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OUVIDORIA |

E um canal independente de comunicagdo, criado para auxiliar os clientes na solugdo de eventuais divergéncias
sobre o contrato de seguro, podendo ser usado depois de esgotados 0s canais regulares de atendimento, tais como
SAC (Servico de Atendimento a Clientes) e departamentos envolvidos na divergéncia em questao.

OBJETIVOS DA OUVIDORIA

As empresas Alfa Seguradora S.A. — CNPJ 02.713.529/0001-88 — Codigo SUSEP 0646-7 e Alfa Previdéncia e Vida
S.A. - CNPJ 02.713.530/0001-02 — Cddigo SUSEP 0289-5 instituiram a figura do Ouvidor com os seguintes
objetivos:

= Receber 0s recursos dos clientes;

= Informar sobre 0 encaminhamento e andamento dado a sua solicitagao;

= Apreciar e resolver os eventuais conflitos de interesse que surjam na execucéo dos respectivos contratos de
seguros ou previdéncia privada, protegendo seus direitos e garantindo a equidade de suas relagdes com
nossas empresas;

= Conhecer as opinides, 0s anseios, insatisfagdes e elogios dos clientes.

QUEM PODE RECORRER

Os segurados, beneficiarios, terceiros, corretores em nome de clientes, estipulantes e representantes legais que
discordem de decisdes tomadas pelas nossas empresas em questdes derivadas dos respectivos contratos de
seguros, ou que ja tenham decorrido 30 (trinta) dias do pedido formulado.

Para maior agilidade do processo o pedido de analise, com a documentagao respectiva, podera ser enviado pelo
corretor de seguros ao Ouvidor.

O QUE PROCEDE

1°) Os canais regulares de atendimento (SAC — Servico de Atendimento a Clientes) e departamentos envolvidos,
devem ter analisado o pedido antes de o recurso ser apresentado a Ouvidoria.

2°) Somente serdo analisados 0s casos cujas reclamagdes ndo tenham sido objeto de agéo judicial ou tenham
recorrido aos 6rgaos de protecédo e defesa do consumidor.

COMO RECORRER
O recurso é gratuito, deve ser formulado por escrito e encaminhado a:

OUVIDORIA - Alfa Seguradora

Alameda Santos, n° 466 — 7° andar - CEP: 01418-000 - Sao Paulo - SP
E-mail: ouvidoria@alfaseg.com.br

Telefone: 0800-774-2352

Para uso exclusivo de deficientes auditivos: 0800 770 5140

Apds acusar o recebimento dos recursos, o Ouvidor analisara cada caso tendo o prazo de até 15 (quinze) dias para
sua resolucao.

MAIOR GARANTIA PARA O SEGURADO
As decisdes do Ouvidor serdo acatadas pelas Empresas, obedecidos aos termos do Regulamento da Ouvidoria.

Permanece inalterado o direito do cliente de recorrer ao judiciério, a qualquer momento, ou caso néo aceite a deciséo
do Ouvidor, obedecidos aos prazos prescricionais em vigor.
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QUEM E O OUVIDOR
Profissional com os seguintes principios de atuagéo:

Isengao: Sem vinculo empregaticio com as Empresas.

Conhecimento:  Profundo dominio das questdes sobre seguros e referencial para o0 mercado.
Autonomia: As decisdes serdo cumpridas pelas Empresas.

Moral: A reputacéo € credencial de equilibrio, justica e ética.

A FUNGAO DO OUVIDOR
Proteger os direitos dos Segurados e demais clientes, zelando pela equidade de suas relagdes com as empresas.

CONHECA O REGULAMENTO
Consulte 0 Regulamento da Ouvidoria disponibilizado em:

www.alfasequradora.com.br
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DEFINICOES E GLOSSARIO DE TERMOS TECNICOS |

A Acidente Pessoal: E o evento com data caracterizada, exclusivo e diretamente externo, stbito, involuntario e
violento, causador de leséo fisica que, por si so, e independentemente de toda e qualquer causa, tenha como
consequéncia direta a Morte ou a Invalidez Permanente Total ou Parcial do Segurado ou tome necessério o
tratamento médico.

Incluem-se, ainda, no conceito:

- O suicidio ou a sua tentativa;

- Acidentes decorrentes da agdo da temperatura do ambiente ou influéncia atmosférica, quando a elas o Segurado
ficar sujeito em decorréncia de acidente coberto;

- Acidentes decorrentes do escapamento acidental de gases e vapores;

- Acidentes decorrentes de Sequestros e tentativas de sequestros; e

- Alteragbes anatébmicas ou funcionais da coluna vertebral, de origem traumatica, causadas exclusivamente por
fraturas ou luxagdes radiologicamente comprovadas;

Para fins deste seguro, NAO se incluem no conceito de acidente pessoal as:

- Doengas (inclusive as profissionais), quaisquer que sejam suas causas, ainda que provocadas,
desencadeadas ou agravadas, direta ou indiretamente por acidente, ressalvadas as infecgdes, estados
septicémicos e embolias, resultantes de ferimento visivel causado em decorréncia de acidente coberto;

- Intercorréncias ou complicagdes consequentes a realizagao de exames, tratamentos clinicos ou cirtrgicos,
quando nao decorrentes de acidente coberto.

- As lesdes decorrentes, dependentes, predispostas ou facilitadas por esfor¢os repetitivos ou microtraumas
cumulativos, ou que tenham relacao de causa e efeito com os mesmos, assim como as lesées classificadas
como: Lesao por Esforgos Repetitivos — LER, Doengas Osteo-musculares Relacionadas ao Trabalho — DORT,
Lesdo por Trauma Continuado ou Continuo — LTC, ou similares que venham a ser aceitas pela classe
médico-cientifica, bem como as suas consequéncias pés-tratamentos, inclusive cirurgicos, em qualquer
tempo; e

- as situacoes reconhecidas por instituigoes oficiais de previdéncia ou assemelhadas, como "invalidez
acidentaria”, nas quais o evento causador da lesdo ndao se enquadre integralmente na caracterizagao de
invalidez por acidente pessoal ora definido nestas Condi¢des Gerais.

A Agravamento do Risco: Circunstancias ou alteragbes que aumentam a intensidade e/ou a probabilidade da
ocorréncia do risco.

A Apélice: E o documento emitido pela Seguradora que comprova a relacdo contratual com o Estipulante e
formaliza a aceitagdo do risco.

A Aviso de Sinistro: Comunicagdo do Segurado ou seu(s) beneficiario(s) a Seguradora sobre a ocorréncia de
um evento ou sinistro.

A Beneficiario(s): E a pessoa a favor da qual é devida a Indenizagdo em caso de ocorréncia de evento
coberto contratado.

A Capital Segurado: E a importancia méaxima estabelecida para cada garantia deste seguro, a ser paga em caso
de ocorréncia de evento coberto.

A Caréncia: E 0 espaco de tempo durante o qual o Segurado elou seus beneficiarios, mesmo com o pagamento
dos prémios, ndo tém direito a determinadas garantias.

A Certificado Individual de Seguro: E o documento expedido pela Seguradora que formaliza a aceitagdo do
proponente do grupo seguravel.
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A Condigdes contratuais: E o conjunto de disposicdes que regem a contratacdo, incluindo as constantes da
proposta de contratagdo, das condi¢des gerais, das condigdes especiais, da apdlice e, quando for o caso, do contrato
e da proposta de adeséo.

A Condigoes Gerais: Conjunto de clausulas contratuais que estabelecem obrigacdes e direitos, dos Segurados,
dos Beneficiarios, do Estipulante, do Sub-Estipulante e da Seguradora e que integram a apdlice.

A Contrato: E o instrumento juridico firmado entre o Estipulante e/ou Sub-estipulante e a Seguradora, que
estabelecem as peculiaridades da contratagdo do plano coletivo, e fixam os direitos e obrigagdes do Estipulante e/ou
Sub-estipulante, da Seguradora, dos segurados, e dos beneficiarios.

A Corretor de Seguros: E a pessoa fisica ou juridica devidamente habilitada e registrada junto & SUSEP
(Superintendéncia de Seguros Privados) para intermediar e promover a realizagdo de plano de seguro entre os
Estipulantes, Sub-Estipulantes e/ou Segurados junto a Seguradora, sendo o corretor responsavel pela orientagéo
destes no que se refere as Coberturas, Obrigacoes e Exclusdes do contrato.

A Estipulante ou Sub-Estipulante: E a pessoa fisica ou juridica, legalmente constituida, que contrata o seguro e
representa os Segurados perante a Seguradora, sendo expressamente vedada a atuagdo como Estipulante ou
Sub-Estipulante por parte de corretoras de seguros, seus sdcios, dirigentes, administradores, empregados,
prepostos ou representantes; corretores de seguro e; sociedades seguradoras, seus dirigentes, administradores,
empregados, prepostos ou representantes. Esta vedagao nao se aplica aos empregadores que estipulem seguro em
favor de seus empregados.

A Evento Coberto: E 0 acontecimento futuro, possivel e incerto, em virtude do qual o Beneficiario pode receber a
Indenizacéo prevista na(s) garantia(s) contratada(s).

A Evento Preexistente: E toda doenga contraida, ainda que ndo manifestada, ou acidente ocorrido com o
Segurado titular ou dependente, anteriormente & data do inicio de vigéncia do seguro.

A Excedente Técnico: E a participacdo estabelecida no Contrato sobre o saldo positivo apurado pela diferenca
entre as receitas e as despesas da apdlice, relativas a cada ano de sua vigéncia, que sera calculado no final deste
periodo.

A Franquia: Periodo durante o qual 0 Segurado é responsavel pelos prejuizos decorrentes de um sinistro.

A Garantias/Coberturas: S0 as obrigagdes que a Seguradora assume perante o Estipulante, Sub-Estipulante
elou Segurado, quando da ocorréncia de um evento coberto.

A Grupo Segurado: E o conjunto de componentes do grupo seguravel efetivamente aceitos e incluidos no seguro,
cuja cobertura esteja em vigor.

A Grupo Seguravel: Sdo as pessoas vinculadas ao Estipulante e/ou Sub-Estipulante que, estando em perfeitas
condicdes de saude e plena atividade de suas fungdes profissionais, podem ser incluidas no seguro.

A Indenizagdo: E o valor que a Seguradora paga ao Segurado ou a seu Beneficiario em decorréncia de sinistro
coberto, limitado ao valor do Capital Segurado estabelecido para cada garantia contratada e demais condi¢des do
seguro.

A Médico: E o profissional legalmente habilitado para a pratica da medicina. N&o serdo aceitos como Médico o
préprio Segurado, seu conjuge, seus dependentes, parentes consanguineos ou afins, mesmo que habilitados a
exercer a pratica da medicina.
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A Nota Técnica Atuarial: E o documento, previamente protocolizado na SUSEP, que contém a descricdo e o
equacionamento técnico do plano.

A Periodo de Cobertura: E o periodo durante o qual o Segurado ou seus beneficiarios fardo jus aos Capitais
Segurados contratados.

A Prémio: valor correspondente a cada um dos pagamentos destinados ao custeio do seguro.

A Proponente: E o componente do Grupo Seguravel que propde sua adesdo ao sequro e que passara a condicdo
de Segurado titular somente ap6s a sua aceitagdo pela Seguradora.

A Proposta de adesio: E o documento com declaraggo dos elementos essenciais do interesse a ser garantido e
do risco, em que o proponente, pessoa fisica, expressa a intengdo de aderir a contratagéo coletiva, manifestando
pleno conhecimento das condi¢des contratuais.

A Proposta de contratagdo: E 0 documento com a declaragio 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.

A Regime Financeiro de Reparticdo Simples: E a estrutura técnica em que os prémios pagos por todos os
segurados da apdlice efou pelo Estipulante efou Sub-Estipulante, em um determinado periodo, deverao ser
suficientes para pagar as indenizagdes decorrentes dos eventos ocorridos nesse periodo.

A Reintegragdo: E a recomposico do Capital Segurado de uma Cobertura, na mesma proporcdo em que foi
reduzido em fungéo da ocorréncia de um sinistro coberto pela apdlice.

A Risco: Probabilidade de ocorréncia de evento futuro e incerto, de natureza subita e imprevista, independente da
vontade do Segurado ou Beneficiario do Seguro, cuja ocorréncia pode provocar prejuizos de natureza econdmica.

A Riscos Excluidos: Eventos preestabelecidos nas Condicbes Gerais e Especiais do seguro, que isentam a
Seguradora de qualquer responsabilidade quanto ao pagamento relativo a estes eventos.

A Seguradora: E a Affa Previdéncia e Vida S.A., denominada nas Clausulas do contrato apenas Seguradora,
empresa autorizada pela SUSEP (Superintendéncia de Seguros Privados) a funcionar no Brasil como tal. A
Seguradora, recebendo o prémio, assume 0 risco e garante indenizagdo em caso de ocorréncia de sinistro
amparado pelo contrato.

A Segurados: Termo genérico que se aplica tanto ao Segurado Titular como ao Segurado Dependente.

A Segurados Titulares: Sao as pessoas fisicas que mantém vinculo com o Estipulante e/ou Sub-Estipulante e
que, por ades&o, s&o incluidas neste seguro.

A Segurados Dependentes: O conjuge/companheiro(a), os filhos, os enteados e os menores considerados
dependentes do Segurado Titular, cujos direitos e deveres estdo descritos nas Clausulas Suplementares e desde
que estas tenham sido contratadas e ratificadas no Contrato.

A Sinistro: Termo que define 0 acontecimento do evento previsto e coberto no contrato.

A SUSEP - Superintendéncia de Seguros Privados: E o 6rgao responsavel pelo controle e pela fiscalizagao dos
mercados de seguro, previdéncia privada aberta, capitalizagdo e resseguro.
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A Vigéncia: E o periodo de tempo que determina o inicio e o fim da validade do seguro e das garantias
contratadas.

Alfa Previdéncia e Vida S.A. - Processo SUSEP n° 15414.003001/2006-15 8de 4?2



ALFA ~ SEGURADORA

CONDIGOES GERAIS
ACIDENTES PESSOAIS COLETIVO

CONDIGOES GERAIS |

Estas Condi¢coes aplicam-se a todas as Garantias contratadas pelo Estipulante, Sub-Estipulante e/ou
Segurado, dentro da apolice, com excegdo dos pontos em que forem expressamente modificadas pelo
Contrato.

O registro deste plano na SUSEP n&o implica, por parte da Autarquia, incentivo ou recomendagdo a sua
comercializagao.

O Estipulante, Sub-Estipulante e/ou Segurado poderdo consultar a situagdo cadastral de seu corretor de seguros,
no site www.susep.gov.br, por meio do numero de seu registro na SUSEP, nome completo, CNPJ ou CPF.

Recomendamos a leitura atenta deste manual, especialmente no que se refere a RISCOS EXCLUIDOS do
seguro.

1. OBJETIVO

O presente Seguro tem por objetivo garantir o pagamento de uma indenizagéo ao Segurado ou a seus beneficiarios,
caso venha ocorrer um sinistro coberto pela apdlice durante sua vigéncia e em consequéncia direta dos riscos
expressamente convencionados nas coberturas contratadas, conforme estas Condigdes Gerais, Contrato e Clausulas
Suplementares mencionadas neste manual, exceto se decorrente dos riscos excluidos.

