
  

                        

Olá,
INSTITUTO POSITIVA SOCIAL

Esta é a apólice do seu seguro
Empresa

Válida até 04/09/2025

R E N O V A Ç Ã O



Olá, INSTITUTO POSITIVA SOCIAL,

Agradecemos pela confiança em renovar o seu Porto Seguro Empresa.

A partir de agora, você conta com a tranquilidade de um seguro completo, com
coberturas e vantagens na medida certa.

A seguir, você pode consultar a sua apólice com tudo o que foi contratado. E para
consultar as condições gerais do seu seguro acesse: porto.vc/condicoesempresa.

Leia com atenção todas as informações da apólice e mantenha seus dados
cadastrais sempre atualizados, para facilitar nosso contato, quando necessário.

Se precisar atualizá-los, acesse a Área do Cliente (www.portoseguro.com.br/cliente)
ou fale com seu Corretor.

Para a comunicação de sinistro acesse o site www.porto.vc/sinistro_empresa e nos
avise o que ocorreu.
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Diretoria Porto Seguro

Siga-nos nas redes sociais:

Um abraço.

Jarbas Medeiros



1. Os serviços variam de acordo com o plano contratado e região de abrangência.

Serviços emergenciais de assistência 24h1: como encanador, eletricista, 
desentupimento e reparos diversos. E serviços em caso de sinistro, como; 
cobertura provisória de telhados, portas, janelas, divisórias e vitrines. 

Para mais informações sobre o seu seguro, acesse a Área do Cliente em 
www.portoseguro.com.br/cliente

DO PORTO SEGURO EMPRESA
VANTAGENS

Permite a contratação de vários locais em uma única apólice.

Descontos: por agrupamento de coberturas, empresas com sistema de alarmes 
monitorados, estabelecimentos em shoppings, hipermercados e aeroportos.

Benefícios: parcerias com fornecedores para gestão do seu negócio.

Coberturas adicionais: são mais de 20 opções de coberturas para 
serem escolhidas de acordo com as necessidades do seu negócio.

Sem interrupção das coberturas contradadas durante as férias coletivas;

DO PORTO SEGURO EMPRESA
VANTAGENS
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DADOS DA APÓLICE

LOCAL SEGURADO

Apólice: *Renovação* Número da proposta: 19 11267625
Número da apólice: 118 44 4029724 Ramo: 118
Vigência: A partir das 24h do dia 04/09/2024 até as 24h do dia 04/09/2025.
Processo SUSEP: 15414.002287/2005-31
Código C.I.: 588KVMZVQ2PZ9

DADOS DO SEGURADO

Razão Social: INSTITUTO POSITIVA SOCIAL
CNPJ: 33.981.408/0004-93
Endereço: Rua Quarteis, 221
Bairro: Comendador Soares
Cidade: Nova Iguacu Estado: RJ CEP: 26275-320
Telefone: 21 30797736
Celular:   Não informado
E-mail: brigite.israel@ipcep.org.br

DADOS DO CORRETOR
Nome: RESEG CORRETORA DE SEGUROS LTDA
SUSEP Porto: R1781J SUSEP Oficial: 202064110
Telefone: 11 31049593
E-mail: giselle@resegcorretora.com.br

Atividade da empresa: Hospitais
Endereço: Rua Quarteis 221
Bairro: Comendador Soares
Cidade: Nova Iguacu
Estado: RJ CEP: 26275-320
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COBERTURAS CONTRATADAS

SERVIÇOS CONTRATADOS

NOME DA COBERTURA L.M.I.1 (R$) PREÇO (R$) P.O.S.2

INCÊNDIO, EXPLOSÃO, FUMAÇA E
QUEDA DE AERONAVE R$ 5.500.000,00 R$ 961,42 10% das indenizações.

DANOS ELÉTRICOS R$ 100.000,00 R$ 327,39 10% das indenizações com
mínimo de R$ 2.000,00.

SUBTRAÇÃO DE BENS R$ 120.000,00 R$ 934,45 10% das indenizações.

