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Melrepoitan Life Segoros & Previcéncia Privads 574 CNPJ: 02 102 498/0001-29 1306/0003275238153
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v Retagao de Funcionarios - Seguro Vida - Dezembro / 2018

INSTITUICAD ESPIRITA LAR DE MARCOS

Quant|/CENTRO DE CUSTO  [cODIGO |NOME MES / ANO| Vir. Seguro

| |MOVIMENTD TRANSFORMA \07TaR | ZABELA MIRANDA CAMARGOS ce/lE =2 423
CONTAGEM

T [MOVIMENTOD TRANSFORMA  |107703 SOSE LUNZ CAMPOS ROCHS dez/te RS 430
COMNTAGEM

TOTAL RS 8,59

MOVIMENTO TRANSFORMA CONTAGEM
TC: 008/2018

FUNCIONARIOS 02

SEGURO VIDA MENSAL R$ 4,295

VALOR TOTAL: R$ 8,59




Metlife

BEL D HORIZONTE

12,0001 0048150

Resumo de Prémio
S 93 0062443001 1224018 Mepnpokian Lile Sepures & Predinga Plwods 54
A Erpertms Los Dadas Borme 1253
Murmera do Endogso. =0 DAST1G10 - Erooin SAD PRULE) - 5P - Brasd
000 L dw (PG S Capas  Gracdes Casms ou DBI0 MeiL e
[Dats de Erwssac Q32018 [SR0E S35 5233) — Deried locafdztng - shenmimeriags netse com
BAL O mrcong ~ _'E-@ LR [T o P
v &
MNumem da Apaloe 93 69443 C’_um'ﬁmmrﬂﬂmh ek, ol .
Mg do Produto: Mt He PR Facd Faa 115500 200y
CNTJ OF T0P SO0 -8
Procerao S T 007 385201 1
Mome do Estipulante CNPJ
!Nﬁntﬂt;iﬂf:&ﬁﬂﬂk LAR DE MARCOS 173584 150007159
Rua Av.
CARLOS PINHEIRD CHAGAS 170
Cidade Estado cEp
CONTAGEM MG 3?11 3460
Mome do Sub-Estipulants CNPL
-‘_WSTITU-T?.G ESPIRITA LAR DE MARCOS 1335415000159
Rua Aw .
CARLOS PINHEIRD CHAGAS 170 -
Ciciade Estado CEP
CONTAGEM MG 32113460
Vigéncia ¥encimento
M8 2 3TN 228 15012019
Demonstrativo
Vidas | Capital Pritema
Saido d= falurz antenor (*] 1.401 564 58 43562
Incusies (+) 0,00 .00
Inclusoes Relroauvas {+)
Aumanic de Capital [+) 000 000
Agmienta de Capitais Retroativos {4
Exdlisoes {-) 0.c0 0,00
2. Exciusoes Hetroghvas
Reducio de Capdal (<] 0,00 0.00 |
Reoucao da Capial Retroativos {-)
3 i p—— 1401 564 58 42562
_E:m-m crédilos (=} 0.0 0.00
Cutros débdos (-} 0.00 0.00
Total Brusto (=) 1401 564,58 AIS.E7
Prbmit Todal Liguido 433 8r
IF 1,66
Priéémin Total Broto 435 62
Observagio
Socesal Hegibo SUsEP Nome do Comeaior

TCD ADMINISTRADORA £ CORRETORA DF




Resumo Apdlice de Seguro

MetLife PME Facil
Processo SUSEP N% 15414.002386/2011-61

. Metlife

Titlliﬂl’ ; : B. 3‘}&75
TFILH.EH 3 6.3?0_ ?-5

) capital segurado individual serd determinado no momento do sinistro pela divisdo do capital contrata ]
e funciondrios presentes na CAGEDVGFIP “p St i -

liommacoes complelas sobre a contratacao, consulle suas condicoes particyares efou condigbes gerais do produto. O
2gistro deste plano na SUSEP nao implica, por parte da Autarquia, incentivo ou recomendacao a sua comercializacio
roduto registrade na SUSEP sob n™ 15474.002386/2011-61 e sob responsabilidade da Metropoiitan Life Seguros e
revidéncia Privada S.A., codige SUSEP 06351, CNPJ 02.102.498/0001-29. SUSEP - Supernintendéncia de Seguros
rivados - Autarquia Federal responsavel pela fiscalizacdo, normatizacao e controle dos mercados de Seguro,
revidéncia complementar aberia, capitalizacao, resseguro e cometagem de seguros. As condigbes contratuais desie
roduto encontram-se registradas ha Susep de scordo com o ndmero de processo constanie da aptlice/proposta e

derdo ser consulladas no endereco eleirdnico www.susep.gov.br ou pelo Atendimento Exclusive ac Consumidor 0800
.  B484 (dias uteis das $h30m as 17h).

