Prudential do Brasil Vida em Grupo S.A. - CNP.J 21.986.074/0001-19

Proposta VG n” 10544 @ PI’ lldel’lﬁal

Opgio: I-Unica

PROPOSTA DE CONTRATACAO E ESTIPULAGAO - VG-CORPORATE |

Estipulante CNPJ

FUNDACAQ INSTITUTO DE PESQUISA E ESTUDO DE DIAGNOSTICO POI55.401.178/0001-36

Cod Atividade e Ramo de Atividade Pro-labore
86.40-2-Atividades de servicos de complementacdo diagndstica e terapéutica 0,00%
Telefone Responsdvel E-mail

Endereco Complemento UF

Bairro Cidade CEP

Corretor CNPJ

FIDATI

Telefone Responsdvel | E-mail

Endereco Complemento UF

Bairro Cidade CEP

Coberturas, Servicos, Limites e Pardmetros Técnicos da Proposta:

Coberturas do Seguro Percentual Capitais/Limites
Morte 100% RS 1.000.000,00
Morte Acidental (MA) 100% RS 1.000.000,00
Invalid Perm Total ou Parcial por Acidente (IPA), até 100% RS 1.000.000,00
Invalidez Funcional Permanente Total por Doenca 100% RS 1.000.000,00
Auxilio Cesta Bdsica RS 1.200,00
Servigcos/Garantias Valor
Assisténcia Funeral Familiar RS 5.000,00

OBS: Em caso de falecimento em conseqiiéncia de acidente as indenizacées previstas pelas garantias de Morte e

Morte Acidental se acumulam.
Parametros Técnicos da Proposta

Taxa Média %o Prémio estimado 12 fatura Forma de Pagto Nro de Vidas
0,123512 RS 16.792,09 Mensal 2.076
Tipo de Capital O Capital Segurado sera diferenciado por Fungao, conforme definido
na tabela abaixo:
Escalonado
Prémio Minino Capital Total Estimado Capital Min Indv Capital Mdx Indv
RS 500,00 | RS 135.955.122,00 | RS 15.729,00 | RS 1.000.000,00
Fungdo | Capital Fungdo Capital
Funcionarios - 25 x o salario - min.
R$ 15.729,00, limitado em: Ry 2511.000;90
Coordenadores - 25 x o salério - min.
R$ 15.729,00, limitado em: RS 500.000,00
Gerentes - 25 x o salario - min. R$
15.729,00, limitado em: RS 700.000:00
Cons_.uI,Super. e Prestadores de RS 700.000,00
Servigoes - Uniforme:
H_\-\_"‘—‘-—._
Conselheiros e Diretores - Uniforme  R$ 1.000.000,00 \ T
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Proposta VG n” 10544 @ PI' u.dential

Opgio: 1-Unica

Parametros Técnicos da Proposta (continuacao)

Custeio O prego e as Condi¢Ges deste sequro foram estabelecidos com base em premissas
atuariais que levam em conta a idade de ingresso do Segurado de até 73 anos na

N3o Contributario ; N vt e
implantagdo da apdlice e 65 anos nas novas adesdes.

Aposentados
Ndo hd cobertura pois ndo foram informados.

Afastados

Informados estdo cobertos.

Reestudo de Taxa:

Para manter o equilibrio atuarial, financeiro e econdmico do seguro, as taxas médias dos riscos cobertos
contratados poderdo ser reajustadas, anualmente, na forma da lei e considerardo, além das condigdes
contratuais, o carregamento e a sinistralidade do grupo segurado, bem como sua composi¢do no 32 més
imediatamente anterior & data-base de recdlculo. O recélculo sera realizado a cada 12 meses, da data da
vigéncia. Caso haja reavaliacdo de taxas, e condig@es , esta devera ser feita por endosso a apolice e em caso que
impligue dnus ou dever para os segurados, esta dependera da anuéncia expressa de, no minimo, % (trés
quartos) do grupo.

Grupo Seguravel e Segurados:

O grupo seguravel serd constituido por todos os sdcios, diretores, gerentes, funciondrios, estagidrios e/ou
prestadores de servigo com exclusividade, desde que comprovado o vinculo.

A inclusdo dos componentes no grupo seguravel é feita de forma automatica, sendo que a integralidade dos
funcionarios e diretores fara parte do grupo segurado.

Caso haja desvio superior a 10% entre o grupo cotado e o enviado para implantacdo da apdlice, ou caso ocorra
alteragdo no risco segurado, havera necessidade de reestudo da proposta, o que podera acarretar modificagdo
do processo de analise da aceitacdo.

