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1. OBIJETIVO DO SEGURO

Garantir o pagamento de indenizacdo ao(s) Beneficiario(s), limitada ao Capital Segurado
contratado, proporcional ao periodo de incapacidade temporaria, que impossibilite o
Segurado de exercer a sua profissdo ou ocupacdo remunerada de forma continua e
ininterrupta, por periodo temporario, enquanto se encontrar sob tratamento médico, por
motivo oriundo de doenca ou acidente pessoal coberto, ocorrido durante a Vigéncia da
Cobertura contratada, exceto se decorrente de riscos excluidos e desde que respeitadas as
condicGes contratuais.

DEVIDO A NATUREZA DO REGIME FINANCEIRO DE REPARTICAO SIMPLES, ESTE PLANO NAO
PERMITE CONCESSAO DE RESGATE OU DEVOLUGAO DE QUAISQUER PREMIOS PAGOS, UMA
VEZ QUE CADA PREMIO E DESTINADO A CUSTEAR AS INDENIZAGOES DOS SINISTROS
OCORRIDOS NO MESMO PERIODO, ESTIMADOS PELO RISCO DE OCORRENCIA DO EVENTO
COBERTO, NAO HAVENDO, PORTANTO, A CONSTITUIGAO DE RESERVA MATEMATICA.

O Seguro comercializado pela CAPEMISA é um seguro individual de Incapacidade Tempordria.
Sendo assim, tal produto ndo se caracteriza como plano de previdéncia privada,
aposentadoria ou investimento, e ndo tém como objetivo proporcionar ganhos financeiros ao
Segurado ou seu(s) Beneficidrio(s).

2.  DEFINICOES

2.1 Acidente Pessoal: E 0 evento com data caracterizada, exclusivo e diretamente externo,
subito, involuntario, violento, causador de lesao fisica, que, por si sé e independentemente
de toda e qualquer outra causa, tenha como consequéncia direta a morte, a invalidez
permanente total ou parcial, a incapacidade temporaria ou que torne necessario tratamento
médico, observando-se, que o suicidio, ou sua tentativa, serd equiparado, para fins de
pagamento de indenizacdo, a acidente pessoal.

Excluem-se deste conceito:

a) As doencgas, incluidas as profissionais, quaisquer que sejam suas causas, ainda que
provocadas, desencadeadas ou agravadas, direta ou indiretamente por acidente, ressalvadas
as infeccgOes, estados septicémicos e embolias, resultantes de ferimento visivel causado em

decorréncia de acidente coberto;
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b) As intercorréncias ou complicagdes consequentes da realizagdo de exames, tratamentos
clinicos ou cirurgicos, quando ndo decorrentes de acidente coberto;

c) As lesbes decorrentes, dependentes, predispostas ou facilitadas por esforgos repetitivos
ou microtraumas cumulativos, ou que tenham relagdo de causa e efeito com os mesmos,
assim como as lesdes classificadas como as Lesdo por Esfor¢os Repetitivos — LER, Doencas
Osteomusculares Relacionadas ao Trabalho — DORT, Lesao 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 cirdrgicos, em qualquer tempo;

d) Assituagdes reconhecidas por instituicées oficiais de previdéncia ou assemelhadas, como
“Invalidez Acidentaria", nas quais o evento causador da lesdo ndo se enquadre integralmente
na caracterizacdo de invalidez por Acidente Pessoal, definido acima; e

e) Acidente vascular cerebral (AVC), por ser uma Doenca caracterizada por déficit
neuroldgico como resultado de disturbio na circulacdo cerebral, ndo caracteriza Acidente
Pessoal para fins deste Seguro.

2.2 Apélice de Seguro: E o documento emitido pela Seguradora formalizando a aceitacdo
da(s) cobertura(s) solicitada(s) pelo proponente, nos planos individuais, ou pelo estipulante,
nos planos coletivos.

2.3 Ato llicito: E toda a acdo ou omiss3o voluntaria, negligéncia, impericia ou imprudéncia
gue viole direito alheio ou cause prejuizo a outrem.

2.4 Aviso de Sinistro: E a comunicacio da ocorréncia de um sinistro que o Segurado, o(s)
Beneficidrio(s) ou Terceiros Interessados é(sdo) obrigado(s) a fazer a Seguradora assim que
tenha seu conhecimento. O aviso sé é configurado a partir da entrega da documentacao
completa.

2.5 Beneficiario: O(s) Beneficidrio(s) sdo as pessoas designadas para receber a indenizacao,
na hipdtese de ocorréncia do sinistro, podendo a quitacdao ser dada por seu representante
legal no caso de sua impossibilidade. De acordo com as definicdes da cobertura contratada,
o(s) Beneficidrio(s) pode(m) ser o préprio Segurado, ou aquele(s) indicados(s) livremente pelo
Segurado em um documento habil, ou ainda, na auséncia de indicacdo, aquele(s) em
conformidade com a legislacdo aplicavel a heranca. A indicacdao, quando for o caso, pode ser
substituida, a qualquer tempo, mediante solicitacdo formal, preenchida, datada e assinada

pelo proprio Segurado.
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2.6 Boa-Fé: E um dos principios basicos do Seguro. Este principio obriga as partes a atuar
com a maxima honestidade e transparéncia na interpretacao dos termos do Contrato e na
determinacdo dos compromissos assumidos.

2.7 Cancelamento do Seguro: E a extingdo do Contrato de Seguro antes do término de sua
Vigéncia por algum dos motivos previstos nestas Condi¢Ges Gerais.

2.8 Capital Segurado: E o valor maximo para a cobertura contratada a ser pago pela
Seguradora como indenizacdo, na ocorréncia do sinistro coberto, durante a vigéncia da
Apdlice, respeitando as Condicdes Gerais.

2.9 Capital Segurado Diario: E o valor da diaria contratada, conforme as regras descritas
nestas Condi¢des Gerais.

2.10 Capital Segurado Total: E a multiplicacdo do valor do Capital Segurado Didrio contratado
pelo limite de diarias contratadas, conforme as regras descritas nestas Condicdes Gerais.

2.11 Carregamento: E o percentual que incide sobre o prémio, definindo a importancia
destinada a atender as despesas administrativas e de comercializagao da Seguradora.

2.12 Coberturas: S3o os riscos assumidos pela Seguradora perante o Segurado, através de
suas Condi¢bes Contratuais, quando da ocorréncia de um evento coberto contratado.

2.13 Coberturas de Risco: S3o as coberturas do Seguro de pessoas cujo evento gerador ndo
seja a sobrevivéncia do Segurado a uma data pré-determinada.

2.14 Condig¢bes Contratuais: E o conjunto de disposicdes que regem a contratacdo de um
mesmo plano de seguro, também denominadas condicdes gerais e especiais.

2.15 Condig¢bes Gerais: E o conjunto de cldusulas contratuais que estabelecem direitos e
obrigacdes da Seguradora, dos Segurados e dos Beneficidrios, bem como as caracteristicas
gerais do Seguro.

2.16 Consignante: E a pessoa juridica responsavel, exclusivamente, pela efetivacio de
descontos em folha de pagamento, dos prémios devidos pelos Segurados e pelo seu

respectivo repasse em favor da Seguradora.
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2.17 Contrato de Seguro: E o documento que estabelece para uma das partes (Seguradora),
mediante pagamento (Prémio) pela outra parte (Segurado), a obrigacdo de pagar, a este,
determinada importancia, no caso de ocorréncia de um Sinistro. E constituido de dois
documentos principais, a saber, a Proposta e a Apdlice. Na Proposta, o Proponente do Seguro
fornece as informagdes necessdrias para a avaliagdao do Risco, e, caso a Seguradora opte pela
Aceitacdo do mesmo, é emitida a Apdlice, formalizando a contratacgao.

2.18 Corretor de Seguros: E a pessoa fisica ou juridica, legalmente habilitada e autorizada a
angariar e a promover Contratos de Seguro, sendo remunerada mediante o pagamento de
comissdes estabelecidas para o produto ou contratagao.

2.19 Declaragdo Pessoal de Saude (DPS): E o conjunto de informagdes fornecidas pelo
Proponente a Seguradora sobre suas condi¢des de saude, seu histérico médico familiar e suas
atividades, que configura parte integrante da Proposta de Contratacdo, em que o Segurado se
responsabiliza pela veracidade e integralidade das informacgdes prestadas.

2.20 Declaragdao Médica: Documento onde deverdo constar registros médicos, feito por um
médico assistente legalmente habilitado, que comprove o atingimento do estdgio de
incapacidade temporaria do Segurado, indicando o periodo prescrito para o afastamento por
incapacidade.

2.21 Doencas ou LesOGes Preexistentes: As doencas, lesGes ou sequelas, inclusive as
congénitas, contraidas antes da data de contratacdo do Seguro, que sdo de prévio
conhecimento do Segurado, e que, se ndo forem declaradas na Proposta de Contratagao, ndo
geram para o Segurado ou Beneficidrio o direito a Indenizacao.

2.22 Endosso: E o documento emitido pela CAPEMISA, por intermédio do qual s3o alterados
dados e condicbes do Contrato de comum acordo com o Segurado.

2.23 Evento Coberto: E 0 acontecimento futuro, possivel e incerto, passivel de ser indenizado
pela cobertura contemplada nestas Condi¢cdes Gerais, desde que contratadas na Apdlice.

