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1. NOME DO PLANO
Plano de microsseguros de pessoas em viagem — contratacao por bilhete.
2. OBJETIVO DO PLANO

O presente microsseguro tem por objetivo garantir ao(s) Beneficiario(s), o pagamento de indenizacao
em caso de ocorréncia de sinistro coberto nos termos destas CondicGes Gerais e das CondicGes
Especiais da cobertura contratada, até o limite do Capital Segurado contratado.

Atencdo: O microsseguros de pessoas em viagem nao é seguro saude! Leia atentamente as condicées
contratuais, observando seus direitos e obrigacdes, bem como o limite do capital segurado
contratado para cada cobertura.

3. DEFINICOES

Acidente Pessoal: Acidente Pessoal é o evento com data caracterizada, exclusivo e diretamente
externo, subito, involuntario, violento, e causador de lesdo fisica, que, por si s6 e independente de
toda e qualquer outra causa, tenha como consequéncia direta a morte, ou a Invalidez Permanente
por Acidente do Segurado, ou que torne necessario tratamento médico, observando-se que:

a) incluem-se neste conceito:

a.1) o suicidio, ou a sua tentativa, que sera equiparado, para fins de indenizacdo, a acidente pessoal,
observada legislacdo em vigor;

a.2) os acidentes decorrentes de acdo da temperatura do ambiente ou influéncia atmosférica,
guando a elas o Segurado ficar sujeito, em decorréncia de acidente coberto;

a.3) os acidentes decorrentes de escapamento acidental de gases e vapores;

a.4) os acidentes decorrentes de sequestros e tentativas de sequestros;

a.5) os acidentes decorrentes de alteracdes anatdmicas ou funcionais da coluna vertebral, de origem
traumatica, causadas exclusivamente por fraturas ou luxagdes, radiologicamente comprovadas.

b) excluem-se deste conceito:

b.1) as doengas, incluidas as profissionais, quaisquer que sejam suas causas, ainda que provocadas,
desencadeadas ou agravadas, direta ou indiretamente por acidente, ressalvadas as infecgGes,
estados septicémicos e embolias, resultantes de ferimento visivel causado em decorréncia de
acidente coberto;

b.2) as intercorréncias ou complicagées consequentes da realizagdo de exames, tratamentos
clinicos ou cirurgicos, quando nao decorrentes de acidente coberto;

b.3) as lesdes decorrentes, dependentes, predispostas ou facilitadas por esforgcos repetitivos ou
microtraumas cumulativos, ou que tenham relagdo de causa e efeito com os mesmos, assim como
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as lesoes classificadas como as Lesdo por Esfor¢os 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 pds-
tratamentos, inclusive cirtirgicos, em qualquer tempo; e
b.4) as situa¢Oes reconhecidas por institui¢gées oficiais de previdéncia ou assemelhadas, como
"Invalidez Acidentdria", nas quais o evento causador da lesdo ndo se enquadre integralmente na
caracterizagao de invalidez por Acidente Pessoal, conforme definicao de Acidente Pessoal.
b.5) acidente vascular cerebral (AVC), por ser uma Doenga caracterizada por déficit neurolégico
como resultado de disturbio na circulagdo cerebral, ndo caracteriza Acidente Pessoal para fins
deste Microsseguro.

Ambito de Cobertura: Abrangéncia da cobertura em determinado tipo de Seguro, ou seja, a
delimitagdo entre riscos que estao cobertos e os que nao estao.

Aviso de Sinistro: E o documento que deve ser preenchido e enviado & CAPEMISA, pelo Segurado,
Beneficiario ou Representante de Seguros, logo tenha conhecimento da ocorréncia do sinistro.

Beneficiario: E a pessoa fisica ou juridica designada para receber os valores dos capitais segurados,
na hipdtese de ocorréncia do sinistro.

Bilhete: Documento emitido pela sociedade seguradora, que formaliza a aceitacdo da(s) cobertura(s)
solicitada(s) pelo segurado, substitui a apdlice individual e dispensa o preenchimento da proposta,
nos termos da legislacdo especifica.

Boa-Fé: Um dos principios basicos do Seguro. Este principio obriga as partes a atuar com a maxima
honestidade na interpretacdao dos termos do Contrato e na determinagcdao dos compromissos

assumidos.

Cancelamento: E a extin¢do do Contrato de Seguro antes do término de sua Vigéncia.

Capital Segurado: E o valor maximo para a Garantia contratada a ser pago pela Seguradora, na
ocorréncia do sinistro coberto, vigente na data do evento, pelas Condi¢des Gerais.

Carregamento: Importancia destinada a atender as despesas administrativas e de comercializagdo.

Coberturas de Risco: S3o as coberturas do Seguro de pessoas cujo evento gerador ndo seja a
sobrevivéncia do Segurado a uma data pré-determinada. Denominadas nestas Condi¢des Gerais de
Garantias.

Condi¢des Contratuais: E o conjunto de disposicdes que regem a contratacdo, incluindo as
constantes das Condicbes Gerais, das Condicdes Especiais, da Apdlice e da Proposta de Contratacao.
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Condi¢des Gerais: E este conjunto de cldusulas contratuais que estabelecem direitos e obrigacdes
das partes contratantes, bem como as caracteristicas gerais do Seguro.