RESPONSABILIDADE CIVIL R$ 200.000,00 R$ 738,11 10% das Indenizações com
mínimo de R$ 500,00.

QUEBRA DE VIDROS R$ 30.000,00 R$ 849,54 10% das indenizações com o
mínimo de R$ 400,00

RESPONSABILIDADE CIVIL
EMPREGADOR R$ 200.000,00 R$ 254,03 10% das Indenizações com

mínimo de R$ 500,00.
VENDAVAL, FURACÃO, CICLONE,
TORNADO E QUEDA DE GRANIZO R$ 100.000,00 R$ 267,90 15% das indenizações com

mínimo de R$2.000,00.

PREÇO LÍQUIDO DAS COBERTURAS R$ 4.332,84
1. Limite máximo de indenização.   2. Participação Obrigatória do Segurado.

PLANO BRONZE - REDE REFERENCIADA - EMP
EM CASO DE SINISTRO - 2 UTILIZAÇÕES POR SERVIÇO
Cob. provisoria portas janelas divisas e vitrines

Limpeza

Cobertura provisória de telhados

Vigia

EMERGENCIAIS - ATÉ R$ 500,00 DE LIMITE DE UTILIZAÇÃO
Chaveiro comum

Encanador

Reparos em bebedouro

Eletricista

Reparos de telefonia

Substituição de telhas e cumeeiras

PREÇO LÍQUIDO DO PLANO DE SERVIÇOS R$ 111,89
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QUESTIONÁRIO

INFORMAÇÕES ADICIONAIS

Importante: declarações falsas, inexatas ou omissas implicarão a perda de indenização e o
cancelamento da apólice.

Houve sinistro no local nos últimos 12 meses?  Não
O local de risco possui telhado ou fechamento estrutural com: isopainel, placas/telhas
metálicas, subcobertura termo acústica?  Não
Possui seguros vigentes para o mesmo local de risco?  Não
Bens Cobertos  PRÉDIO E CONTEÚDO
Valor em Risco - Cobertura Incêndio  R$ 5.500.000,00
Deseja Contratar Indenização a Valor de Novo(Sem aplicação de depreciação) ?  Não
Deseja desconto por Alarmes Monitorados para cobertura Subtração de Bens?  Não

CLÁUSULAS PARTICULARES

Cláusula particular de rateio
Estou ciente e de acordo que somente nos casos em que o valor em risco declarado (vrd) for inferior a 80%
(oitenta por cento) do valor em risco apurado (vra) no momento do sinistro, o segurado participará
proporcionalmente dos prejuízos correspondentes a esta diferença, conforme determina as condições
gerais do porto seguro empresa. Quando na ocasião do sinistro o valor em risco apurado (vra) for inferior
ou igual a R$ 2.500.000,00 (dois milhões e quinhentos mil reais) a contratação será a primeiro risco
absoluto e não haverá rateio.

Valor de novo
O seguro foi contratado sem valor de novo, ou seja, em caso de sinistro será aplicada depreciação para
apuração dos prejuízos e reposição dos bens. Ratificam-se os demais termos das condições gerais deste
seguro que não tenham sido alterados pela presente cláusula.

Proteção de dados pessoais
1. A porto seguro (aqui compreendida por todas as empresas pertencentes ao seu grupo econômico), tem
o compromisso de respeitar e garantir a privacidade e a proteção dos dados pessoais dos titulares e por
isso, declara que o tratamento de dados pessoais se dá para o desempenho de suas atividades legais,
observando a legislação aplicável sobre segurança da informação, privacidade e proteção de dados e
demais normas setoriais ou gerais sobre o tema. 2. A coleta de dados pessoais pode ocorrer de diversas
formas, como por exemplo: na cotação e/ou contratação de seus diversos produtos e serviços, utilizações
do site e aplicativos, bem como nas interações com os diversos canais de comunicação, mas sempre
respeitando os princípios finalidade, adequação, necessidade, transparência, livre acesso, segurança,
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INFORMAÇÕES ADICIONAIS

