Bankof America %>

Merrifi Lynch |755-1 : Recibo do Sacado

Local de Pagameanto Vencimento

Pagavel em qualquer Banco até 90 dias apos a data de vencimento. MetLife PME Facil 12020-01-15

Cedente Agéncla/Cod, Cadenta

Matropolitan Life Sequros e Previdéncia Privada S/A CNPJ: 02.102.498/0001-29 1306/000327538153

Data do Documeanto N Documento Espéch—boc. Aceite Data do Processamants  |MNosso Mimera

03/01/2020 00000000056525 RS 060172020 0000585255 02 4

Uso do Banco Cartaira Espécle Quantidade Valor (=) Valor do Documents
02 R3 R§ 450,56

Instrugdes: (=) Desconto/Abatimento

Este boleto pode ser pago até 90 dias da data de venciments acrescidos da (] Outras Dedugdes

jurzs por dia de atraso RS 0,15 - multa por atraso RS 8,98 - 10F RS 1,71 - Dec 633908
Vighncia de 011220159 a 31M2/2019  Apdlice: 69443, Endosso; B2 .
Cometor: 12.00.01.0.048350.1 - TCD ADMINISTRADORA E CORRETORA DE SEGUROS LTDA {+} Mora Multa
Davidas: 0800 638 5433 - Brasil @ 3003 5433 - capitais & grandes centros, 24 horas, 7 dias por semana.

(=} Outros Acrésclmos

{=) Valer do Documento

Sacado INSTITUICAD ESPIRITA LAR DE MARCOS - 17.353.415/0001-58
CARLOS PINHEIRD CHAGAS 170
32113250 - CONTAGEM - - MG

Instrughes Autenticagio

rubrcedeis), rumeradajs] e-of

el do orginal que el IP" .
s g .. IJEII'I!WH'IG

{l F, || : >
\jhﬂ MARCOS



Conta numero
3028

Agéncia | Op./Prod.
1532 003

2 CA'X A Aviso de Débito

lov

|7

Grau de sigilo
PUBLICO

Valor do débito - R$
R$ 9,74

Titular da conta

|INSTITUICAD ESPIRITA LAR DE MARCOS CNPJ:17359415000-5

N° do documento |
XXXX |

O valor abaixo autenticado comesponde: (Contrapartida)
TC.008/2018 * METROPOLITAN LIFE SEGUROS E PREVIDENCIA PRIVADA

E vedada contrapartida em espécie

14 01+ 2020

Empregado CAIXA

Geréncia

37.017 w006 micro ) CEFIS321401200480003000328 8, 74P 1003

TuHIO NOGUEIRA - CONTAG
Autentlco este documento, Compo)
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15012020 Relagéo de Funcionirios - Seguro Vida - DEZEMBRO / 2019

INSTITUICAQ ESPIRITA LAR DE MARCOS

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

1 |MOVIMENTO TRANSFORMA IZABELA MIRANDA CAMARGOS dez/19 R% 4,87
CONTAGEM

2 [MOVIMENTO TRANSFORMA JOSE LUIZ CAMPOS ROCHA dez9 | R§ 4,87
CONTAGEM

TOTAL RS 8,74

MOVIMENTO TRANSFORMA CONTAGEM
TC: 008/2018

FUNCIONARIOS: 02

SEGURO VIDA MENSAL- 4,87
VALOR TOTAL: R$ 9,74




Resumo de Prémio

Mumera: 03.0069443.001.122019
Momero do Endosso: 62

Data de Emissan: 03/01/2020

93.69443

fdetlife PME Facil

MNumero da Apdlice:
Mome do Produto:

B MetLife

Metropaliten Life Sequros = Praviéncia Privada 5.4

Ay, Enganbhaira Luis Cados Bamini, 1253

D4571-010 - Broaklin 540 PALLD - SP - Brasil

3003 Lite (3003 5433) Capitais & Grandas Cenlras ou DB00 MetLite
(D80 638 5433) - Damais localdadas — atendimento@metife, com
SACICwadona - Serdgo de apoio ao cliente — Reclamagies,
Cancelamenios, Sugestdes o Elogios.