Condi¢des Especiais: E 0 conjunto de cldusulas que especificam as diferentes modalidades de
garantia que possam ser contratadas dentro de um mesmo plano de seguro.

Corretor de Seguros: E a pessoa fisica ou juridica, legalmente autorizada a angariar e a promover
Contratos de Seguro.

Data do Evento: Data da ocorréncia do Evento (Risco Coberto).

Doencga ou Lesao Preexistente: As doencgas, lesdes ou sequelas, inclusive as congénitas, contraidas
antes da data de contratacao do Seguro, que sdo de prévio conhecimento do Participante, e que, se
ndo forem declaradas na Proposta de Inscricdo, ndo geram para o Segurado ou Beneficiario o direito
a Indenizacao.

Evento Coberto: E o acontecimento futuro, possivel e incerto, passivel de ser indenizado pelas
garantias contempladas nestas Condi¢des Gerais.

Garantias: S3o as obrigacdes que a Seguradora assume perante o Segurado, através de suas
Condicdes Contratuais, quando da ocorréncia de um evento coberto contratado.

Indenizagdo: O valor a ser pago pela Seguradora na ocorréncia do sinistro, limitado ao valor do
Capital Segurado da respectiva Garantia contratada.

Inicio de Vigéncia: E a data a partir da qual as Garantias de risco propostas serdo garantidas pela
Seguradora.

Liquidagdo de Sinistro: E o processo para pagamento da indeniza¢do ao Segurado/Beneficiario.

Médico: E o profissional legalmente licenciado para a pratica da medicina, que presta informacdes a
respeito da saude do Segurado. Ndo serdo aceitos como médico o proprio segurado, seu conjuge,
seus dependentes, parentes consanguineos ou afins, mesmo que habilitados a exercer a pratica da
medicina.

Médico Assistente: Médico que estd assistindo ao Segurado ou que ja Ihe tenha prestado assisténcia
continuada.

Migragdo de Apdlices: E a transferéncia de Apdlice Coletiva em periodo ndo coincidente com o
término da respectiva vigéncia.
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Natimorto: Aquele que nasceu morto ou que, tendo vindo a luz com sinais de vida, logo morreu.

Nota Técnica Atuarial: E o documento que contém a descricdo e o equacionamento técnico do plano
e que devera ser protocolizado na SUSEP previamente a comercializacao.

Parametros Técnicos: A taxa de juros, o indice de atualizacdo de valores e as taxas estatisticas puras
utilizadas e/ou tabuas biométricas, quando for o caso.

Periodo de Cobertura: Aquele durante o qual o Segurado ou os Beneficiarios, quando for o caso,
fardo jus aos Capitais Segurados contratados.

Prazo de Caréncia: E o periodo, contado do inicio de vigéncia da cobertura individual do segurado,
durante o qual, na ocorréncia do sinistro, o Segurado ou os Beneficiarios nao farao jus aos Capitais
Segurados contratados.

Prémio: Valor correspondente a cada um dos pagamentos destinados ao custeio do Seguro.

Proponente: E o interessado em contratar a garantia (ou garantias), ou aderir ao contrato, no caso
de contratacdo coletiva.

Regime Financeiro de Reparti¢do Simples: E a estrutura técnica em que os Prémios pagos por todos
os Segurados, em um determinado periodo, deverdo ser suficientes para pagar as indeniza¢des
decorrentes dos eventos cobertos ocorridos nesse periodo.

Representante de Seguro: Pessoa juridica que assume a obrigacdo de promover, em cardter ndo
eventual e sem vinculos de dependéncia, a realizacdo de contratos de seguro ou microsseguro a
conta e em nome da sociedade Seguradora. O representante de seguros ndo é um corretor de
seguros.

Risco: E o evento incerto ou de data incerta que independe da vontade das partes contratantes e
contra o qual é feito o Seguro.

Riscos Excluidos: S3o aqueles riscos previstos nas CondicGes Gerais e/ou Especiais, que ndo serdo
cobertos pelo plano.

Seguradora: E a empresa, devidamente constituida e legalmente autorizada pela Superintendéncia
de Seguros Privados (Susep) a operar no pais, que assume 0S riscos inerentes as garantias
contratadas, que nos termos destas Condicdes Gerais é a Capemisa Seguradora de Vida e Previdéncia
S/A.
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Segurado: E a pessoa fisica sobre a qual se procederd a avaliagdo do risco e estabelecerd o Seguro,
podendo ser subdividido em:

a) Segurado Principal: é a pessoa fisica que mantém vinculo empregaticio com o Estipulante;
b) Segurado Dependente: é a pessoa fisica incluida no Seguro por intermédio do Segurado Principal.

Seguro: E o Contrato pelo qual uma das partes se obriga, mediante cobranca de prémio, a indenizar
outra pela ocorréncia de determinados eventos ou por eventuais prejuizos. E a protecdo econdmica
gue o individuo busca para prevenir-se contra a necessidade aleatéria.