VALORES DO SEGURO

CLÁUSULAS PARTICULARES

prevenção e não discriminação e obrigações legais. 3. A porto seguro implementará as medidas técnicas e
organizacionais apropriadas para proteger os dados pessoais, levando em conta técnicas avançadas
disponíveis, o contexto e as finalidades do tratamento. As medidas de segurança atenderão as (i)
exigências das leis de proteção de dados; e (ii) medidas de segurança correspondentes com as boas
práticas de mercado. 4. Os dados pessoais serão, em regra, armazenados pelo tempo que perdurará a
relação entre as partes. Entretanto, há situações em que esses dados deverão ser armazenados além do
período de relacionamento e essas situações advêm de exigências legais e/ou regulatórias, ou quando for
necessário para exercer direitos em processos judiciais ou administrativos. 5. A porto seguro possui uma
política de privacidade, a qual encontra-se disponível no seguinte endereço www. Portoseguro. Com. Br 

Danos morais não contratado
Foi disponibilizada para contratação a cobertura de danos morais, porém o segurado optou pela não
contratação.

Iii - placas/telhas metálicas, isopainel e subcobertura termo acústica
Fica entendido e acordado que conforme descrito no item local de risco das condições gerais, se constatado
que a empresa possui em suas instalações/construção o uso de isopainel ou "telha sanduíche" (constituído
por chapas metálicas unidas por um material isolante), telha metálica (constituída em diferentes materiais
metálicos que podem ser o aço, alumínio, cobre, zinco, ferro), subcobertura termo acústica, lã de vidro, lã
de rocha e iã de pet (absorvem a energia sonora, ajudando na melhoria do isolamento) será cobrado
prêmio adicional e participação obrigatória, considerando o limite máximo de indenização contratado para
a cobertura de incêndio, explosão, implosão, fumaça e queda de aeronave, vendaval e atividade
especificada na apólice. Ratificam-se os demais dizeres das condições gerais que não tenham sido
alterados pela presente cláusula.

 DESCRIÇÃO VALOR (R$)
 Preço líquido das coberturas R$4.332,84

 Preço líquido do plano de serviços R$ 111,89

 IOF R$ 328,02

 PREÇO TOTAL DO SEGURO  R$ 4.772,75
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DADOS DO PAGAMENTO

INFORMAÇÕES E CLÁUSULAS GERAIS

Porto Seguro Cia. de Seguros Gerais

Jarbas Medeiros Rivaldo Leite

Sao Paulo - Indianopolis, 10 Setembro 2024.
Local e data de emissão

FORMA DE PAGAMENTO

BOLETO BANCARIO

PARCELAMENTO DO SEGURO

Parcela Valor (R$) Vencimento
01 R$ 795,45 20/09/2024
02 R$ 795,46 20/10/2024
03 R$ 795,46 20/11/2024
04 R$ 795,46 20/12/2024
05 R$ 795,46 20/01/2025
06 R$ 795,46 20/02/2025

 

Para validade do presente contrato, a seguradora, representada por seu diretor - presidente,
assina esta apólice
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ANOTAÇÕES
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ANOTAÇÕES
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PORTO SEGURO COMPANHIA DE SEGUROS GERIAS
AV. RIO BRANCO, 1489
SÃO PAULO - SP - CEP 01205-001
CNPJ 61.198.164/0001-60  Recibo do Sacado

 Nosso Número

 175/46369810-1
 Número do Título

 46369810
 Vencimento

20/09/2024
 Agência/código Cedente

2938/10080-3
 Espécie

R$
 Quantidade  (+) Mora / Multa  (=) Valor Cobrado

 (=) Valor do Contrato

 795,45
 (-) Desconto / Abatimento

 
 Autenticação Mecânica

 Sacado

 INST PSICOLOGIA CLINICA EDUC
 Apólice / Documento

 0440118004029724

 



BANCO ITAU 341-7 34191.75462 36981.012937 81008.030009 4 98450000079545
 Local de Pagamento