{DEQD 746 342]) 24 horas por dia, T dias por semana,

Fax: 11 5501 0732

CHPJ ;02102 496/0001-29

Processo Susep 15414002 FBEI201 1-81

Mome do Estipulante CHPJ
INSTITUICAQ ESPIRITA LAR DE MARCOS e 17359415000159
Rua Av
CARLOS F"_IP_H_I_—|_I_E_IRCI CHAGAS 170 )
Cidade Estado CEP
CONTAGEM N MG _ E113460
Mome do Sub-Estipulante CHPJ
INSTITUIGCAD ESPIRITA LAR DE MARCOS 17359415000159
Rua Av.
CARLOS PINHEIRO CHAGAS 170
Cidade Estado CEP
CONTAGEM S - MG 32113460
Vigéncia Vencimento
01122019 a 31/1 22019 ) - 15/01/2020
Demonstrativo
Widas ] : Capital { Pramio
Saldo da fatura anterior (+) = 1.449.638,24 | 450,56
Inclustes (+) .00 | ) _boo
Inclusties Retroativas (+) |
Aumento de Capital (+) 0,00 0,00
Aumento de Capitais Retroativos (+) B
Exclusdes (-) 000 0,00
Exclusies Retroativas (- .
Reducfo da Capital (-) 0,00 0,00
Redugdo de Capital Retroativos (-) 1
Saldo fatura atual (=) & 1.449.628 24 450 56
Qutros créditos (+) i) 0,00 0,00
Cuitros débitos (=) 0,00 0,00
Tatal Bruto (=) 1.449,638,24 450,56
Prémio Total Liquido o 448 BS
IOF = 1,71
Prémio Total Bruto 450,58
Observagido
_su::ursal Regiao SUSEP Mome do Corretol

BELO HORIZONTE MG

12.00.01.0.048359.1

TCD ADMINISTRE




sias i

Resumo Apolice de Seguro N .
Metlife

MetLife PME Facil
Processo SUSEP N2 15414.002386/2011-61

Vigéncia: 01/11/2019 & 31/10/2020
Estipulante ek e SRR SRR
‘Razao Sogal INSTITUIGAO ESPIRITA LAR DE MARCOS
CNPJICEICPF N°: 17.359.415/0001-59

Endereco: CARLOS PINHEIRO CHAGAS, 170

Cidade: CONTAGEM UF: MG
CEP: 32113460
. ~Nome Nggodag&m’Plam J ﬁpo de Capital Taxa Base
Negociacao? ' Capital Global 0,310806 .
Cobertura | % | PessoaAtendida | Cepital Minimo | Capitel Mé&ximo
MOTE | | Tiular | 0,00 1T &589.26
: TR W — s 1, | S 13 ]
Invalidez Permanente por Acidente 100,00 I Titular : 0,00 5.589 26
- S = — —— - L TS O o T O :-\.T:ﬂ'\-u-r_u-:n—; e e s

Nome Assisténcia

O capial segurado individual sera determinado no mamento do sinistro pela divisdo do capital contratade pelo numero
de funcionanos presentes na CAGED/GFIP.

