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15062010 Relacao de Funcionarios - Seguro Vida - JULHO 2019

INSTITUICAO ESPIRITA LAR DE MARCOS

Quant CENTRO DE CUSTO  NOME MES / ANO | Vir. Seguro
1 ECONOMIA SOLIDARIA BARBARA CAROCLINE DE LIMA ALVES juli1a RS 372
2 |ECONOMIA SOLIDARIA CARLOS ANTONIO DE OLIVEIRA g RS 3,72
3 |ECONOMIA SOLIDARIA CHAMIL SCHUBERT DOS REIS OLIVEIRA julig RE 3.72
4 |ECONOMIA SOLIDARIA LUCIO RODRIGUES GALVAD julfg RS 372
5 |ECONOMIA SOLIDARIA POLLYANNA STUART LIMA juli1g RS 3,72
6 |ECONOMLIA SOLIDARIA RONALDO DA SILVA jultg R§ 372
7 |ECONOMIA SOLIDAREA YAGO FERNANDES COSTA 19 RS 3,72

R$ 2604
ECONOMIA SOLIDARIA
TC: 002/2018

FUNCIONARIOS: 07
SEGURO VIDA MENSAL: RS 3.72
VALOR TOTAL: RS 26,04




Resumo de Prémio

N 93 0060443 001072019

MNumaro do Endosso 57

Metlife
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Data de Emiss3o DDA Ly e it
Mumero da Apdlice: 9369443 o P 20 B s 5 G 7 i o s
Nome do Produto: MeiLife PME Faci s et h i
AR - DT ARETOD T
oz Simes T4 DORSEETR A1
Nome do Estipulante CNPJ
INSTITUICAD ESPIRITA LAR DE MARCOS 17350415000159
Rua Av,
CARLOS PINHEIRO CHAGAS 170
Cidade Estado CEP
CONTAGEM MG 2113480 -
Nome do Sub-Estipulante CNP.
INSTITUICAQ ESPIRITA LAR DE MARCOS 17355415000159
Rua Av.
CARLOS PINBEIRD CHAGAS }_‘{ﬂ
Cidade Estado CEP
CONTAGEM MG IZT1460
Vigéncia Vencimento
BUOTI2019 a 310772019 15082012
Demonstrativo
Capital Prémio
| Saido da fatura antesior (+) 1401 564,58 435 62
Inciusdes [+) 0.00 0,00
Inchssdies Retroativas (+)
Acrnerio de Capstal (+] .00 0.00
Aumento de Capitas Retroatives (+)
Exclusdes (-] 0.00 0,00
Exclsies Refrmatvas [-)
Redugan de Capital (-} 0,00 0,00
Reduggo de Capital Retroatives {-)
Saldo tatirz stusl (=} 1,401 584,58 43562
Cutros crédilos (+) .00 0,00
Oubos débites (-) 0.00 0,00
Total Bruto {=1 1.401 564 58 435,62
Framio Toksl Liguido 433.97 |
10F 1,86
| Prémo Total Bruto 435862
dn
Observagso {
20
/ . RITA
[  E9F
Sucursal Regian SUSEP Home do Corretof
BELD HORIZONTE MG 12 00.01 0.04B359.1 TCD ADMINISTRADORA E CORRETORA DE




- Resumo Apdlice de Seguro . MetLife

MetLife PME Facil

Processo SUSEP N2: 15414.002386/2011-61

O capital segurado individual sera determinado no momento do sinistro pela divisdo do capital contratado pelo nUMeno
de funciondrios presentes na CAGEDIGFIP. Y

completas
registro deste plano na SUSEF ndo implica, por parte da Autarguia, incentiva ou recomendagao & sua comercializacio.
Produto registrado na SUSEP sob n° 15414.002386/2011-61 e sob responsabilidade da Metropolitan Life Seguros e
Pravidéncia Privada S.A., codigo SUSEP 0635-1, CNPJ 02.102.498/0001-29. SUSEP - Superintendéncia de Seguros
Privados - Autarquia Federal responsavel pela fiscalizacao, normatizagao e conirole dos mercados de seguro,
pmmmam.mm.rmwem&mmmmmmhde
memM&mﬁmommdﬂmeWa
mmwmmmmmmwmmamﬂuwmmcmm
-021-B484 (dias uteis das Ih30m as 17h).