Aceitacdo:
A Prudential terd o prazo de 15 (quinze) dias, contados da data de recebimento deste documento para sua
aceitacdo ou recusa justificada. Tal prazo sera suspenso quando for constatado que as informagdes contidas

neste documento sdo insuficientes e houver necessidade da apresentagdo de novos documentos, sendo que a
contagem do prazo voltard a correr na data em que houver a entrega protocolada da documentagdo solicitada.

COM A ACEITACAO DA PROPOSTA,L, OS DIREITOS E OBRIGACOES DAS PARTES , SERAO REGIDOS POR ESTE
DOCUMENTO, OBSERVADOS AS CONDIGOES GERIAS E ESPECIAIS DO SEGURO.

Implantacdo da Apdlice

Para emissdo da apdlice de seguro sera necessario o envio dos seguintes documentos:

a) Copia do Contrato ou Estatuto Social;

b) Copia do cartdo de CNPJ;

c) Enderego completo (logradouro, bairro, CEP, cidade, UF, telefone e DDD);

d) Informacdes cadastrais dos administradores e das pessoas fisicas ou juridicas controladoras;
e) Relacdo de vidas contendo obrigatériamente: nome, data de nascimento, CPF, numero de
data de inclusdo no seguro, capital segurado ou saldrio (conforme o seguro contratado).

rudential do Brasil Vic(a em Grupo S.A. - CNPJ 21.986.074/0001-19 | Processo SUSEP: 10.004985/99-18
Av Paulistd, 2064 - Cj 51 e 52 - 7° Pavimento CEP 01310-928 - Sao Paulo - SP




Prudential do Brasil Vida em Grupo S.A. - CNPJ 21.986.074/0001-19

Proposta VG n® 10544 @ PI' lldGIlﬁal

Opgao: 1-Unica

Movimentacdo de Vidas / Faturamento

12 Faturamento

As bases do primeiro faturamento deverio ser encaminhadas pelo ESTIPULANTE até o 52 dia util do més
subsequente ao do risco, por meio de arquivo eletrénico em Excel, contendo os dados relacionados no item
“Implantacdo da Apdlice”. O ndo cumprimento da obrigatoriedade do envio das informacgdes para faturamento
em até 120 dias do inicio de vigéncia, implicard no cancelamento da apolice, isentando assim, a Seguradora da
responsabilidade de efetuar qualquer indenizag3o.

As inclusGes, alteragbes ou exclusdes de segurados deverdo ser encaminhadas pelo ESTIPULANTE até o 52 dia
atil do més subseqiiente ao do risco, por meio de arquivo eletronico em Excel, contendo os dados relacionados
no item “Implantagdo da Apdlice”. Caso as informacbes nio sejam recebidas no prazo, sera repetido o
faturamento nos valores do més anterior.

Obrigacdes do Estipulante:
Com a aceitagdo da proposta, o ESTIPULANTE ficara obrigado a:

A

a) fornecer a Prudential todas as informacdes necessarias para andlise e aceitagdo do risco, conforme
estabelecidas pela Prudential, incluindo dados cadastrais;

b) manter a Prudential informada a respeito dos dados cadastrais dos segurados, alteragdes na natureza do
risco coberto, bem como quaisquer eventos que possam, no futuro, resultar em sinistro, de acordo com o
definido contratualmente;

c) fornecer ao segurado, no momento da adesdo e sempre que solicitado, quaisquer informacdes relativas ao
seguro; bem como o certificado;

d) discriminar o valor do prémio do SEGURO no instrumento de cobranga, na forma prevista na
regulamentacgdo, quando este for de sua responsabilidade;

e) informar aos segurados a razdo social e, se for o caso, o nome fantasia da Prudential, bem como o
percentual de participacdo no risco, no caso de co-seguro, em qualquer material de promog3o ou propaganda
do SEGURO, em caractere tipogréfico maior ou igual ao do ESTIPULANTE;

f) cobrar dos segurados e repassar os prémios recebidos 3 Prudential, quando aplicavel;

g) repassar aos segurados todas as comunicagOes ou avisos inerentes a apdlice, quando for diretamente
responsdvel pela sua administragio;

h) discriminar a razdo social e, se for o caso, o nome fantasia da Prudential nos documentos e comunicagbes
referentes ao SEGURO, emitidos para o segurado;

i) comunicar, de imediato, a Prudential, a ocorréncia de qualquer sinistro ou expectativa de sinistro, referente
ao grupo que representa, assim que deles tiver conhecimento;

j) dar ciéncia aos segurados dos procedimentos e prazos estipulados para a liquidagdo de sinistros;

k) comunicar, de imediato, & SUSEP, quaisquer procedimentos que considerar irregulares quanto ao SEGURO
contratado;

[) fornecer a SUSEP quaisquer informagdes solicitadas, dentro do prazo por ela estabelecido.

m) enviar nos prazos regulamentares os dados para faturamento mensal;

n) manter os dados cadastrais do estipulante sempre atualizados.