ste Seguro e por praza determinado. tendo a sociedade seguradors a laculdade de ndo renovar a apdlice na data de
nCImento, sem devolucao dos prémios pagaos nos termos da apdlice. Este seguro é estruturado no regime financeiro
: reparucac, porianto, nao havera devolucao ou resgate de prémios ao Segurado ou Beneficigrios. As Condindes
arars do seguro e @ Politica ¢a Privacidade da Informacgao da MetLife, também estao disponiveis na integra, pelo site
aw_metiife.com.br ou através da Central de Atendimentc ao Cliente.

D ADMINISTRDC)RA E CORRETORA DE SEGUROS
DA

100483591




® R .
MetlLife fasha v

Cotagdo n®: 505738 Data do Calculo: 30/10/2018 Validade do Calculo: 14/12/2018 Cad. Negncm 10000/2400

CNPJICE
INSTITUICAO ESPIRITA LAR DE MARCOS 147.359.415/0001-59

Ramo de Atividade
594 - Atvidades de organizagbes associalivas

rupo 1
Clausulas Ramo Capital Maximo Individual
(M) Morie VG R 13.876.58
{IF’A! Invalidez Permanente Parcial/Total por Acidente até 100% da clausuia VG R$ 13.876.88
Grupo 1
Perfil do Grupo Tipo de Custeio
Funcionarios/Diretores/Sacios/Acionistas/Estagidrios lTrangfeFém JNED Contributario
Total de Proponentes Capital Segurado Global Total R§  Taxa Média Mensal %

RS 1.401.565,00 | 0.3108
r'rémio Liguido: R343388 IOF: R$ 166  Prémio Total: RS 43554
Totai: R$ 433.88 R$ 1,66 RS 43554

[X] Mensal [ ] Trimestral [] Semestral [ ] Anual
O prazo de vigéncia do seguro sera de 1 (um) ano, a partir das 24 (vinle e quatra) horas do 1° dia do més de p;mm

da Proposia de Contratacao na MelLife, desde que o protocolo seja efetuado até o dig 15 {(quinze) do més. ou
(vinte e guatro) horas do 1° dia do més seguinte ao protocolo da Proposta de Confratagio na MetLife, de
protocolo seja efetuade apos o dia 15 (quinze) do més. e desde que a mesma tenha sido aceita. y

Metropolitan Life Seguims ¢ Prewidéncia Privada SIA, Cod. SUSEP: 08351, CNPJL 02 107 4880001 H&egmwﬁfms
Produto regetrado na SUSEP sob n® Processo SUSEP n° 15414 DOZ3862011-81 (Capial Giobal)