Sinistro: E a ocorréncia do risco coberto durante o periodo de vigéncia do plano de Seguro.

4. PUBLICO ALVO

Este plano de microsseguro destina-se especialmente ao publico consumidor das passagens de
Onibus ofertadas pelos Representantes de Seguros com os quais a Seguradora venha a firmar
contrato de representacao para distribuicdo de produtos de seguro, abrangendo preferencialmente
os segmentos de baixa renda, correspondestes as classes E, D ou C e em todo territdrio nacional.

5. GARANTIAS DO MICROSSEGURO

5.1 A garantia abrangida por este microsseguro é a garantia de Morte em Viagem e estd definida na
respectiva Condicdo Especial e estabelecida no bilhete.

5.2 A garantia deste microsseguro limita-se as consequéncias de morte em viagem ocorrido aos
passageiros, que optarem pela contratacdo deste microsseguro, e que utilizem os veiculos do
Representante de Seguros, devidamente licenciados para o transporte de pessoas.

6 RISCOS EXCLUIDOS

6.1 Estdo expressamente excluidos da Garantias Basica deste Microsseguro, os eventos ocorridos
em consequéncia de:

a) atosilicitos dolosos praticados pelo segurado principal ou dependente, pelo beneficiario ou pelo
representante legal, de qualquer deles;

b) doencasoulesdes que, apesar de indagado pela sociedade seguradora e serem de conhecimento
do segurado principal ou dependente, ndo foram declaradas quando da contratacdo/adesdo do
microsseguro;

c) suicidio ou sequelas decorrentes da sua tentativa, caso ocorram nos dois primeiros anos de
vigéncia da cobertura;
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d) epidemia ou pandemia declarada por 6rgdo competente; (consultar diretoria)
e) furacbes, ciclones, terremotos, maremotos, erupc¢des vulcanicas e outras convulsdes da
natureza; (consultar diretoria)
f) danos e perdas causados por atos terroristas; e
g) atos ou operacBes de guerra, declarada ou ndo, de guerra quimica ou bacterioldgica, guerra
civil, guerrilha, revolugcdao, motim, revolta, sedicdo, sublevacdo ou outras perturbacées da ordem
publica e delas decorrentes, exceto a prestacao de servico militar e atos de humanidade em auxilio
de outrem.

7 CARENCIA E FRANQUIA

7.1 Haverd caréncia na hipotese de sinistro decorrente de suicidio do Segurado, ou de sequela(s) de
sua tentativa, nos 2 (dois) primeiros anos ininterruptos contados a partir do inicio de vigéncia da
cobertura individual do segurado.

7.2 O Periodo de Caréncia e/ou Franquia esta estabelecido no Bilhete e nas Condig¢des Especiais.
7.3 Poderd ser definido um Periodo de Caréncia de até 2 anos a partir da vigéncia do Bilhete,
entretanto ndo poderd exceder metade do prazo de vigéncia da cobertura individual do segurado,

exceto no caso de suicidio ou sua tentativa.

7.4 N&o havera Caréncia para sinistros decorrentes de acidentes pessoais, exceto no caso de suicidio
ou sua tentativa.

7.5 Nao se aplica a devolucdo de prémios ou resgate de qualquer natureza em caso de morte do
Segurado durante o Periodo de Caréncia, tendo em vista a forma de regime financeiro do presente

microsseguro que é regido por reparticdo simples.

7.6 O pagamento antecipado de prémio ndo elimina a caréncia estabelecida para o microsseguro.

8 ACEITACAO DO MICROSEGURO

A aceitacdo do microsseguro se dara automaticamente mediante o pagamento do prémio.
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9 FORMA DE CONTRATACAO

9.1 A contratacdo deste microsseguro se da por meio da emissdo do Bilhete de Microsseguro,
mediante solicitacdo verbal do interessado ou seu representante legal habilitado, desde que
realizada de modo inequivoco.

9.2 0 pagamento do prémio do microsseguro caracteriza a ciéncia, aceitacdao e concordancia, pelo
Segurado, das condi¢Oes deste microsseguro.

9.3 Para os menores de 14 (catorze) anos é permitida, exclusivamente, a oferta e a contratacdo de
coberturas relacionadas ao reembolso de despesas, seja na condi¢ao de segurado principal ou de
dependente.

10 VIGENCIA

10.1 O inicio da vigéncia da cobertura de morte em viagem contratada mediante a emissdo de
bilhete coincidird com o momento em que o Segurado se encontrar no recinto da estacdo para
embarque, estendendo-se aos lugares de paradas intermediarias e transbordo, desde que o
pagamento do prémio tenha sido efetuado antes do inicio da viagem.

10.2 Respeitado o periodo correspondente ao prémio pago, a cobertura do Segurado cessa
automaticamente com o desembarque definitivo do mesmo.

10.3 Neste plano de microsseguro nao havera renovacao.

11 PAGAMENTO DO PREMIO

11.1 Fica estabelecido que qualquer pagamento de Indenizagao, por forca do presente Contrato,
somente passa a ser devido depois que o pagamento do prémio houver sido realizado pelo Segurado,
o que deve ser feito, no maximo, até antes do inicio da viagem.

