InTern et Banking---CALXA https://internetbanking caixa.gov. br/SIIBC/imprime_transferenci..

CAIXA

Comprovante de transferéncia entre contas da CAIXA - TEV
Via Internet Banking CADLA

|

! Emitente: INSTITUICAD ESP LAR DE MARCOS

E Conta orlgem: 1532 | 003 | 00003657-9

!

| Conta destino: 1532 | 003 | 00003028-7
Mome destinatario: INSTITUICAC ESP LAR DE MARCOS

|
Valor: R$ 114,03 |
Identificacdo da
operagio: METROPOLITAN LIFE MARZ 1
Data de débito: 15/04/2021
2 Data/hora da operagao: 15/04/2021 16:14:06

Codigo da operacao: 380402390
Chave de seguranca: 0ASTQZU3RXUI7YVS

DEBITO REALIZADO COM SUCESSQO. A PREVISAQ DO CREDITO NA CONTA DESTINO E DE 30 MINUTOS
SAC CAIXA: 0B0OO 726 0101

Pessoas com deflcléncla auditiva: 0800 726 2492

Duvidoria: 0800 725 7474

Help Desk CAIXA: 0B00 726 0104

“ESPIRITA
MARCOS

1ofl 15/04/2021 16:14



TC: 001/2020

15/04/2021 Relagao de Funcionérios - Seguro de Vida - MARGO /2021

INSTITUICAO ESPIRITA LAR DE MARCOS

QUANT|CENTRO DE CUSTO |NOME MES / ANO | VIr. Seguro
| SRT - SERV. DE R. TERAPEUTICA ANDREA JOSE GOUVEA mar21 RS 5,43
2 |SRT-SERV. DE R. TERAPEUTICA ' |DAIANE LIMA DA SILVA MENDES ' marf21 R$ 543
3 |SRT-SERV. DE R. TERAPEUTICA |DEBORA FAVARO MENDES DE OLIVEIRA mar/21 R$ 543
4 |SRT-SERV.DER TERAPEUTICA  |ELAINE CRISTINA MAIA marf21 R 543
5 |SRT-SERV. DE R. TERAPEUTICA  |ELIZABETH NUNES MAGALHAES SOUSA marf21 R$ 543
§ |SRT-SERV.DER. TERAFEUTICA |FERNANDO DE JESUS BATISTA mar/21 R$ 543
7 |SRT-SERV. DE R. TERAPEUTICA  |IVANEIDE FERREIRA SILVA mar/21 RS 543
g |SRT-SERV. DER. TERAPEUTICA  |GIZELIA SANTANA LIMA man21 RS 543
g |SRT-SERV.DE R. TERAPEUTICA  |ALEXANDRA SANTANA L. DO NASCIMENTO mar/21 RS 543
10 |SRT-SERV.DE R. TERAPEUTICA  |MATHIAS AMBROSIO NETO ' mar/21 RS 543
11 |SRT-SERV. DER. TERAPEUTICA  |MARIA CELIA GOMES OLIVEIRA mari21 RS 543
12 |SRT-SERV. DE R. TERAPEUTICA  |MARIA DA GLORIA PEREIRA mar/21 RS 543
13 |SRT-SERV. DER TERAPEUTICA |ROSEMARY DIAS SOUZA PEREIRA mari21 RS 543
14 |SRT-SERV.DE R TERAPEUTICA |SILVANIA APARECIDA FERRAZ mar/21 R$ 543
45 |SRT-SERV.DER TERAPEUTICA  [VALERIA APARECIDA DA SILVA mar/21 R§ 543
16 |SRT-SERV.DE R TERAPEUTICA  |VALERIA DA SILVA mar/21 RS 543
17 |SRT-SERV.DE R. TERAPEUTICA |RAQUEL NEVES DE FREITAS mar/21 R$ 543
18 |SRT-SERV. DE R. TERAPEUTICA  |MARINALVA DIAS SOUZA mar/21 RS 5.43
15 |SRT-SERV.DE R TERAPEUTICA |WELINTON INACIO RAMOS mar/21 R$ 543

20 |SRT-SERV.DER. TERAPEUTICA  |CINTIA APARECIDA P. L RODRIGUES mar/21 R$ 543
21 |SRT-SERV. DER. TERAPEUTICA |CAROLAINE DOS SANTOS ARAUJO mar/21 R$ 543
TOTAL |R$ 114,03
'SERV.DE RES.TERAPEUTICA - SRT
'FUNCIONARIOS: 21
SEGURO VIDA MENSAL : R$ £ 43
VALOR TOTAL: RS 114,03
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Merrill Lynch |755-1| Recibo do Sacado
Local de Pagamonto i Venclimento
Pagavel em gualquer Banco até 90 dias apdsia data de vencimento. MetLife PME Faci' 2021-04-15
Cedents e Agéncia/Cod. Cedents
Metropolitan Lite Seguros e Previdancia Privada S/A CNPJ: 02.102.498/0001-29 1306/000327538153
Data do Documeanto N°® Documento Espécie-Doc. Aceite Data do Processamants  |Nosso Ndmero
(30472021 000000001 09879 Dl 05/0472021 (001098780 02 4
Uso do Banco Cartaira Erpécie Quantidade Valor {=) Valor do Documento
02 RE RE 45603