bre a contratagao, consulte suas condigbes particulares efou condigies gerais do produto. O
SEP nac implica, por parte da Autarquia, incentive ou recomendacio a sua comercializagio.
Produto registrado na SUSEP sob n” 1341 4 002386/2011-61 e sob responsabilidade da Metropolitan Life Seguros e
Previdéncia Privada S.A., codigo SUSEP 0635-1, CNPJ 02.102.498/0001-29. SUSEP - Superintendéncia de Seguros
Privados - Autarquia Federal responsavel pela fiscalizacdo, normatizagdo e controle dos mercados de seguro,
previdéncia complementar aberta, capitalizagao, resseguro e correlagem de seguros. As condigdes contratuais deste
produto encontram-se registradas na Susep de acordo com o numero de processo constante da apdlice/proposta e
poderdo ser consultadas no endereco eletrénico www susep.gov.br ou pelo Atendimento Exclusivo ao Consumidor 0800
_021-8484 (dias uteis das 9h30m as 17h).
prazo determinado, tendo a sociedade seguradora a faculdade de nao renovar a apclice na data de
o dos prémios pagos nos termos da apolice. Este seguro & estruturado no regime financeiro
de reparticgo, portanto, ndo havera devolucdo ou resgate de prémios ao Segurado ou Beneficiarios. As Condicoes
Gerais do seguro e a Politica da Privacidade da Informacéao da MetLife, também estio disponiveis na integra, pelo site:
www.metlife.com.br ou atraves da Central de Atendimento ao Clienta.

Corretor Céd. Corretor SLISEP

100483591

informacies completas so
registro deste plano na SU

Este Seguro & por
vencimento, sem devoluca

TCD ADMINISTRADORA E CORRETORA DE SEGUROS
LTDA S VN et P




Local e Data

Sao Paulo, 1 de Novembro de 2019

{

thad 4 7 adtl Ew
! —— o ﬁ‘_’-‘_‘rr

Raphael de Carvalho
Presidente

Ramon Gomez
Dretor

Cerival de atendimento (Wida & Previiéncia) 2003 Lifa - 003 5433 (capitsis @ grandes cenrgs) e D00 Meling - OR00 B3B8 5433 [

mmais locahdades) | SAC - Servig &
rmclamactes, cBNCElamentos. sugesles & eogios: 0800 746 3420 (24 horss aor dim, 7 digs por sermana, &m indo o Brasil) | Alengments a0 deficients audiiva e de I; B e
ma. 7 A5 por SEMana e 100 o Beasil) | Cuvidona 0B00 746 3420 |segunda 2 sexla. das 4h & 18N am bodo o Beasi) | Metropoklan Life Seguras @ Previddnois Priv « i
5 102 AGRE001-29 | Av. Engr Luss Carins Bemm, 1253 | D457 1610 - S8n Pauin - SP - Brasil | www.rmetkle oom.ar

- MetLife




LAR =
MARCOS o
1= INSTITUICAO ESPIRITA LAR DE MARCOS
CNPJ: 17.359.415/0001-59

JUSTIFICATIVA

Vimos pela presente, justificar e esclarecer junto a esta secretaria que
0 endosso de numero 61 se refere a renovagédo da apdlice nimero 93.69443
MetLife PME Facil, seguro de vida de funcionarios da Instituigdo. Seguradora
METROPOLITAN LIFE SEGUROS E PREVIDENCIA PRIVADA S.A. Este
seguro de vida empresarial & global pela guia GFIP da empresa.
O aumento anual é pela variagdo do IPCA/IBGE.
Optamos pela renovagdo com a propria MetLife, pois ja estamos no quinto
ano consecutivo, e a mesma aumentou o capital segurado e no valor s6 foi

feito uma atualizacdo da taxa.

Anexo os 3 orgamentos que gerou a referente apélice de numero 93.69443,

Certos de sua sempre atengao e compreensao, desde ja agradecemos.