2.24 Formulario de Aviso de Sinistro: E o documento pelo qual é feita a comunicagdo de um
sinistro a Seguradora e que deve ser preenchido e enviado a CAPEMISA, pelo Segurado,
Beneficiario ou Terceiro interessado, logo que tenha conhecimento da ocorréncia do sinistro.
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2.25 Franquia: E o periodo ininterrupto de dias dentro da vigéncia da Cobertura Contratada,
contado a partir da data da ocorréncia do Evento Coberto, durante o qual o Segurado ndo terd
direito a Cobertura do Seguro. A Franquia serd deduzida por evento.

2.26 Incapacidade Temporaria: Entende-se por Incapacidade Tempordria a impossibilidade
total, continua, ininterrupta e temporaria, para o pleno exercicio de todas as atividades
remuneradas exercidas pelo Segurado, e que seja causada por acidente pessoal ou doenga
cobertos, atestada por um médico assistente legalmente habilitado.

2.27 Indenizagdo: E o valor a ser pago pela Seguradora ao(s) Beneficidrio(s), quando da
ocorréncia do evento coberto, limitado ao valor do Capital Segurado da respectiva cobertura
contratada.

2.28 Inicio de Vigéncia: E a data a partir da qual as Coberturas de Risco propostas serdo
garantidas pela Seguradora.

2.29 Limite de Diarias: Entende-se por Limite de Didrias a quantidade maxima de Diarias a
gue o Segurado fard jus, contadas a partir do término do periodo de Franquia, por cada Evento
Coberto.

2.30 Liquidagdo de Sinistro: E o processo para pagamento da indenizacdo ao(s)
Beneficiario(s).

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

2.32 Nota Técnica Atuarial: E o documento elaborado por atudrio, que contém a
estruturacdo técnica do plano de seguro, mantendo estreita relacdo com as condicdes
contratuais.

2.33 Periodo de Cobertura: E o periodo, contado a partir do inicio de vigéncia, durante o qual
o(s) Beneficiario(s), em caso de ocorréncia do sinistro, fara(do) jus a indenizacdo, limitada ao
Capital Segurado contratado, observado o periodo de caréncia e franquia, se houver.
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2.34 Plano de Seguro: E o conjunto dos documentos composto por estas Condi¢des Gerais e
pela Nota Técnica Atuarial que definem as caracteristicas deste Seguro, comercializado pela
Seguradora. O Plano de Seguro é submetido a SUSEP, para autorizacdo de comercializacao.

2.35 Prazo de Caréncia: E o periodo, contado a partir da data de inicio de vigéncia da
Cobertura Contratada, ou do aumento do Capital Segurado, durante o qual, na ocorréncia do
sinistro, o(s) Beneficiario(s) nao tera(ao) direito ao recebimento integral do Capital Segurado
contratado ou da parte aumentada, como indenizacao.

2.36 Prazo de Tolerancia: E o periodo contado a partir do dia imediatamente posterior a data
de vencimento do pagamento do prémio vencido e ndo pago, durante o qual o Segurado ainda
fard jus a cobertura contratada.

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

2.38 Proponente: E a pessoa fisica interessada em contratar a Cobertura de Seguro,

apresentando a Seguradora uma Proposta de Contratacdo com informacles de sua
responsabilidade.

2.39 Proposta de Contratagdo: E o documento com a declaracdo dos elementos essenciais
do interesse a ser garantido e do risco, em que o Proponente, expressa a intengao de contratar
a cobertura do Seguro, manifestando pleno conhecimento das regras estabelecidas nas
Condi¢des Contratuais.

2.40 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¢bes decorrentes dos eventos cobertos ocorridos nesse periodo.

2.41 Reintegracao de Capital: Restabelecimento do Capital Segurado contratado, apds a
ocorréncia do sinistro e pagamento da Indenizacdo do evento coberto.

2.42 Renovacdo Automatica: Modalidade de renovagdo na qual o Seguro permanece em
vigor, caso ndo exista manifestacdo em contrario de uma ou de ambas as partes contratantes.
A renovacdo automatica sé podera ser feita uma Unica vez e pelo mesmo prazo, devendo as

renovacoes posteriores serem feitas, obrigatoriamente, de forma expressa.
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2.43 Risco: E o evento futuro ou incerto, de natureza subita e imprevista, que independe da
vontade das partes contratantes e contra o qual é feito o Seguro.

2.44 Riscos Excluidos: S3o aqueles riscos previstos nas Condicdes Gerais, que ndo serao
cobertos pelo plano.

2.45 Segurado: E a pessoa fisica sobre a qual se procederd a avaliacdo do risco e se
estabelecerd o Seguro, caso aceito pela Seguradora.

2.46 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 coberturas contratadas, que nos termos destas Condi¢cdes Gerais é a Capemisa
Seguradora de Vida e Previdéncia S/A.

2.47 Seguro: E o Contrato pelo qual uma das partes (Seguradora) se obriga, mediante
pagamento de prémio pelo Segurado, a indenizar outra (Beneficidrio(s)) pela ocorréncia de
determinados eventos ou por eventuais prejuizos. E a protecdo econémica que o individuo
busca para prevenir-se contra a necessidade aleatoéria.

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

2.49 Superintendéncia de Seguros Privados (SUSEP): Autarquia responsavel pelo controle e
fiscalizacdo do mercado de Seguro, Previdéncia Privada Aberta, Capitalizacdo e Resseguro.

2.50 Vigéncia do Seguro: E o periodo no qual a Apdlice de Seguro estd em vigor.

3. COBERTURA DO SEGURO
3.1 O Seguro tera a cobertura descrita abaixo:

Didria de Incapacidade Temporaria (DIT): Pagamento de indenizacdo ao(s) Beneficiario(s),
limitada ao Capital Segurado Total contratado, relativa a impossibilidade continua e
ininterrupta, por periodo temporario, de exercer qualquer atividade relativa a sua profissao
ou ocupacdo remunerada, atestada por declaracdao médica e causada por acidente pessoal ou
doenca coberto pelo Seguro durante a Vigéncia da Cobertura Contratada, exceto se
decorrente de riscos excluidos previstos nestas Condi¢des Gerais e desde que respeitadas as

condicGes contratuais.
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3.2 A quantidade mdaxima de Diarias por Incapacidade Temporaria indenizdveis que o
Segurado terd direito a cada periodo de vigéncia do seguro sera definida na Proposta de
Contratacdo, como Limite de Didrias contratadas, independentemente do nimero de Eventos
Cobertos durante a referida Vigéncia.

3.3 Para cada Evento Coberto, a quantidade de Diarias a ser indenizada correspondera ao
numero de dias que o Segurado ficar afastado por Incapacidade Temporaria, deduzindo-se os
dias relativos ao periodo de Franquia, conforme disposto no item Franquia e observado o
limite de didrias contratado.

3.3.1 O pagamento das Didrias se extinguird com o retorno do Segurado a atividade
profissional, com o fim do tratamento médico ou com o falecimento do mesmo ou findo o
periodo do Limite de Diarias contratado.

3.4 Se o periodo de Cobertura por evento que resulte em Incapacidade Temporaria do
Segurado exceder a Vigéncia da Cobertura Contratada, a indenizacdo serd mantida até o fim
do afastamento determinado na declaracdo médica, observado o Limite de Didrias
contratadas, independentemente da sua renovagdo. O fato de estar em periodo de
Incapacidade Tempordria ndo assegura a renovagdo automatica do seguro, tampouco garante
prorrogacdo da Cobertura para novos eventos além da vigéncia originalmente contratada.

3.5 Se ficar verificado pela pericia médica que a Incapacidade de carater Temporario evolui
para uma invalidez total e permanente, nada mais sera devido para a Cobertura de Didria por
Incapacidade Temporaria.

4.  RISCOS EXCLUIDOS

4.1 Estao expressamente excluidos da cobertura deste seguro os eventos ocorridos em
consequéncia de:

a) uso de material nuclear para quaisquer fins, incluindo a explosao nuclear provocada ou
ndo, bem como a contaminacdo radioativa ou exposicdo a radiagdes nucleares ou ionizantes;

b) invasdo, hostilidade, atos ou operagbes de guerra, declarada ou ndo, de guerra quimica
ou bacterioldgica, de guerra civil, de guerrilha, de revolucdo, rebelido, insurreicao militar,
agitacdo, motim, revolta, sedicdo, sublevacdo ou outras perturbacdes da ordem publica e

delas decorrentes;
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c) atos de Terrorismo Nuclear, Bioldgico ou Quimico. Perdas e danos causados direta ou
indiretamente por ato terrorista ou relacionados a ato terrorista, cabendo a Seguradora
comprovar com documentacao habil, acompanhada de laudo circunstanciado que caracterize
a natureza do atentado, independentemente de seu propdsito, e desde que este tenha sido
devidamente reconhecido como atentatério a ordem publica pela autoridade publica
competente, ndo obstante o que em contrario possam dispor estas Condi¢des Gerais;

d) movimentos populares, represalias, restricbes a livre circulacdo, greves, explosdes,
emanacdo de calor ou radiacdo provenientes da transmutacdo ou desintegracdo de nucleo
atémico, de radioatividade ou outros casos de for¢ca maior que impegam a intervencdo da
Seguradora;

e) Tufdes, furacGes, ciclones, terremotos, maremotos, erup¢les vulcanicas e outras
convulsées da natureza;

f) utilizacdo de instrumentos de guerra ou armas de fogo, salvo se proveniente de servico
militar;

g) participacdo em disputas ou duelos (amadores e profissionais);

h) Doencgas, acidentes, lesGes e/ou deficiéncias preexistentes ao inicio de vigéncia da
respectiva cobertura, de conhecimento do Segurado e ndo declaradas na Proposta de
Contratacdo, bem como a incapacidade que tenha se iniciado antes da data de inicio de
vigéncia da respectiva cobertura;

i) acidentes sofridos antes da contratacdo do Seguro, ainda que suas consequéncias se
manifestem durante a Vigéncia da Cobertura do Segurado;

j)  As lesGes decorrentes, dependentes, predispostas ou facilitadas por esforgos repetitivos
ou microtraumas cumulativos, ou que tenham relacdo de causa e efeito com os mesmos,
assim como as lesGes classificadas como: Lesdo por Esforcos Repetitivos — LER, Doencas Osteo-
musculares Relacionadas ao trabalho — DORT, Lesdao 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 cirurgicos, em qualquer tempo;

k) o suicidio, ou a(s) sequela(s) de sua tentativa, quando cometido pelo Segurado nos 2
(dois) primeiros anos da Vigéncia da Cobertura Contratada;