 PAGÁVEL EM QUALQUER BANCO ATÉ O VENCIMENTO
 Vencimento

20/09/2024
 Cedente

 PORTO SEGURO COMPANHIA DE SEGUROS GERAIS
 Agência / Código Cedente

2938/10080-3
 Data do Contrato

 10/09/2024
 Número do Título

46369810
 Espécie Doc.

03
 Data Processamento

10/09/2024
 Aceite

N
 Nosso Número

175/46369810-1
 Uso do Banco  Carteira

175
 Espécie

R$
 Quantidade  Valor

  795,45
 (=) Valor do Contrato

795,45
 Instruções

PAGÁVEL EM QUALQUER AGÊNCIA DA REDE BANCÁRIA ATÉ O VENCIMENTO SR(A) CAIXA -
AUTORIZADO O RECEBIMENTO DO BOLETO ATÉ 20 DIAS APÓS O VENCIMENTO, ACRESCIDO DE
JUROS DE 0,0666% AO DIA O NÃO PAGAMENTO DO BOLETO NA DATA DE VENCIMENTO PODE
ACARRETAR A SUSPENSÃO DA COBERTURA SECURITÁRIA, SERVIÇOS E/OU CANCELAMENTO DA
APÓLICE O RESTABELECIMENTO DA COBERTURA SECURITÁRIA DAR-SE-Á MEDIANTE A
REGULARIZAÇÃO DO SALDO PENDENTE SE A APÓLICE ESTIVER ATIVA ATENÇÃO: NÃO SERÃO
ACEITOS DEPÓSITOS NA CONTA CORRENTE DO CEDENTE

 (-) Desconto / Abatimento

 (-) Outras Deduções

 (+) Mora / Multa

 (+) Outros Acréscimos

 (=) Valor Cobrado

Sacado

INST PSICOLOGIA CLINICA EDUC
A FALTA DE PAGAMENTO DE QUALQUER UMA DAS DEMAIS PARCELAS
SUBSEQUENTES À PRIMEIRA PODERÁ IMPLICAR O CANCELAMENTO DA
APÓLICE,NOS TERMOS DA CLÁUSULA DE FRACIONAMENTO DE PRÊMIO
CONSTANTE DO CONTRATO DE SEGURO.

Autenticação Mecânica             Ficha de Compensação

Evite duplicidade de pagamento! Verifique se o boleto ainda não foi pago. Parcela 001/006

Sacador / Avalista  Código da Baixa



PORTO SEGURO COMPANHIA DE SEGUROS GERIAS
AV. RIO BRANCO, 1489
SÃO PAULO - SP - CEP 01205-001
CNPJ 61.198.164/0001-60  Recibo do Sacado

 Nosso Número

 175/50371288-8
 Número do Título

 50371288
 Vencimento

20/10/2024
 Agência/código Cedente

2938/10080-3
 Espécie

R$
 Quantidade  (+) Mora / Multa  (=) Valor Cobrado

 (=) Valor do Contrato

 795,46
 (-) Desconto / Abatimento

 
 Autenticação Mecânica

 Sacado

 INST PSICOLOGIA CLINICA EDUC
 Apólice / Documento

 0440118004029724

 



BANCO ITAU 341-7 34191.75504 37128.882935 81008.030009 1 98750000079546
 Local de Pagamento