TCD ADMIN
LTDA




Me'l' I_ifé PME Facil (glanlj

Cotacio n®: 505738 Data do Calculo: 30/102018 Validade do Calculo: 14/12/2018 C4d. Negécio: 10000/2400

Grupo 1

Razao Social CNPJICEI
INSTITUICAD ESPIRITA LAR DE MARCOS [1?.359.4151[1&!]1-59
Ramo de Atividade

$94 - Atividades de organizagbes associalivas

Clausulas Ramo Capital Maximo Individual
(M) Mote VG RS 13.876.88
(IPA) Invalidez Permanente ParcialiTotal por Acidenie ate 100% da clausula VG RS 13.876,88
morte

Grupo 1

Perfil do Grupo Tipo de Custeio
Funcionarios/Diretores/Socios/Acionistas/Estagidrios [Transferéncia [Nao Contributario

Total de Proponentes Capital Segurado Global Total R$  Taxa Média Mensal %

101 | RS 1.401.565.00 | 0.3108 |

Prémio Liquido: R$43388 IOF: RS 1,66 Prémio Total: R$ 43554

Total: R$ 433,88 R$ 1,66 R$ 435,54

[X] Mensal [] Trmestral [] Semestral [] Anvai

Gprazudeﬂgém:iadusagumseréde1{mn}aﬁu,apmﬁrdas24 (vinte @ quatro) horas do 1° dia do més de protocolo
d:aPrapos!a&eﬂmtmta@anaMelLife.ﬁesﬁemeapmmodnsejaafemmaiéoma 15 (quinze) do més, cu das 24
(vinte & guatro) horas do 1° dia do més seguinte ao protocolo da Proposta de Contratagao na MetLife, desde
protocolo seja efetuado apds 0 dia 15 (quinze) do més, e desde que a mesma tenha sido aceita. f

Metropolitan Life Segurms ¢ Previdéncia Privada SIA, Cod. SUSEP: 05351, CNPJ. 02.102.438/0001-29, Seguro de \
Produta registrado na SUSEP sob n® Processs SUSEP n? 154 14.002388201 1-61 (Capial Giobel|

Versao 0.0.1 Pagine 1/ 2
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6 SOMPO seGUROS Cotacao

T omsemvacies

Processo SUSEP: 15414.004331/2005-47
Codigo do ramo: 0982, 0953

AceitagZo sujeita a anafise prévia da Sompo Seguros.
Para contratagdo do seguro, se faz neceseario 2 Proposta de Contratacio assinada pelo £stipulante

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

Em caso de morte por acidenie, os capitais segurados 0as coberturas de Morie & Morte Acidental, desde que
contratadas. se acumulam.

Observagoes
Grupo Seguravel
Para inclusaa inicial, neste seguro, serao aceitos, na condicdo de segurado as pessoas que mantém vincuio empregaticio
com o Estipulante constantes da Guia de Recolhimento do FGTS - GFIP, identificadas pelas categorias 01, 04, £5, 11,13
& 14. As pessoas coniratadas (categorias 13 e 14) junto @ empresas especializadas que prestam servi¢os ao Estipulante,
com exclusividade, devidamente comprovada, através do contrato de Prestagdo de Servicos, desde gue: - estejam em
siena atividade profissionalfiaborativa, - estejam em boas condigdes de saude; - n@o tenham doengas ou lesbes pré-
existentes; - no momento da inclusdo, tenham idade dentra dos limites estabelecidos nas CondicBes Contratuais. A
inclusao de novos sequrados, apds o inicio de vigéncia deste seguro, deverd obedecer aos requisitos acima
ificados. Nao est3o incuidas no grupo segurado as pessoas que mantanham com o Estipuiante qualquer oulro tipo

espec
ﬁevincuio,qﬁnﬁusa}auemedfmduaum.#indusinmsegumsedarémlﬂm&dmwaamﬂaﬁﬂexmﬂssaéa

Seguradora.