[)  mutilacdo voluntdria e premeditada ou sua tentativa;

m) intercorréncias ou complicacdes consequentes de realizacdo de exames, tratamentos
clinicos ou cirlrgicos, acidentes cardiovasculares, aneurisma, choque anafilatico, sincope,
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apoplexia, acidentes médicos e similares e epilepsia, desde que decorrentes de acidente
pessoal ndo coberto;

n) tratamentos e suas consequéncias em qualquer tempo, destinados a correcdo de
infertilidade, esterilidade, impoténcia, mudancga de sexo, assim como aqueles destinados a
anticoncepgao, métodos contraceptivos e inseminacgdo artificial, incluindo a realizagdo de
métodos diagndsticos invasivos a quaisquer das questdes aqui relacionadas;

o) tratamentos clinicos, cirurgicos ou endocrinoldgicos com a finalidade estética,
embelezadora, cosmética ou social e ainda aqueles relacionados aos métodos de
manutenc¢do/alteracdo voluntarios da anatomia corporal, com ou sem finalidade de
rejuvenescimento, mesmo que haja indicacdo médica paralela, exceto nas condi¢Ges previstas
no item anterior, quando necessarios a restauracdo / reparagdo / reconstrugdo da fungdo de
algum dérgao ou membro, alterada em razdo de evento ocorrido na vigéncia do seguro;

p) quaisquer tratamentos e suas consequéncias, em qualquer tempo, para emagrecimento
mesmo que para obesidade mérbida;

g) tratamento para senilidade e outras manifestacdes senis, repouso, convalescenca fisica
e/ou psiquica, qualquer que seja a origem, mesmo com indicacdo médica;

r) tratamento odontolégico e buco-maxilo-faciais de qualquer espécie, origem ou indicacao;

s) procedimentos ndo previstos no Cédigo Brasileiro de Etica Médica e ndo reconhecidos
pelo servico Nacional de Fiscalizacdo de Medicina e Farmacia (SNFMF);

t) atos ilicitos ou contrarios a lei praticados pelo Segurado, pelo Beneficidrio ou pelo
Representante Legal, de um ou de outro;

u) atos reconhecidamente perigosos que ndo sejam motivados por necessidade justificada;
v) para portadores de deficiéncia fisica:

e Lesdes e/ou doencas relacionadas a quaisquer manifestacbes clinicas preexistentes,
devidamente evidentes como direta e/ou indiretamente relacionadas a causa da
deficiéncia fisica e/ou as suas repercussées, de conhecimento prévio do Segurado e
ndo declaradas na Proposta de Contratacao;

e CondicOes clinicas advindas de qualquer complicacdo, inclusas as decorrentes e as
relacionadas aos tratamentos instituidos;

o Lesdes e disfuncdes preexistentes de qualquer natureza e expressao e suas respectivas
consequéncias, que tenham sido induzidas, precipitadas e/ou facilitadas pela

Pagina 13 de 38

CAPEMISA Seguradora de Vida e Previdéncia S/A | CNPJ: 08.602.745/0001-32.

Central de Relacionamento: 0800 723 3030 (Demais Regides) e 4000 1130 (Capitais e Regides Metropolitanas)

Ouvidoria: 0800 707 4936 | www.capemisa.com.br | Encontre-nos também nas redes sociais: o @ @ Q




N

CAPEMISA DIT-0001 (v2.1)

SEGURADORA

deficiéncia fisica do Segurado e/ou por quaisquer de suas interdependéncias
patoldgicas e/ou disfuncionais mesmo que temporarias, de conhecimento prévio do
Segurado e ndo declaradas na Proposta de Contratacao.

w) as situagdes reconhecidas por instituicdes oficiais de previdéncia ou assemelhadas, como
“invalidez acidentaria”, nas quais o evento causador da lesdao ndo se enquadre integralmente
no conceito de acidente pessoal, definido nestas condi¢cdes contratuais;

X) hospitalizagdes para check-up;

y) cirurgias plasticas, exceto aquelas com finalidade comprovadamente restauradora de
funcdo diretamente afetada por eventos cobertos pelo Seguro;

z) infecgGes oportunistas, condi¢des infecciosas recidivantes e doengas infecto-contagiosas
de notificagdo compulsdria, inclusive a AIDS (Sindrome da Imunodeficiéncia Adquirida) e suas
consequéncias;

aa) disturbios ou doencas psiquidtricas e mentais, incluindo sindrome do panico e estresse,
bem como quaisquer eventos deles decorrentes, inclusive psicanalise, sonoterapia,
psicoterapia em suas diversas modalidades, terapia ocupacional, psicologia, avaliagdo e/ou
terapia;

bb) qualquer sinistro que impossibilite o Segurado de exercer suas atividades por um periodo
inferior ao periodo de franquia contratado;

cc) tratamento fisioterdpico, exceto decorrente de doencgas neuroldgicas;
dd) instabilidades crénicas (agudizadas ou ndo) de qualquer articulagao;

ee) lombalgias, lombociatalgias, ciaticas, sindrome pds-laminectomia, protusdes discais
degenerativas, dorsalgias e cervicalgias;

ff) laserterapia, escleroterapia e microcirurgia de varizes em membros superiores e
inferiores (ou em qualquer outra regido da superficie corporal) por qualquer técnica, bem
como fulguracao de telangiectasias;

gg) ceratotomia radial e demais condutas refrativas, mesmo que decorrentes de acidentes
pessoais;

hh) cirurgias ortognaticas e mamoplastias redutoras;

ii) envenenamento de carater coletivo;

jj) doencas cronicas-degenerativas, genéticas e infec¢bes cronicas;
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kk) doenca Miofascial;
Il) tratamento clinico ou cirurgico de hallus valgus (joanete);
mm) tratamentos cirurgicos para doenca fibrocistica de mama e suas consequéncias;

nn) todos os afastamentos decorrentes de doengas degenerativas ou cronicas da coluna
vertebral, mesmo que agravadas ou desencadeadas por acidente/trauma, exceto os
afastamentos decorrentes de pds-operatdrios imediatos de cirurgia da coluna vertebral;

00) periodos de afastamentos superiores a 30 (trinta) dias relativos a pds-operatérios de
cirurgia de varizes e hemorroidas;

pp) luxagcbes recidivantes (que tenham ocorrido apés um primeiro acometimento) de
qualquer articulagao;

qq) doencas parasitarias e infecciosas transmitidas por picadas de insetos ou por mordidas
e/ou contato com animais;

rr) anomalias ou malformacdes congénitas com manifestacdo em qualquer época;
ss) quando ocorrer o agravamento intencional do risco, por parte do Segurado;
tt) doacdo intervivos;

uu) do Segurado dirigir veiculo automotor, ou qualquer outro tipo de veiculo e/ou
equipamento que requeiram aptidao, sem que possua habilitacdo legal e apropriada;

vv) gravidez, parto e suas consequéncias, exceto se decorrente de acidentes pessoais.

4.2 Ficaainda excluido do risco garantido por esta cobertura qualquer afastamento quando
concomitantemente o Segurado estiver exercendo parcialmente alguma atividade relativa a
sua profissao ou ocupacao que lhe atribua renda.

4.3 A Seguradora ndo se eximira ao pagamento da Indeniza¢ao, quando a Incapacidade do
Segurado provier da utilizacdo de meio de transporte mais arriscado, da prestacdo de servigo
militar, da pratica de esportes ou de atos de humanidade em auxilio de outrem.

4.4 Quando os eventos abaixo forem diretamente decorrentes de um acidente pessoal
coberto, a Seguradora nao se eximird ao pagamento da Indenizacdo da cobertura de Didria
por Incapacidade Temporaria:

a) qualquer tipo de hérnia e suas consequéncias;

b) complicacbes da Gravidez, parto e suas consequéncias;
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c) toda e qualquer condi¢do obstétrica, incluindo abortos, provocados ou ndo, e suas
decorréncias imediatas, mediatas e tardias.

5. AMBITO GEOGRAFICO DE COBERTURA

O presente Seguro abrange eventos ocorridos em qualquer parte do globo terrestre.

6. CARENCIA

6.1 E o periodo, contado a partir da data de inicio de vigéncia do seguro, ou do aumento do
Capital Segurado, durante o qual, na ocorréncia do sinistro, o Segurado ndo tera direito ao
recebimento do Capital Segurado contratado, como indenizacdo, conforme definido nas
Condigdes Contratuais.