2. GARANTIAS DO SEGURO

As garantias deste seguro dividem-se em Garantias Bésicas e Adicionais, podendo ser contratadas de acordo com a
opcao feita pelo Estipulante e/ou Sub-Estipulante na Proposta de Contratagéo e ratificadas no Contrato, em favor
dos Segurados.

Constarao do Contrato de cada apdlice as garantias escolhidas pelo Estipulante elou Sub-Estipulante, suas
particularidades e respectivos critérios de composicdo dos capitais segurados, sendo obrigatoria a
contratagao de pelo menos uma das Garantias Basicas para a validade deste seguro.

As garantias adiante relacionadas deverdo ser sempre consideradas em conjunto com o que dispde 0s riscos
excluidos, constantes no item 12 das Condi¢des Gerais deste manual.

2.1. GARANTIA BASICA

A Morte Acidental (MA)

Garante ao(s) beneficiario(s) o pagamento de uma indenizagdo em caso de falecimento do Segurado, decorrente,
exclusivamente, de acidente pessoal coberto, quando este ocorrer dentro do periodo de cobertura.

Seguro de Menores

A Garantia de Morte Acidental, nos seguros de menores de 14 (quatorze) anos, destina-se apenas ao reembolso das
despesas com funeral, que devem ser comprovadas mediante apresentacdo das contas originais, as quais podem
ser substituidas, a critério da Seguradora, por outros comprovantes satisfatorios, incluindo-se entre as despesas com
funeral as havidas com o traslado, ndo estando cobertas as despesas com aquisicdo de terrenos, jazigos ou
carneiros.

A Invalidez Permanente Total ou Parcial por Acidente (IPA)

Garante ao Segurado o pagamento de uma indenizagdo em caso de perda, reducdo ou impoténcia funcional
definitiva, total ou parcial de um membro ou érgéo em virtude de les&o fisica causada, exclusivamente, por acidente
pessoal coberto com o Segurado, quando este ocorrer dentro do periodo de cobertura, atestada por profissional
legalmente habilitado.
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No caso de Invalidez Permanente por Acidente, desde que seja definitivo o caréter da invalidez, a Seguradora
pagara uma indenizagao de acordo com a seguinte tabela:

Tabela de Calculo da Indenizacdo em Caso de Invalidez Permanente % sobre 0
Discriminagao Capital Segurado
E Perda total da vis&o de ambos os olhos 100
w Perda total do uso de ambos os membros superiores 100
< _, | Perda total do uso de ambos os membros inferiores 100
e < | Perda total do uso de ambas as méos 100
n © | Perda total do uso de um membro superior € um membro inferior 100
a Perda total do uso de uma das m&os e de um dos pés 100
= Perda total do uso de ambos 0s pés 100
Z Alienacao mental total e incuravel 100
Nefrectomia bilateral 100
L Discriminagao % sobre o
E Capital Segurado
2 & | Perda total da visao de um olho 30
§ &5 | Perda total da visdo de um olho, quando o segurado ja ndo tiver a outra vista 70
E % Surdez total incuravel de ambos os ouvidos 40
N g' Surdez total incuravel de um dos ouvidos 20
a @ | Mudezincuravel 50
§' < | Fratura ndo consolidada do maxilar inferior 20
= Imobilidade do segmento cervical da coluna vertebral 20
Imobilidade do segmento téraco-lombo-sacro da coluna vertebral 25
C % sobre o
Discriminagao Capital Segurado
§ Perda total do uso de um dos membros superiores 70
2 Perda total do uso de uma das maos 60
o® Fratura ndo consolidada de um dos Umeros 50
% no= Fratura ndo consolidada de um dos segmentos radio-ulnares 30
w E Anquilose total de um dos ombros 25
% o Anquilose total de um dos cotovelos 25
= 8 Anquilose total de um dos punhos 20
=Q Perda total do uso de um dos polegares, inclusive 0 metacarpiano 25
o Perda total do uso de um dos polegares, exclusive 0 metacarpiano 18
h Perda total do uso da falange distal do polegar 9
g Perda total do uso de um dos dedos indicadores 15
< Perda total do uso de um dos dedos minimos ou um dos dedos médios 12
= Perda total do uso de um dos dedos anulares 9

Perda total do uso de qualquer falange, excluidas as do polegar: indenizagéo equivalente a 1/3 do

valor do respectivo dedo.
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Discriminacs % sobre o Capital
iscriminacao Sequrado
gura

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 tibia-peroneiros 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
Anquilose total de um quadril 20
Perda parcial de um dos pés, isto €, perda de todos os dedos e de uma parte 25

do mesmo pé

Amputacdo do 1° dedo 10
Amputacao de qualquer outro dedo 3

INVALIDEZ PERMANENTE PARCIAL DOS MEMBROS INFERIORES

Perda total do uso de uma falange do 1° dedo, indenizagao equivalente a ¥2; dos demais dedos,

equivalente a 1/3 do respectivo dedo.

Encurtamento de um dos membros inferiores:

* de 5 centimetros ou mais

* de 4 centimetros

+ de 3 centimetros

» menos de 3 centimetros

PERDA DE USO DE MEMBROS SEM PERDA ANATOMICA

A perda ou redugdo da forca ou da capacidade funcional considerada é a que nao resulte de lesdes
articulares ou de segmentos amputados, constantes dos quadros proprios da tabela.

MANDIBULA

Maxilar inferior (mandibula) redugao de movimentos

Em grau minimo 05
Em grau médio 10
Em grau maximo 20
NARIZ
Amputacao total de nariz com perda de olfato 25
Perda total do olfato 07
Perda do olfato com alteragdes gustativas 10
APARELHO VISUAL E ANEXOS DO OLHO
Diplopia 15
[72) = . . .
pr S Lesoes das vias Lacrimais
o | Unilateral 07
= | Unilateral com fistulas 15
Bilateral 14
Bilateral com fistulas 25
LesGes da palpebra
Ectropio unilateral 03
Ectropio bilateral 06
Entropio unilateral 07
Entrépio bilateral 14
Ma oclus&o palpebral unilateral 03
Ma oclus&o palpebral bilateral 06
Ptose palpebral unilateral 05
Ptose palpebral bilateral 10
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PERDA DE USO DE MEMBROS SEM PERDA ANATOMICA

A perda ou redugdo da forca ou da capacidade funcional considerada é a que nao resulte de lesoes
articulares ou de segmentos amputados, constantes dos quadros proprios da tabela.

APARELHO DE FONAGAO

Perda da palavra (mudez incuravel) 50

Perda de substancia (palato mole e duro) 15

SISTEMA AUDITIVO

Amputacao total de uma orelha 08

Amputacao total de duas orelhas 16

PERDA DO BACO 15

APARELHO URINARIO

Retencéo crbnica de urina (sondagens obrigatdrias) 15

Cistostomia (definitiva) 30

Incontinéncia urinaria permanente 30

Perda de um rim, com rim remanescente

Com fungao renal preservada 30

Reducgao da fungéo renal (néo dialitica) 50

Reducao da fungao renal (dialitica) 75

Perda de rim unico 75

APARELHO GENITAL E REPRODUTOR

Perda de um testiculo 05

Perda de dois testiculos 15

Amputacao traumatica do pénis 40
o Perda de um ovario 05
b Perda de dois ovarios 15
& | Perda do Utero antes da menopausa 30
% Perda do Utero depois da menopausa 10

PESCOCO

Estenose da faringe com obstaculo a degluti¢éo 15

Lesdo do es6fago com transtornos da fungdo motora 15

Traqueostomia definitiva 40

TORAX

APARELHO RESPIRATORIO

Sequelas pds-traumaticas pleurais \ 10

Ressecgao total ou parcial de um pulmao (pneumectomia parcial ou total)

Com fung&o respiratoria preservada 15

Com redugéo em grau minimo da fungao respiratéria 25

Com redugé@o em grau médio da fungao respiratéria 50

Com insuficiéncia respiratoria 75

MAMAS (FEMININAS)

Mastectomia unilateral 10

Mastectomia bilateral 20

ABDOMEM (ORGAO E ViSCERAS)

Gastrectomia subtotal 20

Gastrectomia total 40

INTESTINO DELGADO

Ressecgao parcial 20

Ressecgao parcial com sindrome disabsortiva ou ileostomia definitiva 40

Alfa Previdéncia e Vida S.A. - Processo SUSEP n° 15414.003001/2006-15 12 de 42




ALFA ~ SEGURADORA

CONDIGOES GERAIS
ACIDENTES PESSOAIS COLETIVO

PERDA DE USO DE MEMBROS SEM PERDA ANATOMICA

A perda ou redugdo da forca ou da capacidade funcional considerada é a que nao resulte de lesdes
articulares ou de segmentos amputados, constantes dos quadros proprios da tabela.

INSTESTINO GROSSO
Colectomia parcial 20
Colectomia total 40
Colostomia definitiva 40
RETO E ANUS
0 Incontinéncia fecal sem prolapso 30
pr Incontinéncia fecal com prolapso 50
ﬁ Retengéo anal 10
> | FIGADO
a Lobectomia hepatica sem alteracdo funcional 10
Lobectomia com insuficiéncia hepatica 50
SINDROMES NEUROLOGICAS
Epilepsia pos-traumatica 20
Derivagéo ventriculo-peritoneal (hidrocefaleia) 20
Sindrome pos-concussional 05

a) No caso de perda parcial, ficando reduzidas as fungdes do membro ou 6rgao lesado, mas ndo abolidas por
completo, a indenizagdo seréd calculada pela aplicagdo da percentagem de reducéo funcional apresentada pelo
membro ou érgdo atingido a percentagem de reducao prevista na tabela para perda total do membro, 6rgéo ou parte
atingida;

b) Na falta de indicagdo da percentagem de reducéo, e sendo informado apenas o grau dessa redugdo (maximo,
médio ou minimo), a indenizagdo sera calculada, respectivamente, na base das percentagens de 75% (setenta e
cinco por cento), 50% (cinquenta por cento) e 25% (vinte e cinco por cento);

c) Em todos os casos de Invalidez Parcial nao especificados na tabela, a indenizagao sera estabelecida
tomando-se por base a diminuigdo permanente da capacidade fisica do Segurado, independentemente da
sua profissao;

d) Quando do mesmo acidente resultar invalidez de mais de um membro ou 6rgéo, a indenizagdo sera calculada
somando-se as percentagens respectivas, sem que possa, todavia, exceder a 100% (cem por cento) do capital
segurado para o caso de Invalidez Permanente por Acidente;

e) Havendo duas ou mais lesées em um mesmo membro ou 6rgdo, a soma das percentagens correspondentes néao
poderéa exceder a percentagem da indenizagéo prevista para sua perda total;

f) Para efeito de indenizagdo, a perda ou maior redugao funcional de um membro ou 6rgdo ja defeituoso antes do
acidente, deve ser deduzida do grau de invalidez definitivo;

g) A perda de dentes e os danos estéticos, em consequéncia de acidente, ndo dao direito a indenizacéo por Invalidez
Permanente;

h) A Invalidez Permanente por Acidente deve ser comprovada através de declaragédo médica que a ateste, podendo
ainda esta ser complementada pela Carta de Concesséo da Aposentadoria por Invalidez fornecida pelo INSS, caso
este a tenha concedido, bem como por resultados de exames realizados em virtude do acidente;

i) A aposentadoria por invalidez concedida por instituigoes oficiais de previdéncia, ou assemelhadas, nao
caracteriza por si s6 o estado de invalidez permanente total ou parcial por acidente.

A Invalidez Permanente Total por Acidente (IPTA)

Garante ao Segurado o pagamento de uma indenizagdo em caso de Invalidez Permanente Total por Acidente em
virtude de les&o fisica causada, exclusivamente, por acidente pessoal coberto com o Segurado, quando este ocorrer
dentro do periodo de cobertura, atestada por profissional legalmente habilitado.
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Apds o pagamento do Capital Segurado da cobertura de Invalidez Permanente Total por Acidente, o
segurado sera imediata e automaticamente cancelado, sendo devolvido o valor do prémio eventualmente
pago apo6s a data do requerimento do pagamento do Capital Segurado, atualizado monetariamente.

Nao restando comprovada a Invalidez Permanente Total por Acidente, esta cobertura permanecera em vigor,
assim como as demais coberturas eventualmente contratadas, nao sendo devida qualquer devolugao de
prémios.

No caso de Invalidez Permanente Total por Acidente, desde que seja definitivo o carater da invalidez, a Seguradora
pagara uma indenizagao de acordo com a seguinte tabela:

Tabela de Calculo da Indenizacdo em Caso de Invalidez Permanente % sobre 0

Discriminagao Capital Segurado

E Perda total da vis&o de ambos os olhos 100

o Perda total do uso de ambos os membros superiores 100

< _, | Perda total do uso de ambos os membros inferiores 100

. X | Perda total do uso de ambas as méos 100

n © | Perda total do uso de um membro superior € um membro inferior 100

= Perda total do uso de uma das méos e de um dos pés 100

= Perda total do uso de ambos 0s pés 100

2 Alienacao mental total e incuravel 100
Nefrectomia bilateral 100

a) Quando do mesmo acidente resultar invalidez de mais de um membro ou 6rgéo, a indenizagdo sera calculada
somando-se as percentagens respectivas, sem que possa, todavia, exceder a 100% (cem por cento) do capital
segurado para o caso de Invalidez Permanente Total por Acidente;

b) Havendo duas ou mais lesdes em um mesmo membro ou 6rgéo, a soma das percentagens correspondentes nao
poderéa exceder a percentagem da indenizago prevista para sua perda total;

c) Para efeito de indenizagdo, a perda ou maior reducéo funcional de um membro ou 6rgéo ja defeituoso antes do
acidente, deve ser deduzida do grau de invalidez definitivo;

d) A Invalidez Permanente Total por Acidente deve ser comprovada através de declaragdo médica que a ateste,
podendo ainda esta ser complementada pela Carta de Concessdo da Aposentadoria por Invalidez fornecida pelo
INSS, caso este a tenha concedido, bem como por resultados de exames realizados em virtude do acidente;

e) A aposentadoria por invalidez concedida por instituicdes oficiais de previdéncia, ou assemelhadas, nao
caracteriza por si s6 o estado de invalidez permanente total ou parcial por acidente.

A Morte Acidental - Auxilio Funeral

Garante ao(s) beneficiario(s) o pagamento de um valor correspondente as despesas do funeral, em caso de
falecimento do Segurado Titular ou Dependente decorrente, exclusivamente, de acidente pessoal coberto. Esta
cobertura podera ser contratada de forma adicional ao capital segurado de Morte Acidental ou dedutivel deste.

Forma de Pagamento

O pagamento do Auxilio Funeral podera ser feito em forma de indenizagdo no valor do capital segurado contratado
para esta garantia, ou através de reembolso dos valores gastos com o funeral, mediante apresentacéo das Notas
Fiscais e Recibos originais de tais despesas.

O pagamento do Auxilio Funeral ndo caracteriza, pela Seguradora, o reconhecimento de obriga¢éo para pagamento

de qualquer indenizacéo de outras coberturas de Seguro de Vida e/ou Acidentes Pessoais que possam ter sido
contratadas.