Cordialmente,

Contagem, 01/11/2019

o ; ‘*’f»‘\‘*\ B

: WALTER DE AGUIAR CAMPQOS
Diretor Presidente

Rua Carlos Pinheiro Chagas, n® | 70 — Bairro Ressaca / Contagem - Y = = TA
: - Pt [ = 1' MMPM
Tel.: 3352-3855  e-mail: lardimarcos@lardemarcos.org.br AR MARCOS




#‘m

Cotagao

Dados da GaSeR0RER Y iR . :
Cotacao n® 614839 Datado Calculo: 30/10/2019 Validade do Calculo: 14/12/2019 Cod. Negacio: 000/900

Dados do E: _

Grupo 1 '

Razao Social CNPJICEI
INSTITUICAO ESPIRITA LAR DE MARCOS |1?.359.415£U{]G1-59

Ramo de Atividade
504 - Atividades de organizages associaftivas

Clausylase;Capl

Grupo 1

Clausulas Ramo Capital Maximo Individual

(M) Morte VG RS 13.616,82

(MA) Morte Acidental VG R$ 13.616,82
VG R$ 13.616,82

(IPA) Invalidez Permanente Parcial/Total por Acidente até 100% da clausula

marte
(DD) Despesas Diversas R$ 300,00 por més durante 12 meses VG R$ 3.600,00

Perfil do Grupo Tipo de Custeio

Funcjonarinstireiores!Séciﬂsfﬂcionislas;‘Es‘ragiérias
Capital Segurado Global Total RS  Taxa Média Mensal %

RS 1.449.638,24 1 0,3223 J

!Transferéncia 1Néo Contributario

Total de Proponentes

RS 1,71 Prémio Total: R% 450,56

AR T

Prémio Liquido: R$ 448,85 IOF:

Total: RS 448.85 R$ 1.71 RS 450,56

Metropolitan Life Seguros e Previdencia Privada Sfa, Cod. SUSEP: 06351, CHPJ- 02.102.458/0001-29, Segu
Pioduto registrado na SUSEF sob n° Processo SUSEP n® 15414 002386/2011-61 (Capital Gl

versao 0.0 1 Pagina 112



PME Facil (Global) “ MetLife
Cotagao

Dados da Cotagho &, v IR 10 2 (0
Cotacdon® 614832 Data do Calculo: 30/10/2019 Va

e B T T e P 2
N e SR

lidade do Calculo: 14/12/2019 Céd. Negocio: 000/900

O prazo de vigéncia do seguro sera de 1 (um) ano, a partir das 24 (vinte e quatro) horas do 1° dia do més de protocolo
da Proposta de Contrataco na MetLife, desde que o protocolo seja efetuado ate o dia 15 (quinze) do més, ou das 24
(vinte e quatro) horas do 1° dia do més seguinte ao protocolo da Proposta de Contratacao na MetLife, desde que o
protocolo seja efetuado apos o dia 15 (quinze) do més, e desde que a mesma tenha sido aceita.

e ¥ L o o e el Vo
Dados do Correfor; - .mud d@Edort Ar@ 08 LHapRiie s T Sl S G -
Cadigo Susep Corretor: Corretor: Distribuigao:
100483591 TCD ADMINISTRADORA E CORRETORA DE SEGUROS 100,00%
LTDA

Life Seguros e Previdénoia Privada S/a, Cod. SUSEP: 06351, CNPJ: 02. 102.4‘5‘&*00%]1-_25. Sequra de
Froduto registrada na SUSEP sab n® Processo SUSER nt 15414.002386/2011-61 (Capital Global)

Versap 0.0.1 Pagina: 2 7 2

Metropolitan

gt ESPIRITA
B MARCOS



@ SOMPO securos Cotaciao

Produto
Capital Global - PME

Dados do Seguro

Cotagso Data do Calcole™  Validoaté ' = " "Vigéncia” Total de ltens
1470907 30102019 NN02019 De 24 hrs 30/10/2019 até 24 hrs 30/10/2020 107

|

Dados do Estipulante
Razao Social T : T Lo O e e e
INSTITUICAQ ESPIRITA LAR DE MARCOS 17 350 415/0001-59

Atividade Econdmica Cadigo Operacdo
94 30-8 - Atividades de associagdes de defesa de direitos sociais (vinculo CLT / 04%/100-00