Vigéncia do Seguro:

O inicio de vigéncia do seguro sera a partir das 24 (vinte e quatro) horas do dia __/___[/__ . Esteseguro
tera prazo determinado de meses e podera ser renovado automaticamente, por igual periodo, uma unica vez,
caso nao haja expressa desisténcia do ESTIPULANTE ou da seguradora até 60 (sessenta) 'wEs do término
da vigéncia. A Prudential terd faculdade de ndo renovar a apdlice na data de vendimente, conforme
estabelecido nas Condigdes Gerais deste Seguro.
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DECLARACAO
ESTOU CIENTE DE QUE ESTA PROPOSTA TEM VALIDADE DE 30 DIAS E DE QUE A CONTRATAGAO DO SEGURO
IMPLICA AUTOMATICA ADESAO AS CONDICOES GERAIS. TIVE ACESSO AS CONDIGOES GERAIS, E ESPECIAIS
ANTES DESTA CONTRATACAO, NAO TENDO QUALQUER DUVIDA A RESPEITO DE SEUS TERMOS. TENHO CIENCIA
DE QUE POSSO ACESSAR AS CONDICOES GERAIS, A QUALQUER MOMENTO, ATRAVES DA CENTRAL DE
ATENDIMENTO 0800 730 0011.

COMPROMETO-ME A CUMPRIR E A FAZER CUMPRIR RIGOROSAMENTE O ESTABELECIDO NESTE DOCUMENTO E
NAS CONDICOES GERAIS DO SEGURO, QUE SAO PARTE INTEGRANTE DESTA CONTRATACAO.

DECLARO ESTAR REGULAR E CUMPRIR A LEGISLAGAO SOCIOAMBIENTAL E TRABALHISTA, INCLUSIVE QUANTO

AS NORMAS RELATIVAS A SAUDE E SEGU RANCA OCUPACIONALE A LEI DE BIOSSEGURANCA.
Observacoes (texto):

Contrariando o primeiro paragrafo do item 4 das CondigGes Particulares deste seguro, estdo dispensados do
preenchimento da Declaragdo Pessoal de Saude, o grupo de segurados informados na cotagdo e novos
proponentes com idade inferior ou igual a 65 anos.

Local e Data: Séao Paulo, 22 fevereiro, 2018

IDACAO lNST}TUTO DE. PESQUISALE ESTUDO

XY Ls _'"~' )

Feli Hemndesom
—t= ,r;:—/_lﬁmﬂ lpl-'».?G: 42.369.980-5
FIDATI FIDATI CORRETORA DE SEGUROS

(carimbo do corretor)
Seguro de Vida em Grupo aprovado pelo Processo Susep n? 10.004985/99-18. A aceita¢do desse seguro estara
sujeita & andlise de risco.Este seguro é por prazo determinado tendo a seguradora a faculdade de ndo renovar a
apdlice na data de vencimento, sem devolugdo dos prémios pagos nos termos da apdlice.O registro deste plano
na Susep ndo implica, por parte da Autarquia, incentivo ou recomendagdo a sua comercializagao. O segurado
poderd consultar a situagdo cadastral de seu corretor de seguros, no site www.susep.gov.br, por meio do
nimero de seu registro na SUSEP, nome completo, CNPJ ou CPF. Este material possui informagdes reduzidas.
Para consultar a integra das Condi¢des Gerais do produto, consulte a Central de Atendimento 0800 730 0011,
ou solicite ao seu corretor de seguros.
Para entrar em contato com a Seguradora, ligue para a Central de Atendimento: 0800 730 0011, de segunda-
feira a sexta-feira, das 8h as 20h, exceto feriados. Duvidas, sugestdes e reclamacgdes: fale com seu corretor de
seguros. Se preferir, ligue para o SAC da Prudential Vida em Grupo: 0800 730 0012, 24h. Se ndo ficar satisfeito
com a solugdo apresentada, de posse do protocolo, contate a Quvidoria Prudential Vida em Grupo: 0800 200
1020, de segunda-feira a sexta-feira, das 8h30 as 17h30, exceto feriados. Em caso de deficién *audibi%

fala: 0800 730 0013, todos os dias, 24h.
ATENCAO: Prudential do Brasil Vida em Grupo S.A.(nova denominagdo social da IU SEGUROS S{A) CNP)
21.986.074/0001-19.
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