Alfa Previdéncia e Vida S.A. - Processo SUSEP n° 15414.003001/2006-15 14 de 42




ALFA ~ SEGURADORA

CONDIGOES GERAIS
ACIDENTES PESSOAIS COLETIVO

A Morte Acidental - Cesta Basica — Auxilio Alimentagao

Garante ao(s) beneficiario(s) 0 pagamento de um valor determinado no Contrato a titulo de Auxilio Alimentagéo —
Cesta Basica, em caso de falecimento do Segurado Titular decorrente, exclusivamente, de acidente pessoal
coberto.

Forma de Pagamento

O pagamento desta garantia sera feito de uma sé vez, em forma de indenizagao, no valor total do limite estabelecido
para esta garantia ou através da contratacdo de empresa que providenciara a entrega de Cestas Basicas
mensalmente, observado o valor do capital segurado, a critério do segurado e conforme determinado no Contrato do
Seguro.

A Morte Acidental - Auxilio Despesas Gerais
Garante ao(s) beneficiario(s) 0 pagamento de um valor determinado no Contrato a titulo de Despesas Gerais, em
caso de falecimento do Segurado Titular decorrente, exclusivamente, de acidente pessoal coberto.

Forma de Pagamento

O pagamento desta garantia sera feito de uma sé vez, em forma de indenizagéo variavel, de acordo com a despesa
indicada na proposta de contratagdo do seguro, limitado ao valor do capital segurado, conforme estabelecido no
Contrato do seguro.

A IPTA - Auxilio Despesas Gerais

Garante ao Segurado o pagamento de um valor determinado no Contrato a titulo de Despesas Gerais, em virtude de
lesdo fisica causada, exclusivamente, por acidente pessoal coberto com o0 Segurado, quando este ocorrer dentro do
periodo de cobertura, atestada por profissional legalmente habilitado.

Forma de Pagamento

O pagamento desta garantia sera feito de uma sé vez, em forma de indenizagéo variavel, de acordo com a despesa
indicada na proposta de contratagdo do seguro, limitado ao valor do capital segurado, conforme estabelecido no
Contrato do seguro.

A Morte Acidental - Assisténcia Funeral

Garante ao(s) beneficiario(s) o pagamento de uma indenizagdo em caso de falecimento do Segurado Titular ou
Dependentes, decorrente, exclusivamente, de acidente pessoal coberto, quando este ocorrer dentro do periodo de
cobertura.

Forma de Pagamento

O Segurado poderéa escolher liviemente entre 0 pagamento da indenizagdo ou a utilizagéo da prestagéo de servigos
de assisténcia funeral em caso de falecimento do Segurado Titular ou Dependentes, decorrente, exclusivamente, de
acidente pessoal coberto, de acordo com o padréo e o plano contratados determinados no Contrato.

A prestagdo de servigos de Assisténcia Funeral ndo caracteriza, pela Seguradora, o reconhecimento de obrigacéo
para pagamento de qualquer indenizagéo de outras coberturas de Seguro de Vida efou Acidentes Pessoais que
possam ter sido contratadas.

Padroes de Atendimento da Assisténcia

A PADRAO STANDARD

Atendimento Social

Na ocorréncia de falecimento do Segurado, exclusivamente por acidente, um familiar ou amigo deste devera
comunicar a Seguradora para que a mesma tome todas as providéncias que se fagam necessarias, através,
inclusive, de atendentes in loco, isentando assim a familia de qualquer trabalho e/ou despesa referentes aos servigos
necessarios para o completo atendimento do evento.
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Funeral
Sera executado o Funeral completo, com as seguintes coberturas:

Urna: ura de madeira com ou sem visor, padrdo standard e ornamentagao de acordo com a preferéncia da familia
do segurado

Flores: 01 (uma) coroa, em nome da familia

Enfeite floral: 01 (uma) omamentag&o na sala de veldrio

Véu: véu simples para cobrir o corpo

Preparagao do corpo: banho, barba, vestimenta (ato de vestir), etc. (higienizacdo basica mais preparacéo e
tamponamento)

Jogo de Paramentos: casticais e velas que ficardo no local do velatdrio, bem como os aparelhos de ozona

Veiculo: carro funebre dentro do municipio de residéncia

Documentagao: registro em cartério com guia e certiddo. Sera fomecida uma copia da certidao de 6bito.

Presenca: livro ou folha para assinaturas

Capela: locagéo de salas velatdrias publicas. Em salas particulares os valores deverdo ser similares aos das salas
publicas.

Taxa de Sepultamento

Sepultamento: em tumulo (ou jazigo) da familia com o pagamento da taxa de sepultamento, desde que a mesma
seja compativel com os custos da taxa dos Cemitérios Publicos. N&o esta prevista a locagao de Jazigo.

Cremagao: N&o ha cobertura para cremagao neste plano.

Traslado: Transporte do corpo, do local onde ocorreu o falecimento para o velério e até o local de sepultamento no
Brasil, por meio de transporte mais adequado e em uma mortuaria apropriada. O traslado sera oferecido apenas
quando o dbito ocorrer fora do municipio de residéncia do segurado, constante na apélice. As despesas com
passagem e hospedagem correrdo por conta da familia.

Transmissao de mensagens urgentes: Através do atendimento da Assisténcia Funeral sera possivel transmitir
mensagens de carater urgente, relacionadas aos servigos que serdo prestados, mediante solicitagdo da familia do
segurado.

Religido ou Credo: Todos os servicos mencionados acima serdo executados sempre respeitando as condi¢des de
religiosidade ou credo solicitado pela familia.

A PADRAO ESPECIAL

Atendimento Social

Na ocorréncia de falecimento do Segurado, exclusivamente por acidente, um familiar ou amigo deste devera
comunicar a Seguradora para que a mesma tome todas as providéncias que se fagam necessarias, através,
inclusive, de atendentes in loco, isentando assim a familia de qualquer trabalho e/ou despesa referentes aos servigos
necessarios para o completo atendimento do evento.

Funeral
Sera executado o Funeral completo, com as seguintes coberturas:

Urna: ura de madeira com ou sem visor, padrdo standard e ornamentagao de acordo com a preferéncia da familia
do segurado

Flores: 01 (uma) coroa, em nome da familia

Enfeite floral: 01 (uma) omamentag&o na sala de veldrio

Véu: véu simples para cobrir 0 corpo
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Preparagao do corpo: banho, barba, vestimenta (ato de vestir), etc. (higienizacdo basica mais preparacéo e
tamponamento)

Jogo de Paramentos: casticais e velas que ficardo no local do velatério, bem como os aparelhos de ozona

Veiculo: carro funebre dentro do municipio de residéncia

Documentacao: registro em cartério com guia e certiddo. Sera fomecida uma copia da certidao de 6bito.

Presenca: livro ou folha para assinaturas

Capela: locagéo de salas velatdrias publicas. Em salas particulares os valores deverdo ser similares aos das salas
publicas.

Taxa de Sepultamento

Sepultamento: em tumulo (ou jazigo) da familia com pagamento da taxa de sepultamento, desde que a mesma seja
compativel com os custos da taxa dos cemitérios publicos. Na hipotese da necessidade de locagdo, sera
providenciada a locagdo em Cemitérios Publicos, por um periodo de até 3 (trés) anos, a contar da data de 6bito. Caso
a familia ou responsavel opte por locagdo em Cemitério Particular, os custos deverdo ser compativeis aos dos
Cemitérios Publicos.

Cremagao: N&o ha cobertura para cremagao neste plano.

Traslado: Transporte do corpo, do local onde ocorreu o falecimento para o vel6rio e até o local de sepultamento no
Brasil, por meio de transporte mais adequado e em uma mortuaria apropriada. O traslado sera oferecido apenas
quando o dbito ocorrer fora do municipio de residéncia do segurado, constante na apélice. As despesas com
passagem e hospedagem correrdo por conta da familia.

Transmissao de mensagens urgentes: Através do atendimento da Assisténcia Funeral sera possivel transmitir
mensagens de carater urgente, relacionadas aos servigos que serdo prestados, mediante solicitagdo da familia do
segurado.

Religido ou Credo: Todos os servicos mencionados acima serdo executados sempre respeitando as condi¢des de
religiosidade ou credo solicitado pela familia.

A PADRAO LUXO

Atendimento Social

Na ocorréncia de falecimento do Segurado, exclusivamente por acidente, um familiar ou amigo deste devera
comunicar a Seguradora para que a mesma tome todas as providéncias que se fagam necessarias, através,
inclusive, de atendentes in loco, isentando assim a familia de qualquer trabalho e/ou despesa referentes aos servigos
necessarios para o completo atendimento do evento.

Funeral
Sera executado o Funeral completo, com as seguintes coberturas:

Urna: ura de madeira com ou sem visor, padrdo standard e ornamentagao de acordo com a preferéncia da familia
do segurado

Flores: 02 (duas) coroas, em nome da familia

Enfeite floral: 01 (uma) omamentagao na sala de velério

Véu: véu simples para cobrir 0 corpo

Preparagao do corpo: banho, barba, vestimenta (ato de vestir), etc. (higienizacdo basica mais preparacéo e
tamponamento)

Jogo de Paramentos: casticais e velas que ficardo no local do velatério, bem como os aparelhos de ozona

Veiculo: carro funebre dentro do municipio de residéncia

Documentacao: registro em cartério com guia e certiddo. Sera fomecida uma copia da certidéo de 6bito.

Presenca: livro ou folha para assinaturas
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Capela: Locagao de salas velatdrias publicas. Em salas particulares os valores deverdo ser similares aos das salas
publicas.
Taxa de Sepultamento

Sepultamento: em tumulo (ou jazigo) da familia com pagamento da taxa de sepultamento, desde que a mesma seja
compativel com os custos da taxa dos cemitérios publicos. Na hipotese da necessidade de locagéo, sera
providenciada a locagao em Cemitérios Publicos, por um periodo de até 3 (trés) anos, a contar da data de 6bito. Caso
a familia ou responsavel opte por locagdo em Cemitério Particular, os custos deverdo ser compativeis aos dos
Cemitérios Publicos.

Cremagao: sera efetuada somente quando o falecido, em vida, deixar por escrito (registro em cartdrio) ou outra forma
legal. Nessa hipotese, o servigo sera executado na cidade do obito ou se ndo houver na cidade este servigo, sera na
cidade mais proxima, no Brasil, e as cinzas serdo entregues aos familiares.

As despesas com passagem e hospedagem para 0 acompanhamento da Ceriménia de Cremagao correréo por conta
da familia.

Traslado: Transporte do corpo, do local onde ocorreu o falecimento para o velério e até o local de sepultamento no
Brasil, por meio de transporte mais adequado e em uma mortuaria apropriada. O traslado sera oferecido apenas
quando o dbito ocorrer fora do municipio de residéncia do segurado, constante na apélice. As despesas com
passagem e hospedagem correrdo por conta da familia.

Transporte Familiar: Em caso de falecimento onde houver a necessidade legal da presenga de um membro da
familia para liberagdo do corpo, sera fomecida uma passagem aérea de ida e volta.

Transmissao de mensagens urgentes: Através do atendimento da Assisténcia Funeral serd possivel transmitir
mensagens de carater urgente, relacionadas aos servigos que serdo prestados, mediante solicitagdo da familia do
segurado.

Religiao ou Credo: Todos os servicos mencionados acima serdo executados sempre respeitando as condi¢des de
religiosidade ou credo solicitado pela familia.

A PADRAO PREMIUM

Atendimento Social

Na ocorréncia de falecimento do Segurado, exclusivamente por acidente, um familiar ou amigo deste devera
comunicar a Seguradora para que a mesma tome todas as providéncias que se fagam necessarias, através,
inclusive, de atendentes in loco, isentando assim a familia de qualquer trabalho e/ou despesa referentes aos servigos
necessarios para o completo atendimento do evento.

Funeral
Sera executado o Funeral completo, com as seguintes coberturas:

Urna: uma de madeira com ou sem visor, padréo luxo € omamentagéo de acordo com a preferéncia da familia do
segurado

Flores: 02 (duas) coroas, em nome da familia

Enfeite floral: 02 (duas) ornamentagdes na sala de veldrio

Véu: véu simples para cobrir o corpo

Preparagao do corpo: banho, barba, vestimenta (ato de vestir), etc. (higienizagdo basica mais preparacéo e
tamponamento)

Jogo de Paramentos: casticais e velas que ficardo no local do velatdrio, bem como os aparelhos de ozona

Veiculo: carro funebre dentro do municipio de residéncia

Documentagao: registro em cartério com guia e certiddo. Sera fomecida uma copia da certidao de 6bito.

Presenca: livro ou folha para assinaturas
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Capela: locagéo de salas velatdrias publicas. Em salas particulares os valores deverdo ser similares aos das salas
publicas.
Taxa de Sepultamento

Sepultamento: em tumulo (ou jazigo) da familia com pagamento da taxa de sepultamento, desde que a mesma seja
compativel com os custos da taxa dos cemitérios publicos. Na hipotese da necessidade de locagéo, sera
providenciada a locagao em Cemitérios Publicos, por um periodo de até 3 (trés) anos, a contar da data de 6bito. Caso
a familia ou responsavel opte por locagdo em Cemitério Particular, os custos deverdo ser compativeis aos dos
Cemitérios Publicos.

Cremagao: sera efetuada somente quando o falecido, em vida, deixar por escrito (registro em cartdrio) ou outra forma
legal. Nessa hipotese, 0 servigo sera executado na cidade do obito ou se ndo houver na cidade este servigo, seré na
cidade mais proxima, no Brasil, e as cinzas serdo entregues aos familiares.

As despesas com passagem e hospedagem para o0 acompanhamento da Ceriménia de Cremagao correréo por conta
da familia

Traslado: Transporte do corpo, do local onde ocorreu o falecimento para o velério e até o local de sepultamento no
Brasil, por meio de transporte mais adequado e em uma mortuaria apropriada. O traslado sera oferecido apenas
quando o dbito ocorrer fora do municipio de residéncia do segurado, constante na apélice. As despesas com
passagem e hospedagem correrdo por conta da familia.

Transporte Familiar: Em caso de falecimento onde houver a necessidade legal da presenga de um membro da
familia para liberagdo do corpo, sera fomecida uma passagem aérea de ida e volta.

Transmissao de mensagens urgentes: Através do atendimento da Assisténcia Funeral serd possivel transmitir
mensagens de carater urgente, relacionadas aos servigos que serdo prestados, mediante solicitagdo da familia do
segurado.

Religiao ou Credo: Todos os servicos mencionados acima serdo executados sempre respeitando as condi¢des de
religiosidade ou credo solicitado pela familia.