11.2 O prémio sera pago de forma unica, conforme constara no Bilhete de Microsseguro.

11.3 Se a data limite para o pagamento do prémio coincidir com dia em que ndo haja expediente
bancdrio, o pagamento podera ser efetuado no primeiro dia util em que houver expediente bancario.

12 CANCELAMENTO

12.1 O segurado podera desistir do microsseguro contratado, desde que antes do inicio da viagem
e no prazo de 07 dias corridos a contar da emissao do bilhete.
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12.2 O segurado podera exercer seu direito de arrependimento pelo mesmo meio utilizado para a
contratacao, sem prejuizo de outros meios que possam ser disponibilizados pela seguradora no prazo
de 07 dias corridos a partir da emissao do bilhete.

12.3 A Seguradora, ou seu representante de seguros, e o corretor de seguros habilitado, conforme
for o caso, fornecerdo ao Segurado confirmacdo imediata do recebimento da manifestacdo de
arrependimento, sendo obstada, a partir desse momento, qualquer possibilidade de cobranga.

12.4 Os valores eventualmente pagos, a qualquer titulo, serdo devolvidos via representante de
seguros, de imediato, pelo mesmo meio e forma de efetivacdo do pagamento do prémio, sem
prejuizo de outros meios ou formas disponibilizadas pela Seguradora, desde que expressamente
aceito pelo Segurado.

13 MEIOS DE PAGAMENTO DO PREMIO

13.1 Os meios a serem utilizados pelo Segurado para pagamento do(s) Prémio(s), serdo
estabelecidos no Bilhete de microsseguro, sendo eles:

a) Dinheiro em moeda corrente nacional;

b) Cartdo de Débito;

c) Cartdo de Crédito;

d) Outros meios de pagamentos regulamentados pelo Banco Central.

13.2 O ndo repasse do prémio a Seguradora pelo Representante de Seguro ndo podera causar
qualquer prejuizo aos Segurados no que se refere a garantia contemplada no microsseguro.

14 CAPITAL SEGURADO

14.1 Entende-se como Capital Segurado o valor maximo de Indenizacdo para a Garantia contratada
a ser pago pela Seguradora ao(s) beneficidrio(s), no caso de ocorréncia de sinistro coberto por este
Microsseguro, vigente na data do evento.

14.2 E o valor total estipulado pelas partes, expresso em moeda corrente nacional, determinado no
momento da contratacdo do Microsseguro, devendo constar no Bilhete, observados os limites

maximos individuais permitidos pelas normas vigentes.

14.3 O Capital Segurado Individual serd pago sob a forma Unica.
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14.4 Considera-se como data do evento, ou data de exigibilidade, para efeito de determinagao do
Capital Segurado, quando da regulagao dos sinistros, para o caso de morte, a data do falecimento.

15 ATUALIZAGAO MONETARIA

15.1 Para fins de atualizacdo dos valores desse microsseguro, quando aplicdvel, fica estabelecido
como indice de atualizagdo o IPCA- IBGE ( indice Nacional de Precos ao Consumidor Amplo).

15.2 Para a hipdtese de ndo ser possivel seguir os procedimentos de atualizacdo monetaria previstos
nesta Condicdo Geral, em virtude da edicdo de lei ou medida governamental que altere os critérios
de atualizacdo monetaria, o Segurado e a Seguradora ajustam as seguintes disposi¢des:

15.2.1 Caso o Conselho Monetdrio Nacional - CMIN deixe de considerar o IPCA/IBGE como indice de
precos relacionado as metas de inflagdo, sera considerado o indice que vier a substitui-lo.

15.2.2 Cessard imediatamente a atualizacdo monetaria de todos os valores inerentes a este
microsseguro, caso essa atualizacdo venha a ser vedada; ou

15.2.3 Se houver proibicdao da utilizacdo de indexadores, a atualizagdo monetdria prevista nesta
cldusula serd ajustada conforme deliberacdo do Conselho Nacional de Seguros Privados (CNSP) ou
outro érgdao competente para dispor sobre a matéria.

15.3 As contratagdes com vigéncia igual ou inferior a um ano, ndo estdo sujeitas a atualizacdo
monetdria de prémios e Capitais Segurados.

16 REGULAGAO DE SINISTRO

16.1 A regulagao dos sinistros relativos a Garantia deste Microsseguro tem o prazo maximo limitado
a 10 (dez) dias, contados a partir da entrega de todos os documentos basicos.