6.2 Fica estipulado o prazo de caréncia de 60 (sessenta) dias, contados a partir do inicio da
vigéncia da Cobertura Contratada.

6.2.1 Poderd haver aisencdo de caréncia, a exclusivo critério da Seguradora, conforme analise
do risco. A Caréncia definida sera apresentada na Apdlice do Segurado.

6.3 Havera Caréncia na hipdtese 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 Contratada.

6.4 Fica estipulado o prazo de caréncia de 60 (sessenta) dias, aos aumentos de Capital
Segurado solicitados apds o inicio de vigéncia, a partir da data do inicio de vigéncia do Endosso
de aumento de Capital Segurado, sobre a parte aumentada.

6.4.1 Poderd haver aisen¢do de caréncia, a exclusivo critério da Seguradora, conforme analise
do risco. A caréncia definida sera apresentada na Apdlice do Segurado

6.5 Nao havera Caréncia para sinistros decorrentes de acidentes pessoais, exceto no caso
de suicidio ou sua tentativa.

6.6 N3ao havera Caréncia entre eventos cobertos, caso ocorra mais de um sinistro durante a

vigéncia da Apdlice.
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6.7 Nao se aplica a devolugdo ou resgate de prémios pagos em caso de morte do Segurado
durante o Periodo de Caréncia.

6.8 O pagamento antecipado de prémio ndo elimina a Caréncia estabelecida para o seguro.

7. FRANQUIA

7.1 Franquia é o periodo ininterrupto de dias dentro da vigéncia do seguro, contado a partir
da data da ocorréncia do evento coberto, durante o qual o Segurado ndo terd direito a
Cobertura do Seguro.

7.2 Para fins desta Cobertura, a franquia serd de 15 (quinze) dias, ou seja, somente estardo
cobertas as Didrias por Incapacidade Tempordaria, a partir do 162 (décimo sexto) dia do
afastamento da atividade profissional/laborativa do Segurado por determinagdo médica.
Poderd ser ofertada a contratacao da opcao de franquia reduzida de 12 (doze) dias, mediante
o agravo do prémio, nesse caso estardo cobertas as didrias a partir do 132 (décimo terceiro)
dia do afastamento.

7.3 O valor daindenizacdo para esta cobertura sera devido quando houver a ocorréncia da
incapacidade coberta apds cumprido a caréncia, quando aplicavel, e a partir do primeiro dia
apos o término do periodo de franquia do seguro, sendo limitada por evento.

8. ACEITACAO DO SEGURO

8.1 A aceitacdo do Contrato de Seguro somente serd feita mediante Proposta de Contratacdo
datada e assinada pelo Proponente ou seu Representante Legal.

8.2 O preenchimento da Declaracdo Pessoal de Saude (DPS) para analise do risco, quando da
contratacao da cobertura e em casos de aumento do Capital Segurado é obrigatério, podendo,
a critério exclusivo da Seguradora, facultar ou dispensar seu preenchimento.

8.3 Poderdo adquirir este Seguro os Proponentes que, na data de assinatura da Proposta de
Contratacdo tenham idade minima de 16 (dezesseis) anos e maxima 65 (sessenta e cinco) anos
de idade, com residéncia fixa no Brasil.

8.4 A Seguradora tera o prazo de 15 (quinze) dias para se manifestar sobre a ndo aceitagao
da Proposta de Contratagdo, contados a partir da data de seu recebimento, seja para

CAPEMISA Seguradora de Vida e Previdéncia S/A | CNPJ: 08.602.745/0001-32.
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Seguros novos, bem como para alteragées que impliqguem modificagao do risco. No caso do
término do prazo de 15 (quinze) dias sem que tenha ocorrido manifestagdo por parte da
Seguradora, se caracterizara a aceitacao tacita da proposta.

8.5 A Seguradora podera solicitar, uma Unica vez, documentos complementares, para andlise
e aceitac¢do do risco, sendo, neste caso, suspenso o prazo anteriormente citado, o qual voltard
a correr somente a partir da data em que se der a entrega completa da documentagao.

8.6 No caso de ndo aceitacdo da Proposta de Contratacdo, a Seguradora deverd enviar,
obrigatoriamente, uma comunicacdo formal ao Proponente, justificando a recusa,
devidamente fundamentada.

8.7 Em caso de recusa do risco, em que tenha havido adiantamento de valor futuro para
pagamento parcial ou total de Prémio, a Seguradora deverd restituir ao Proponente, no prazo
maximo de 10 (dez) dias corridos contados da data de formalizacdo da recusa, o valor do
adiantamento, integralmente ou deduzido da parcela “pro rata temporis” correspondente ao
periodo em que tiver prevalecido a cobertura, devidamente atualizado pela variacdo do indice
definido no item Atualizacdo Monetdria destas Condi¢cdes Gerais, entre o ultimo indice
publicado antes da data do adiantamento e o Ultimo publicado antes da data da sua efetiva
devolucdo. Nesse caso, hd cobertura do risco durante o periodo entre a data de recebimento
da proposta com adiantamento do prémio e a data da formalizacdo da recusa.

8.8 Aceita a Proposta de Contratacao, a Seguradora emitird e disponibilizard ao Segurado a
Apdlice, em até 15 (quinze) dias a partir da data de sua aceitacdo.

8.9 Se o Segurado tiver sido aceito no Seguro com idade acima do limite fixado na Apdlice,
por inexatidao na informac¢do de sua data de nascimento ou por qualquer outro motivo, o
Segurado perdera o direito a cobertura, sem direito a qualquer devolucdo de prémio, além de
ficar obrigado ao pagamento do prémio vencido, ainda que a constatacdo do erro na idade
aconteca quando ocorrer algum evento coberto pela Apdlice.

8.9.1 Se a inexatiddo ou omissdo na informacdo de sua idade ou data de nascimento, por
qualquer motivo, ndo resultar de ma-fé do Segurado, devera ser considerado o disposto no

item Perda de Direito destas CondicOes Gerais.
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9. VIGENCIA E RENOVACAO DO SEGURO
9.1 VIGENCIA DO SEGURO

9.1.1 O prazo de vigéncia para este seguro é de 5 anos, ou encerra-se quando o Segurado
completar 71 (setenta e um) anos, o que ocorrer primeiro.

9.1.2 A Apdlice e os Endossos terdo seu inicio e término de vigéncia as 24 (vinte quatro)
horas das datas para tal fim neles indicados.

9.1.2.1 Nos Contratos de Seguro, cujas Propostas de Contratacdo, assinadas pelo
Proponente ou por seu Representante Legal, tenham sido recepcionadas sem pagamento de
Prémio, o inicio de vigéncia da cobertura deverd coincidir com a data de aceitacdo da
Proposta.

9.1.2.2 Nos Contratos de Seguro cujas Propostas de Contratacao, assinadas pelo Proponente
ou por seu Representante Legal, tenham sido recepcionadas com adiantamento de valor, pelo
meio de pagamento definido na Proposta de Contratacao, para futuro pagamento parcial ou
total do Prémio, desde que aceito o risco, terdo seu inicio de vigéncia a partir da data de
recepcao da Proposta pela Seguradora.

9.1.3 O primeiro prémio emitido correspondera a cobertura do risco contratado a partir do
inicio de vigéncia da Apdlice, até o final do periodo equivalente a periodicidade de pagamento
escolhida (mensal, bimestral, trimestral, semestral ou anual).

9.1.4 Cada prémio emitido seguinte terda seu inicio de vigéncia correspondente da
cobertura do risco contratado no dia subsequente ao fim de vigéncia do prémio anterior, que
vigorard até o final do periodo equivalente a periodicidade de pagamento escolhida (mensal,
bimestral, trimestral semestral ou anual).

9.2 RENOVACAO DO SEGURO

9.2.1 Este Seguro é por prazo determinado, tendo a Seguradora e/ou o Segurado a faculdade
de ndo renovar a Cobertura na data de vencimento, sem devolu¢cdao dos Prémios pagos nos

termos da Apdlice.
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9.2.2 A cobertura de Didria por Incapacidade Temporaria (DIT) poderd ser renovada
automaticamente uma Unica vez, e por igual periodo, salvo se a Seguradora e/ou o Segurado,
mediante aviso prévio de, no minimo, 30 (trinta) dias que antecedam o final da vigéncia da
Apdlice, comunicar o desinteresse pela Renovagao da Cobertura Contratada. As renovagdes
posteriores devem ser feitas de forma expressa.

10. LIMITE DE DIARIAS

10.1 O limite de didrias serd a quantidade maxima de Didrias indenizaveis, em consequéncia
do mesmo evento, definido na Proposta de Contratacdo e constara na Apdlice do Segurado.

10.2 A quantidade maxima de Didrias contratadas, definida na Proposta de Contratacdo,
podera ser:

e 30 (trinta);

e 60 (sessenta);

e 90 (noventa);

e 120 (cento e vinte);

e 180 (cento e oitenta) ou

e 365 (trezentos e sessenta e cinco) Didrias por Evento Coberto, observado o
periodo de Caréncia e a Franquia dedutivel.

10.3 Pelo mesmo evento, o numero de Didrias indenizadas ndo pode superar o Limite de
Didrias Contratadas.

10.4 As Didrias ndo utilizadas em um evento ndo se acumulam para os préximos eventos.

10.5 Para cada evento coberto, a quantidade de Diarias a ser indenizada corresponderd ao
numero de dias que o Segurado ficar afastado por Incapacidade Temporaria, deduzindo-se os
dias relativos ao periodo de Franquia, conforme disposto no item Franquia e observado o
Limite de Didrias Contratado.