InstrugBes: (-} Descontol/Abatimento
Eﬁmapggﬂﬂfm% ;?ﬁﬂr::tidpi?:?a:: R$9.10 T'i%:uness?%s-d;ec.ﬁaamm (<) Outras Dadugdes
Vigéncia de 01/03/2021 a 3103/2027  Apdlice: B9443, Endosso: 77

{+) Mora Multa

Cormretor: 00.00.02.0.208088.2 - TCD ADMINISTRACORA E CORRETORA DE SEGURCS LTDA
Dividas: 0800 638 5433 - Brasil @ 3003 5433 - capiia’s e grandes centros, 24 horas, 7 dias por semana.

{-) Outres Acréscimos

(=) Valor do Decumenta

INSTITUIGAD ESPIRITA LAR DE MARCDS - 17.358.41 5/0001-58

Sacada
CARLOS PINHEIRO CHAGAS 170
32113460 - CONTAGEWN .- - MG
Instrugbes Bustenticazdo
b A i, o, B T T S e . Cortana b pontihaca
Bankof America % |
Merrilt Lynch  [755-1] 75590.00323 75381.530007 10987.900247 7 85910000045693
Local de Pagamento 3 Vencimento
Pagavel em gualquer Banco até 90 dias apos 3 data de vencimenic. MetLife PME Facil 2021-04-15
Cedentn Agéncia/God. Cedente
Metropolitan Life Sequros @ Previdéncia Privaiir, Sié CNPJ: 02,102 458/0001-29 1306/000327538153
Data do Documento N° Documento Espacie-Doc. Aceite Data do Provassamento | Nosso Mamero
03/04/2021 00000000109878 __ [DMI 05/04/2021 0001098790 02 4
Uso do Banco Carteira Ezpcie Quantidade Valor {=) Valor do Documento
02 F.$ R$ 456,93
' Instrugdes: [-) Dasconto/Abatimento

Este boleto pode ser pago até 00 dias da data de ver wimento acrescidos de K =
o por dia de atrasa RS 0,15 - multa por atraso RS (1,10 - IOF RS 1.73 - Dec 6338108 ) Cutres Dedughts
Vigéncia de 01/03/2021 a 31/03/2021 _ Apdiice: 63443, Endossa: 77

e 00.00.02.0.208988.2 - TCD ADMINISTRADORA E CORRETORA DE SEGUROS LTDA

Dividas: 0800 638 5433 - Brasil & 3003 5433 - capiteis @ grandes ceritios, 24 horas, 7 dias por semana.

(+) Mora Multa

{-} Outros Acréscimos

{=) Valor do Documento

—

INSTITUIGAD ESPIRITA AR DE MARCOS - 17.358.415/0001-58
CARLOS PINHEIRD CHAZAS 170 |
32113460 - CONTAGEM -_- MG |

Sacado

Autenticaghio

irstrupies

Ficha de Compensagao
| i
]

=
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CAIXA

https://internetbanking.caixa.gov.br/SIIBC/imprime _bloqueto_n...

Comprovante de Pagamento de Boleto

ia Internet Banking CAIXA

| Banco Recebedor:
Pagador Final / Efetivo
| CPF/CNPI:

| MNome:

| Conta de débito:

CADCA ECONOMICA FEDERAL

17.359.415/0001-59
INSTITUICAQ ESF LAR DE MARCOS
1532 | 003 | 00003028-7

Reprasentacdao numeérica do codigo de barras:

Instituicio Emissora - Nome do Banco:

Cédigo do Banco:

Codigo do ISPB:

Benefictario original / Cedente
MNome Fantasia:
MNome/fRazdo Social:
CPF/CNPJ:

Pagador Sacado
Nome/Razdo Social:
CPF/CNPI:

Pagador Final - Correntista

! Mome/Razdo Social:

| cPr/cNel:

75590.00323 75381.530007 10987.900247 7
85910000045693

BANK OF AMERICA MERRILL LYNCH BANCO MULT
758
62073200

METROPOLITAN LIFE SEG PREV PRIVADA SA
METROPOLITAN LIFE SEG PREV PRIVADA SA
02.102.498/0001-29

INSTITUICAD ESPIRITA LAR DE MA
17.359.415/0001-59

INSTITUICAO ESP LAR DE MARCOS
17.359.415/0001-59

Data do Vencimento:
Data de Efetivacio / Agendamento:
| Valor Nominal do Boleto:

| Juros (R$):

| IOF (R%):

| Multa (R$):

| Desconto (R$):

Abatimento (RS):

| valor Calculado [R$):

Valor Pago (R%):

Identificacio dr._r_Pagamanl:m

..____.1

15/04/2021
15/04/2021
456,93

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00
456,93
456,93

METROPOLITAN LIFE MARZ21

Data/hora da operacio: _____15,."{:4;2021 16:06:19 -

Chave de seguranca: }{NFKWQKQURTSBF’PH

Operacio realizada com sucesso conforme as informacdes fornecidas pelo cliente.