16.2 Faculta-se a Seguradora, no caso de duvida fundada e justificivel, a solicitacdo de outros
documentos e/ou informagdo. Neste caso o prazo de que trata o subitem 16.1 sera suspenso uma
Unica vez, voltando a correr a partir do dia Util subsequente aquele em que forem completamente
atendidas as exigéncias.
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16.3 Em caso de ocorréncia de sinistro o(s) Beneficiario(s) devera(do) apresentar a Seguradora, os
documentos comprobatérios do sinistro e os documentos pessoais do Segurado, bem como
documentacdo especifica para a garantia definida nas Condi¢des Especiais do seguro.

a) Formulario original de Aviso de Sinistro, totalmente preenchido, assinado e sem rasuras;

b) Codpiasimples da Carteira de Identidade frente e verso ou outro documento de identidade oficial
com foto do Segurado;

c) Copiasimples do CPF do Segurado;

d) Copiasimples da certiddo de Casamento ou Nascimento do(s) Beneficiario(s);

e) Coépia simples da Carteira de Identidade frente e verso, ou de outro documento de identidade
oficial com foto e CPF do(s) Beneficiario(s) ou de seu representante legal;

f)  No caso de Companheiro(a), encaminhar a cdpia simples do comprovante de dependéncia no
INSS/Imposto de Renda e Declaragdo Publica de Convivéncia Marital anterior ao 6bito do Segurado
caso ndo haja, pelo menos trés documentos que comprovem a unido estavel;

g) Copia autenticada do Termo de Tutela, para o(s) Beneficidrio(s) érfao(s) menor(es) de 16 anos.
Deve ser enviado também RG, CPF e comprovante de residéncia do tutor;

h) Copia autenticada do Termo de Curatela no caso do Beneficiario encontrar-se incapaz para
responder por seus atos civis. Deve ser enviado também Carteira de Identidade, CPF e comprovante
de residéncia do curador.

i)  Envio das informacdes sobre os dados bancarios como nimero do banco, cédigo de operacdo da
conta, agéncia e conta corrente ou poupanc¢a com a sua devida identificacdo;

j)  Para quando ndo ha designacdo nominal de Beneficiarios:

j.1) No caso de herdeiros legais, envio do Formulario de Declaracdo Unica de Herdeiros devidamente
preenchido e assinado por todos os herdeiros legais e por duas testemunhas, devendo as assinaturas
destes serem reconhecida em cartério. As testemunhas devem encaminhar RG, CPF e Comprovante
de Residéncia.

j.2) No caso de cOnjuge, copia autenticada da Certiddao de Casamento do(a) conjuge atualizada e com
averbacdo do 6bito do Segurado(a).

17 PAGAMENTO DA INDENIZACAO

17.1 As Indenizagdes, de acordo com o plano de Microsseguro contratado, serdo pagas sob a forma
de pagamento Unico.

17.2 Caso o prazo maximo de 10 (dez) dias para a regulacdo do sinistro ndo seja obedecido,
ressalvado o disposto no subitem 16.2, implicara sobre o valor da Indenizagdo:
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17.2.1 Juros moratérios, contados a partir do primeiro dia posterior ao término do prazo, equivalentes a
taxa que estiver em vigor para a mora do pagamento de impostos devidos a Fazenda Nacional.

17.2.2 Atualizacdo Monetaria, desde a data do evento gerador até a data do efetivo pagamento da
indenizagdo, pela variagao positiva do indice determinado no item 15, apurada entre o ultimo indice
publicado antes da data de exigibilidade da obrigacdo pecunidria e aquele publicado imediatamente
anterior a data de sua efetiva liquidacao.

17.3 A tramitagdo do inquérito policial ndo é causa de indeferimento para o pagamento da
indenizacao.

17.4 E vedado o condicionamento do pagamento da indenizacdo & apresentacdo de documentos
relacionados a tramitacdo e/ou conclusdo de inquérito policial.

18 BENEFICIARIOS

O(s) Beneficiario(s) do Microsseguro sera(ao) aquele(s) designado(s) pelo Segurado em um
documento habil, podendo ser substituido(s), a qualquer tempo, mediante solicitagdo formal,
preenchida e assinada pelo proprio segurado.

18.1 Na falta de indicacdo de Beneficiario(s), ou se por qualguer motivo ndo prevalecer a que for
feita, o Capital Segurado serda pago por metade ao companheiro(a)/conjuge ndo separado
judicialmente e o restante aos herdeiros do Segurado, obedecida a ordem da vocacao hereditaria.

18.2 Na hipotese de morte simultanea (comoriéncia) do Segurado principal e do(s) Segurado(s)
dependente(s), os Capitais Segurados referentes as garantias dos Segurados, principal e
dependente(s), deverdo ser pagos aos respectivos Beneficidrios indicados ou, na auséncia destes,
conforme legislacdo vigente a época do sinistro.

19 CANAIS DE DISTRIBUICAO

Este produto sera comercializado através das empresas do segmento rodovidrio em seus guichés e
por meios remotos /pontos de vendas do Correspondente de Microsseguros, que também mantera
contrato de Representante de Seguros com a Seguradora.
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20 REGIME FINANCEIRO

Considerando-se que o plano de Microsseguro em questdo é estruturado em regime financeiro de
reparticdo simples, ndo havera concessdo de resgate, saldamento ou devolugcdo de quaisquer
Prémios pagos, uma vez que cada prémio é destinado a custear o risco de pagamento das
indenizacdes no periodo.

21 MATERIAL DE DIVULGAGAO

As pecas promocionais e de propaganda feitas por iniciativa do Representante e/ou Corretor de
Seguro, deverdo ser divulgadas com prévia autorizacdo expressa e supervisdo da Seguradora,
respeitadas rigorosamente as Condicdes Gerais, as Condi¢des Especiais e a Nota Técnica Atuarial
submetidas a SUSEP.