10.6 Caso sejam contratados os Limites de Diarias 120 (cento e vinte) dias, 180 (cento e
oitenta) dias ou 365 (trezentos e sessenta e cinco) dias, o nUmero maximo de Diarias a serem
pagas sera de 90 (noventa) dias, para eventos comprovadamente diagnosticados apds o

inicio de vigéncia desta cobertura, decorrentes de:
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a) Didlise ou hemodidlise em pacientes cronicos;
b) Cirrose hepatica; e

c) Doengas de caracteristicas reconhecidamente progressivas, tais como fibromialgia,
artrite reumatoide, osteoartrose, dor miofascial, esclerose multipla, doenga de Alzheimer;
Doenca de Parkinson, entre outras.

11. CAPITAL SEGURADO

11.1 Entende-se como Capital Segurado Total a multiplicacdo do valor da Didria contratada
pelo Limite de Diarias contratadas, sendo este o valor maximo de indenizacdo a ser pago pela
Seguradora ao(s) Beneficidrio(s), para a Cobertura contratada, no caso de ocorréncia de
sinistro coberto por este Seguro, vigente na data do evento.

11.2 Considera-se como Capital Segurado Didrio o valor da Didria contratada, sendo
limitado a 100% (cem por cento), da renda média mensal do segurado, dos ultimos 3 (trés)
meses anteriores a ocorréncia do evento, liquida de Imposto de Renda Pessoa Fisica (IRPF)
dividida por 30. A renda a ser considerada para o calculo deve ser proveniente do exercicio de
sua ocupacdo remunerada em cardter profissional, e serda declarada contratualmente,
devendo constar na Proposta de Contrata¢dao do Seguro.

11.2.1 Caberd ao Segurado manter o valor da Didria de Incapacidade Temporaria vigente
limitada a 100% (cem por cento), da renda média mensal liquida de Imposto de Renda Pessoa
Fisica (IRPF) dividida por 30 (trinta).

11.2.2 N3o ocorrendo a atualizacdo da renda e havendo a ocorréncia de sinistro, a
indenizacdo a ser paga considerara o valor do Capital Segurado Diario contratado, desde que
limitada ao valor da renda efetivamente comprovada no processo de regulacao de sinistro.

11.3 O valor da Didria e a quantidade maxima de Didrias indenizaveis desta cobertura sdao
definidos pelo Segurado na Proposta de Contratacdo, observando-se o limite de
comercializacdo da cobertura.

11.4 Para cada evento coberto, a quantidade de Diarias a ser indenizada correspondera ao
numero de dias que o Segurado ficar afastado por Incapacidade Temporaria, deduzindo-se os
dias relativos ao periodo de Franquia, conforme disposto no item Franquia e observado o

Limite de Diarias contratado.
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11.5 Para efeito de determinag¢dao do Capital Segurado, na liquidagdo dos sinistros, sera
considerada como data do evento gerador:

a) Em caso de doenga: a data do diagndstico médico da doenca que solicita o afastamento do
Segurado de suas atividades normais de trabalho para tratamento médico;

b) Em caso de acidente: data do acidente que gerou a Incapacidade Tempordria e o
afastamento do Segurado de suas atividades normais de trabalho.

11.6 Todos os valores serdo expressos em moeda corrente nacional, estando vedada a
utilizacdo de qualquer outra unidade monetaria.

11.7 O valor da indeniza¢do, no momento do sinistro, ndo podera ultrapassar o valor do
Capital Segurado Total estipulado na Proposta de Contratagao, salvo em caso de atualizacao
monetaria (reajuste) ou mora da Seguradora.

11.8 O valor do Prémio e do Capital Segurado serdo atualizados monetariamente conforme
disposto no item Atualiza¢do Monetdria.

11.9 Alteracdo do Capital Segurado:

11.9.1 O Segurado podera solicitar, a qualquer momento, desde que o seguro esteja vigente
e com os Prémios pagos em dia, a alteracao do Capital Segurado, que sera formalizada por
meio de Proposta de Alteracdo submetida a Seguradora. O novo valor da diaria estd sujeito a
limitagao definida no item 11.2.

11.9.2 Aaceitacdo daalteracdo de Capital Segurado estard sujeita a andlise de risco, conforme
previsto no item Aceitagdo do Seguro destas Condi¢cdes Gerais. Esta alteracdo somente
produzira efeito apds a aceitagdo formalizada por meio de Endosso e emissdao do novo prémio
correspondente ao Capital Segurado alterado.

11.10 Sobre o aumento de Capital Segurado solicitado apds o inicio de vigéncia, serd aplicado
o prazo de Caréncia sobre a diferenca do Capital Segurado aumentado, conforme previsto no
item Caréncia destas Condicdes Gerais.

11.11 E vedada a redugdo por parte da Seguradora do valor do Capital Segurado contratado,

sem solicitagcdo expressa do Segurado.
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11.12 Caso existam outras coberturas na mesma Apdlice que possam ser acionadas em
virtude do mesmo evento gerador, cada cobertura serda regulada individualmente para
apuracao da indenizacdo devida limitada ao respectivo Capital Segurado contratado.

12. PAGAMENTO DO PREMIO

12.1 O Segurado devera efetuar o pagamento integral de cada prémio de acordo com o
meio de pagamento selecionado na Proposta de Contratagdo, sendo de sua inteira
responsabilidade garantir a comprovacdo de que todos os prémios foram pagos de forma
correta.

12.1.1 A comprovacgao do pagamento, quando necessdria, ocorrerd por meio do envio de um
documento suporte comprobatdrio, referente a qualquer um dos meios de pagamento
disponiveis. Neste caso, cabera a CAPEMISA verificar as informagées junto a instituicdo de
cobranca conveniada.

12.2 Quando o meio de pagamento selecionado na Proposta de Contratacdo for averbacao
em folha de pagamento, deverdo ser observados os critérios elencados a seguir:

12.2.1 Caso o pagamento do prémio do plano contratado seja processado com sucesso, e em
seu valor integral, pelo consignante na folha de pagamento do Segurado, a auséncia de
repasse a CAPEMISA desses prémios recolhidos pelo consignante ndo podera causar prejuizo
ao Segurado ou respectivos beneficiarios, no que se refere a cobertura prevista nessas
Condigdes Gerais e demais direitos oferecidos na Apdlice.

12.3 Quando o meio de pagamento selecionado na Proposta de Contrata¢dao for boleto
bancario, este ficara disponivel no ambiente digital do Segurado e/ou serd enviado pela
CAPEMISA por correspondéncia fisica ou eletrénica, com antecedéncia de, pelo menos, 10
(dez) dias da data de seu vencimento, exceto para o boleto referente a primeira parcela, que
serd disponibilizado com antecedéncia de 05 (cinco) dias para o vencimento.

12.3.1 O Segurado que ndo receber o boleto bancario, deverd entrar em contato,
imediatamente, com a Central de Relacionamento CAPEMISA e/ou outros canais de

atendimento disponiveis.
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12.4 Quando o meio de pagamento selecionado na Proposta de Contratacgado for débito em
conta, é responsabilidade do Segurado efetuar e manter a autorizacdo do débito junto a
instituicdo bancdria, bem como saldo suficiente em conta para a efetivacdo do referido débito.

12.5 Nos casos da cobranc¢a do prémio por meio cartdao de crédito, serd responsabilidade
do Segurado manter os dados atualizados do cartdo para garantir o correto langamento da
cobranga.

12.6 Caso o prémio do Seguro contratado ndo seja pago, ou o pagamento esteja abaixo do
valor integral devido, poderd a CAPEMISA efetuar cobranca de forma alternativa ou
complementar do valor que integre a totalidade do prémio devido.

12.6.1 Em caso de a cobranca alternativa ou complementar via débito em conta, ela sera
efetuada conforme autorizacao expressa do Segurado na Proposta de Contratagdo ou em
formulario de autorizacdo para débito em conta.

12.6.2 No caso de a cobranca alternativa ou complementar ndo funcionar, o contrato serd
considerado inadimplente e o Segurado sujeito as a¢des de cobranca, além de estar apto ao
cancelamento por parte da Seguradora, de acordo com as regras definidas nessas Condi¢des
Gerais.

12.7 O Segurado que desejar alterar o meio de pagamento deverd entrar em contato com a
Central de Relacionamento CAPEMISA e/ou outros canais de atendimento disponiveis e
verificar as alternativas disponiveis para formalizar a alteracdo.

12.8 O valor do Prémio inicial do Seguro serd estabelecido conforme o Capital Segurado
definido, o que constara da Proposta de Contratacgao.

12.9 O valor do Prémio Inicial é calculado multiplicando o valor do Capital Segurado Total
Contratado pela taxa comercial correspondente a idade do Segurado, na data de assinatura
da Proposta de Contratacdo.

12.10 O prémio podera ser pago de forma mensal, bimestral, trimestral, semestral ou anual,
de acordo com o estabelecido na Proposta de Contratacao.

12.10.1 Para forma de pagamento através de desconto em folha, a periodicidade de
pagamento ficara restrita a periodicidade prevista no convénio firmado junto ao ente

conveniado.
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12.11 O valor do Prémio e do Capital Segurado serao atualizados monetariamente conforme
disposto no item Atualizagdo Monetdria.