Vemsso 0.0 Pigng 112



Simulagao de calculo
Sequro de Pessoas

ZURICH

j?;dns de Seguro

Cotngae
102007 {vi) Cot 10040

Cata do cileulo
30 v0se

Carretor
O066-D479 SOLIZA PINTO ADM £ CORRETORA DE SEGURCS

Produto

Zumeh Vida Emoresa VG - Capital Glohal
Processn SUSER 15414 SHDSA20 1491
SUSEP

1006111034

| Baidos do Estipulante
Razao Social Ramo de atividads [
INSTITLICAD ESPIRITA LAR BE MARCOS (17 AH9 4 15M00%-549] 9430 Anvetades de G550CRCHES e defeca o dirmilos socms
Enderegs: Namero Complemenic
Rua Caros Cinheve Chagas 170
Cidade Bairro: Estado CEP
Canagem Hessaca Whinas Gerss 32113460
L |
r
Coberturas, Capitais Segurados = Prémio do Seguro
eoherues Capital Global Total
Worte Titukas . Tt 1,345 200,67
Marte Acgental Tisar - VG - Teular ' 345 700,67
irvaider Permanents Tolal ou Parcial por Arigente - Tiluks T
{
= r
Total de proponentes
101
Capital Segurado Bazco - Total (RE]
!
1.345.200,67 |
— | Demonstrativo de Prémio J
Prémio Lig. Mensal (RS) Valot do |OF {R$) Premo Mensal RS Taxa Med. Mensal (p/rmul)
aT7 48 1.81 47430 0,3563 %o J
i ErT |
Bemonstrativo de Capital Diferenciado para Socios |
Tipo Capital individuai  Guantidade de Capital Giobal Total  Premio Mensal por  Prémio Mensal Total
Segurados Segurado
Segurados 13,318 82 m 4 345 200,50 475 479 30
Total 101 1345 200,80 475 479 30

S

——

Diados da Cotagio: Este orgamento fo el
Wmamvahm

aborado com base nos dados informados ¢ na boa-fe 0as partes, caso exisla ndioD conirano asts

Ermssia 36702016 1023 15

M & A



Simulagéo de calculo g
Seguro de Pessoas ZURICH

Este documenio @ apenas um demonsitaive de calcolo Para 8 realracio do sequro 8 necessana proencher 2 83 oa . e
i seguadora. bropo Ades3n 18
ZURICH MINAS BRASIL SEGURDOS S/A - CNPU' 17 197 3850007121

m.m“‘mmmm*m.iﬂmwlﬂﬂﬁ.tpﬂtﬁ!mmi Fm;rmmhmmEm:ﬁ“"u
preencher a proposta de adesdo ¢ submetéls 3 seguradora.

Prisemia mineme de B 40 00 mensal oy RS 400,00 anua

NUMERO DE CONTROLE INTERNG: 6604 79.00400000000 0000/6604 79,61 00/000000. 0000

Ermissan 307102018 10:23 156

R W= W



é SOMPO seGUROS Cotacao

Capital Global - PME

Dados dn Segura

94.30-8 - Atr.uciadﬂs de ass0c aq;aﬁs de defesa e d.reitcﬁ sociais (vinculo C T *u:,g TDL EJ{!

Funcionanos

Vo 1.345.200,67 308,77
|EA- |ndemza¢;an Especial por Acidente (Morte Acdental) 1.345.200 67 128 53
IPA - Invalidez Permanente Total ou Parcial por Acidente 1.345.200,67 80.37

Faturamento Mensal

i Al b e
WNST. ESPIRITA
LAR MARCOS
Data 3011062018 557 PM TS—
3 ] 4 Pi &% 383 453000 (o L i e
Run Cubstdo 320 - Parsiso - 530 Paulo - 5P D403 3007 CN S AT LO
etz L Sapitas = Remdes Metropoiianas 31582950 Demiais Looaigades 2000 77 19 11

Cantral de Atenchmentin
Dehcientes Audmvas D800 77 18 753 L
SAC (informagoes, cancelamentos & reclamagches) g8oQ FT 19T

Chwngana 080G, F7T 32 52
SUSEP 0800 021 5484 | www. sussn gov &



" SOMPO SeGUROS Cotacao

Processo SUSEP: 15414.004331/2005-47
Cédigo do ramo: 0982; 0993

Aceitacao sujeila 3 analise prévia da Sompo Seguros
Para contralagao do seguro, se faz necessana a Proposta de Conlralacio assinada pele =stipulante

Limite de idade para contratagao: Minimo 14 ancs completos e Maximeo 70 anos, 11 meses e 29 dias

Em casc de morte por acidente, os capilais segurados das coberturas de Morte e Morte Acidental. desde o

contratadas. se acumulam

Observagoes

Grupo Segunf\rel

Para indusao inicial, neste segure, serao aceitos, na condigao de segurado as pessoas que mantém vinculo empregatic
com ¢ Estipulante constantes da Guia de Recolmento do FGTS — GFIP, dentificadas pelas categonias 01, 04, 05 11 1
e 14. As pessoas conlratadas (calegorias 13 e 14) junio 2 empresas especializadas que prestam servicos aa Esu[lmlanl
com excdlusividade, devidamente comprovada, atraves do contrato de Prestagao de Servigos, desde gue - esteiam e
plena atividade profissionalflaborativa; - eslejam em boas condigoes de saude. - nao tenham dnencés ou lesdes o
existentes, - no momento da inclusac, tenham |dade dentro dos limiles estabelecidos nas Condicdes Contratuais
inclus3o de novos segurados, apos o inicic de vigencia deste seguro, devera obedecer aos requisitos acim
especificados. Ndo estdo incluidas no grupo segurado as pessoas que manlenham com o Estipulante qualquer outro fip
de vinculo, gue ndo seja 0 especificade acima. A inclusao ne segure se dara somenle mediante 2 aceitacic expressa d