22 SUB-ROGACAO

Nos Seguros de Pessoas a Seguradora ndo pode sub-rogar-se nos direitos e acdes do Segurado ou do
Beneficidrio contra o causador do sinistro.

23 FORO

Serda competente para dirimir quaisquer pendéncias ou duvidas decorrentes da execucdo deste
microssseguro o foro do domicilio do Segurado ou do(s) Beneficidrio(s), conforme o caso. Na hipdtese
de inexisténcia de relacao de hipossuficiéncia entre as partes, serd vélida a eleicao de foro diverso
daquele previsto anteriormente.

24 DISPOSIGOES GERAIS

24.1 O registro deste plano na SUSEP ndo implica, por parte da Autarquia, incentivo ou
recomendacdo a sua comercializagdo.

24.2 O Segurado poderd consultar a situacdo 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.

24.3 Fica entendido e acordado que no presente microsseguro os tributos serdo pagos por quem a
lei vigente determinar.
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CONDIGAO ESPECIAL DA GARANTIA BASICA DE MORTE EM VIAGEM

1. OBIJETIVO

Garantir o pagamento ao(s) Beneficiario(s) de indenizagdo, limitada ao valor do Capital Segurado
contratado, em func¢dao da morte do Segurado por qualquer causa, natural ou acidental, ocorrido
dentro do territério nacional ou, facultativamente, até 150 (cento e cinquenta) quilémetros da linha
de fronteira do Brasil, durante o periodo de vigem previamente determinado e desde que respeitadas
o disposto nesta Condicdao Geral e Especial do Microsseguros exceto se decorrentes dos riscos
excluidos previstos no item 6 das CondicGes Gerais do Microsseguros.

2. CAPITAL SEGURADO

Entende-se como Capital Segurado o valor maximo de Indenizacdo para a Garantia contratada a ser
pago pela Seguradora ao(s) beneficidrio(s), no caso de ocorréncia de sinistro coberto por este
Microsseguro, vigente na data do evento.

Para efeito de determinacdo do Capital Segurado, na Regulacdo de Sinistros, sera considerada como
data do evento, a data do falecimento do Segurado.

3. RISCOS EXCLUIDOS

Estdo expressamente excluidos da Garantias Basica deste Microsseguro, os eventos ocorridos em
consequéncia de:

a) atosilicitos dolosos praticados pelo segurado principal ou dependente, pelo beneficiario ou pelo
representante legal, de qualquer deles;

b) doencasoulesdes que, apesar de indagado pela sociedade seguradora e serem de conhecimento
do segurado principal ou dependente, ndo foram declaradas quando da contrata¢do/adesdo do
microsseguro;

c) suicidio ou sequelas decorrentes da sua tentativa, caso ocorram nos dois primeiros anos de
vigéncia da cobertura;

d) epidemia ou pandemia declarada por drgdo competente; (consultar diretoria)

e) furacles, ciclones, terremotos, maremotos, erupc¢des vulcanicas e outras convulsdes da
natureza; (consultar diretoria)

f) danos e perdas causados por atos terroristas; e
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g) atos ou operacGes de guerra, declarada ou ndo, de guerra quimica ou bacterioldgica, guerra
civil, guerrilha, revolugao, motim, revolta, sedicdao, subleva¢ao ou outras perturba¢cdes da ordem
publica e delas decorrentes, exceto a prestacdo de servico militar e atos de humanidade em auxilio
de outrem.

4. CARENCIA E FRANQUIA

Haverd caréncia na hipétese de sinistro decorrente de suicidio do Segurado, ou de sequela(s) de sua
tentativa, nos 2 (dois) primeiros anos ininterruptos contados a partir do inicio de vigéncia da
cobertura individual do segurado.

5. VIGENCIA

O inicio de vigéncia do risco individual se dard a partir do momento em que o SEGURADO se encontrar
no recinto da estacdo para embarque, estendendo-se aos lugares de paradas intermedidrias e
transbordo, e encerrando no momento em que o passageiro deixar a estacao do desembarque.

6. OCORRENCIA DO SINISTRO

Na ocorréncia do sinistro que possa acarretar a responsabilidade da Seguradora, além da
documentacdo exigida no item 16.3 destas Condicdes Gerais, ao(s) Beneficiario(s), tdo logo seja do
seu conhecimento, apresentar a Seguradora os seguintes documentos:

a) Copia autenticada da Certiddo de Nascimento e/ou da Certiddo de Casamento atualizada com
averbacdo do Obito;

b) Copia autenticada da Certid3o de Obito.

c) Copia autenticada do Boletim de ocorréncia Policial, quando houver.

d) Copia autenticada do Laudo de exame cadavérico (IML) em caso de morte decorrente de causa
indeterminada ou n3o constar o motivo na Certiddo de Obito.

e) Coépia autenticada da carteira nacional de habilitacdo (CNH), na hipdtese do sinistro envolver
veiculo dirigido pelo segurado.