 PAGÁVEL EM QUALQUER BANCO ATÉ O VENCIMENTO
 Vencimento

20/10/2024
 Cedente

 PORTO SEGURO COMPANHIA DE SEGUROS GERAIS
 Agência / Código Cedente

2938/10080-3
 Data do Contrato

 11/09/2024
 Número do Título

50371288
 Espécie Doc.

03
 Data Processamento

11/09/2024
 Aceite

N
 Nosso Número

175/50371288-8
 Uso do Banco  Carteira

175
 Espécie

R$
 Quantidade  Valor

  795,46
 (=) Valor do Contrato

795,46
 Instruções

PAGÁVEL EM QUALQUER AGÊNCIA DA REDE BANCÁRIA ATÉ O VENCIMENTO SR(A) CAIXA -
AUTORIZADO O RECEBIMENTO DO BOLETO ATÉ 20 DIAS APÓS O VENCIMENTO, ACRESCIDO DE
JUROS DE 0,0666% AO DIA O NÃO PAGAMENTO DO BOLETO NA DATA DE VENCIMENTO PODE
ACARRETAR A SUSPENSÃO DA COBERTURA SECURITÁRIA, SERVIÇOS E/OU CANCELAMENTO DA
APÓLICE O RESTABELECIMENTO DA COBERTURA SECURITÁRIA DAR-SE-Á MEDIANTE A
REGULARIZAÇÃO DO SALDO PENDENTE SE A APÓLICE ESTIVER ATIVA ATENÇÃO: NÃO SERÃO
ACEITOS DEPÓSITOS NA CONTA CORRENTE DO CEDENTE

 (-) Desconto / Abatimento

 (-) Outras Deduções

 (+) Mora / Multa

 (+) Outros Acréscimos

 (=) Valor Cobrado

Sacado

INST PSICOLOGIA CLINICA EDUC
A FALTA DE PAGAMENTO DE QUALQUER UMA DAS DEMAIS PARCELAS
SUBSEQUENTES À PRIMEIRA PODERÁ IMPLICAR O CANCELAMENTO DA
APÓLICE,NOS TERMOS DA CLÁUSULA DE FRACIONAMENTO DE PRÊMIO
CONSTANTE DO CONTRATO DE SEGURO.

Autenticação Mecânica             Ficha de Compensação

Evite duplicidade de pagamento! Verifique se o boleto ainda não foi pago. Parcela 002/006

Sacador / Avalista  Código da Baixa



PORTO SEGURO COMPANHIA DE SEGUROS GERIAS
AV. RIO BRANCO, 1489
SÃO PAULO - SP - CEP 01205-001
CNPJ 61.198.164/0001-60  Recibo do Sacado

 Nosso Número

 175/50371290-4
 Número do Título

 50371290
 Vencimento

20/11/2024
 Agência/código Cedente

2938/10080-3
 Espécie

R$
 Quantidade  (+) Mora / Multa  (=) Valor Cobrado

 (=) Valor do Contrato

 795,46
 (-) Desconto / Abatimento

 
 Autenticação Mecânica

 Sacado

 INST PSICOLOGIA CLINICA EDUC
 Apólice / Documento

 0440118004029724

 



BANCO ITAU 341-7 34191.75504 37129.042935 81008.030009 3 99060000079546
 Local de Pagamento

 PAGÁVEL EM QUALQUER BANCO ATÉ O VENCIMENTO
 Vencimento

20/11/2024
 Cedente

 PORTO SEGURO COMPANHIA DE SEGUROS GERAIS
 Agência / Código Cedente

2938/10080-3
 Data do Contrato

 11/09/2024
 Número do Título

50371290
 Espécie Doc.

03
 Data Processamento

11/09/2024
 Aceite

N
 Nosso Número

175/50371290-4
 Uso do Banco  Carteira

175
 Espécie

R$
 Quantidade  Valor

  795,46
 (=) Valor do Contrato

795,46
 Instruções

PAGÁVEL EM QUALQUER AGÊNCIA DA REDE BANCÁRIA ATÉ O VENCIMENTO SR(A) CAIXA -
AUTORIZADO O RECEBIMENTO DO BOLETO ATÉ 20 DIAS APÓS O VENCIMENTO, ACRESCIDO DE
JUROS DE 0,0666% AO DIA O NÃO PAGAMENTO DO BOLETO NA DATA DE VENCIMENTO PODE
ACARRETAR A SUSPENSÃO DA COBERTURA SECURITÁRIA, SERVIÇOS E/OU CANCELAMENTO DA
APÓLICE O RESTABELECIMENTO DA COBERTURA SECURITÁRIA DAR-SE-Á MEDIANTE A
REGULARIZAÇÃO DO SALDO PENDENTE SE A APÓLICE ESTIVER ATIVA ATENÇÃO: NÃO SERÃO
ACEITOS DEPÓSITOS NA CONTA CORRENTE DO CEDENTE