Riscos Excluidos

Além dos demais riscos constantes no item 13 deste manual excluem-se da cobertura de Morte Acidental -
Assisténcia Funeral, para todos os tipos de padrao:

a) Roupas em geral;

b) Antncio em radio ou jornal;

c) Missa de 7° dia ou contratagao de religioso para conduzir o culto;

d) Xerox da documentagao;

e) Café, bebidas, refeicdes em geral;

f) Compra de jazigo;

g) Confeccao de gaveta em timulo de terceiro;

h) Lapides elou gravagoes;

i) Cruzes;

j) Reformaem geral no jazigo;

k) Exumagao de corpo em jazigo da familia;

I) Custo de capela e sepultamento superior aos praticados pelo Municipio;

m) Despesas de qualquer natureza que nao sejam relacionadas diretamente com o funeral, ndo previstas
nestas Condigoes Gerais;

n) Quaisquer reembolsos de despesas providenciadas diretamente pela familia, mesmo que cobertas pela
presente assisténcia;
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o) Necromaquiagem (as técnicas de preservagao - tanatopraxia e embalsamento - terdo seus custos
cobertos em caso de traslado aéreo do corpo, considerando esta despesa como parte dos valores de
cobertura estipulados.

2.2. GARANTIAS ADICIONAIS

A Despesas Médico-Hospitalares (DMH)

Garante 0 reembolso de Despesas Médico-Hospitalares e odontoldgicas, efetuadas pelo Segurado para seu
tratamento, sob orientagdo médica, iniciado nos 30 (trinta) primeiros dias contados da data do acidente, decorrente
exclusivamente, de acidente pessoal coberto, limitado ao valor do capital segurado contratado para esta garantia,
quando este ocorrer dentro do periodo de cobertura.

Cabe ao Segurado a livre escolha dos prestadores de servicos médico/hospitalares e odontologicos, desde que
legalmente habilitados.

As despesas efetuadas no exterior serdo reembolsadas com base no cambio oficial de venda da data do efetivo
pagamento realizado pelo Segurado, respeitado o limite do capital segurado contratado.

Possuindo o Segurado mais de uma apélice na Seguradora ou em outra companhia, garantindo Despesas Médico-
Hospitalares e odontoldgicas, a responsabilidade da Seguradora seré igual & importancia obtida pelo rateio do total
dos gastos efetuados proporcionalmente aos limites segurados em todas as apdlices em vigor na data do evento.

Riscos Excluidos

Excluem-se ainda da garantia de Despesas Médico-Hospitalares e odontoldgicas, além dos demais riscos
constantes no item 12 deste manual, as despesas decorrentes de:

a) estado de convalescenca (ap6s a alta médica);

b) despesas de acompanhantes;

c) aparelhos que se referem a ortese de qualquer natureza e proteses de carater permanente, salvo as
proéteses pela perda de dentes naturais.

A Diarias de Incapacidade Temporaria por Acidente (DIT)

Garante 0 pagamento de um valor determinado no Contrato do seguro em caso de incapacidade temporaria ocorrida,
exclusivamente, por acidente pessoal, que gere comprovada necessidade de interrupgao temporaria e involuntaria do
Segurado exercer todas as suas atividades profissionais por um periodo superior a franquia e limitada a quantidade
de diarias contratadas, mediante comprovagao por laudo médico reconhecido pela Seguradora.

Esta cobertura podera destinar-se a Auténomos, Profissionais Liberais ou a Profissionais Registrados, o que sera
determinado no Contrato do seguro

Limite de Diarias

Observado o limite méximo contratual de 360 (trezentos e sessenta) diérias, estas s@o devidas a partir do 16° (décimo
sexto) dia de caracteriza¢éo da incapacidade.

O valor e a quantidade de diarias contratadas serao estabelecidos no Contrato.

Pelo mesmo acidente, o0 niumero de diarias indenizadas nao podera superar a quantidade contratada.

Forma de Pagamento

Esta garantia sera paga ao Segurado, de uma s6 vez, ou através de prestagdes periddicas, a critério do segurado e
na forma convencionada no Contrato do seguro.
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O inicio do pagamento desta garantia se dara a partir do primeiro dia subsequente ao término da franquia, até o limite
de dias/meses determinado no Contrato do seguro.

Franquia

Nesta cobertura ha uma franquia de 15 (quinze) dias, contados a partir da data do afastamento das atividades
profissionais pelo Segurado por determinagdo médica, periodo em que o Segurado n&o tera direito ao recebimento
das diarias para qualquer evento.

A Diaria de Incapacidade Temporaria - Cesta Basica — Afastamento por Acidente de Trabalho
Em caso de afastamento do segurado fitular, decorrente exclusivamente de Acidente de Trabalho, sera pago o valor
determinado no Contrato, mensalmente, a titulo de Auxilio Alimentag&o.

Limite de Diarias

Observado o limite maximo contratual de 360 (trezentos e sessenta) didrias, o periodo de afastamento sera calculado
a partir do 16° dia de afastamento e sera devido quando completar 30 dias apds esta data, devidamente atestado por
médico legalmente habilitado.

Os valores correspondentes as cestas basicas dos meses subsequentes serdo devidos sempre que se completar 30
dias de afastamento, contados a partir do final do periodo calculado para cesta do més anterior, limitado a quantidade
de meses de cobertura e o valor indicados no Contrato.

Pelo mesmo acidente, 0 numero de diarias indenizadas nao podera superar a quantidade contratada.

Forma de Pagamento
O pagamento desta garantia sera efetuado ao Estipulante, que se encarregara de repassar ao segurado este valor ou
entregar a(s) cesta(s) basica(s) no valor correspondente.

Franquia

Nesta cobertura ha uma franquia de 15 (quinze) dias, contados a partir da data do afastamento das atividades
profissionais pelo Segurado por determinagdo médica, periodo em que o Segurado n&o tera direito ao recebimento
das diarias para qualquer evento.

A Diarias de Internagéo Hospitalar (DIH)

Garante ao Segurado o pagamento de didrias por hospitalizagéo, em caso de internagédo hospitalar do segurado
decorrente exclusivamente de acidente pessoal, para tratamentos clinicos ou cirirgicos que ndo possam ser
realizados em regime ambulatorial, domiciliar ou consultorio, quando este ocorrer dentro do periodo de cobertura e
desde que justificado e reconhecido pela pratica médica.

Esta cobertura podera destinar-se a Auténomos, Profissionais Liberais ou a Profissionais Registrados, o que sera
determinado no Contrato do seguro

Limite de Diarias

A diéria de internacé@o hospitalar a ser paga corresponde ao numero de dias em que o segurado ficar internado.
Observado o limite maximo contratual de 360 (trezentos e sessenta) diarias, estas s@o devidas a partir do 2°
(segundo) dia de caracterizagdo da internagao hospitalar.

O valor e a quantidade de diarias contratadas seréo estabelecidos no Contrato.
Pelo mesmo acidente, o0 niumero de diarias indenizadas nao podera superar a quantidade contratada.
Forma de Pagamento

Esta garantia sera paga ao Segurado, de uma s6 vez, ou através de prestacdes periddicas, a critério do segurado e
na forma convencionada no Contrato do seguro.
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O inicio do pagamento desta garantia se dara a partir do primeiro dia subsequente ao término da franquia, até o limite
de dias/meses determinado no Contrato do seguro.

Franquia
A cada evento coberto néo sera considerado para efeito de indenizagéo o primeiro dia de internagéo.

Riscos Excluidos

Excluem-se ainda desta garantia adicional, além dos demais riscos constantes no item 12 deste manual, as
internagGes hospitalares clinicas ou cirurgicas objetivando a realizagao de:

a) tratamentos de lesoes fisicas originadas em consequéncia de calamidade publica, conflitos, tumultos,
revolucoes, eventos sismicos, catastrofes, envenenamentos coletivos ou epidemias;

b) internagao hospitalar para o tratamento de qualquer doenca;

c) partos, interrupgao provocada da gravidez e suas consequéncias;

d) cirurgias plasticas em geral, salvo as que sejam simultaneamente restauradoras e resultantes de acidentes
ocorridos na vigéncia do seguro;

e) tratamentos clinicos ou cirirgicos com finalidade estética ou social, ou relacionados a métodos de
anticoncepgao, ou para alteragoes do corpo, exceto quando necessarios a restauragao das fungées de
algum dérgao ou membro, alteradas em razéo do evento ocorrido da vigéncia do seguro;

f) tratamentos clinicos ou cirurgicos nao éticos;

g) tratamento por senilidade, rejuvenescimento, repouso, convalescenga, emagrecimento estético e suas
consequeéncias;

h) tratamento odontolégico e ortodontologico, mesmo que em consequéncia de acidente pessoal.

A Diarias de Internagao Hospitalar - UTI (DIH - UTI)

Garante ao Segurado o pagamento de diérias por hospitalizagédo em UTI — Unidade de Terapia Intensiva, em caso de
internac&o hospitalar em UTI do segurado decorrente exclusivamente de acidente pessoal, para tratamentos clinicos
ou cirdrgicos que nao possam ser realizados em regime ambulatorial, domiciliar ou consultorio, quando este ocorrer
dentro do periodo de cobertura, e desde que justificado e reconhecido pela pratica médica.

Esta cobertura podera destinar-se a Auténomos, Profissionais Liberais ou a Profissionais Registrados, o que sera
determinado no Contrato do seguro.

Limite de Diarias

A diaria de internacédo hospitalar em UTI a ser paga corresponde ao numero de dias em que o segurado ficar
internado em UTI — Unidade de Terapia Intensiva, Observado o limite méximo contratual de 360 (trezentos e
sessenta) diérias, estas s@o devidas a partir do 2° (segundo) dia de caracteriza¢éo da internagéo hospitalar.

O valor e a quantidade de diarias contratadas serédo estabelecidos nas Condigdes Particulares.
Pelo mesmo acidente, 0 niumero de diarias indenizadas nao podera superar a quantidade contratada.

Forma de Pagamento
Esta garantia sera paga ao Segurado, de uma s6 vez, ou através de prestagdes periddicas, a critério do segurado e
na forma convencionada no Contrato do seguro.

O inicio do pagamento desta garantia se dara a partir do primeiro dia subsequente ao término da franquia, até o limite
de dias/meses determinado no Contrato do seguro.

Franquia
A cada evento coberto néo sera considerado para efeito de indenizagdo o primeiro dia de internag&o.
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Riscos Excluidos

Excluem-se ainda desta garantia adicional, além dos demais riscos constantes no item 12 deste manual, as
internagAes hospitalares clinicas ou cirurgicas objetivando a realizagao de:

i) tratamentos de lesdes fisicas originadas em consequéncia de calamidade publica, conflitos, tumultos,
revolucoes, eventos sismicos, catastrofes, envenenamentos coletivos ou epidemias;

j) internagao hospitalar para o tratamento de qualquer doenga;

k) partos, interrupgao provocada da gravidez e suas consequéncias;

|) cirurgias plasticas em geral, salvo as que sejam simultaneamente restauradoras e resultantes de acidentes
ocorridos na vigéncia do seguro;

m) tratamentos clinicos ou cirirgicos com finalidade estética ou social, ou relacionados a métodos de
anticoncepgao, ou para alteragées do corpo, exceto quando necessarios a restauragao das fungoes de
algum dérgao ou membro, alteradas em razéo do evento ocorrido da vigéncia do seguro;

n) tratamentos clinicos ou cirurgicos nao éticos;

o) tratamento por senilidade, rejuvenescimento, repouso, convalescenga, emagrecimento estético e suas
consequéncias;

p) tratamento odontolégico e ortodontoldgico, mesmo que em consequéncia de acidente pessoal.

2.3. CLAUSULAS SUPLEMENTARES

A Inclusdo Automatica de Cdnjuge
A Inclusdo de Filhos

A Inclusdo Facultativa de Conjuge
A Distribuicdo de Excedente Técnico

3. PRAZO DE VIGENCIA

O prazo do seguro é estipulado no Contrato, Aditivos e Certificados Individuais com inicio e término de vigéncia as 24
(vinte e quatro) horas dos dias ali designados, sendo facultada ainda, a contratagdo do seguro por periodo inferior a
um ano.

Nos contratos de seguro cujas propostas de contratagdo tenham sido recepcionadas, sem pagamento de prémio, o
inicio de vigéncia da cobertura devera coincidir com a data de aceitagao da proposta ou com data distinta, desde que
expressamente acordada entre as partes.

Se apds implantagdo do seguro houver inclusdo de Segurados, o inicio de vigéncia individual sera na data de
admissdo deste proponente incluido, quando houver adeséo ao seguro da totalidade dos componentes do grupo
seguravel. Quando a adesao for parcial, a vigéncia individual sera a partir de sua inclusdo no respectivo més de
vigéncia do movimento enviado pelo Estipulante e/ou Sub-Estipulante a Seguradora, que dara origem ao célculo do
prémio, observado o disposto no paragrafo seguinte.

Os contratos de seguro cujas propostas de adeséo tenham sido recepcionadas, com adiantamento de valor para
futuro pagamento parcial ou total do prémio, terdo seu inicio de vigéncia a partir da data de recepgédo da proposta pela
Seguradora.

Para os proponentes que vierem a satisfazer as condicdes de ingresso no seguro apés o inicio de vigéncia, a
cobertura dos mesmos se daré nas seguintes datas:

a) Quando o seguro for contratado na forma compulséria: o inicio de vigéncia individual se daré a partir das 24 horas
do dia correspondente a sua admiss&o no Estipulante e/ou Sub-Estipulante ou a partir das 24 horas do dia em que
cessar os impedimentos para seu ingresso.

b) Quando o seguro for contratado na forma de participagéo facultativa: o inicio de vigéncia individual se daré a partir
das 24 horas do dia da efetiva aceitagdo do risco pela Seguradora.
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O inicio de vigéncia individual podera ser diferente dos acima indicados, desde que o critério seja estabelecido no
Contrato de Seguro.

Este seguro € por prazo determinado tendo a Seguradora a faculdade de ndo renovar a apdlice na data de
vencimento, sem devolugao dos prémios pagos nos termos da apdlice.

4. CONDIGOES DE CONTRATAGAO DO SEGURO
Para contratacdo do seguro, deve ser preenchida e assinada a Proposta de Contratagdo pelo Estipulante, Sub-
Estipulante e pelo Corretor, devendo ela ser entregue em um dos escritorios da Seguradora.

Séo proponentes ao seguro todos os componentes do grupo seguravel, assim definidos no Contrato, e seus
respectivos dependentes que se encontrem em perfeitas condicdes de saude e plena atividade fisica na data de inicio
de vigéncia individual.

O limite de idade sera definido no Contrato.

Os proponentes com idade inferior a 16 (dezesseis) anos deverao ser representados pelos pais ou responsaveis, e 0s
maiores de 16 (dezesseis) anos, inclusive, e menores de 18 (dezoito) anos deverao ser assistidos por eles.

A inclus&o dos proponentes € feita por adesdo ao seguro, conforme item 10 destas Condi¢des Gerais, podendo ser
exigido, para analise da aceitagdo, o preenchimento da Proposta de Adesdo, bem como Declaragdo Pessoal de
Saude e, quando a Seguradora julgar necessario, ou prova de saude.

Na hipétese de transferéncia do grupo segurado de uma para outra seguradora, deverao ser mantidos no seguro 0s
Segurados titulares afastados do servico ativo. Para tanto, o Estipulante devera fomecer a Seguradora, para
avaliagao, antes da contratagao do seguro, relagédo nominal contendo: data de nascimento, capital segurado, data de
afastamento e diagndstico da doenga que provocou o afastamento.