A seguradora terd o prazo maximo de 10 (dez) dias para a regulacdo do sinistro, ressalvado o disposto
no item 16.2 das condicdes gerais.
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7. RATIFICACAO

Ratificam-se os termos das CondicGes Gerais que ndo contrariem as disposicées desta cldusula e lhe
sejam pertinentes.
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N.° do Bilhete/Apélice Emissao | Corretor(a)

Representante (razdo social) / CNPJ |Terceirizado (razdo social) / CNPJ

Nome Completo

Data Nascimento | Documento de Identificacdo Tipo
Endereco (Rua/Av.) | N.° | Complemento
Bairro | Cidade | UF | CEP |
Garantia Capital Segurado (R$) Prémio Liquido (R$) IOF (R$) Prémio Bruto (R$)
Morte em Viagem
Percentual do Capital Segurado FOICIGLEL Inicio de Vigéncia Fim de Vigéncia
de Pagamento
Momento em que o Segurado se Apoés o
, encontrar no recinto da estacao desembarque
100% Morte em Viagem Unico para embarque, estendendo-se definitivo do
aos lugares de paradas Segurado no
intermediarias destino final

Assisténcia Prote¢do Pessoal: Interface com plano de satde / Retorno a residéncia ap6s alta hospitalar (até R$ 500,00) /
Traslado de Corpo (até R$ 5.000,00) / Transporte e Envio de Familiar / Hospedagem para Familiar (até 10 diarias de R$ 200,00
por didria) / Envio de Taxi (até R$ 200,00) / Transmissdo Mensagem Urgente / Informag&o e envio de documentos em caso
de perda ou roubo / Informagao sobre blogqueio de cartdo de crédito / Informacao sobre blogueio de celular / Informacgéo
sobre bloqueio de cheques perdidos ou roubados / Servigo Psicoldgico. Central Atendimento - 0800 282 1522.

Em caso de Acidente Pessoal, ndo havera caréncia, exceto em caso de suicidio do Segurado ou de sequela(s)
de sua tentativa, nos 2 (dois) primeiros anos, contados a partir do inicio de vigéncia da cobertura individual.

Pagamento do Prémio: O pagamento do prémio devera
ser realizado, no ato da adesdo ao Seguro, sob risco de
cancelamento, que podera ocorrer até a data de inicio de
vigéncia designado para esse bilhete.

Dinheiro / Cartdo de Crédito / Cartdao de Débito

*E garantido ao segurado, dentro do periodo de sete dias corridos da emisséo do Bilhete de Microsseguro, o cancelamento da contratacéo,
desde que ocorra antes de iniciada a viagem.

Estdo expressamente excluidos da Garantias Basica deste Microsseguro, os eventos ocorridos em consequéncia de:
a) atos ilicitos dolosos praticados pelo segurado principal ou dependente, pelo beneficiario ou pelo representante
legal, de qualquer deles;

b) doengas ou lesbes que, apesar de indagado pela sociedade seguradora e serem de conhecimento do segurado
principal ou dependente, ndo foram declaradas quando da contratagdo/adesdo do microsseguro;
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¢) suicidio ou sequelas decorrentes da sua tentativa, caso ocorram nos dois primeiros anos de vigéncia da
cobertura;

d) epidemia ou pandemia declarada por 6rgdo competente;
e) furacdes, ciclones, terremotos, maremotos, erupgdes vulcanicas e outras convulsdes da natureza;
f) danos e perdas causados por atos terroristas; e

g) atos ou operagOes de guerra, declarada ou ndo, de guerra quimica ou bacteriologica, guerra civil, guerrilha,
revolugdo, motim, revolta, sedicdo, sublevagdo ou outras perturbacdes da ordem publica e delas decorrentes,
exceto a prestagdo de servigo militar e atos de humanidade em auxilio de outrem.

BENEFICIARIOS: Serdo aqueles informados a CAPEMISA Seguradora de Vida e Previdéncia S/A no Bilhete,
correspondéncia ou formulario préprio. Na auséncia de indicacdo de beneficiario(s), ou se por qualquer motivo ndo
prevalecer a que for feita, o Capital Segurado sera pago na forma da legislagdo em vigor a época do evento.

Nome Completo | Vinculo | Participacao (%)