SAC CAIXA: DB0OO 726 0101

Pesspas com deficiéncia auditiva; 0800 726 2492

Quvidoria: 0800 725 7474
Help Desk CAIXA: 0800 726 0104

1ofl

15/04/2021 16:06



Resumo de Prémio

Mameng: 93.0065443.001,032021
Nimero do Endosso: 7

Drata de En':isséo: 03/04/2021

Mimero da Apdlice: 93.69443

Mome do Produto: MetlLife PME Facil

B MetLife

Matrapalits * Life Seguros o Praviéncia Privada 5.4

e, Engeni-aing Luis Caros Barrini, 1253

04571-01+. « Brooklin SAQ PAULD - 5P - Brasil

3003 Life (7003 5437) Capilais @ Grandes Centros ou D800 MgiLife
(000 636 2433) — De=nais kocalidades - atandimanta@rretifa.com.
SACIOuvi; s — Sarvigo de apoio Ao clients — Redamagdes,
Cancalamit tas, Sugesldes e Elegios.

(00 74K 2420) 24 horas por dia, 7 gias por samana

Faox: 11 5801 9732

CNPJ: 22102 40810001256

Processn Susep 15414.002386/2011-61

Mome do Estipulante CHPJ
INSTITUIGAD ESPIRITA LAR DE MARCOS 1735945000159
Rua Av.
CARLOS PINHEIRO CHAGAS 170 B i
Cidade Estado CEP
CONTAGEM MG 32113460
Mome do Sub-Estipulante CNPJ -
T STITUIGAO ESPIRITA LAR DE MARCOS 17358415000158
Rua Av.
CARLOS PINHEIRO CHAGAS 170 -
Cidade Estado CEP
CONTAGEM B MG 32113480
Vigéncia Vencirrznto
01/03/2021 a 31/03/2021 16/04/2021
Demonstrativo 4
Vidas . Capital Prémio
Saldo da fatura anterior (+) 1.485.:009,42 456,93
Inclusdes (+) 0,00 0,00
InclusBes Retroativas (+)
Aumento de Capital (+]) 0,00 0,00
Aumento de Capitais Retroatives (+) ]
Exclusbes (=) L 0,00 0,00
Exclustes Retroativas (-) X
Redugio de Capital (-) 0,00 0,00
Redugio da Capital Retroativos (-]
Saldo fatura atual (=) 1.487 009,42 456,93
Dutras créditos (+) 0,00 0,00 |
" Outros débitos (-) 0,00 0,00 |
Total Bruto (=) 1.48% 009,42 456,93 |
Prémio Total Liguido . 45520
IOF K 1,73
Prémio Total Bruto 456,93
[ Observagio ]

e

: T E8PIRIT




Resumo Apélice de Seguro B MetLife

MetLife PME Facil
Pracesso SUSEP N2: 15414.,002386/2011-61

Vigéncia: 01/11/2020 a 31/10/2021

‘Razio Social INSTITUIGAO ESPIRITA LAR DE MARCOS

L Ve e

CNPUICEVGPF N°: 17.359.415/0001-59
Endereco: CARLOS PINHEIRO CHAGAS, W

Cidade: CONTAGEM UF- MG

CEP: 32113-460 | R R _
o tegeiaPe [ AR
Megociacao Capital Global

P Cobertura 7% | PessoaAtendida | Capital M
Morte - Titular

Invalidez Permanente p&r Acidente (ate) 100,00 .

T e e G D

P Mome Assistdncia

O capital segurado individual sera determinada no momento do sinistro pela divisdo do capital contratado pelo numero
de funciondrios pressniies na CAGED/GH 2,

Informagbes compleizs sobre a contratacdo, consulte suas condigdes particulares efou condigbes gerais do produto. O
registro decte plana n2 SUSEP nao impli.;:a, por pante da Autarguia, incentivo ou recomendacao a sua comercializagio.
Produto registrado na SUSED sco A% 15414.002386/2011-61 & sob responsabiliczde da Metropolitan Life Seguros e
Previdéncia Privada S.A., codigo SUSEF 0635-1, TNPJ 02. 102.498/0001-29. SUSEP - Superintendéncia de Seguros
Privades - Autarquia Foderal responsavel pela fiscalizagéio, normatizagao e contrale dos mercados de seguro,
previdéncia complemeniar aberta, capita zagao, resseguro & coretagem de Seguros. As condighes contratuais deste
produto encontram-se reqistradas na Susep de acordo com niimero de processo constante da apélice/proposta e
poderfo ser consultadas no enderego eletrdnico www.susen.gov.be ou pelo Atendimentn Exclusive ao Consumidor 0800
-021-8484 (dias dteis das Sh30m as 17h).