5. ACEITAGAO DO SEGURO

A Seguradora dispora do prazo de 15 (quinze) dias para se manifestar a respeito da aceitagao do risco proposto pelo
Segurado, Estipulante e/ou Sub-Estipulante, a contar da data do respectivo protocolo de recebimento, seja para
Seguros Novos ou renovagdes, bem como para alteragdes que impliquem modificagéo do risco.

A Seguradora podera solicitar provas de saude ou quaisquer outros documentos necessarios para analise do risco
individual, e neste caso, o prazo de 15 (quinze) dias ficara suspenso e tera continuidade apds a entrega do respectivo
documento solicitado.

Em caso de ndo aceitagdo do risco por parte da Seguradora, o Estipulante e/ou Sub-Estipulante ou o Segurado
sera(@o) comunicado(s) por escrito, bem como serdo devolvidos todos os valores eventualmente oferecidos a titulo de
prémio, no prazo maximo de 10 (dez) dias, atualizados a partir da data do real pagamento até a data da efetiva
restituicio por parte da Seguradora pela variagdo do INPC (indice Nacional de Pregos ao Consumidor) acumulado.

Nos casos em que a aceitagdo do risco dependa de contratacéo ou alteragdo da cobertura de resseguro facultativo, o
prazo de 15 (quinze) dias ficara suspenso, até que o ressegurador se manifeste formalmente. Neste mesmo prazo a
Seguradora informard, por escrito, a0 Segurado, Estipulante e/ou Sub-Estipulante, sobre a inexisténcia de
cobertura.

Caso a Seguradora n&o se pronuncie no prazo de 15 (quinze) dias, sem que haja suspensao do prazo por solicitagdo
de documentos, a aceitagéo do seguro sera automatica.
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6. NUMERO MINIMO DE SEGURADOS PARA ACEITAGCAO E MANUTENGAO DO SEGURO
E a quantidade minima de Segurados necessaria para a aceitagdo e a manutengado do seguro, definido no Contrato.

Caso 0 seguro ja esteja em vigor e 0 nimero de Segurados ficar inferior ao minimo estabelecido para a manutengéo
do grupo segurado, a Seguradora reserva-se o direito de recalcular a taxa, com base no efetivo grupo segurado e na
previsa@o de custos desta, alterando, se necessario, o prémio do seguro. N&o havendo a concordancia do Estipulante
elou Sub-Estipulante, o seguro sera cancelado, mediante aviso prévio de 30 (trinta) dias, por escrito, daquele que
n&o concordou.

Deve ser observado que se o recalculo da taxa implicar em 6nus ou dever para 0s segurados, sua aplicagéo
dependera da anuéncia expressa de 3/4 (trés quartos) do grupo segurado.

7. CAPITAL SEGURADO
O capital segurado poderd ser escolhido pelo proponente, Estipulante elou Sub-Estipulante, e constard no
Contrato, Proposta de Contratacdo e Certificado Individual, somente podendo ser alterado com prévia concordancia
entre as partes contratantes.

Modalidades de Capital Segurado:

a) Escalonado: quando o capital segurado individual é determinado por escalas pelo Estipulante e/ou Sub-
Estipulante;

b) Uniforme: quando o capital segurado individual é igual para todos os Segurados e tem seu valor fixado pelo
Estipulante e/ou Sub-Estipulante na Proposta de Seguro;

¢) Multiplo Salarial: quando o capital segurado individual & determinado aplicando-se o multiplo fixado pelo Estipulante
efou Sub-Estipulante ao respectivo salario nominal mensal.

O capital segurado de cada Diaria de Incapacidade Temporaria ndo podera ser superior a 1/360 (um trezentos e
sessenta avos) ao maior capital segurado estabelecido para uma das garantias basicas.

O capital segurado contratado para a garantia de Despesas Médico-Hospitalares representa o limite méximo de
reembolso pelo mesmo evento e ndo podera ser superior a0 maior capital estabelecido para uma das garantias
basicas.

8. ATUALIZAGAO E ALTERAGAO DO CAPITAL SEGURADO

Quando a modalidade de capital segurado estiver relacionada ao salério/provento do Segurado, o Estipulante e/ou
Sub-Estipulante deverdo informar a Seguradora sempre que estes valores sofrerem alteracdes, para que sejam
feitas as devidas atualizagdes.

Para as demais modalidades de capital segurado, as atualizagdes seréo feitas, na renovagdo da apolice, com base
na variacdo do INPC (Indice Nacional de Pregos ao Consumidor) acumulado no periodo e apurada 2 (dois) meses
antes da referida renovagao.

No caso de extingdo do indice ora pactuado, devera ser utiizado o IPCA/IBGE (indice de Pregos ao Consumidor
Amplo).

As atualizagbes de capitais se aplicam a todos os Segurados, inclusive aos aposentados e afastados do servigo
ativo, aos quais é assegurada a aplicagdo do mesmo critério de reajuste adotado para os componentes ativos.

Toda e qualquer alteragao de capital segurado somente seré realizada se solicitado expressamente pelo Estipulante

elou Sub-Estipulante, e desde que aceito pela Seguradora, nos seguros com forma de custeio contributario sera
necessaria a anuéncia de 3/4 (trés quartos) do grupo segurado.
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9. REVISAO DO PREMIO E DO CAPITAL SEGURADO

O capital segurado seré estabelecido na Proposta de Contratagéo, no Contrato e constara no Certificado Individual de
Seguro, podendo ser revisto a qualquer momento, a pedido do Estipulante, Sub-Estipulante e/ou do Segurado,
conforme determinado no Contrato, desde que expressamente aceito pela Seguradora.

Para os Segurados que atingirem a idade superior ao limite estabelecido no Contrato durante a vigéncia deste
seguro, nao sera permitido 0 aumento esponténeo do capital segurado contratado.

10. INCLUSAO DE SEGURADOS
A inclusdo dos Segurados ftitulares e dependentes é feita por adesé@o a este seguro, desde que aceito pela
Seguradora, e constara na Proposta de Contratagao e no Contrato, da seguinte forma:

Segurados Titulares

a) Automética: quando o seguro abranger todos os Segurados titulares do grupo seguravel;

b) Facultativa: quando o seguro abranger somente os Segurados titulares que tiverem sua inclusdo expressamente
declarada em formulario especifico da Seguradora.

Segurados Dependentes

Cbnjuges: a Clausula Suplementar de Inclus@o de Cdnjuges pode ser:

a) Automatica: quando o seguro abranger todos os conjuges dos respectivos Segurados Titulares;

b) Facultativa: quando o seguro abranger somente os conjuges dos Segurados Titulares que solicitarem a inclusao
por escrito e desde que aceito pela Seguradora.

Filhos: a Clausula Suplementar de Inclusdo de Filhos € automética e somente podera ser contratada juntamente com
a Clausula Suplementar de Incluséo Automatica de Conjuges.

11. RENOVAGAO DO SEGURO

Ao final da vigéncia o seguro podera ser renovado automaticamente uma Unica vez e por igual periodo, salvo se a
Seguradora ou Estipulante e/ou Sub-Estipulante comunicar desinteresse na continuidade do plano, mediante aviso
prévio de no minimo 60 (sessenta) dias que antecedam o final de vigéncia da Apdlice.

Feita uma renovagdo automatica, as renovagdes seguintes poderéo ter anuéncia expressa apenas do Estipulante,
desde que ndo impliquem em alteragéo da apdlice com 6nus ou deveres adicionais para 0s segurados, ou a redugao
dos seus direitos.

Deve ser observado que se houver ajuste que implique em 6nus ou dever para 0s segurados, sua aplicagdo
dependera da anuéncia expressa de 3/4(trés quartos) do grupo segurado.

12. RISCOS EXCLUIDOS

Estao excluidos das garantias deste seguro:

a) os acidentes ocorridos em consequéncia:

a.1) do uso de material nuclear, para quaisquer fins, incluindo a explosao nuclear provocada ou nao, bem
como a contaminagao radioativa ou a exposi¢ao a radiagées nucleares ou ionizantes;

a.2) de atos ou operagdes de guerra, declarada ou nao, de guerra quimica ou bacteriolégica, de guerra civil,
de guerrilha, de revolugao, agitagao, motim, revolta, sedi¢do, sublevacao ou outras perturba¢ées da ordem
publica e delas decorrentes, exceto se a morte ou a incapacidade do segurado provier da utilizagdo de meio
de transporte mais arriscado, da prestagdo de servico militar, da pratica de esporte, ou de atos de
humanidade em auxilio de outrem;

a.J3) direta ou indireta de quaisquer alteragoes mentais consequentes do uso de drogas (desde que nao
prescritas por médico habilitado), de alcool, de entorpecentes ou de substéancias toxicas;

ad) de furacoes, tufoes, tornados, ciclones, terremotos, maremotos, erupg¢des vulcanicas e outras
convulsoes da natureza;
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a.5) de ato reconhecidamente perigoso que nao seja motivado por necessidade justificada, exceto se a morte
ou a incapacidade do segurado provier da utilizagao de meio de transporte mais arriscado, da prestacao de
servi¢o militar, da pratica de esporte, ou de atos de humanidade em auxilio de outrem;

a.6) da pratica, por parte do Segurado, de atos ilicitos ou contrarios a lei;

a.7) de viagens em aeronaves que nao possuam, em vigor, o0 competente atestado de navegabilidade; em
aeronave furtada ou dirigida por pilotos nao legalmente habilitados, desde que seja de conhecimento prévio
comprovado do Segurado.

b) doengas, lesdes ou acidentes preexistentes a contratagao do seguro, de conhecimento do Segurado e nao
declarados na Proposta de Seguro ou em seus anexos;

c) danos e perdas causados direta ou indiretamente por ato terrorista, cabendo a seguradora comprovar com
documento habil, acompanhada de laudo circunstanciado que caracterize a natureza do atentado,
independentemente de seu propésito, e desde que este tenha sido devidamente reconhecido;

d) Suicidio cometido no periodo de 2 (dois) anos a contar da vigéncia inicial do contrato, em conformidade
com o disposto no artigo 798 do Codigo Civil Brasileiro;

e) Perturbagdes e intoxicagoes alimentares de qualquer espécie, bem como as intoxicagdes decorrentes da
acao de produtos quimicos, drogas ou medicamentos, salvo quando prescritos por médico, em decorréncia
de acidente coberto;

f) Mutilagéo voluntaria;

13. REGIME FINANCEIRO

Este plano de seguro é estruturado no regime financeiro de reparticao simples e devido a natureza deste
regime, nao é devido a concessao de resgate, saldamento ou devolucao de quaisquer prémios pagos, uma
vez que cada pagamento é destinado a custear o risco inerente a indenizagao no periodo.

14. PROVA DO SEGURO

Para cada Segurado incluido no seguro, sera enviado um Certificado Individual de Seguro, que contera os seguintes
elementos minimos:

a) Data de inicio do seguro do Segurado titular e do(s) dependente(s);

b) Capital(is) segurado(s) de cada garantia, relativo(s) ao Segurado titular e dependente(s).

Ocorrera a emissdo de um novo Certificado de Seguro a cada renovacédo ou quando houver modificagdes nas suas
informagdes.

15. REAVALIAGAO E AJUSTE DE TAXA

Na implantacéo da apdlice, a taxa podera ser recalculada tomando-se por base o efetivo grupo segurado, sendo
mantida a taxa original calculada no estudo, caso esta ndo seja inferior ou superior & margem de oscilagdo
estabelecida no Contrato.

Quando ocorrerem alteragdes substanciais na composigao do grupo que justifiquem a reavaliagdo de taxa, ou em
funcéo de desequilibrio técnico atuarial, esta sera recalculada com base no grupo segurado na data da avaliagao,
tomando-se por base o resultado efetivo do seguro e a previséo de custos da Seguradora para 0 novo periodo,
conforme os critérios adiante descritos:

Periodicidade:
A reavaliagdo de taxa sera efetuada de acordo com o periodo indicado no Contrato;

Periodo de Andlise:
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Os periodos de andlise s@o cumulativos, ou seja, a andlise do periodo atual devera contemplar também as
informagdes dos periodos anteriores, ficando limitado a uma quantidade de meses para analise indicada no Contrato.

Sinistralidade: quando o indice do sinistro/prémio for superior aquele indicado como limite no Contrato, e ainda nao
tiver findado a vigéncia da apdlice, a taxa sera reajustada de forma que a analise cumulativa do periodo anterior
somada a previs@o dos proximos periodos, totalizando um ano de vigéncia, leve a um indice de sinistralidade igual ou
inferior ao indice limite estabelecido.

Caso seja necessario algum ajuste na taxa, a Seguradora informara ao Estipulante e/ou Sub-Estipulante através de
aditivo, com antecedéncia de 60 (sessenta) dias, e caso este ndo concorde expressamente, 0 seguro sera cancelado.

Deve ser observado que se 0 ajuste da taxa implicar em énus ou dever para os segurados, sua aplicagdo dependera
da anuéncia expressa de 3/4(trés quartos) do grupo segurado.

16. CANCELAMENTO

A apdlice podera ser cancelada:

a) A qualquer tempo, mediante acordo entre as partes contratantes;

b) Pela Seguradora ou pelo Estipulante ao fim do prazo de vigéncia da apélice, mediante aviso escrito e
prévio de 60 (sessenta) dias, no minimo;

¢) Quando houver falta de pagamento da(s) parcela(s) do(s) prémio(s) do seguro;

d) Pelo descumprimento de qualquer dispositivo das condigoes aplicaveis a este seguro;

e) Se houver dolo, culpa ou pratica de fraude por parte do Segurado, Estipulante e/ou Sub-Estipulante, no ato
da contratagao do seguro ou durante toda a vigéncia da apélice.

17. TERMINO DA COBERTURA INDIVIDUAL

A cobertura do seguro de cada Segurado TITULAR cessa, além do disposto no item anterior, quando:

a) Ocorrer o falecimento do Segurado titular;

b) Houver cessagao, por qualquer motivo, do vinculo entre o Segurado titular e Estipulante e/ou Sub-
Estipulante, salvo nos casos em que o Segurado optar por continuar com as mesmas garantias e capitais
segurados, assumindo a totalidade dos novos custos de acordo com a sua idade e caracteristicas do risco
individual, bem como o custo de cobranga, desde que a seguradora opere com planos individuais
compativeis, mediante solicitagao prévia e por escrito a Seguradora, e aceitagao desta;

c) O Segurado titular solicitar expressamente a sua exclusao da apdlice;

d) Forem constatadas declaragoes falsas, inexatas, erroneas ou incompletas por parte do Segurado, seus
prepostos ou seus beneficiarios, que tenham influenciado na sua aceitagao ou ainda na obtengdo ou na
majoracao da indenizagao.

Além das situagées mencionadas anteriormente, a garantia de cada Segurado DEPENDENTE cessa:

a) Se for cancelada a respectiva Clausula Suplementar;

b) Se o Segurado titular deixar o grupo segurado;

c) Com a morte do Segurado dependente;

d) No caso de cessagao da condigao de dependente;

e) A pedido expresso do Segurado titular, no caso de conjuge;

f) Com a alteragado da condigao de dependente para condi¢ao de Segurado titular, no mesmo grupo segurado
do qual fazia parte.