REGULAGAO DE SINISTROS

O prazo para pagamento do Capital Segurado relativo @ Garantia de Morte em Viagem é de no maximo 10 (dez) dias,
contados a partir da entrega de toda a documentagdo obrigatéria conforme abaixo:
a) Formulario original de Aviso de Sinistro, totalmente preenchido, assinado e sem rasuras;
b) Cépia simples da Carteira de Identidade frente e verso ou outro documento de identidade oficial com foto do
Segurado;
¢) Copia simples do CPF do Segurado;
d) Copia autenticada da Certiddo de Obito;
e) Copia autenticada do Boletim de ocorréncia Policial, quando houver;
f) Copia autenticada do Laudo de exame cadaveérico (IML) em caso de morte decorrente de causa indeterminada ou
ndo constar o motivo na Certidao de Obito;
g) Copia simples da certiddo de Casamento ou Nascimento do(s) Beneficiario(s);
h) Cépia simples da Carteira de Identidade frente e verso, ou de outro documento de identidade oficial com foto e
CPF do(s) Beneficiario(s) ou de seu representante legal;
i) No caso de Companheiro(a), encaminhar a cépia simples do comprovante de dependéncia no INSS/Imposto de
Renda e Declaragdo Publica de Convivéncia Marital anterior ao 6bito do Segurado caso ndo haja, pelo menos trés
documentos que comprovem a unido estavel,
j) Copia autenticada do Termo de Tutela, para o(s) Beneficiario(s) orfao(s) menor(es) de 16 anos. Deve ser enviado
também RG, CPF e comprovante de residéncia do tutor;
k) Copia autenticada do Termo de Curatela no caso de o Beneficiario encontrar-se incapaz para responder por seus
atos civis. Deve ser enviado também Carteira de Identidade, CPF e comprovante de residéncia do curador;
1) Copia simples dos dados bancarios com as informagdes do numero do banco, cédigo de operagdo da conta,
agéncia e conta corrente ou poupanga com a sua devida identificagao;
m) Para quando ndo ha designagdo nominal de Beneficiarios:
a. No caso de herdeiros legais, envio do Formulério de Declaracdo Unica de Herdeiros devidamente preenchido
e assinado por todos os herdeiros legais e por duas testemunhas, devendo as assinaturas destes serem
reconhecida em cartorio. As testemunhas devem encaminhar RG, CPF e Comprovante de Residéncia.
b. No caso de cdnjuge, copia autenticada da Certiddo de Casamento do(a) cdnjuge atualizada e com averbagao
do dbito do Segurado(a).

DECLARACOES DO PROPONENTE

Declaro estar ciente e de acordo que: 1. As informagdes contidas neste Bilhete sdo certas, completas e verdadeiras.
Estou ciente de quaisquer declaracoes inexatas ou omissoes que possam influir na aceitagao do Bilhete perderei
o direito a Garantia (artigo 766 do Codigo Civil Brasileiro). 2. Esse Seguro é por prazo de vigéncia determinado.
3. Tive prévio e expresso conhecimento dos termos das Condi¢des Gerais do Microsseguro e do Regulamento da
Assisténcia, disponiveis no site www.capemisa.com.br, 0s quais foram integralmente lidos e aceitos por mim.
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DADOS DA CORRETOR(A)/CO-CORRETOR(A) DE SEGUROS

Nome da Corretora de Seguros CNPJ Codigo SUSEP

Co-Corretor(a) de Seguros CNPJ Codigo SUSEP

INFORMAGOES IMPORTANTES

O presente Microsseguro tem por objetivo garantir ao(s) Beneficiario(s), o pagamento de indenizagdo em caso de
ocorréncia de sinistro coberto nos termos das Condicdes Gerais e das Condi¢des Especiais da cobertura contratada,
até o limite do Capital Segurado contratado. Ateng¢ao: O Microsseguro de pessoas em viagem nao é seguro saude!
Leia atentamente as condig¢des contratuais, observando seus direitos e obrigacées, hem como o limite do capital
segurado contratado para cada cobertura. Seguro administrado pela CAPEMISA Seguradora de Vida e Previdéncia
S/A - CNPJ: 08.602.745/0001-32 — Reg. na SUSEP: 04251 — Grupo/Ramo: 1601 (Microsseguro de Pessoas) - n° do
Processo na SUSEP: 15414.xxxxxx/xxxx-xx — Central de Relacionamento (de segunda-feira a sexta-feira, das 8h as
20h, exceto feriados): 4000 1130 (Capitais e Regides Metropolitanas) / 0800 723 3030 (Demais Localidades). SAC
— Servigo de Atendimento ao Consumidor (7 dias por semana, 24 horas por dia): 0800 940 1130 / 0800 723 4030
(Atendimento exclusivo para deficientes auditivos e de fala). Ouvidoria (de segunda-feira a sexta-feira, das 8h as 17h,
ligagdo gratuita): 0800 707 4936. O registro desse plano na SUSEP n&o implica, por parte da Autarquia, incentivo ou
recomendagdo a sua comercializagdo. SAC SUSEP — Servigo de Atendimento ao Consumidor: 0800 021 8484 (de
segunda-feira a sexta-feira, das 9h as 17h, ligagdo gratuita, somente ligages oriundas de telefones fixos). As
informacdes sobre o plano de Seguro ao qual se vincula o Bilhete contratado podem ser conferidas em
http://www.susep.gov.br/menu/informacoes-aopublico/planos-e-produtos/consulta-publica-de-produtos-1.

AUTORIZAGAO DO PROPONENTE

Autorizo, nos termos da legislacdo vigente, a inclusdo e o compartilhamento de minhas informagoes de adimplemento e
demais ocorréncias relacionadas ao presente contrato para a formacao e consulta de banco dedados com a finalidade de
subsidiar a andlise de riscos atuais e futuros e/ou subsidiar as regulagdes de sinistros.

O Segurado podera 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.
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Jorge de Souza Andrade Ratael Amarel
Direfor Presidente Diretor Técnico
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