Este Seguro & por prazo daterminada, tendo a sociedade sequradora a faculdade de nao renovar a apolice na data de
vencimento, sem devoiugao dos prémios pagos nos termes dz apolice. Este seguro é estruturado no regime financeiro
de reparicao, portanio nao havera devo i;Ao ou resgate de prémios ao Seguracio ou Beneficiarios. As Condighez
Gerais do seguio € a Palilica da Privacidude da Informacan da MetLife, também =2stao disponiveis na integra, pelo site:
waw. metlife com B o airaves da Centra, e Atendimanto ac Cliente
T Corretor 7 Céd. Cometor SUSEP
TCD ADMINISTRADORA F CURRETORA DE SEGUROS | 1004835591
LTDA ,




Local e Data

Sao Paulo, 1 de Novembro de 2020

Canirgl de alendimenio [Wida 8 Frisadenci) X
reClamAches, CANCEMEn|iG, SLYESIDES r Hugins R0 P46 JA20 {4 horas par dia, 7

dig, 7 das por semana, am todo o Brasd) | Ciuisaria: CE0D TAE "4 [Eetundd o el
02,102 40E0001-29 | Av. E

B MetLife

05 Lite - 3007 5433 (capitais & Qrandes cenliog) @

i1, h a5 18h, &
ng? Luis Canos Boeiry. 1253 | D4571-010 - Seis Prauka - 5P - Biasil | weeemiglilo

Raphael de Carvalho
Presidenie

el

I

Raman Gomez
Do

sbelLife - (R0 633 5433

et i

deinais Ipcaldades) | SAC - Senvigo oe Apok ac Ol
& am tan 1 Srash) | Alendimantn ao descionte auditivo & de fala; OROO 723
it o Beasil] | MetraDolien L

ifie Segurns & Previnineia Privagas SA | O

I drmgan] CT-.....___..r




o, T —— ﬁ Me|fe

Cotagéo

CNPJICEI
INSTITUICAO ESPIRITA LAR DE MARCOS |17.359.415/0001-59

Ramo de Atividade
594 - Atividades de organizagdes assnciativas

Clausulas Ramo Capital Maximo Individual
(M) Morte VG RS 6.952,38
(MA) Morte Acidental VG R$ 6.952,38
(IPA) Invalidez Permanente Parcial/Tatal por Acidente até 100% da clausula VG R$ 6.952,38
morte

Grupo 1

Assisténcia Funeral Familiar até R$ 5.0100,00.

po 1
Perfil do Grupo Tipo de Custeio
Funcionarios/ DireturesISécinszcmnismsts_t_E_:gja_rigs__ iTransferé ncia |Néo Contributario
Total de Proponentes Capital Segurado Global Total RS~ Taxa Média Mensal %o
168 | Rs 1.168.000,00 | ' 0,5073 |
Prémio Liquido: R$ 59034 IOF: R$224  P:émio Total: RS 592,58
Total: RS 590,34 RS 2,24 R$ 592,58

Metropalitan Life Seguros & Previdendia Privada SiA Cod SUSEP: DE351, GNP 02,1)2.498/0001-29, Seguro de Pess
Produto registrado na SUSEP sob i Processo SUSEF n® 15414.002386/5)11-81 (Capital Global)

. ESPIRITA
MARCOS

Viarsao: 0.0.7 Pagina. 11/ 72
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PME Global

Cotagdon® 739

0 prazo de vigéncia do seguro sera de ¥ {um) ano, a partir das 24 (vinte e quatro) horas do 1° dia do més de protocolo
da Proposta de Contratagao na MetLife. desde que o protocolo seja efetuado até o dia 15 (quinze) do més, ou das 24
(vinte e quatro) horas do 1° dia do més seguinte ao protocolo da Proposta de Contratagao na MetLife, desde que o
protocolo seja efetuado apds o dia 15 (quinze) do més, e desde que a mesma tenha sido aceita.

gtor

e -

Codigo Susep Corretor: Corretor: Distribuicao:
100483591 TCD 2DMINISTRADORA E CORRETORA DI: SEGUROS 100,00%

LTDA

Metropolitan Lifz Seguros @ Prav.. :icia Privaca S8, Cod, SUSEP: 6351, O 02,502 498M001-29, Seguro de P
Produtc registrada i SUSER sob n® Prossssa SUSCP 15414 002386/2011-61 (Lapital Giobal)