Seguradora

Capital Segurado
O Capital Segurade Individual sera uniforme, resultanle da dvisao do Capital Segurado Global, pelo total de empregado
_ induidos no seguro existentes na Guia de Recolhimento do Fundo de Garantia por Tempa de Servigo e Ina Ss
Previdéncia Social (GFIP), idenlificados pela categona 01, 04, 05, 11, 13 & 14, do més do evento coderts, somando-s
todos os socios pertencentes no Contrato Social, quando eles fizerem parte do seguro. Na regulagdo de Sinisto, caso
grupo segurado tenha reduzido a menos de 2/3 {dois lercos) da guantidade de vidas eniginalmente c_gn]‘rataﬂas1 0 vak
do capital segurado individual serd o resultado da divisaa do capital segurado global tolal, no més da ocofréncia di
sinistro, pela quantidade de widas declarada na proposla de contralagac, acrescido de 50% (cinquenta por cento)
O Capital Segurado sera imitado 2 R 100.000,00 (cem mil reais) para funcionanos e R$ 200.000.00 (duzentos mil reats

para S0CI0S

Afastados

0 sequrado alastado por doenga ou acidente, anfes do inicic da vigéncia prevista para este segurc, somenie tera direite

4 coberlura a partir da data de seu retorno as abwvidades normais ge frabalhc. O segurado que se afasiar apos o inicio de

vigéncia do seguro estara coberto normaimente, devendo ser considerado no caiculo do prémio e este ser recolhidc
imente 3 Seguradora. E vedadc ao Segurado afastado tods ¢ guaiquer alteracao de capilghacoranie de aumentc

por promogac durante lode o periodo de seu afastamento.

Importante Vi
.. ESPIRITA

Data 30/10/2018 557 PM e—

Matriz Rug Cubat3a, 370 - Perarso - Sda Paulo - SP - 04013007 CNP2 &1 383 483007 1-80 B

Caniral de Alendimento Capilais & Regides Melropolitanas 3156-2800 DR el C800 F?'-:‘; 'tﬁ’"i'--:
SUSEP 0800 021 8484 | waww, susop ooy 1

SALC (informacies, cancelamentos e reclamaghes| 0BRO 7T 18 TIA



‘ SOMPO sSeEGUROS Cotacao

Observagoes (continuagao)
A aceitacia do sequro estara sueita 4 analise do nsco.
O registro deste plano na SUSEP nao implica, por parte da Autarquia, incentivo ou recomendag3o a sua comercializacac
0 propanente podera consultar a situacAo cadastral de seu correlor de Seguros, no site www.Susep.gov.br, por meso d
seu numerc de registro na SUSEP, nome completo, CNPJ ou CPF.
As condwoes contratuzisiregulamento deste produto protocolizadas pela sociedadel/entidade junio & SUSEP poder3o se
consultadas no enderege elelrdnico WWw.Susep.gov.br d= arorde com o niimara da procsser rerciznte d

apolicelproposia

Dados do Corretor

iR e ._:-“: "'I;:-":; '- .':. -::h';f:;l:t = i_l:.-:; iy Bk KIS L 7 q?%%
OR ADM SEG LT nna740a7
ATEND ASS FF BELO HORIZONTE +55(00)32193190
: HITA
LAR MARCOS

Data 300072018 557 P Fagna
Matriz Rue Cubatso, 320 - Pargiso S3n Pauko - SP - 04013007 CNPJ. 61 380.4530001-80 P STTTD_CTI ©
Cenlral de Alendimanis Copnaic = Regifes Metropaldanas 3156-2990 Demans Locabdaces OS0C 77 18 11

Cuwdong DB00 T7 32 52

Daficientes Audiives DR0D 77 19 752

SAC (informaghes, cancatamenios & reciamactes) 0B00 77 18713 SUSEP- (800 021 B4R4 | www susen gov |t