12.12 Além da atualizacdo monetaria, o valor do prémio sofrera acréscimo periodicamente
em decorréncia da mudanca de idade do Segurado e consequente aumento do risco, com a
finalidade de manter o equilibrio atuarial, financeiro e econémico do plano, na forma de lei,
conforme disposto no item Reenquadramento do Prémio por Idade.

12.13 Se a data de vencimento da cobranca para o pagamento do prémio coincidir com o dia
em gue nao haja expediente bancario, o pagamento podera ser efetuado no primeiro dia util
subsequente em que houver expediente bancario.

12.14 O pagamento do prémio até a data de seu vencimento manterd o Seguro vigente até
o ultimo dia do periodo de cobertura a que o prémio se refere.

12.15 O pagamento do prémio até a data de seu vencimento ndo quita os eventuais débitos
de prémio(s) anterior(es) em aberto.

12.16 Os valores devidos a titulo de devolucdo de prémios pela Seguradora, estritamente
enquadrados nos subitens abaixo, sujeitam-se a atualizagdo monetdria pela variagao positiva
pelo indice estabelecido no item Atualizagdo Monetdria, a partir da data em que se tornarem

exigiveis.

12.16.1 No caso de recusa da Proposta de Contratacdo pela Seguradora, os valores de que
trata o item 12.16 serdo exigiveis a partir da data de formalizacdo da recusa.

12.16.2 No caso de cancelamento do Seguro, os valores de que trata o item 12.16 serdo
exigiveis a partir da data de recebimento da solicitacdo de cancelamento ou da data do efetivo
cancelamento, se 0 mesmo ocorrer por iniciativa da Seguradora.

12.16.3 No caso de recebimento indevido de prémio pela Seguradora, os valores de que trata
o item 12.16 serdo exigiveis a partir da data de recebimento do prémio.

12.17 Os valores relativos ao pagamento de prémios em atraso pelo Segurado serdo
acrescidos de atualizacdo monetdria pela variacao positiva do indice estabelecido no item
Atualizagdo Monetdria, a partir da data em que se tornarem exigiveis, multa de 1% e juros

moratorios de 1% a.m., ou sua equivalente diaria.
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13. ATUALIZACAO MONETARIA

13.1 Os Capitais Segurados e os Prémios serdo atualizados anualmente, durante a vigéncia
do Seguro, no aniversario de vigéncia da Apdlice, pelo IPCA- IBGE (indice Nacional de Precos
ao Consumidor Amplo) acumulado dos 12 meses anteriores, contados a partir do 22 (segundo)
més anterior ao més de aniversario de vigéncia da Apdlice.

13.2  Caso a varia¢do anual do IPCA- IBGE (indice Nacional de Precos ao Consumidor Amplo)
seja negativa, ndo serd aplicado atualizacdo monetdria sobre o prémio e o Capital Segurado.

13.3  Para a hipdtese de ndo ser possivel seguir os procedimentos de atualizacdo monetaria
previstos nesta Condi¢ao Geral, em virtude da edi¢ao de lei ou medida governamental que
altere os critérios de atualizagdo monetaria, o Segurado e a Seguradora ajustam as seguintes
disposicdes:

13.3.1 Caso o Conselho Monetario Nacional - CMN deixe de considerar o IPCA/IBGE como
indice de pregos relacionado as metas de inflagao, sera considerado o indice que vier a
substitui-lo.

13.3.2 Aatualizacdo monetaria de todos os valores inerentes a este seguro cessara apenas no
caso em que essa atualizagcdo venha a ser vedada pela Lei; ou

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

14. REENQUADRAMENTO DO PREMIO POR IDADE

14.1  Além da atualizagdao monetaria, o valor do prémio sofrera acréscimo periodicamente
em decorréncia da mudanca de idade do Segurado e consequente aumento do risco, com a
finalidade de manter o equilibrio atuarial, financeiro e econémico do plano, na forma de lei.

14.2 No més de aniversario da Apdlice, o respectivo prémio sera automaticamente ajustado
com o percentual correspondente a nova idade do participante, estabelecido na tabela

abaixo:
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16 0,00% 30 3,00% 44 3,33% 58 1,78%
17 5,80% 31 3,33% 45 3,22% 59 1,75%
18 5,49% 32 3,22% 46 2,91% 60 1,72%
19 5,20% 33 3,12% 47 2,82% 61 1,69%
20 4,94% 34 3,03% 48 2,75% 62 1,67%
21 3,55% 35 2,94% 49 2,67% 63 1,64%
22 3,43% 36 3,84% 50 2,60% 64 1,61%
23 3,32% 37 3,70% 51 2,04% 65 1,59%
24 3,21% 38 3,56% 52 2,00% 66 1,56%
25 3,11% 39 3,44% 53 1,96% 67 1,54%
26 3,41% 40 3,33% 54 1,92% 68 1,51%
27 3,30% 41 3,70% 55 1,88% 69 1,49%
28 3,20% 42 3,57% 56 1,85% 70 1,47%
29 3,10% 43 3,45% 57 1,82% -_I

15. PRAZO DE TOLERANCIA

15.1 Caso o Segurado ndo efetue a Seguradora o pagamento dos prémios, cuja
periodicidade tenha sido definida como mensal na Proposta de Contratagao, fica garantido
o direito a cobertura do Segurado desde que o atraso no pagamento do prémio ndo
ultrapasse 90 (noventa) dias.

15.2 Caso tenha sido definida na Proposta de Contratacdo outra periodicidade de
pagamento do prémio diferente da mensal, fica garantido o direito a cobertura do Segurado
desde que o atraso no pagamento do prémio nao ultrapasse uma parcela vencida.

15.3 Se o prémio ndo for pago até a data estabelecida, conforme disposto no item
Pagamento do Prémio, o Segurado poderda pagar posteriormente o prémio em atraso
acrescido de multa de 1%, juros moratdrios iguais a 1% a.m. e atualizagao monetaria de acordo
com o item Atualizagdo Monetdria, desde que o atraso no pagamento do prémio ndo
ultrapasse os prazos estabelecidos nos itens 15.1 e 15.2.

15.4 O indice pactuado para atualizacdo dos valores relativos aos prémios pagos em atraso

pelo Segurado é o indice definido no item Atualizacdo Monetdria.
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15.5 Caso o Segurado permanecga inadimplente (ndo tenha efetuado o pagamento integral
dos prémios devidos) por periodo superior aos estabelecidos nos itens 15.1 e 15.2, a Apdlice
poderd ser cancelada pela Seguradora.

15.6 No caso da ocorréncia do sinistro durante o Prazo de Tolerancia, se constatado o direito
a Indenizagdo, a mesma serd paga deduzida dos prémios devidos e ndo pagos, acrescidos de
multa de 1%, juros moratdrios iguais a 1% a.m. e atualizagdo monetaria de acordo com o item
Atualiza¢do Monetdria.

16. PERDA DE DIREITO

16.1 O Segurado estad obrigado a comunicar a Seguradora, logo que saiba, todo incidente
suscetivel de agravar consideravelmente o risco coberto, sob pena de perder o direito a
indenizacdo, se ficar comprovado, pela Seguradora, que silenciou de ma-fé.

16.1.1 A Seguradora, desde que o faca nos 15 (quinze) dias seguintes ao recebimento do aviso
de agravamento do risco pelo Segurado, podera, por meio de comunicacao formal:

a) cancelar o seguro;

b) restringir a cobertura contratada, mediante acordo entre as partes; ou

c) cobrar a diferenca de prémio cabivel, mediante acordo entre as partes.
16.2 O Segurado perdera o direito a indenizagao se agravar intencionalmente o risco.

16.3 Se o Segurado, por si ou por seu representante, ou corretor de Seguros fizer declaracdes
inexatas ou omitir circunstancias que possam influir na aceitacdo da Proposta ou no valor do
prémio, perderd o direito a cobertura, além de estar o Segurado obrigado ao pagamento do
prémio vencido.

16.3.1 Considera-se doenca preexistente toda e quaisquer doencgas e/ou lesdes preexistentes
gue o Segurado tenha conhecimento antes da contratacdo do Seguro.

16.3.2 E dever do Segurado e/ou seu representante informar 3 Seguradora as doencas e/ou

lesdes preexistentes durante o processo de contratacdo do seguro.
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16.3.3 Nao havera cobertura sobre qualquer doenca e/ou lesdes preexistentes que seja de
conhecimento do Segurado e que ndo tenha sido comunicada na Proposta ou na Declaracgdo
Pessoal de Saude, por ele e/ou seu representante.

16.4 Se a inexatiddo ou a omissdo nas declaragdes nao resultar de ma-fé do Segurado, de
seu representante, ou do Corretor de Seguros, a Seguradora devera:

16.4.1 Na hipdtese de ndo ocorréncia do sinistro:

a) Cancelar o seguro, podendo reter do prémio originalmente pactuado a parcela
proporcional ao tempo decorrido; ou

b) Mediante acordo entre as partes, permitir a continuidade do seguro, podendo cobrar a
diferenca de prémio cabivel e/ou restringir termos e condi¢cdes da cobertura contratada.

16.4.2 Na hipotese de ocorréncia de sinistro com pagamento parcial do capital Segurado:

a) Apdés o pagamento da indenizagao, cancelar o seguro, podendo reter do prémio
originalmente pactuado a parcela calculada proporcionalmente ao tempo decorrido,
acrescido da diferenca cabivel; ou

b) Permitir a continuidade do seguro, podendo cobrar a diferenca de prémio cabivel, deduzi-
la do valor a ser indenizado e/ou restringir termos e condi¢Ges da cobertura contratada.