ﬂc:apitaiss;guraﬂnIndhidualsmamhnmxﬁultanmdamwsaﬂﬁocapﬂﬁsmmow.deWd&m@dm
_ incluidos no seguro existentes na Guia de Recolhimento do Fundo de Garantia por Tempo de Sevigo & Iniomagoes a
Previdéncia Social (GFIF), identificados pela categoria 01, 04, 05, 1%, 13 e 14, do més do evento codeny, sorendo-se
todos 0s socios pertencentes no Conlrato Social, quando ales fizerem parte do seguro. Na regulagao de sinistro, caso 0
g-mpnmgummmnmremn?dnamdeﬂatmism)daqmmmmmmmm.omr
dncapimlmlmmﬂM0mmﬂﬁuﬁiﬂdcmpmwmmﬂ,nomésdaménmadn
sinistro, pela quantidade de vidas deciarada na proposta de contratagao, acrescido de 50% (cinquenta por cento).
DCapitﬂSegumdcserélimMaRH{rﬂ_um.nﬂ (cem mil reais) pars funciondrics e R$ 200.000,00 (duzentos mil reais)

para SoCos.

Afastados
0 segurado afastado por goenca ou acidente, antes do micie da vigencia previsia para este Seguro, somene tera dusto

ambemﬁapm&'daﬂam&asﬂumasaﬁvﬁadesmamnehaﬁim.Dsagmadnqueseafasﬂmsammcj:e
vigéncia do seguro estars coberto normaimente, devendo ser considerado no calculo do prémio e este sei recolhido

normalmente & Seguradora. £ vedado ao Segurado afastado toda e qualquer alieragdo de capital decorrente de aurento
por promogao durante todo o periodo de seu afastamento. p

importanie

Dot 3002018 557 PM oy
(TP, o Fa mmm-mm-ﬂn Paulo - SP - 04013001 CNP.L §1.383 493000120 "
0800 77 19 11£

Central de Adendinento mmewmwsumm :
Chumadoria: DBDO 77 32 527

Deficianies Auditivos D80T 77 19 759
s.Aﬂfqmn-aoﬁH.ﬁmmMaW}Mﬂ 19718 SUSEPR 0800 021 B482 | www. susep.gov.

vy e



@ SOMPO SEGUROS Cotacao

Produto

apital Global - PME

C

Dados do Segurc

Feecte] Heta o Calodlo~ Validoaté Viglncis. 5 ST e o,
0995551 30/10/2018 30/102018 D 24 hrs 29/10/2018 até 24 hrs 29/10/2019 o

Dados do Estipulante

iy - » “ P *

== T __.... T

17.350.415/0001-58

s

INSTITUICAC ESPIRITA LAR DE MARCOS
Alifidade Econdmica

04 30-8 - Afividades de associagdes de defesa de direitos sociais (vinculo CLT / 050/100-00

- BRGSO Tips de Glsiee: s
Euncionanios Compuisdrio N3o Contributério 101
- Minas Ge:a_is 1.345.200.67

Global _
B T eIt -T-_'\-_"':"n.},‘l- - “CWaE s M_ -_ =" - % 4 'l-l’ = -T:.- > ?G

e '”7%‘““— © Naimplanisede 70
“Phmerde Coberiasa g Capital Global PME VG

Aorte 1345.200,67
|EA-Indenizagdo Especial por Acidente (Morte Acidental) 1.345.200.67 128 53
IPA - Invalidez Permanente Total ou Parcial por Acidente 1.345.200.67 80.37

e Pr SR o8 2N
S 10FRS PrEmid Toisi 35 T Texa Méda
517.67

monstrativo de Pr

Data 30/10/2018 557 PM } AR - - 3
Msiriz Rua Cubatdo, 320 - Peraisc - 530 Paulo - SP - D41300% CNPJ. §1.383.283:0021-30 4 T SO CONTL I
Capitas & Regides Melopolianas 31562900 Demaie Locaiicades (800 77 18 112