Perfil do Grupo 183

Tipo de Grupo Tipo'de adesdn” = 1T ipode Gusteio’. T T T I TQUARYdETE de Vidas

Funcionarios Compulsorio Nao Contributario 107

Tipo de Capital Fator Maltiplo Estado Capital Total RS

Global - Minas Gerais 1.350.000,00
. Minimo 14

Limite de Idade Pl e e Kiskirne 70

Plano de Cobertura ' Capital Global PME VG

Centro de Custo

Descricao Quantidade de Vidas" “Cagital Global Total RS

Funcionarios 107 1.350.000,00
{‘_‘,gbertura e R T e e ':."Z"-‘_ Caﬁ?ﬁl‘fé’fﬂl 3 Pfﬁmm"

Morte 1.350.000,00 3.631,45
|EA-Indenizagdo Especial por Acidente (Morte Acidental) 1.350.000.00 1511 51
IPA - Invalidez Permanente Total ou Parcial por Acidente 1.350.000,00 945,17

Demonstrativo de Prémio do Grupo

Prémio Liquido R$ ~~  "Prémiode Assisiéncia RS 10FRS' ™~ Prémio TolIRS "~ " TaxaMédia
6.065,09 0,00 23,04 6.088,13 4,5097

Demonstrativo de Prémio Total
Tipo de Prazo © Prémiogtigiido RS Prémio de Assisténcia RS TOFRS "~ "Prémio Total RS
6.065,09 0,00 23,04 6.088,13

Anual Parcelado

—
| %‘wﬁiaqma 113
1l fwwhw SDMpo. com

Data: 30MQ201% 11:52 AM

WMatriz- Rua Cubatdo, 320 - Paraiso - S&0 Paulo - SP - 040130071 CNPJ. 61.383.453/0001-80 - ]
;.fﬁ[rag u: Atendimento Capitais & Regides Metropolitanas 3156-2940 Demas tobalidares 000 77 16 119
Deficientes Auditivos 0800 77 19 759 M Erin: PHEA bY e 5o

077 19 719 SUSEP: 0800, 02 I 1 Qo br

SAC (nformaghes, cancelamentos & reclamagbes) 0800 77



é" SOMPOQO securos

Cotacgao

Forma e Periodicidade de Pagamento

T iPremio 12 Parcela L Prémic Demais Pacalasy MORTRSIS SBRHIo Total RS

Periodicidade de Pagamento

Mensal 507,39 507,34 23,04 6.088,13
Bimestral 1.014,68 1.014 69 23,04 6.088,13
Trimestral 1.522,04 1.522,03 23,04 6.088,13
Quadrimestral 2.029,37 2.029,38 23,04 6.088.13
Semestral 3.044,06 3.044 .07 23,04 6.088.13
Anual 6.088,13 0,00 23,04 6.088,13
Anual em 2 parcelas mensais 3.044 06 3.044 07 23,04 6.088,13
Anual em 3 parcelas mensais 2.029,37 2.029,38 2304 6.088,13
Anual em 4 parcelas mensais 1.522,04 1.522,03 23,04 6.088,13
Anual em 6 parcelas mensais 1.014 68 1.014,69 23,04 £.088,13

Observagoes

Processo SUSEP: 15414.004331/2005-47
Codigo do ramo: 0982, 0993

Aceitagao sujeita a andlise prévia da Sompo Seguros.
Para contratagao do seguro, se faz necessario a Proposta de Contratacao assinada pelo estipulante.

Limite de idade para contratagdo: Minimo 14 anos completos e Maximo 70 anos, 11 meses e 29 dias

Em caso de morte por acidente, os capitais segurados das coberturas de Morte e Morte Acidental, desde gue
contratadas, se acumulam.