16.4.3 Na hipdtese de ocorréncia de sinistro com pagamento integral do capital Segurado:
apo6s o pagamento da indenizagao, cancelar o seguro, podendo deduzir do valor a ser
indenizado a diferenca de prémio cabivel.

16.5 O cancelamento do seguro sé sera eficaz 30 (trinta) dias apds a notificacdo ao Segurado,
devendo ser restituida a diferenca do prémio, calculada proporcionalmente ao periodo a
decorrer, se houver.

17. CANCELAMENTO DO SEGURO

17.1 O ndo pagamento do Prémio por parte do Segurado nos prazos estipulados na Proposta
de Contratacdo poderd acarretar o cancelamento automatico do Seguro, se apds notificado,
ndo houver regularizado a adimpléncia do prémio antes de completar o periodo estabelecido

no item Prazo de Toleréncia.
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17.1.1 A notificacdo a que se refere o item anterior podera ser feita por meio de carta, e-mail,
SMS ou qualquer outro meio fisico ou digital disponivel ao cliente, resguardada a sua
privacidade.

17.2 O Contrato de Seguro pode ser rescindido a qualquer tempo mediante acordo entre as
partes contratantes.

17.3 O seguro sera cancelado se o Segurado agravar intencionalmente o risco.
17.4 A Cobertura contratada na Apdlice cessara automaticamente para o Segurado:

a) Com o cancelamento da Apdlice por qualquer motivo definido nestas CondicGes Gerais;

b) Com a morte do Segurado;

c) Ao completar 71 (setenta e um) anos de idade;

d) No final do prazo de sua vigéncia, caso ndo haja interesse de pelo menos uma das partes

na renovagao;

17.5 Na&o obstante, o disposto no item anterior, a cobertura do Segurado vigorara até o fim
da vigéncia correspondente ao ultimo prémio pago pelo Segurado, observando o disposto no
item Prazo de Toleréncia.

17.6 A contratacdo do Seguro é opcional, sendo facultado ao Segurado o seu cancelamento
a qualquer tempo, com devolugcdo SOMENTE do prémio pago referente ao periodo a decorrer
gue ndo tenha se iniciado até a data de solicitacdo do cancelamento, se houver.

17.7 Com o pagamento da Indenizagao decorrente da cobertura de Didria de Incapacidade
Temporaria, conforme definido nessas condi¢Bes gerais:

a) A(s) Apdlice(s) contratada(s) nesta Seguradora ndo sera(dao) cancelada(s)
automaticamente, caso existam outras coberturas vigentes na(s) Apdlice(s);

b) A reintegracao de capital sera tratada conforme regras dispostas no item Reintegragdo de
Capital destas CondicOes Gerais.

18. OBRIGACOES

18.1 ObrigacOes da Seguradora
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a) Guardar na conclusdo e na execugao da Apdlice a mais estrita boa-fé e veracidade, tanto
a respeito do objeto como das circunstancias e declaracdes a ela concernentes;

b) Prestar aos Segurados, todas as informacdes necessarias ao perfeito acompanhamento
do Seguro.

18.2 Obrigagdes do Segurado

a) Guardar na conclusdo e na execugao da Apdlice a mais estrita boa-fé e veracidade, tanto
a respeito do objeto como das circunstancias e declaracdes a ela concernentes;

b) Comunicar a Seguradora, logo que o saiba, qualquer fato suscetivel de agravar o risco
coberto, sob pena de perder o direito a Cobertura contratada, se ficar comprovada a omissao;

c) Comunicar a mudanca de profissdo / atividade, alteracdo de residéncia fixa para outro
pais ou a pratica de esportes violentos ou de risco voluntario, tais como, exemplificativa, mas
ndo exclusivamente: esportes aéreos, nduticos a motor, lutas e artes marciais, competicdo
automobilistica, o exercicio de atividades amadora ou profissional a bordo de aeronaves de
qualquer caracteristica ou em ambientes insalubres e/ou periculosos, sdo exemplos de
incidentes suscetiveis de agravar o risco coberto, e devem ser comunicados a Seguradora
previamente ao novo risco, sob pena de perda do direito a Cobertura contratada, se restar
provada a omissao.

d) Manter o valor da Diaria de Incapacidade Temporaria vigente limitado a 100% (cem por
cento), da renda média mensal do Segurado liquida de Imposto de Renda Pessoa Fisica (IRPF)
dividida por 30 (trinta).

19. BENEFICIARIOS

O Beneficiario desta Cobertura serd sempre o proprio Segurado, designado para receber a
indenizacdo, na hipétese de ocorréncia do sinistro, podendo a quitacdo ser dada por seu
representante legal no caso de sua impossibilidade. Na eventualidade do Segurado falecer
antes do recebimento da indenizacdo, o pagamento correspondente serd feito em

conformidade com a legislacdo aplicavel a heranca.

Pagina 31 de 38

CAPEMISA Seguradora de Vida e Previdéncia S/A | CNPJ: 08.602.745/0001-32.

Central de Relacionamento: 0800 723 3030 (Demais Regides) e 4000 1130 (Capitais e Regides Metropolitanas)

Ouvidoria: 0800 707 4936 | www.capemisa.com.br | Encontre-nos também nas redes sociais: o @ @ Q




N

CAPEMISA DIT-0001 (v2.1)

SEGURADORA

20. REGULACAO DE SINISTROS

20.1 Em caso de ocorréncia de sinistro, para pagamento da indenizacdo, o Segurado devera
apresentar a Seguradora, os documentos comprobatdrios do sinistro e os documentos
pessoais do Segurado, definidos neste item.

20.1.1 Of(s) sinistro(s) ocorrido(s) devera(ao) ser informado(s) a CAPEMISA, imediatamente
quando do seu conhecimento, podendo ser feito:

a) Por meio do portal do cliente, utilizando a funcdo especifica para aviso de sinistros,
encontrado no site institucional da CAPEMISA,;

b) Por escrito, por meio de carta para os endere¢os constantes do site institucional da
CAPEMISA;

c) Por e-mail para o endereco eletrénico apoio.sinistros@capemisa.com.br ou;

d) Presencialmente, em uma de nossas Sucursais.

20.2 As Indenizagdes, de acordo com o plano de Seguro contratado, serdao pagas da seguinte
forma:

a) Unica para periodos menores que 30 dias ou;

b) Unica/mensal a cada periodo completo de 30 dias, pagos apds apresentacdo do relatério
médico atualizado conforme disposto no item 20.3.

20.3 Quando o periodo de afastamento por incapacidade temporaria superar 30 (trinta) dias,
os pagamentos serao efetuados periodicamente pela Seguradora, mediante a apresentacdo
de relatério médico atualizado que devera ser entregue pelo Segurado a cada Quinze ou vinte
dias, conforme retorno ao Médico Assistente.

20.4 Os pagamentos da indenizacdo relativos a Cobertura deste Seguro, quando devida, tém
o prazo legal maximo limitado a 30 (trinta) dias, contados a partir da entrega de todos os
documentos descritos no item 20.13.

20.5 Caso o prazo legal maximo de 30 (trinta) dias para a liquidacdo do sinistro ndo seja
obedecido, ressalvado o disposto no item 20.6, implicara sobre o valor da Indenizacdo:

20.5.1 Atualizacdo Monetaria, desde a data do sinistro até a data do efetivo pagamento da
indenizacdo, pela variacdao positiva do indice determinado no item Atualizagdo Monetdria,
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apurada entre o ultimo indice publicado antes da data de exigibilidade da obrigacao
pecuniaria e aquele publicado imediatamente anterior a data de sua efetiva liquidacao.

20.5.2 Juros moratérios de 1% (um por cento) para cada més de atraso.

20.5.3 O pagamento de valores relativos a atualizagdo monetaria e juros moratodrios far-se-a
independentemente de notificagcdo ou interpelagao judicial, de uma sé vez, juntamente com
os demais valores do Contrato.

20.6 Faculta-se a Seguradora, no caso de duvida fundada e justificavel, a solicitacdo de outros
documentos e/ou informacdo. Neste caso o prazo de que trata o item 20.5 sera suspenso,
voltando a correr a partir do dia util subsequente aquele em que forem completamente
atendidas as exigéncias.

20.7 Fica estabelecido que qualquer pagamento de indeniza¢dao, somente passa a ser devido
depois que os prémios referentes ao periodo coberto tiverem sido pagos integralmente,
incluindo o periodo de risco da ocorréncia do sinistro, o que deve ser feito, no maximo, até a
data limite prevista para este fim no documento de cobranca, salvo o definido no item Prazo
de Tolerdncia.

20.8 No caso da ocorréncia do sinistro durante o Prazo de Tolerancia, se constatado o direito
a Indenizacdo, esta sera paga deduzida dos prémios devidos e ndo pagos, acrescidos de multa
de 1%, juros moratdrios iguais a 1% a.m. e atualizacdo monetdria de acordo com o item
Atualizagdo Monetdria.