WVersas .01 Pagina: 2 /2




'Q TOKIO MARINE Cotagao

SEGURADORA Tokio Marine Simples Vida - VG
T — Nao Contratada
CNRU 33 164024000100 Pincessa SUSEP: 15414,500080(2019-20
Dados de Controle
| o Colaglo o R i i
| _ o [ossa 5, abrid 142
Infermagdes do Proponenta
Propanenie o - ~ TENP]
INSTITUICAQ ESPIRITA LAR DE MARCOS R o | 1735815000150 |
Alvdade CNBE ; 2 | E-mail |
ATIVIDADES DE ASS0CICOES DE DEFESA DE DIREITOS SOCIALS L i ; |
Tipo de Sequn Kirmem Aptlice | Negaco anlenor T
Hawa )
Grupo Segurado
| Perli do Grupo - ml‘:h.anndaaede \idas . Capital Segurade Global RS I
Funcionariols] o 168 ; 1,660.000,00
PPHG[SF s 2 nao contratady ndn contratado |
Total Funcipnariofs)+50ca0(s) 168 1.680.000,00 ]

Forma de Capital Segurado )

; e
| @ Capitsl Sagurado sers Global para indos g5 fungionancs devidament s regitaces & cadastados no sitema E-Socal e, opeionaiments oara IDd0s 05 Sacica/Diratmres que constanen do Conlrate Social da

| respeciiva GMpress. : . —

Cobertura(s) Contratada(s)

Funcionariofs) i o | Capital Segurado GlobalRS | % indenizagao | Franquias [ Caréncias [ Pramios RS
BASICA-MORTE : —_ 1.6B0.000,00 [ _ioopo . Naoha Naoha 940852 |
[IEAIND. ESPECIAL ACIDENTE -~ - 168000000 | 100,00 [ MNagha N3oha — ospem |
[IPA-INV_PERM T/PARC ACIDENTE _ [ 1.680.000,00 . 100,00 | Maoha Naohs | 7EE,13 |

IEA: O(s) valor(es) de Capital Segurado demonstrato(s) na cobertura Basica (Morte) e Indenizagio Especial por Acidente {IEA), s acumulam em caso
de indenizagao por Morte Acidental.

Servigo(s)
] Descrigao dofs) Servigo(s) - Quantidads Contratada | Valor Tota R§ | Custo do(s) Servigos{s) - RS |
" [AFF-ASSIST. FUNERAL FAMILIAR ] BN — - i 5.000,00 6.701,04

Corsule a descriclo completa das assisténcias nd Guia de Senige desponivel mo Sile it wenw Sokiomaning. com bricandicrs perss/saguii-de-vida.
1 atandimentn da assisténcia funersl ndo garante a indenizacio o 2 cabenura do seguro.

Forma de Pagamenta _—
r— ] "~ Ficha T Dehilo [ CalodeCredin |
Quanticade de Parcelals) |  Valor da Parcola RS ; Valor da Parcela RS valor da Parcela RS
1 R s | T . B T
== 2 968359 _ ;  BE353 5 569359
3 646238 _ B462.38 546238 e
e 4 B ¥ ) B : apesl 484 ]
L 5 1877 A1 { FX:TER | N 3BTT A o
[ B 3231, : LR 373141
- 12 161558 16153 : 161559
Importante: O valor a vista contempla desconto.
[ Gometora e ' | Regsiro T (Tesune | Damda Data e [Damdadbma |Fora  |Foha |
| 3605 - DENER [ AVILA ADM E CORRETORA DE SEGS | SLISER N® | [(31)3080-3153 | Impress3n Referfingia ahiaizagio 1648 u3l
i | AEEE | {nazneo | 2rnoiosn FT02020

40

. ESP(RITA
MARCOS



@ TOKIO MARINE Getagao
SEGURADORA Tokio iarine Simples Vida - VG
i . Wao Contratada

CNEL 33 164 07 1000100 Procasso SUUSED: 15414 900080/ 215-22

Vigéncia do Seguro
0 inicio do seguro sera a partir das 24 horas da data da contratagao da Sroposta de Contralago pera a Seguradora, ou, a partir da data eslabelecida
n::-_C_antrato, se posterior a data da geragéo do profocole elelrdnico, sendo a coberiura do sequro condicionada & aceitagdo da proposia e gmissan da

apdlice.
A apdlice vigera pelo prazo de 12 (Doze) meses, # contar da data de inicio determinada pelo Esipulants, quando da assinatura da proposta & da

aprovago do Seguro pela Seguradara.
Este seguro & por prazo determinade, tendo a Sex.adora a faculdade de ndo rerovar a apdlice na data de vencimento, sem devolugdo dus prémios

pagos nos fermos da apolice

Vigéncia do Seguro Individual

0Os Seguros individuais vigerao enguanto vigars® a Apolice Mestra, desde que nao ocorra nenhuma causa de cancelamento do contrato individual

O inigio de vigéncia de cada sequrado seré a partir das 24 horas da cata de contratagao do Segurado no Estipulante, respeitando as condigoes de
aceitacso, e desde que o Segurado seja aceilo pela Seguradora.