Cruwsdona: OBOO 77 32 525
SUSEP: 0B00 021 8484 | www.susep gov.in

Central de Alengamenis.
Drefinertes Audiths 0BOO 7T 15759
SAC {:mcdﬁ_sancﬁwnmms & reciamagbes) 0800 77 19 718



Simulagao de calculo
Seguro de Pessoas

ZURICH

Dados do Seguro

Cotagao
102007 [va) Cod 1000

Cormrelor

Diats do calculo
3gnovedis

OOBE-04 78 SGUZA PINTD ADM. E CORRETORADE SEGUROS

Produto

Zutich Vida Empresa VG - Capita Gobal
Processa SUSER: 15414 8010548/2014-91
SUSEP

1006111034

Dados do Estipulante
Razio Social

Enderego’

Rua Cangs Pmbeyn Chsgas
Cigader

Coniager

INSTITLICAC ESPIRITA LAR OE MARCDS 173534150001 55

Rassacs

Ramo de atividade

Numero’

170

Estada:
Minas Geras

mm—nmmassﬁwﬁﬁmdﬁmdnmm

Complemento

CEP
37113460

Cobertura
Morta Tiuiar - Tisar

mmmﬂw-m-nw

L

Coberturas, Capitais Segurados e Prémio de Seguro

irvalidas Bermanante Total ou Parcial por Acdenie - Titdar

Capital Global Total
1345 200 67

1345 200 BT

1.345.2060.57

Capital Segurado
Total de proponenles

L
l Demonstrativo de Prémio

" pramio Lig. Mensai (RS]

‘ AT7 49 183

valor do |OF (RS)

Taxa Med Mensal (pimil)
0,3583 %=

Capital Global Total

101t 1,345 200,80

Prémic Mensal por Prémic Mensal Total
Segurado

4,75 47330

ot § 345 200,80

478 478,30

Observagoes
Dados da 5 'Hmamiﬂmmumm&umﬂ'wmamum—mm
prcamento a8 sug vabaade

Emissia. 3071002018 12315

il & d=. T




Simulagdo de calculo
Seguro de Pessoas ZURICHJ

Disposigbes Gerais
A acutagao oo ettadd suigila @ anatise 00 NS0,
ﬂmgmw‘ﬁna SUSEP nio mplca, por pane da Autarguia, INCEMVD Su [ECOmencaiad & Sus comercaliz agio.

L : mramﬁm*mm’um-mwM—'ﬂﬂﬁﬂ-?ﬂﬂlimfmeiﬂdﬂrﬂmumdesmmgamm
5,@; ou

Esie sequr & por orazo determinato tendo 3 seguiaders 3 faculdade ds n50 renovar 8 apbiice na 4ala de venomento. sem devalugdo cos
prémmos Cagos nos oS 43 spokce.
PROCESSO SUSEP - 15414 S01058/2014-51

Eﬁ:zdmnmnhéanmasmnmmn’mﬂecmm.FmaamhnginuummgmhwmammmuﬁI Bk 8 o
ﬂ%wm'a. submets
Z + MINAS BRASIL SEGUROS S/ - CNPJ. 17,197 385000721

Empunmui-wurnMﬂm,mwwm:mmﬂmuﬁmrmammmmmim
w:mmwmﬂnesuhmlﬂ-!uiugmm

Prare minimo oe BS 4000 mendal ou R 900.00 anuat.

NUMERC DE CONTROLE INTERNC: 8604 72.0050/000000 0000/E50472.0100/000000.0000.

Eriesdo; 30A102018 10,2395

P o