18. DAS OBRIGAGOES DO ESTIPULANTE E SUB-ESTIPULANTE

Constituem obrigacdes do Estipulante e/ou Sub-Estipulante:

a) Fomecer a Seguradora todas as informagbes necessarias para a andlise e a aceitagdo do risco, previamente
estabelecidas por ela, incluindo os dados cadastrais;
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b) Manter a Seguradora informada a respeito dos Segurados, seus dados cadastrais, alteragdes na natureza do
risco coberto, bem como quaisquer eventos que possam, no futuro, resultar em sinistro ou acarretar-lhe
responsabilidade, de acordo com o definido contratualmente;

c) Forecer ao Segurado, sempre que solicitado, quaisquer informagdes relativas ao contrato;

d) Discriminar o valor do prémio do seguro no instrumento de cobranga, quando este for de sua responsabilidade;

e) Deverdo constar dos documentos relativos aos pagamentos efetuados pelos Segurados, explicitamente, os
valores de prémio do seguro, a Seguradora responsavel pelo recebimento dos prémios, e a informagdo, em
destaque, de que o ndo pagamento do prémio podera ocasionar o cancelamento do seguro;

e.1) Os pagamentos de prémios de seguros efetuados por meio de desconto em folha deveréo ser registrados em
rubrica especifica pela sociedade Seguradora garantidora do risco ou, no caso de cosseguro, pela seguradora lider;
e.2) Na hipdtese de o Segurado dispor de mais de um contrato de seguro com a mesma seguradora, os valores
referentes a cada contrato devem estar discriminados no instrumento de cobranga, mesmo quando o sistema de
pagamento for efetuado por meio de desconto em folha;

f) Repassar os prémios a Seguradora, nos prazos estabelecidos contratualmente;

g) Repassar aos Segurados todas as comunicagdes ou avisos inerentes a apolice;

h) Discriminar a raz&o social e, se for o caso, 0 nome fantasia da sociedade seguradora responséavel pelo risco, nos
documentos e comunicagdes referentes ao seguro emitido para o Segurado;

) Comunicar de imediato & Seguradora, tdo logo tome conhecimento, a ocorréncia de qualquer sinistro ou
expectativa de sinistro;

j) Dar ciéncia aos Segurados dos procedimentos e dos prazos estipulados para a liquidagéo de sinistros;

k) Comunicar de imediato a SUSEP quaisquer procedimentos que considerar irregulares quanto ao seguro
contratado;

) Fornecer a SUSEP quaisquer informacdes solicitadas, dentro do prazo por ela especificado;

m) Informar 0 nome da sociedade seguradora, bem como o percentual de participacéo do risco, no caso de
cosseguro, em qualquer material de promogao ou propaganda do seguro, em carater tipografico maior ou igual ao do
Estipulante,

n) Responder solidariamente com o Sub-Estipulante e vice-versa com o Estipulante no caso de apélices
caracterizadas pela contratacéo de diferentes subgrupos as responsabilidades e as obrigagdes provenientes deste
seguro.

Fica expressamente vedado ao Estipulante e ao Sub-Estipulante, nos seguros contributarios:

a) Cobrar dos Segurados taxa de inscri¢gao ou de intermediagao, ou quaisquer valores relativos ao seguro,
além dos especificados pela seguradora;

b) Fazer qualquer modificagao na apélice vigente ou rescindir o contrato, sem anuéncia prévia e expressa de
um numero de Segurados que represente, no minimo, trés quartos do grupo segurado;

c) Efetuar propaganda e promogdo do seguro sem a prévia anuéncia da seguradora, e sem respeitar a
fidedignidade das informagdes quanto ao seguro que sera contratado;

d) Vincular a contratagdo de seguros a qualquer de seus produtos, ressalvada a hipotese em que tal
contratagao sirva de garantia direta a estes.

19. OUTROS SEGUROS
O Segurado deve declarar na Proposta de Adesao a existéncia de quaisquer outros Seguros de Vida e/ou Acidentes
Pessoais, por ocasido da contratac&o.

20. CUSTEIO DO SEGURO

Para fins deste seguro e de acordo com a declaragéo constante na Proposta de Contratagdo feita pelo Estipulante, o
custeio pode ser:

a) Contributario: quando os Segurados pagarem os prémios do seguro, total ou parcialmente;

b) Nao contributario: quando os Segurados ndo pagarem os prémios do seguro.

Alfa Previdéncia e Vida S.A. - Processo SUSEP n° 15414.003001/2006-15 29 de 42



ALFA ~ SEGURADORA

CONDIGOES GERAIS
ACIDENTES PESSOAIS COLETIVO

21. PAGAMENTO DO PREMIO
O pagamento do prémio podera ser mensal, bimestral, trimestral, quadrimestral, semestral ou anual, ou ainda
fracionado, de acordo com a opgéo do Segurado, Estipulante e/ou Sub-Estipulante, conforme definido no Contrato.

O prémio do seguro sera calculado considerando-se o capital segurado, as garantias contratadas, a idade do
Segurado e outros critérios eventualmente estabelecidos no Contrato.

Na cobranca de prémio mediante camé, a Seguradora providenciara para que o Estipulante, Sub-Estipulante e/ou
Segurado receba 0 novo camé de pagamento até 15 (quinze) dias antes do vencimento de sua primeira parcela.

Caso o Estipulante, Sub-Estipulante e/ou Segurado ndo receba o novo camé até o prazo estabelecido, e desde
que ndo tenha havido cancelamento do seguro, é seu direito efetuar o pagamento do prémio, mediante depésito
bancario na conta indicada no camé anterior, o que deve ser feito antes do inicio do novo periodo de cobertura.

Quando a data limite cair em dia em que n&o haja expediente bancério, 0 pagamento do prémio poderé ser efetuado
no primeiro dia Util subsequente em que houver este expediente.

Qualquer indenizagdo somente passa a ser devida depois que o pagamento do prémio for realizado a
Seguradora, o que deve ser feito, no maximo, até a data limite prevista no respectivo documento de
cobranca.

Caso 0 pagamento do prémio seja feito fora dos prazos estipulados no contrato, qualquer indenizago dependera de
prova de que antes da ocorréncia do sinistro 0 mesmo foi efetuado.

0 néo pagamento do prémio por parte do Estipulante ou Sub-Estipulante nos seguros nao contributarios ou,
por parte do Segurado nos seguros contributarios, até a data de vencimento estabelecida no respectivo
documento de cobranga, acarretara o cancelamento automatico da apélice a partir do dia subsequente ao
término do periodo de cobertura a que se referir esta cobranga.

As parcelas, do periodo de cobertura ja decorrido, citadas no paragrafo anterior, que estejam vencidas e nao
pagas serdo atualizadas monetariamente pelo INPC (indice Nacional de Pregos ao Consumidor) acumulado,
e acrescidas de juros legais de 6% (seis por cento) ao ano na forma da Tabela Price, desde a data em que sao
devidas até a data de seu efetivo pagamento.

A eventual aceitagdo, por parte da Seguradora, de quaisquer pagamentos de prémios, depois de vencidos, né@o
constituira toleréncia ou novacao das condi¢des ora pactuadas.

No caso de prémio fracionado, constara no Contrato o critério adotado, bem como os juros praticados.

E garantido ao Segurado, Estipulante elou Sub-Estipulante a antecipagio do pagamento de qualquer uma
das parcelas de prémio fracionado, com a consequente redugao proporcional dos juros pactuados, devendo,
para tanto, contatar previamente a Seguradora.

Configurada a falta de pagamento de qualquer uma das parcelas de prémio fracionado subsequentes a

primeira, o prazo de vigéncia da cobertura sera ajustado em fungao do prémio efetivamente pago, observada,
no minimo, a fragao prevista na tabela de prazo curto especificada a seguir:
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TABELA CURTO PRAZO
S o | [ RO | oo
A APLICADA SOBRE A , APLICADA SOBRE A
PAGAE OPREMIO 1y GENCIA ORIGINAL PAGAE OPREMIO 1 \igENCIA ORIGINAL
TOTAL DAAPOLICE TOTAL DA APOLICE
13 15/365 73 195/365
20 301365 75 2101365
27 451365 78 225365
30 601365 30 240365
37 75/365 3 255365
40 90/365 85 2701365
46 105/365 38 285/365
50 120/365 % 300365
56 135/365 %3 315/365
60 150/365 95 3301365
66 165/365 9% 345/365
70 180/365 100 365/365

Para percentuais nao previstos na tabela acima, serao aplicados os percentuais imediatamente superiores.

A Seguradora informara ao Estipulante e/ou Sub-Estipulante ou ao seu representante, por meio de
comunicagao escrita, 0 novo prazo de vigéncia ajustado, nos termos acima.

Uma vez restabelecido o pagamento das parcelas ajustadas do prémio fracionado, acrescidas dos encargos
contratualmente previstos, dentro do novo prazo de vigéncia da cobertura acima referido, ficara
automaticamente restaurado o prazo de vigéncia original da apdlice.

Findo o novo prazo de vigéncia da cobertura nos termos da tabela acima, sem que tenha sido retomado o
pagamento do prémio, dar-se-a de pleno direito o cancelamento do seguro.

Entretanto, no caso de vencimento antecipado ao periodo de cobertura, 0 ndo pagamento do prémio por
parte do Estipulante, Sub-Estipulante ou Segurado até a data estabelecida no respectivo documento de
cobranga, acarretara o cancelamento automatico da apélice a partir do primeiro dia do periodo de cobertura a
que se referir esta cobranga.

No caso da cobranga do prémio se efetuar através de desconto ou consignagao em folha, o empregador,
salvo nos casos de cancelamento da apdlice, somente podera interromper o recolhimento em caso de perda
do vinculo empregaticio ou mediante pedido formal do Segurado.

Nos seguros coletivos contributarios, se o Estipulante ou Sub-Estipulante deixar de repassar a Seguradora,
no prazo devido, os prémios recolhidos dos Segurados, estes ndo serao prejudicados no direito a garantia
do seguro, respondendo a Seguradora pelo pagamento das indenizagées devidas, ficando o Estipulante
sujeito as imposicades legais.

22. BENEFICIARIOS
E livre a indicagdo de beneficiarios, por parte do Segurado, desde que tal indicagdo ndo colida com os preceitos
legais.

Em conformidade com o Artigo 793 do Codigo Civil Brasileiro "E valida a instituicio do companheiro como
beneficiario, se ao tempo do contrato 0 Segurado era separado judicialmente, ou ja se encontrava separado de fato".
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Quando houver mais de um beneficiario, devera ser definido, no momento da nomeagéo dos mesmos, o percentual
do capital segurado que sera destinado a cada um.

O Segurado, e somente ele, podera substituir seus beneficidrios a qualquer tempo, mediante aviso escrito a
Seguradora, néo tendo validade quaisquer alteragdes que néo se procedam desta forma.

Uma pessoa juridica s6 podera ser beneficiaria de um contrato de seguro de pessoas se comprovado o
legitimo interesse para a mesma figurar nesta condigao.

Na falta de beneficiario nomeado ou na inexisténcia de clausula beneficiaria que conste das Condigoes
Particulares, a indenizacao sera paga metade ao conjuge nao separado judicialmente, e o restante aos
herdeiros do Segurado, obedecida a ordem da vocagao hereditaria.

A sucessao legitima defere-se na ordem seguinte:

a) Aos descendentes, em concorréncia com o conjuge sobrevivente, salvo se casado este com o falecido no
regime de comunhao universal, ou no da separagao obrigatoria de bens; ou se, no regime da comunhao
parcial, o autor da heranga nao houver deixado bens particulares;

b) Aos ascendentes, em concorréncia com o conjuge;

c) Ao conjuge sobrevivente;

d) Aos colaterais.

Na falta das pessoas acima indicadas, serao Beneficiarios os que provarem que a morte do Segurado os
privou de meios necessarios para prover sua subsisténcia. Fora desses casos, sera beneficiaria a Unido, na
forma da legislagao em vigor.

A indenizagao por Morte do Segurado dependente é devida ao Segurado titular.

23. INDENIZAGAO

Data do Evento

Considera-se como data do evento, para efeito de determinagdo do capital segurado, na liquidagéo de sinistro:

a) Nas garantias de Morte Acidental (MA), de Invalidez Permanente Total ou Parcial por Acidente (IPA e IPTA),
Despesas Médico-Hospitalares (DMH), Diarias de Incapacidade Temporaria (DIT), Diarias de Internagdo Hospitalar
(DIH) e Diérias de Internagéo Hospitalar — UTI (DIH — UTI): a data do acidente;

b) Nas demais coberturas que estejam relacionadas com alguma das garantias acima, sera considerado como data
de evento a daquela a qual relaciona;

Acumulo de Indenizagoes

As indenizag¢oes por Morte decorrente de Acidente e Invalidez Permanente por Acidente nao se acumulam.
Se depois de paga uma indenizagao por Invalidez Permanente por Acidente, verificar-se a morte do Segurado
em consequéncia do mesmo acidente, a Seguradora pagara a indenizagdo devida pelo caso de Morte
Acidental, deduzida a importancia ja paga por Invalidez Permanente por Acidente, nao exigindo, entretanto, a
devolugao da diferenca se a indenizagao paga ultrapassar a estipulada para o caso de Morte.

As indenizagoes por Diarias de Incapacidade Temporaria, Despesas Médico-Hospitalares, Diarias de
Internagdo Hospitalar e Diarias de Internagao Hospitalar - UTI sdo cumulativas com qualquer outra garantia
do presente seguro.

Limite Maximo de Indenizagao

O limite maximo de indenizacao corresponde ao valor do capital segurado individual, cujo critério para sua
determinagao constara no Contrato e Proposta de Contratacao.
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Junta Médica

Divergéncias sobre a causa, a natureza ou a extensdo das lesbes, bem como a avaliagdo da incapacidade
relacionada ao segurado, devem, dentro do prazo de 15 (quinze) dias, a contar da data da contestagao, ser
submetidas a uma junta médica constituida de 3 (trés) membros, sendo um nomeado pela Seguradora, outro pelo
Segurado e um terceiro, desempatador, escolhido pelos dois nomeados. Cada uma das partes pagara os honorarios
do médico que tiver designado. Os honorarios do terceiro serdo pagos, em partes iguais, pelo Segurado e pela
Seguradora. O prazo para constitui¢ao da junta médica sera de, no maximo, 15 (quinze) dias a contar da data
da indicagao do membro nomeado pelo segurado.

Perda de Direito da Indenizagao

A Seguradora ndo pagara qualquer indenizagdo com base no presente seguro, caso haja, por parte do
Segurado, seus prepostos ou seus beneficiarios:

a) Declaragoes falsas, inexatas, incompletas, ou omitindo circunstancias que possam influir na aceitagao da
proposta ou na taxa do prémio;

b) Inobservancia das obrigagdes convencionadas neste seguro;

c) Dolo, ma fé, fraude ou tentativa de fraude comprovada, simulagédo ou culpa grave, ndao sé quanto a
contratagao, como também com o objetivo de obter ou majorar indevidamente a indenizagao;

d) Agravamento do risco, objeto do contrato, pelo Segurado, conforme dispde o artigo 768 do Codigo Civil
Brasileiro.