Aceitagao e Inclusao dos Segurados

Estardo incluidos no presents Seguro, todos os furs:ondrios do Estipulants devidamente registrado. & cadastrados no sistema E-Social, e respectivos
Sacios elou Diretores constantes do Conirato Socic], desde que haja a indicacao na Proposta de Certrataglo, & « 1e estejam em perfeitas condigdes de
saide, em plena atividade profissional & com idadc .vinima de 14 anos e maxima de 70 anos, na data de inicio de vigéncia do Estipulante, ou na data

do inicio de vigéncia individual,

Poderdo parlicipar do seguro os aposentados por 1empo de servigo yuz estejam em plena atividade laborativa junto ao Estipulante, & gus constem

devidamente registrados e cadastrados no sistemz =-Social ou uo Contrato Social.

A partir dos 14 anos, os socios constantes do corrato socisl, estardd automticamente incluidos no seguro e far3o parte do rateio da apuragdo do
Capital Sequrado em caso de sinistro, observadas as demais condigoes de aceitagao previstas nas condigies gerais.
o G0 Segurado para efeito da apuragao do Capital

Nao poderdo participar do seguro, bem como nao serdo considerados como componentes d
v 2 E-Social ou do Contrato Social, os funcionarnios

Segurado em caso de Sinistro, mesmo que constem Gevidamente registrados e cadastrados no sisit
gfou dirigentes que se enguadrarem nas sequintes situaghes
a) Os afastados na data do inicic da vigéncia do Escpulante, que passaras & tar cobertura somente 7.:08 o retomno a sua respectiva alividade |sborativa,
b} Os funcionarios apesentados por Orgdo de Previvéncia Oficial na data co micio de vigéncia do Estipulante ou que vierem a se aposentar no decormer
da vigénoia do seguro, exceto os aposentados por ‘ampo de servigo que estejam em plena ativicade laboraliva jurts ao Estipulante & que estejam
devidamente registrados e cadastradus no sistema _-3ocial ou do Conirato 8ol

¢} Us stcios com idade inferior a 14 anos.

e T gk (T e [ Data da " ostade Dt da ahma . |Foha
BI605 - DENER [ AVILA ADM F CCRRETORA DE SEGS  BUSER W (39 1e03152 | Impressdo | Refertricia | alalizagan s ¥y ]
| e o jweseen [T iznogoa  [mn0ongm | Siiocoa B Pl




&Q TOKIO MARINE Cotagdo
SEGURADORA Tokio Marine Simples Vida - VG

Mao Contratada
GNES I3 164 02 00001-00 Processa SUSED: 15414.500080V2015-24
Consideragoes Finais

4 aceitagZo do seguro estard sujeita a analise do it

O registro deste plano da SUSEF nao implica, par {18 da Autarquiz, incentiva ou recumendag3n a sua comercializagao.

0 Segurado poderd consultar a situagao cadastr:. de seu cometor, no site www.susep.gov.br, pcr meio do r imero de registro na SUSI-P, nome
completo, CNPJ ou CPF.

E importante a leitura e conhecimento previo das Lonaigies Gerais & Condighes Coniratuais inerentes a esta Colagao, os quais fardo parte do Contrato
de Seguros apos envio e aceite de toda documenta 40 junto 2 Seguratiora par= amissio da apdiice.

0 segurado fica ciente gque, quando necessario, seus dados poderao ser compartihados pels Sequradora a empresas narceiras, para o fim especifico
de atender a prestacio de servigos decnrente do conirato de sequro, raspeitando-se a confidencialic' :0e das informagbes.

#s condigies contratuaisiregulamento deste produio 2ncontram-se registradas na Susep de 2 4o com 0 numero de processo constanie da
apdlicelproposta e poderdo ser consultadas no enderego elefronico voww_susep.gov.br.

Este Seguro & garantido pela Tokio Marine Seguracora S.A. ~ Processo Susep n® 15414 9000B0/201:-29 (Simples VG)

Esta cotagao @ valida por 30 dias apés a data de 5. 1 emissdo.