 (-) Desconto / Abatimento

 (-) Outras Deduções

 (+) Mora / Multa

 (+) Outros Acréscimos

 (=) Valor Cobrado

Sacado

INST PSICOLOGIA CLINICA EDUC
A FALTA DE PAGAMENTO DE QUALQUER UMA DAS DEMAIS PARCELAS
SUBSEQUENTES À PRIMEIRA PODERÁ IMPLICAR O CANCELAMENTO DA
APÓLICE,NOS TERMOS DA CLÁUSULA DE FRACIONAMENTO DE PRÊMIO
CONSTANTE DO CONTRATO DE SEGURO.

Autenticação Mecânica             Ficha de Compensação

Evite duplicidade de pagamento! Verifique se o boleto ainda não foi pago. Parcela 003/006

Sacador / Avalista  Código da Baixa



PORTO SEGURO COMPANHIA DE SEGUROS GERIAS
AV. RIO BRANCO, 1489
SÃO PAULO - SP - CEP 01205-001
CNPJ 61.198.164/0001-60  Recibo do Sacado

 Nosso Número

 175/52371251-2
 Número do Título

 52371251
 Vencimento

20/12/2024
 Agência/código Cedente

2938/10080-3
 Espécie

R$
 Quantidade  (+) Mora / Multa  (=) Valor Cobrado

 (=) Valor do Contrato

 795,46
 (-) Desconto / Abatimento

 
 Autenticação Mecânica

 Sacado

 INST PSICOLOGIA CLINICA EDUC
 Apólice / Documento

 0440118004029724

 



BANCO ITAU 341-7 34191.75520 37125.122939 81008.030009 4 99360000079546
 Local de Pagamento

 PAGÁVEL EM QUALQUER BANCO ATÉ O VENCIMENTO
 Vencimento

20/12/2024
 Cedente

 PORTO SEGURO COMPANHIA DE SEGUROS GERAIS
 Agência / Código Cedente

2938/10080-3
 Data do Contrato

 11/09/2024
 Número do Título

52371251
 Espécie Doc.

03
 Data Processamento

11/09/2024
 Aceite

N
 Nosso Número

175/52371251-2
 Uso do Banco  Carteira

175
 Espécie

R$
 Quantidade  Valor

  795,46
 (=) Valor do Contrato

795,46
 Instruções

PAGÁVEL EM QUALQUER AGÊNCIA DA REDE BANCÁRIA ATÉ O VENCIMENTO SR(A) CAIXA -
AUTORIZADO O RECEBIMENTO DO BOLETO ATÉ 20 DIAS APÓS O VENCIMENTO, ACRESCIDO DE
JUROS DE 0,0666% AO DIA O NÃO PAGAMENTO DO BOLETO NA DATA DE VENCIMENTO PODE
ACARRETAR A SUSPENSÃO DA COBERTURA SECURITÁRIA, SERVIÇOS E/OU CANCELAMENTO DA
APÓLICE O RESTABELECIMENTO DA COBERTURA SECURITÁRIA DAR-SE-Á MEDIANTE A
REGULARIZAÇÃO DO SALDO PENDENTE SE A APÓLICE ESTIVER ATIVA ATENÇÃO: NÃO SERÃO
ACEITOS DEPÓSITOS NA CONTA CORRENTE DO CEDENTE

 (-) Desconto / Abatimento

 (-) Outras Deduções

 (+) Mora / Multa

 (+) Outros Acréscimos

 (=) Valor Cobrado

Sacado

INST PSICOLOGIA CLINICA EDUC
A FALTA DE PAGAMENTO DE QUALQUER UMA DAS DEMAIS PARCELAS
SUBSEQUENTES À PRIMEIRA PODERÁ IMPLICAR O CANCELAMENTO DA
APÓLICE,NOS TERMOS DA CLÁUSULA DE FRACIONAMENTO DE PRÊMIO
CONSTANTE DO CONTRATO DE SEGURO.