Pagamento da Indenizagao

As indenizagdes, se devidas, serdo pagas no prazo maximo de 30 (frinta) dias contados a partir da data de
recebimento, pela Seguradora, de todos os documentos necessarios a comprovagdo ou a elucidagéo do evento,
atualizadas monetariamente pelo INPC (indice Nacional de Pregos ao Consumidor) acumulado, a partir do 1° dia Ui
do més subsequente a data do evento até a data do efetivo pagamento.

A contagem do prazo de 30 (trinta) dias sera suspensa e reiniciada no caso de solicitagéo de nova documentagéo, na
forma prevista no item 24.3, alinea “a” destas Condigdes Gerais.

Quando o prazo da liquidagdo de sinistro superar os prazos citados nos paragrafos anteriores, serdo devidos juros
moratérios equivalentes a 6% (seis por cento) ao ano na forma da tabela price, contados a partir do primeiro dia
posterior ao término deste prazo até a data de pagamento da respectiva indenizacéo.

No caso de beneficiarios com idade entre 16 (dezesseis), inclusive, e 18 (dezoito) anos, exclusive, a indenizagdo sera
paga a este, devidamente assistido por seu pai, sua mée (quando tiverem o poder familiar) ou, finalmente, por seu
tutor ou curador.

Reintegracéao de Garantia

A Seguradora procedera a reintegracdo automatica das garantias de Invalidez Permanente por Acidente, Despesas
Médico-Hospitalares, de Diarias de Incapacidade Temporaria, Diarias de Interagdo Hospitalar (DIH) e Diarias de
Internagdo Hospitalar - UTI (DIH - UTI) apds cada sinistro indenizavel, ndo havendo cobranga de prémio adicional.

24, PROCEDIMENTOS EM CASO DE SINISTRO

24.1. AVISO DE SINISTRO

Ocorrido o sinistro, este devera ser comunicado de imediato para a Seguradora, por FAX, telegrama, e-mail ou carta,
independentemente da remessa da documentag&o. Neste aviso, devera conter as seguintes informagdes:

- Nome do Segurado principal e CPF;

- Nome do Segurado sinistrado e CPF;

- Numero da apdlice e/ou Nome do Estipulante;

- Tipo do evento (Morte Natural, Morte Acidental, Invalidez por Acidente, outros...)

- Data efetiva do sinistro (Se Morte Acidental/IPA/ =» a data do acidente; se Morte Natural = a data do 6bito)
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Em seguida, devera ser entregue COPIA da documentagéo relacionada abaixo, com o formulario Aviso de Sinistro,
fomecido pela Seguradora, totalmente preenchido e assinado pelo Segurado ou seus beneficiarios, e pelo médico
com quem o Segurado faz/fazia tratamento, com firma reconhecida deste.

Estes documentos sao imprescindiveis para o inicio da analise técnica do sinistro.

24.2. DOCUMENTOS A SEREM ENVIADOS

A Morte Acidental, Morte Acidental - Cesta Basica — Auxilio Alimentagao e Morte Acidental - Assisténcia
Funeral

- Aviso de Sinistro preenchido na frente pelo beneficiario, reclamante e/ou Estipulante e no verso preenchido pelo
médico com quem o Segurado fazia tratamento, devidamente assinado e com firma reconhecida do médico;

- Certidgo de Obito;

- RG e CPF do Segurado;

- Boletim de Ocorréncia policial (ou CAT, se acidente dentro da empresa);

- Laudo Necroscopico elaborado pelo IML;

- Laudo de exame de dosagem alcodlica e toxicologico, se houver;

- Carteira Nacional de Habilitag&o, caso a vitima/Segurado seja o condutor do veiculo na ocasido do acidente;

- Laudo de Pericia Técnica;

- Termo de Reconhecimento do cadaver — nos casos em que houver necessidade de reconhecimento da vitima;

- Pecas que instruem o Inquérito Policial bem como sua concluséo, se houver,

- Documentos dos beneficiarios.

Para as garantias abaixo indicadas, sera necessario o envio dos documentos descritos nas coberturas de Morte
Acidental, bem como os respectivos documentos adiante relacionados:

A Morte Acidental - Auxilio Funeral
- Notas Fiscais originais das despesas com o funeral do Segurado;
-RG, CPF e Comprovante de Residéncia daquele que efetuou o referido pagamento.

Documentos dos beneficiarios em caso de Morte

Quando houver indicagéo expressa (nome por extenso) do beneficiario na Proposta de Adesdo ou Proposta de
Contratagéo:

a) Se maior de 16 (dezesseis) anos, inclusive: RG, CPF, Certiddo de Casamento atualizada e Comprovante de
Residéncia;

b) Se menor de 16 (dezesseis) anos: Certiddo de Nascimento do menor; RG, CPF e Comprovante de Residéncia de
seu representante legal; Termo de Tutela se ficar caracterizado que 0 menor ndo possui pai e/ou mée vivos.

Quando ndo houver indicagéo expressa (nome por extenso) do beneficiario na Proposta de Adesao ou Proposta de
Contratag&o e inexistindo clausula beneficiaria que conste no Contrato:

a) Conjuge: RG, CPF, Certidao de Casamento atualizada e Comprovante de Residéncia;

b) Companheiro(a): RG, CPF, Comprovante de Residéncia e:

b.1) Se Segurado solteiro:

- Declaragdo publica constando que o Segurado faleceu no estado civil solteiro, declarando o tempo de convivéncia
marital (inicio e término da unido), com responsabilidade civil e criminal e duas testemunhas;

- Comprovante de companheirismo expedido por érgédo competente (INSS, IRRF, CTPS ou outros), se houver,

- Comprovante de residéncia do Segurado e do companheiro em comum, que comprove a moradia de ambos na
mesma residéncia;

- Certiddo de Nascimento de filhos em comum, se houver.

b.2) Segurado viuvo:
- Certiddo de Casamento do Segurado;
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- Certidao de Obito do conjuge;

- Declaracéo publica constando o tempo de convivéncia marital (inicio e término da unido), com responsabilidade civil
e criminal e duas testemunhas;

- Comprovante de companheirismo expedido por érgédo competente (INSS, IRRF, CTPS ou outros), se houver,

- Comprovante de residéncia do Segurado e do companheiro em comum, que comprove a moradia de ambos na
mesma residéncia;

- Certiddo de Nascimento de filhos em comum, se houver.

b.3) Segurado separado judicialmente:

- Certiddo de Casamento atualizada com a averbacéo de separagao;

- Declaragéo publica constando o tempo de convivéncia marital (inicio e término da unido), com responsabilidade civil
e criminal e duas testemunhas;

- Comprovante de companheirismo expedido por érgdo competente (INSS, IRRF, CTPS ou outros), se houver;

- Comprovante de residéncia do Segurado e do companheiro em comum, que comprove a moradia de ambos na
mesma residéncia;

- Certiddo de Nascimento de filhos em comum, se houver.

c) Filhos maiores de 16 (dezesseis) anos, inclusive: RG, CPF, Comprovante de Residéncia e Declaragdo de
Unicos Herdeiros feita e assinada pelos filhos do Segurado sinistrado e mais duas testemunhas (com
responsabilidade civil e criminal e reconhecimento de firma de todas as assinaturas constantes na declaragéo). Entre
16 (dezesseis) e 18 (dezoito) anos devera constar, também, documentos pessoais e assinatura do representante
legal.

d) Filhos menores de 16 (dezesseis) anos: Certiddo de Nascimento do menor; RG, CPF e Comprovante de
Residéncia do responsavel legal pelo menor e, Declaragdo de Unicos Herdeiros feita e assinada pelo responsavel
legal do(s) menor(es) e mais duas testemunhas (com responsabilidade civil e criminal e reconhecimento de firma de
todas as assinaturas constantes na declaragao); Termo de Tutela, se ficar caracterizado que o menor ndo possui pai
elou mae Vivos.

e) Pais: RG, CPF e Declaragdo de Unicos Herdeiros feita e assinada pelos pais do Segurado sinistrado e mais duas
testemunhas (com responsabilidade civil e criminal e reconhecimento de firma de todas as assinaturas constantes na
declaragdo).

Nas situagbes em que o Segurado ndo indicar seus beneficidrios, e houver deixado descendentes,
cbnjuge/companheiro, podera ser necessario o envio dos Autos do processo de Inventario dos bens deixados pelo
Segurado.

Em caso de beneficiarios cuja situagdo ndo esteja acima indicada, os documentos necessarios serao solicitados apds
0 envio do Aviso de Sinistro com a respectiva documentagao.

A Invalidez Permanente Total ou Parcial por Acidente

- Aviso de Sinistro preenchido pelo Segurado e/ou Estipulante; e a parte médica, preenchido, assinado e com
reconhecimento de firma do médico com quem o Segurado faz tratamento;

- CAT (Comunicagéo de Acidente de Trabalho) quando o fato ocorrer dentro da empresa e néo havendo Boletim de
Ocorréncia.

- Laudo de Exame de Corpo de Delito realizado pelo IML quando o Segurado contribuir para a agravamento do risco;
- Carteira Nacional de habilitagdo, caso a vitima/Segurado seja o condutor do veiculo na ocasido do acidente;

- Laudo do 1° atendimento do Hospital onde o Segurado foi socorrido/atendido por ocasido do acidente;

- Relatério médico pormenorizado, constando as lesdes sofridas na ocasi@o do acidente, tratamentos realizados,
evolucéo e data da alta médica definitiva, bem como grau de invalidez em percentual do respectivo membro lesado;

- Resultados de exames médicos realizados pelo Segurado por ocasido do acidente;
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- Carta de concesséo de aposentadoria, bem como camé/extrato de recebimento do pectlio expedido pelo INSS,
quando se tratar de Invalidez Total;

- RG e CPF do Segurado;

- Documentos dos beneficiarios (em item especifico);

- Certiddo de Interdicao Judicial e Termo de Curatela, quando se tratar de alienagdo mental.

A Despesas Médico-Hospitalares - DMH

- Aviso de Sinistro preenchido pelo Segurado; e a parte médica, preenchido, assinado e com reconhecimento de firma
do médico com quem o Segurado faz tratamento;

- RG e CPF do Segurado;

- CAT (Comunicagao de Acidente de Trabalho), quando o fato ocorrer dentro da empresa e ndo houver Boletim de
Ocorréncia;

- Comprovantes originais das despesas médicas, acompanhadas do pedido médico;

- Discriminacéo das despesas hospitalares e servigos complementares com valores individualizados;

- Descricéo dos materiais e medicamentos utilizados com os respectivos valores unitérios e receituério médico;

- Se estava dirigindo o veiculo envolvido no acidente, CNH (Carteira Nacional de Habilitagao);

- Laudo do 1° atendimento do Hospital onde o Segurado foi socorrido;

- Laudo médico pormenorizado, constando diagnéstico, tratamentos realizados e alta médica definitiva ou previs@o
para concluséo do tratamento;

- Para reembolso de honorarios médicos, devera constar no recibo ou nota fiscal os procedimentos realizados
conforme tabela da AMB (Associagdo Médica Brasileira), bem como carimbo do médico com CPF e CNPJ;

- Copia do pedido médico acompanhado do resultado de exames realizados.

Obs.: Comprovantes de medicamentos e exames necessitam ser acompanhados de adequada prescricdo médica,
notas fiscais e quitagdo dos pagamentos.

No caso de tratamentos prolongados, € necessario relatrio médico, detalhando os procedimentos a serem adotados,
0 prazo e o custo aproximado, até a concluséo.

A Diarias de Incapacidade Temporaria - DIT

- Aviso de Sinistro preenchido pelo Segurado; e a parte médica, preenchido, assinado e com reconhecimento de firma
do médico com quem o Segurado faz tratamento;

- Boletim de Ocorréncia efou CAT (Comunicagéo de Acidente de Trabalho) ou, caso tenha sido acidente doméstico,
declaragdo detalhada do Segurado sobre a ocorréncia, com assinatura de 2 (duas) testemunhas idéneas;

- Laudo do primeiro atendimento com descri¢éo detalhada das les6es e procedimentos realizados;

- Declaragdo do hospital (ou médico) constando periodo de afastamento, bem como informando tratamentos que
estdo sendo realizados nesse periodo;

- Se Segurado com vinculo empregaticio — copia da CPTS (Carteira Profissional de Trabalho e Servigo) com as
paginas iniciais, da empresa, do afastamento, do INSS e comunicagéo do resultado de exame médico expedido pelo
INSS;

- Se proprietario de empresa, contrato social da empresa e documentos comprobatorios de que o Segurado néo
obteve rendas no periodo de afastamento (referente a sua profisséo);

- Se autdnomo, contrato de prestagdo de servigos, e RPA (Recibo de Pagamento Autbnomo) dos Ultimos trés meses
anteriores ao evento e carta da empresa Empregadora informando que o mesmo n&o prestou servigos no
afastamento face ao acidente;

- Se profissional liberal, documentos que comprovem sua profiss@o e rendimentos de 03 meses anteriores ao evento
e durante o afastamento;

- Se estava dirigindo o veiculo envolvido no acidente, Carteira Nacional de Habilitag&o.

A Diarias de Incapacidade Temporaria — Cesta Basica — Afastamento por Acidente de Trabalho
- Aviso de Sinistro preenchido pelo Segurado; e a parte médica, preenchido, assinado e com reconhecimento de firma
do médico com quem o Segurado faz tratamento;
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- Boletim de Ocorréncia, se houver,

- CAT (Comunicagéo de Acidente de Trabalho);

- Laudo do primeiro atendimento com descri¢éo detalhada das les6es e procedimentos realizados;

- Declaragdo do hospital (ou médico) constando periodo de afastamento, bem como informando tratamentos que
estdo sendo realizados nesse periodo;

- CPTS (Carteira Profissional de Trabalho e Servigo) com as paginas iniciais, da empresa, do afastamento, do INSS e
comunicacéo do resultado de exame médico expedido pelo INSS;

- Se proprietario de empresa, contrato social da empresa e documentos comprobatorios de que o Segurado néo
obteve rendas no periodo de afastamento (referente a sua profisséo);

- Se estava dirigindo o veiculo envolvido no acidente, Carteira Nacional de Habilitagao.

A Diarias por Internagao Hospitalar e Diarias por Internagao Hospitalar - UTI

- Aviso de Sinistro preenchido pelo Segurado; e a parte médica, preenchido, assinado e com reconhecimento de firma
do médico com quem o Segurado faz tratamento;

- Boletim de Ocorréncia efou CAT (Comunicagéo de Acidente de Trabalho) ou, caso tenha sido acidente doméstico,
declaragdo detalhada do Segurado sobre a ocorréncia, com assinatura de 2 (duas) testemunhas idéneas;

- Laudo do primeiro atendimento com descri¢do detalhada das lesdes e procedimentos realizados;

- Declaragéo do hospital (ou médico) constando periodo de hospitalizagéo, bem como informando tratamentos que
estdo sendo realizados nesse periodo;

- Prontuério médico hospitalar, com os resultados dos exames complementares, incluindo imagens e respectivos
laudos.