Observagbes

Grupo Seguravel
Para incluso inicial, neste seguro, serao aceitos, na condi¢ao de segurado as pessoas que mantém vinculo empregaticio

com o Estipulante constantes da Guia de Recolhimento do FGTS - GFIP, identificadas pelas categorias 01, 04, 05, 11, 13
e 14, As pessoas contratadas (categorias 13 e 14) junto a empresas especializadas que prestam servigos ao Estipulante,
com exclusividade, devidamente comprovada, através do contrato de Prestagao de Servigos, desde que: - estejam em
plena atividade profissional/laborativa; - estejam em boas condigbes de salde; - ndo tenham doencas ou lesdes pre-
existentes: - no momento da inclusdo, tenham idade dentro dos limites estabelecidos nas Condigdes Contratuais. A
inclusao de novos segurados, apos o inicio de vigéncia deste seguro, devera obedecer aos requisitos acima
especificados. Nao estao incluidas no grupo segurado as pessoas que mantenham com o Estipulante qualquer outro tipo
de vinculo, que ndo seja o especificado acima. A inclusdo no seguro se dara somente mediante a aceitagao expressa da

Seguradora.

Capital Segurado _
O Capital Segurado Individual sera uniforme, resultante da divisac do Capital Segurado Global, pelo total de empregados

incluidos no seguro existentes na Guia de Recolhimento do Fundo de Garantia por Tempo de Servigo e Informagdes a

Previdéncia Social (GFIP), identificados pela categoria 01, 04, 03, 11, 13 e 14, do més do evento coberto, somando-se

todos os sacios pertencentes no Contrato Social, quando eles fizerem parte do seguro. Na regula%é’d\t{e sinistro, caso ©
T

Data: 302015 11:52 AM Pagina 2/ 3
Matriz. Rua Cubaido. 320 - Parziso - S80 Pavlo - 5P - 04013007 CNPJ. 613334930007 -20 | .SOMP.corm b
Central de Atendimento Capitais & Regides Metropolitanas 3156-2990 emds Locali 0800 77 19 119
Dieficientes Auditivos DB00 77 19 7549 " / G‘.L"""C ia M)800 77 32 537
SAC rinformaghes, cancelamentos e reclamagtes) OB00 77 19 719 SUSER 1h¢§_¢- w susan o br
" e | L ~..¢".‘i"-‘!
i
A MARCOS



(@ SOMPO stcuros Cotacao

Observagoes (continuagao)
grupo segurado tenha reduzido a menos de 2/3 (dois tergos) da quantidade de vidas originalmente contratadas, o valor
do capital sequrado individual sera o resultado da divisdo do capital sequrado global total, no més da ocorréncia do
sinistro, pela quantidade de vidas declarada na proposta de contratagao, acrescido de 50% (cinquenta por cento).
O Capital Segurado sera limitado a R$ 100.000,00 (cem mil reais) para funcionarios e R$ 200.000,00 (duzentos mil reais)

para sacios.

Afastados
O segurado afastado por doenga ou acidente, antes do inicio da vigéncia prevista para este seguro, somente tera direito

a cobertura a partir da data de seu retorno as atividades normais de trabalho. O segurado que se afastar apés o inicio de
vigéncia do seguro estara coberto normalmente, devendo ser considerado no calculo do prémio e este ser recolhido
normalmente & Seguradora. E vedado ac Sequrado afastado toda e qualquer alteracdo de capital decorrente de aumento

por promogao durante todo o periodo de seu afastamento.

Importante

A aceitagao do seguro estara sujeita  analise do risco.

O registro deste planc na SUSEP n&o implica, por parte da Autarquia, incentivo ou recomendagao a sua comercializago
O proponente podera consultar a situagao cadastral de seu corretor de sequros, no site www.susep.gov.br, por meio de
seu numero de registro na SUSEP, nome completo, CNFJ ou CPF.

As condigdes contratuaisiregulamento deste produto protocolizadas pela sociedade/entidade junto @ SUSEP poderéo ser
consultadas no endereco eletrénico www.susep.gov.br, de acorde com o numero de processo constante da

apolice/proposta.