Telelones Lsas e

[ Ceniral da Atendimesia - | AT - Pefcients Auditio ¢ oe F ala ’ | Digque Fraude Ouvidoria .
{1300 X3 TOKIO[BS546) 080G 703 5000 | DEL 7.0 1523 | 0800 707 6060 (1800 440 0000
11 B.5578-6545 _1__ ; A i s i gl — il
[TeKID MARIE SEGURADIORA SIA - Regisko Sussp n* £13-0 | Sucursal | Direlona [HAC | Cadigo de Operagio

| CCADODODCCDOOOOUESTDAZZEAEIANHSED |

| Mairic - iz Sampaic Viana, 44 - Paraso - CEP 04004302 - 530 Pauks | BELO HORIZGNTE | DI, COM NACIDNAL . REJD | os732 COSO0BAO00IARDODOACON0DCO0NC |
| | ! sl

[ Corretora T [Regisia Tieiloe  |Caada | Datade Dala da ullima |H0ra | Falha
#7505 - DENER [ AVILA ADM E CORRETORA DE SEG3 SUSEP N | 3l mnaisy | bmpressdn Refatdincia e Ul b i Jia
i : & L o lomne0db | ZWe00 | TAOE0 ; :




@ SOMPO securos Cotacao

Cotagdo " Datado Calculo \férmate i deﬁriﬁr'n'.c_-? e womiRTE s T olakde lens
1983452 27/10/2020 27110/2020 556058 168

Razﬁu Social P SR - SRR 1 ; 5.8 ';'5":?' o --"_3‘553!"4F'3-“".' :
INSTITUICAO ESPIF{ITA LJ—'&*{ DOk MAH{“L 3 17.359.415/0001-59
Atividade Econrica - ] Sy e e L "Codigo Operagéo
94.30-8 - Atividades de assamaqaes de de =sade mrenn.s o wnculo I:LT 050/00-00

“Tpode Gripos | ‘Tipode Adesac” © i [fipo de Custeio - WP fQuantidade de Vidas

Funcionarios Compulssi:n N3g Contributano 168

Tipo de Capital i EateReiiitipiel Lo S L Bstado e T Capital TotalR$

Glnb al - _ - Minas Gerais: 1.680.000,00
o e Ml‘hintin' S e T s 14

Plano de Cnbertuta ; : o Capital Global PME Ul’.‘.

o et Centmd:____ ustn :
Descrigle = ok L T S B muanmn.de'dﬁ‘u':dﬂs " "Capital Global Total RS
168 1.680.000,00

Funcionarios

Morte 1.680.000,00 1.892.25
IEA - Indenizagdo Especial por Acidente (Morte Acidental) 1.680.000,00 1.605,12

IPA - Invalidez Permanente Total cu Parcial por Acidente 1.680.000,00 1.003,70

Ef}hﬁmra 2 _ 4 '_-._ Yl __ ke e . i i : . . cap'tar mﬁ.w_ﬂuar 3 : : - _.:.1:.::.?. . ‘ '.-- E-.L : "'a"q{&iﬁ_
Assisténcia Funeral Famillar Com Reumﬁ siso - RS 4
5.000,0C - - 292425

Prémio Liquido'R$ Brémio de Ao siancia RS, TOERS | . Premis ToralRE 577" TavaMédia =7
8.393,43 6,00 31.89 8.425,32 5,0151

Dala. 27/10/2020 4:45 PM o R ied : - e
SO qn'.ﬁfn b

pMatriz- Hua Cubaldo, 320 - Paralsa - S8 Paulo 5P . J4013001 P 65 .Ldé 4630605 -80

Cenlral de SAtendimenta Capitsiz & Regifas Melropolitanas 3156-.9390 Demais Locali
Deficientes Auditivos 0800 77 19 759 Cruvidal
ir T TUSER: 0800 021 3484 |

SaC (informactes, cancelamentos & recldnagoes) &) T 30 718
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‘Demonstrative de Prémio Total ;

Tipode Prazo . . PrémioLiquicgRS " Prémic de Assisténcia RS (10FRS . ‘PrémioTotalR$
Anual Parcelado 8.393.43 0,00 31,89 8.42532

| FormaePeriodicidade de Pagamegto |

Periodicidade de Pagamento P i {2 Parcela. 7 Prbmio Demais Parcelas TOF RS [Prémio Total RS
-Mensal 70211 702,11 31,89 8.425,32
Bimestral 1.404,22 1404220 31,89 8.425,32
Trimestral 2.106,23 210633 NBY: 8.42532
Quadrimestral 2.808.44 2.808 44 31,89 B.425 32
Semestral 4.212 66 4,212 66 31,89 B.425 32
Anual 8.425,32 0,00 31,89 8.425 32
Anual em 2 parcelas mensais 4.212,65 4.212,66 31,89 8.42532
Anual em 3 parcelas mensais £.808,44 2.808 44 31,89 §.425,32
Anual em 4 parcelas mensais 2.106,33 2.106,33 31,89 8.425,32
Anual em 6 parcelas mensais 1.404,22 1.404,22 31,89 8.425,32

T3 Observagaes
Processo SUSEP: 15414.004331/2005-47
Cédigo do ramo: 0982; 0993

Aceitacdo sujeita & analise prévia da Sompo Sequros.
Para contratagdo do seguro, se faz nec:ssario a Proposta de Contratacao assinada pelo estipulante.