- Se Segurado com vinculo empregaticio — copia da CPTS (Carteira Profissional de Trabalho e Servigo) com as
paginas iniciais, da empresa, do afastamento, do INSS e comunicagéo do resultado de exame médico expedido pelo
INSS;

- Se proprietario de empresa, contrato social da empresa e documentos comprobatorios de que o Segurado néo
obteve rendas no periodo de afastamento (referente a sua profisséo);

- Se autdnomo, contrato de prestagdo de servigos, e RPA (Recibo de Pagamento Autdnomo) dos Ultimos trés meses
anteriores ao evento e carta da empresa Empregadora informando que o mesmo ndo prestou servigos no
afastamento face ao acidente;

- Se profissional liberal, documentos que comprovem sua profiss@o e rendimentos de 03 meses anteriores ao evento
e durante o afastamento;

- Se estava dirigindo o veiculo envolvido no acidente, Carteira Nacional de Habilitag&o.

- RG e CPF do segurado sinistrado;

24.3. OBSERVAGOES IMPORTANTES
a) A Seguradora podera solicitar outros documentos complementares, além dos acima mencionados, para
esclarecimentos que julgar necessarios, em caso de duvida fundada e justificavel.

b) As providéncias ou atos que a Seguradora praticar apds receber o aviso de sinistro nao importam, por si
s0, no reconhecimento da obrigagao de pagar qualquer indenizacao.

25. AMBITO TERRITORIAL DE COBERTURA

O ambito territorial de qualquer garantia € o globo terrestre, exceto para as Diarias por Incapacidade Temporaria,
Diarias de Internagdo Hospitalar e Diarias de Internagdo Hospitalar - UTI a qual s6 garante os acidentes
ocorridos no Brasil.

26. ALTERAGAO DE CONTRATO
Nenhuma alteragdo no seguro sera valida se néo for feita por escrito € com a concordancia das partes contratantes.

Deve ser observado que se a alteragéo no contrato implicar em 6nus ou dever para os segurados, sua aplicagao
dependera da anuéncia expressa de 3/4 (trés quartos) do grupo segurado.
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27. PRESCRIGCAO
Decorridos os prazos previstos pelo Codigo Civil Brasileiro, operar-se-a a prescrigao.

28. FORO

Fica eleito o foro da Comarca do domicilio do Segurado, para nele serem dirimidas as duvidas, conflitos ou litigios
oriundos deste Contrato de Seguro, renunciando as partes, expressamente, a qualquer outro, por mais privilegiado
que seja.
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CLAUSULAS SUPLEMENTARES |

A DEINCLUSAO AUTOMATICA DE CONJUGE

1. OBJETIVO

Garantir ao Segurado fitular o pagamento de uma indenizag&o, em caso de falecimento de seu conjuge, quando este
ocorrer dentro do periodo de cobertura, exclusivamente em decorréncia de acidente pessoal coberto, exceto se
decorrente dos riscos excluidos constantes nas Condicdes Gerais que regem este seguro.

2. INCLUSAO
Para fins deste seguro e desde que contratada esta clausula, sera incluido, na qualidade de Segurado dependente, 0
cbnjuge ou companheiro(a) do Segurado titular.

3. CONDIGAO DO CONJUGE
Equiparam-se aos conjuges os(as) companheiros(as) dos Segurados titulares desde que comprovada a unido estavel
entre ambos na forma da legislagdo em vigor aplicavel & matéria.

Nao estarao amparados pela cobertura concedida por esta clausula os conjuges ou companheiros(as) que
fagcam parte do mesmo grupo dos Segurados titulares.

4. LIMITE DE CAPITAL

O capital segurado individual do cénjuge nao podera, em hipétese alguma, ser superior a 100% (cem por
cento) do capital segurado individual do respectivo Segurado titular, aplicando-se a este seguro o Limite de
Capital indicado no Contrato.

5. GARANTIAS DESSA CLAUSULA

Para fins desta clausula, poderao ser contratadas quaisquer das garantias Basicas e somente as garantias Adicionais
de Morte Acidental - Auxilio Funeral, Morte Acidental - Cesta Basica — Auxilio Alimentacdo e Despesas Médico-
Hospitalares, mediante solicitacdo na Proposta de Contratagao e desde que tenham sido contratadas também pelo
Segurado titular.

Nao séo extensivas ao conjuge ou companheiro(a) as garantias de Diarias de Incapacidade Temporaria por Acidente
(DIT), Diaria de Incapacidade Temporaria - Cesta Basica — Afastamento por Acidente de Trabalho, Diérias de
Internagado Hospitalar (DIH) e Diarias de Interagéo Hospitalar - UTI (DIH - UTI).

6. INICIO DA GARANTIA

A garantia dos riscos individuais previstos nesta clausula comecara a vigorar:

a) Na data de inicio do risco individual do Segurado titular, desde que elegivel ao Seguro nos termos estabelecidos
na presente Clausula Suplementar;

b) Na data de inclusdo desta clausula suplementar na apdlice, se ela for incluida ap6s o inicio de vigéncia do
seguro, desde que elegivel ao Seguro nos termos estabelecidos na presente Clausula Suplementar.

7. BENEFICIARIO
A indenizagdo por Morte, devida por esta clausula suplementar, sera paga ao Segurado titular, e a de Invalidez, seja
ela parcial ou total, sera devida ao proprio Segurado dependente nos termos da presente clausula suplementar.

8. CESSAGAO DESSA CLAUSULA

A presente cldusula suplementar cessara quando ocorrer alguma das situagdes relacionadas no item 17, segunda
parte, das Condicdes Gerais deste seguro.
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ALFA ~ SEGURADORA

CONDIGOES GERAIS
ACIDENTES PESSOAIS COLETIVO

A DEINCLUSAO DE FILHOS

1. OBJETIVO

Garantir ao Segurado titular o pagamento de uma indenizagdo em caso de falecimento de algum dos seus filhos
dependentes, quando este ocorrer dentro do periodo de cobertura, exclusivamente em decorréncia de acidente
pessoal coberto, exceto se decorrente dos riscos excluidos constantes nas Condicdes Gerais que regem este seguro.

2. INCLUSAO

Para fins deste seguro e desde que contratada esta clausula, serdo incluidos, na qualidade de Segurados
dependentes, todos os filhos seguraveis dos Segurados titulares, desde que contratada a Clausula Suplementar de
Inclusdo Automatica de Conjuge, mediante solicitagdo na Proposta de Seguro e ratificagéo no Contrato.

Quando ambos os conjuges pertencerem ao mesmo grupo segurado, os filhos seréo incluidos uma unica vez, como
dependentes daquele de maior capital segurado, sendo este denominado Segurado titular para efeito desta clausula.

3. DEFINIGAO DE DEPENDENTES
Consideram-se filhos seguraveis, para fins desta clausula suplementar, aqueles assim considerados no Regulamento
do Imposto de Renda, conforme segue:

a) Filho(a) ou enteado(a) até 21 (vinte e um) anos ou, em qualquer idade, quando incapacitado fisica e/ou
mentalmente para o trabalho;

b) Filho(a) ou enteado(a) universitario(a) ou cursando escola técnica de 2° grau, até 24 (vinte e quatro) anos;

¢) Menor pobre, até 21 (vinte e um) anos, que o contribuinte crie e eduque e do qual detenha a guarda judicial.

Para efeito de comprovagdo da qualidade de dependente na ocasido do sinistro, sera necessario apresentacéo da
Declaragéo do Imposto de Renda dos ultimos dois anos imediatamente anteriores ao evento, onde conste 0 nome do
dependente envolvido no sinistro.

Nao estardao amparados pela cobertura concedida por esta clausula suplementar os filhos que fagam parte
do mesmo grupo dos Segurados titulares.

4. LIMITE DE CAPITAL

O capital segurado individual dos filhos ndo podera, em hipétese alguma, ser superior a 100% (cem por
cento) do capital do respectivo Segurado titular, observado o disposto no item 2.1 das Condi¢des Gerais, no
que se refere aos seguros para menores de 14 (quatorze) anos.

5. GARANTIAS DESSA CLAUSULA
Para fins desta clausula, somente podera ser contratada a garantia basica de Morte Acidental.

6. INiCIO DA GARANTIA

A garantia do risco individual prevista nesta clausula comecara a vigorar:

a) Na data de inicio do risco individual do Segurado titular, desde que elegivel ao Seguro nos termos estabelecidos
na presente Clausula Suplementar;

b) Na data de inclusdo desta clausula suplementar na apdlice, se ela for incluida ap6s o inicio de vigéncia do
seguro, desde que elegivel ao Seguro nos termos estabelecidos na presente Clausula Suplementar.

7. BENEFICIARIO
A indenizagao por Morte, devida por esta clausula suplementar, seré paga ao Segurado titular.

8. CESSAGAO DESSA CLAUSULA

A presente clausula suplementar cessara quando ocorrer alguma das situagdes relacionadas no item 17, segunda
parte, das Condigdes Gerais do seguro.
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ALFA ~ SEGURADORA

CONDIGOES GERAIS
ACIDENTES PESSOAIS COLETIVO

A DEINCLUSAO FACULTATIVA DE CONJUGE

1. OBJETIVO

Garantir ao Segurado titular o pagamento de uma indenizagdo, em caso de falecimento de seu cdnjuge, quando este
ocorrer dentro do periodo de cobertura, qualquer que seja a causa, exceto se decorrente dos riscos excluidos
constantes nas Condigoes Gerais que regem este seguro.

2. INCLUSAO
Para fins deste seguro e desde que contratada esta clausula, sera incluido, na qualidade de Segurado dependente, 0
cbnjuge ou companheiro(a) do Segurado titular que este autorizar a inclus@o, mediante declaragdo expressa na
Proposta de Adesdo e ratificada no Contrato, devendo ser atendidos os mesmos critérios para aceitagdo do
Segurado titular.

3. CONDIGAO DO CONJUGE
Equiparam-se aos conjuges os(as) companheiros(as) dos Segurados titulares desde que comprovada a unido
estavel entre ambos na forma da legislagdo em vigor aplicavel a matéria.

Nao podem participar desta clausula os conjuges ou companheiros(as) que fagam parte do mesmo grupo
dos Segurados titulares.

4. LIMITE DE CAPITAL

O capital segurado individual do conjuge nao podera, em hipétese alguma, ser superior a 100% (cem por
cento) do capital segurado individual do respectivo Segurado titular, aplicando-se a este seguro o Limite de
Capital indicado no Contrato.

5. GARANTIAS DESSA CLAUSULA

Para fins desta clausula, poderéo ser contratadas quaisquer das garantias Basicas e somente as garantias Adicionais
de Morte Acidental - Auxilio Funeral, Morte Acidental - Cesta Basica — Auxilio Alimentagao e Despesas Médico-
Hospitalares, mediante solicitagdo na Proposta de Contratagéo e desde que tenham sido contratadas também pelo
Segurado titular.

6. INICIO DA GARANTIA

A garantia dos riscos individuais previstos nesta clausula comecara a vigorar:

a) Na data de inicio do risco individual do Segurado fitular, desde que solicitada a inclusdo de seu cdnjuge
simultaneamente, e aceito, ap6s analise, pela Seguradora;

b) Quando este n&o for incluido simultaneamente com o Segurado titular, o inicio de vigéncia individual do seguro do
cbnjuge sera a partir da data de aceitagéo do risco expressa pela Seguradora.

7. BENEFICIARIO
A indenizagao por Morte, devida por esta clausula suplementar, sera paga ao Segurado titular, e a de Invalidez, seja
ela parcial ou total, sera devida ao proprio Segurado dependente nos termos da presente clausula suplementar.

8. CESSAGAO DESSA CLAUSULA

A presente clausula suplementar cessara quando ocorrer alguma(s) das situacdes relacionadas no item 18, segunda
parte, das Condi¢des Gerais deste seguro.
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ALFA ~ SEGURADORA

CONDIGOES GERAIS
ACIDENTES PESSOAIS COLETIVO

A DE DISTRIBUICAO DE EXCEDENTE TECNICO

Esta Clausula integra o Seguro prevalecendo sobre as normas contidas nas Condicdes Gerais que dispuserem em
contrario e tem por objetivo garantir ao Estipulante e/ou Segurados a participacéo no excedente técnico da apdlice,
relativo a cada ano de vigéncia do contrato, conforme definido nas Condigdes Especiais, 0 qual serd apurado apds
cada ano de vigéncia da apdlice.

1. OBJETIVO
Garantir ao Estipulante e/ou aos Segurados do grupo, a participagdo nos resultados técnicos da apolice.

2. RECEITAS

Consideram-se como receitas de cada ano de vigéncia da apdlice, para fins de apuragao do excedente:
a) Prémios de competéncia correspondentes ao periodo de vigéncia da apodlice, efetivamente pagos;
b) Estornos de sinistros computados em periodos anteriores e definitivamente nao devidos.

¢) Recuperacéo de Sinistros através do Resseguro

3. DESPESAS

Consideram-se como despesas de cada ano de vigéncia da apolice, para fins de apuragéo do excedente:

a) as comissdes de corretagem pagas durante o periodo;

b) as comissdes de administragéo (pré-labore) pagas durante o periodo;

) ascomissdes de agenciamento pagas durante o periodo;

d) o valor total dos sinistros ocorridos em qualquer época e ainda ndo considerados até o fim do periodo de
apuragao, computando-se de uma s6 vez os sinistros com pagamento parcelado;

e) os saldos negativos dos periodos anteriores, ainda ndo compensados;

f) asdespesas administrativas, calculadas na base dos prémios efetivamente pagos.

g) Os prémios de resseguro pagos pela Alfa Previdéncia e Vida S.A., quando esta fizer uso da faculdade de
repassar parte dos Capitais Segurados ao 6rgao ressegurador oficial ou privado.

h) Provisdo para Sinistros Ocorridos € Nao Avisados (IBNR — Incured But Not Reported)

4. ATUALIZAGOES

As receitas e despesas devem ser atualizadas monetariamente pelo INPC (indice Nacional de Pregos ao
Consumidor) acumulado, desde:

a) o respectivo pagamento para prémio e comissdes;

b) 0 aviso a Alfa Previdéncia e Vida S.A., para sinistros;

a respectiva apuragao, para os saldos negativos anteriores;

as datas em que incorrerem, para as despesas administrativas;

0 més do recebimento do prémio, para prémios de resseguro.
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A apuracdo do resultado técnico sera atualizada monetariamente pelo INPC (indice Nacional de Pregos ao
Consumidor) acumulado, desde o término do periodo de apuragéo estabelecido no Contrato até a data da distribuicao
do excedente técnico, ndo cabendo qualquer adiantamento nesse periodo.

Nos Seguros parcial ou totalmente contributarios, o excedente técnico a ser distribuido pode ser, respectivamente,
proporcional ou integralmente destinado ao Segurado.

5. DADISTRIBUICAO

A distribuicdo de Excedentes Técnicos seré realizada apds o término de vigéncia anual da apdlice depois de pagas
todas as faturas do periodo e no prazo maximo de 60 (sessenta) dias a contar da Ultima quitagdo, vedado qualquer
adiantamento.

A participagcao no Excedente Técnico esta condicionada a que a apdlice tenha apresentado, durante o
periodo de apuragao, uma média minima mensal de 500 (quinhentos) Segurados Principais.
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