20.9 Podera ser solicitado o comprovante do ultimo Prémio pago para fins de verificacao da
cobertura.

20.10 A tramitacdo do inquérito policial ndo é causa de indeferimento para o pagamento da
indenizacdo.

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

20.12 Eventuais encargos de traducdao necessarios a liquidacdo de sinistros ficardo

totalmente a cargo da Seguradora.
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20.13 Considera-se como data do evento, ou data de exigibilidade, para efeito de
determinacdo do Capital Segurado, quando da liquidacdo dos sinistros:

a) Em caso de doenga: a data do diagndstico médico da doenca que solicita o afastamento do
Segurado de suas atividades normais de trabalho para tratamento médico;
b) Em caso de acidente: data do acidente que gerou a incapacidade temporaria e o

afastamento do Segurado de suas atividades normais de trabalho.

20.14 Na ocorréncia do sinistro, o(s) Beneficidrio(s) deverdao apresentar a Seguradora, a
documentagao necessaria descrita a seguir:

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

20.15 Documentos do Segurado:
b) Cépia simples da Carteira de ldentidade frente e verso, ou de outro documento de

identidade oficial com foto e CPF do Segurado;

c) Copia simples da Carteira Nacional de Habilitacdo (CNH), caso o Segurado seja condutor de
veiculo envolvido no acidente;

d) Cépia simples do comprovante de endereco atualizado “um dos seis ultimos meses” da
data de aviso (conta de consumo), nominal ao Segurado ou de seu representante legal. Caso
ndo tenha comprovante, devera ser encaminhado a declaracdo de residéncia, bem como o
comprovante de endereco declarado;

e) Comprovante de renda, podendo ser:
I.  Contracheque dos ultimos 3 (trés) meses anteriores ao evento;
ll.  Ultima declaracdo de Imposto de Renda Pessoa Fisica (IRPF) com recibo de envio;

lll.  Cdpia da comprovacdo contabil / fiscal da atividade profissional nos 3 (trés) meses que
antecedem ao afastamento;

IV. Declaracdo Comprobatéria de Percepcdo de Rendimentos (DECORE) dos ultimos trés

meses anteriores ao evento;
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f) Copia Simples da declaragao da entidade hospitalar constando: nome do Segurado, data
da internacdo e da alta médica, diagndstico detalhado, descricdo do procedimento,
tratamento ou cirurgias realizadas e identificacdo do médico assistente, se houver;

g) Declara¢ao médica comprovando a incapacidade tempordria e fixando o niumero de diarias
de incapacidade;

h) Cépia simples do Laudo do teor alcodlico e toxicoldgico, caso tenha sido realizado e seu
resultado ndo conste do Laudo de Exame de Corpo Delito do IML;

i) Codpia simples dos exames complementares realizados;
j) Codpia simples do Laudo de Exame de Corpo Delito (IML), se houver;

k) Cépia Simples do CAT - Comunicado de Acidente de Trabalho, totalmente preenchido,
datado, assinado e sem rasuras. Caso se trate de acidente de trabalho;

I) Cdpia simples do Boletim de Ocorréncia Policial completo, quando houver;

m) Cépia simples dos dados bancarios com as informagdes do numero do banco, cédigo de
operacao, agéncia e conta com digito e identificacdo se trata-se de corrente ou poupanca;

n) Cépia autenticada do documento que comprove a atividade autdbnoma, podendo ser:

I. Recibo de pagamento auténomo, Carné-ledao ou Comprovante do pagamento do INSS -
dos ultimos 3 (trés) meses anteriores a data do evento acrescido do documento que comprove
a atividade desempenhada;

II.  Inscricdo na Prefeitura acrescido do comprovante de pagamento da taxa de fiscalizacao
de estabelecimento, pago no més anterior a ocorréncia do evento.

20.16 A Seguradora poderd indicar pericia médica para os casos em que ndo haja
determinacdo da quantidade de didrias necessarias para retorno as atividades profissionais
ou em caso de discordancia da quantidade apontada pelo médico assistente do Segurado.

20.17 Nos casos de multiplas lesdes, consequentes do mesmo evento coberto, a Seguradora
reconhecera a mais grave entre elas, ou seja, aquela em que determinar o maior periodo de
afastamento por Incapacidade Temporaria do Segurado no exercicio de suas atividades
profissionais, ndo havendo acumulo no valor das didrias.

20.18 O pagamento das didrias se extinguird com o retorno do Segurado a atividade
profissional, com o fim do tratamento médico ou com o falecimento do mesmo ou findo o

periodo do limite de didrias contratadas.
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21. COMPROVAGCAO DO SINISTRO

21.1 O(s) Beneficidrio(s), ou seu representante, para recebimento do pagamento da
indenizagdo para esta Cobertura, deverd provar a ocorréncia do sinistro por meio de uma
declaragao médica e exames médicos apropriados, bem como todas as circunstancias com ele
relacionadas, facultando a Seguradora quaisquer medidas tendentes a elucidagao do sinistro.

21.1.1 Da Declaragdao Meédica deverdao constar informagdes e registros médicos que
comprovem o momento temporal exato do atingimento de um estdgio de incapacidade
tempordria que se enquadre com o conceito coberto por esta Cobertura, bem como o periodo
previsto para o afastamento decorrente da incapacidade.

21.2 A Seguradora podera indicar Pericia Médica e/ou Junta Médica para os casos em que
ndao haja determinacdo da quantidade de didrias necessarias para retorno as atividades
profissionais ou em caso de duvida e/ou discorddncia da quantidade apontada pelo médico
assistente do Segurado, sob pena de perda do direito a indenizacdo, caso o Segurado se negue
a submeter-se a pericia.

21.3 As despesas efetuadas com a legitimacdo da Incapacidade Temporaria, inclusive com os
documentos necessarios, sdao de responsabilidade do préprio Segurado, salvo aquelas
realizadas diretamente pela Seguradora, com a finalidade de esclarecer circunstancias sobre
a incapacidade tempordria.

21.4 As providéncias ou atos que a Seguradora praticar visando esclarecer as circunstancias
do sinistro ndo constituem ato de reconhecimento da obrigacdao de qualquer indenizac¢ao.

21.5 N3o serdo aceitos como médico especialista o préprio Segurado, seu conjuge, seus
dependentes, parentes consanguineos ou afins, mesmo que habilitados a pratica da medicina.

21.6 Se ficar verificado pela pericia médica que a incapacidade de carater temporario evolui
para uma invalidez total e permanente, nada mais sera devido para a cobertura de Didria por
Incapacidade Temporaria.

21.7 ASeguradora poderd também exigir a apresentacdao de documentos médicos, atestados
de autoridades administrativas ou processos relacionados com o acidente, em caso de duvida

fundada e justificavel.
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22. JUNTA MEDICA

22.1 No caso de divergéncias sobre a causa, natureza ou periodo de incapacidade tempordria
relacionada ao Segurado, a Seguradora devera propor ao Segurado, por meio de
correspondéncia escrita ou via e-mail, dentro do prazo de 15 (quinze) dias, a contar da data
da contestacgao, a constituicdo de junta médica.

22.2 Ajunta médica de que trata o item anterior sera constituida por 3 (trés) membros, sendo
um nomeado pela Seguradora, outro pelo Segurado e um terceiro, desempatador, escolhido
pelos dois nomeados.

22.3 Cadauma das partes pagara os honorarios do médico que tiver designado; os do terceiro
serao pagos, em partes iguais, pelo Segurado e pela Seguradora.

22.4 O prazo para constituicdo da junta médica sera de, no maximo, 15 (quinze) dias a contar
da data da indicacdo do membro nomeado pelo Segurado.

23. REINTEGRAGAO DE CAPITAL

23.1 No caso de constatacdo de Incapacidade Temporaria, o Capital Segurado sera
automaticamente reintegrado apds cada evento coberto.

23.2 A reintegra¢ao ndao se da para o mesmo evento e ndo importa em cobranga de
qualquer prémio adicional, além do ja estipulado para o montante do capital original.

23.3 Caso o Segurado ndo tenha utilizado o limite de didrias contratadas e volte a se afastar
em decorréncia do mesmo diagndstico de incapacidade e cujo intervalo seja inferior a 90
(noventa) dias contados da data do ultimo retorno as atividades laborativas, o mesmo tera o
direito do recebimento da indenizacdo equivalente ao numero de didrias contratadas
remanescentes.

24. REGIME FINANCEIRO

Considerando-se que o plano de Seguro em questdo é estruturado em Regime Financeiro de
Reparticao Simples, ndo havera concessao de resgate, saldamento ou devolucdo de quaisquer
prémios pagos, uma vez que cada prémio é destinado a custear as indeniza¢des dos sinistros
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ocorridos no mesmo periodo, estimados pelo risco de ocorréncia do evento coberto, nao
havendo, portanto, a constituicao de reserva matematica.

25. MATERIAL DE DIVULGAGAO

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

26. SUB-ROGACAO

Nos Seguros de Pessoas a Seguradora nao pode sub-rogar-se nos direitos e agdes do Segurado
ou do Beneficiario contra o causador do sinistro.

27. FORO

Serd competente para dirimir quaisquer pendéncias ou duvidas decorrentes da execucdo
deste seguro o foro do domicilio do Segurado ou do(s) Beneficidrio(s), conforme o caso, ou o
da sede da Seguradora.

28. DISPOSICOES GERAIS
28.1 A aceitacdo da Proposta estara sujeita a andlise do risco pela CAPEMISA.

28.2 O registro do produto é automatico e ndo representa aprovacdo ou recomendacao por
parte da SUSEP.

28.3 O Segurado poderd consultar a situacdo cadastral do corretor de seguros e da
Seguradora no sitio eletronico www.susep.gov.br.

28.4 Fica entendido e acordado que no presente Seguro os tributos serdo pagos por quem a

lei vigente determinar.
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