Limite de idade para contratacao: Minir 3 14 anos completas e Masx:mo 70 anos, 11 meses e 29 dias

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

Observagdes

Grupo Seguravel

Para inclus3o inicial, neste seguro, serdo aceitos, na condicao de segurado as [ess0as que mantém vinculo empregaticio
com o Estipulante constantes da Guia ce: Recolhimento do FGTS — GEIP, identificadas pelas categorias 01, 04, 05, 11, 13
e 14. As pessoas contratadas (categorizs 13 e 14) junto a empresas especializadas que prestam servicos ao Estipulante,
com exclusividade, devidamente comprovada, atraves do contrato de Prestagdo de Servigos, desde que: - estejam em
plena atividade profissional/laborativa,; estejam em boas condigizs de salde; - nao fenham doengas ou lestes pré-
existentes: - no momento da inclusac tenham idade dentro dos limites estabelecidos nas Condigdes Contrafuais. A
inclusao de novos segurados, apos o inicio de vigencia deste seguro, devera obedecer aos requisitos acima
especificados. Nao estao incluidas no yrupo segurado as pessoas qle mantenham com o Estipulante qualquer outro fipo
de vinculo, que ndo seja o especificad acima. A inclusac no sequro se dara somente mediante a aceitagao expressa da

Seguradora.

Capital Segurado
Data: 271072020 4:45 FM Pagina: 2/3
Matriz: Bua Cubatio, 320 - Paraiso - Séo Paulo SP - (403001 CNPY 61383 4082/0001 €1 dgmpa.com.br
Cenlral de Atendimenlo. Capitais & Regides Malnpritanas 3156-2590 Demais, %% 7719 113
Deficientes Auditivos 0800 77 19 758 ia: 7T 32527
SAC (informagbes, cancelamenios & reclamagies) 0o N7TF19719 SUSEP: 080 TmuTEH,.I-;:]i_wAhr
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i Observacoes (continuacdo) {
O Capital Segurado Individual sera unifzime, resultante da divisao do Capital Sgurado Global, pelo total de empregados
incluidos no seguro existentes na Guiz -ie Recothimento do Fundo de Garan' 3 por Teinpo de Servigo e Informacoes a
Previdéncia Social (GFIP), identificado: ela categoria 01, 4, 05, 11, 13 e 14, do més do evento coberto, somando-se
todos os sécios pertencentes no Contr: to Social, quando eles fizerem parte do seguro. Na regulagao de sinistro, caso o
grupo segurado tenha reduzido a menos de 2/3 (dois tergos) da quantidade de vidas originalmente contratadas, o valor
do capital segurado individual sera ¢ ‘esultadc da divisao do capital seguraco 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 sOcios.

Afastados

0 segurado afastado por doenga ou ac:dente, antec do inicio da vigéncia previ.ita para este seguro, somenle te:a direito
2 cobertura a partir da data de seu rete 10 &s atividades normais de trabalho. (i sequrado que se afastar apos o inicio de
vigéncia do seguro estara coberto norraimente, devendo ser considerado rio calculo do prémio e este ser recolhido
normalmente 3 Sequradora. E vedade :-» Segurado afastado toda  ualquer alteraco de capital decorrente de aumento
por promogao durante todo o periodo ¢ seu afastamento.

Impcranie

A aceitacdo do seguro estara sujeita & analise do risco.
O registro deste plano na SUSEP nao implica, por parte da Autarquia. incentivo Ju recomendago a sua comercializacao.
0 oraponente podera consultar a situagao cadasiral de seu correfor de segurc 3, NO site www.susep.gov.br, por meic de

seu nimero de registre na SUSEP, noma caripieto, CNPJ ou CPF.

As condicdes contratuais/regulamentc tieste produto protocolizadas pela sociesladelentidade junto a SUSEP po«eréo ser
consultadas no enderego eietrnice www.susep.gov.or, de acordo cor 0 numiero de processo constante da

apolice/proposta.

e T R e R S

TRRET e e TR Al

“Codigo  * Nome SEP

0917771 INFORSEG CORADMSEGLT - 202058634
R R T i
BH - ASS FF ATEND - BH FF +55(0031)

Dala. 2712020 4:45 PM
Matriz. Fua Cubatan, 320 - Paralso - Sho Pauia - 5P DAGEI03Y O ;
Central de Atendimanto: Capitais &= Reqides Meopolitenas 3156-2550 Demais Lacglidades§
Deficierles Swditvos 0800 77 19 758 v il pIps

W TTAE TS SUSEP: 0500 021 848 | Wy ERoi6

SAC (informagbes, cancelamanios & recamacoes) PG TT G TS

7 3834520000 B0



