dias, a contar da data da contestacao, a constituicao de junta médica.

17.4.1 Ajunta médica de que trata o caput deste item serd constituida por 3 (trés)
membros, sendo um nomeado pela sociedade seguradora, outro pelo segurado e um
terceiro, desempatador, escolhido pelos dois nomeados.

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

17.4.3 O prazo para constitui¢do da junta médica serd de, no maximo, 15 (quinze)
dias a contar da data da indicagdo do membro nomeado pelo segurado.

17.5 A indenizagdo devida e ndo paga, no prazo disposto no item 17.2, serd
atualizada monetariamente da data do evento gerador até a data do efetivo
pagamento pelo indice estabelecido nessas condi¢des gerais.

17.5.1 A atualizagdo serd efetuada com base na variagdo positiva apurada entre o
ultimo indice publicado antes da data do evento e aquele publicado imediatamente
anterior a data de sua efetiva liquidagao, estando ainda sujeito a aplicagdo de mora,
conforme disposto no item 13.1.

17.6 A cobertura de invalidez permanente total por acidente serd paga de forma
anica.
17.7 Caso o processo de regulagao de sinistros conclua que a indenizagao nao

é devida, o segurado ou beneficiario devera ser comunicado formalmente, com a
justificativa para o nao pagamento dentro do prazo de 30 (trinta) dias a partir da
entrega de toda documentacao exigida pela seguradora.
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18) BENEFICIARIOS

18.1 O beneficidrio serd o préprio segurado.

19) DISPOSICOES GERAIS

19.1 As condicdes contratuais deste seguro encontram-se registradas na Susep
de acordo com o nimero de processo constante da Apdlice/Proposta/Certificado e
poderao ser consultadas no endereco eletrénico www.susep.gov.br

19.2 No caso de extingdo ou vedagao do indice de atualizagdo de valores, a
seguradora adotard os procedimentos determinados pela legislagcao pertinente ou
pelos érgaos publicos competentes.

19.3 O pagamento dos tributos que incidam ou venham a incidir sobre os
prémios e/ou indenizagdes devera ser efetuado por quem a legislagdo especifica
determinar.

19.4 O registro deste seguro na SUSEP nao implica, por parte da Autarquia,
incentivo ou recomendacao a sua comercializagao.

19.5 O segurado podera consultar a situagdo cadastral de seu corretor de seguros,
no site www.susep.gov.br, por meio do nimero de seu registro na SUSEP, nome
completo, CNPJ ou CPF.

19.6 O Sicoob Seguradora de Vida e Previdéncia S.A. se preocupa com a
privacidade e a protecao dos dados pessoais de seus clientes, cumprindo todas as
legislagbes aplicaveis, em especial, a Lei Federal n213.709/2018 (Lei Geral de Protecao
de Dados). Caso o titular dos dados pessoais tenha interesse em obter mais
informagdes sobre como os seus dados serdo tratados pelo Sicoob Seguradora, ele
poderd  consultar nossa  Politica de Privacidade, disponivel em
https://www.sicoob.com.br/web/sicoob/Igpd-privacidade

20) FORO

20.1 As questdes judiciais, entre o segurado ou beneficiario e a seguradora,
serao processadas no foro do domicilio do segurado ou do beneficiario, conforme o
caso.

Paragrafo Unico. Na hipdtese de inexisténcia de relagao de hipossuficiéncia entre as
partes, sera valida a eleicdo de foro diverso daquele previsto no caput.

21) PRESCRICAO

21.1 Os prazos prescricionais sao aqueles previstos em lei.


http://www.susep.gov.br/
http://www.susep.gov.br/
https://www.sicoob.com.br/web/sicoob/lgpd-privacidade
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Central de Atendimento Sicoob (atendimento 24 horas): 4000 1111 (capitais e regides
metropolitanas) - 0800 642 0000 (demais localidades)
Ouvidoria (de segunda a sexta, das 8h as 20h): 0800 725 0996 - 0800 940 0458 (deficientes
auditivos ou de fala) - ouvidoriasicoob.com.br