Dados do Corretor

Codigo Nome e T S e S
0917771 INFORSEG COR ADM SEG LT 00374997

Filial Produtor Teleforie

BH - ASS FF ATEND - BH FF +55(00)32193190

0‘“-\’ Pagina 33
I WalW SOmpo.com k&
otEdades 0800 77 18 119
1ol BEddy 7 a2 s27
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Central de Atendimenlo
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DADOS DO ESTIPULANTE

Mome do Estipulante
INSTITLHCAD ESPIRITA LAR OE MARCOS

CHNFJ do Estipulante
17,359 415/0001-59

Atividade
Ativiclades de associacoes de defesa de direitos

DADOS DO CORRETOR

Corretor
TCD ADMINISTRADORA E CORRETORA DE SEGS LTDA
TCD ADMINISTRADORA E CORRETORA DE SEGS LTDA

Telefone
{31)3219-3187
{31)3219-3187

CONDICOES DE COMERCIALIZAGAD

Pra-Labaore (%) Participagao Estipulante (%)

CNAE

9430-8/00
Cad. LS Participagao|%Tipo de Participagio
EELRET 100,00 % co
99015660 100,00 % AG

Participagao Sub-Estipulante (%)

nao 0.00 0,00 L
DEMONSTRATIVO DE PREMIO
Prémio Liguido (RS) Custo de Apdlice (RE) Adic. Fracionamento (R$) IOF (R3) Prémio Total (R$) Juros
£.085.71 . oL T - . "
FORMAS DE PAGAMENTO (Periodocidade Mensal) Dia Preferencial de Pagamento:
| CARNE ) DEBITO C/C CARTAO DE CREDITO
Descrigao S Valor das Parcelas (R$) Valor das Parcelas (R$) Valor das Parcelas (R$)
A VISTA 6. 108 89 nEEEE T ey 6, 108 89 ) __l?_ 108.859 AT
Taawp R 1 T 3.054.44
o 5 =T T zowma | 1T R . L E
ve3 T e T . | 1527.22 182722
ol 1 1.221.78 - jl 122178 Lo 122178 o
1ve 1.048.15 L 101815 1.018.15
e R N ~ s7270 _____L_ i srzr0_ 87270 .
= . 7661 | 763,61 763,61
. 578,77 i _ B78a7 i i BTE.7T
1 etwes i 51089 R &1088
S | ) 555 35 555.35 55535
PR L, 509,07 ] 509,07 “sgeor

0000111181 COOD0COTOC01 0002 1100 1600000000

DADOS DO SEGURO

Corragio IPCA Inclusdo Conjuge Inclusdo Filhos

Sum MNao Maa

Funcionarios )

Quantidade de vidas Capital Basico Global

107 RS 1.2350.000,00

COBERTURAS

Coberturas Contratadas Capital Global por Coberturai™) Prémio (R$)
harte 100% 3,505 949
Indenizagao Especial Por Acidente 100% 1470 75
Invalidez Permanente Total ou Parcial por Acidente = 100% 1.109,52

SERVIGOS COMPLEMENTARES

INFORMAGOES GERAIS

1. {~) O Capital Segurado individual & o valor do Capital Segurado Global dividide pelo numera de funcionanas (quantidade de vidas) constanie na relagaoc
dos empregados anexa & GFIP & ng Contrala Social do Estipulants referentas ao més anterior ao da ccorrdncia do simistro (subitem 7.4 & dausula 7. das

Condighes Gerais do Segura),
7 O valores expressos nesta colagio, independentemante da
corridos, podendo sofrer aleragio alé & data da efetivagio.

respeitados 0% wmites minimo de RS 5.000,00 & maximo de RS 75.000,00 {Funciondrnog).
oferts de garantia ou coberura, estao expressos em Reas e 18m a vaildade de 30 (innta) dias

OMNEOYE 1108 . iuabzada pod o]
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