Autenticação Mecânica             Ficha de Compensação

Evite duplicidade de pagamento! Verifique se o boleto ainda não foi pago. Parcela 004/006

Sacador / Avalista  Código da Baixa



PORTO SEGURO COMPANHIA DE SEGUROS GERIAS
AV. RIO BRANCO, 1489
SÃO PAULO - SP - CEP 01205-001
CNPJ 61.198.164/0001-60  Recibo do Sacado

 Nosso Número

 175/52371252-0
 Número do Título

 52371252
 Vencimento

20/01/2025
 Agência/código Cedente

2938/10080-3
 Espécie

R$
 Quantidade  (+) Mora / Multa  (=) Valor Cobrado

 (=) Valor do Contrato

 795,46
 (-) Desconto / Abatimento

 
 Autenticação Mecânica

 Sacado

 INST PSICOLOGIA CLINICA EDUC
 Apólice / Documento

 0440118004029724

 



BANCO ITAU 341-7 34191.75520 37125.202939 81008.030009 9 99670000079546
 Local de Pagamento

 PAGÁVEL EM QUALQUER BANCO ATÉ O VENCIMENTO
 Vencimento

20/01/2025
 Cedente

 PORTO SEGURO COMPANHIA DE SEGUROS GERAIS
 Agência / Código Cedente

2938/10080-3
 Data do Contrato

 11/09/2024
 Número do Título

52371252
 Espécie Doc.

03
 Data Processamento

11/09/2024
 Aceite

N
 Nosso Número

175/52371252-0
 Uso do Banco  Carteira

175
 Espécie

R$
 Quantidade  Valor

  795,46
 (=) Valor do Contrato

795,46
 Instruções

PAGÁVEL EM QUALQUER AGÊNCIA DA REDE BANCÁRIA ATÉ O VENCIMENTO SR(A) CAIXA -
AUTORIZADO O RECEBIMENTO DO BOLETO ATÉ 20 DIAS APÓS O VENCIMENTO, ACRESCIDO DE
JUROS DE 0,0666% AO DIA O NÃO PAGAMENTO DO BOLETO NA DATA DE VENCIMENTO PODE
ACARRETAR A SUSPENSÃO DA COBERTURA SECURITÁRIA, SERVIÇOS E/OU CANCELAMENTO DA
APÓLICE O RESTABELECIMENTO DA COBERTURA SECURITÁRIA DAR-SE-Á MEDIANTE A
REGULARIZAÇÃO DO SALDO PENDENTE SE A APÓLICE ESTIVER ATIVA ATENÇÃO: NÃO SERÃO
ACEITOS DEPÓSITOS NA CONTA CORRENTE DO CEDENTE

 (-) Desconto / Abatimento

 (-) Outras Deduções

 (+) Mora / Multa

 (+) Outros Acréscimos

 (=) Valor Cobrado

Sacado

INST PSICOLOGIA CLINICA EDUC
A FALTA DE PAGAMENTO DE QUALQUER UMA DAS DEMAIS PARCELAS
SUBSEQUENTES À PRIMEIRA PODERÁ IMPLICAR O CANCELAMENTO DA
APÓLICE,NOS TERMOS DA CLÁUSULA DE FRACIONAMENTO DE PRÊMIO
CONSTANTE DO CONTRATO DE SEGURO.

Autenticação Mecânica             Ficha de Compensação

Evite duplicidade de pagamento! Verifique se o boleto ainda não foi pago. Parcela 005/006

Sacador / Avalista  Código da Baixa



PORTO SEGURO COMPANHIA DE SEGUROS GERIAS
AV. RIO BRANCO, 1489
SÃO PAULO - SP - CEP 01205-001
CNPJ 61.198.164/0001-60  Recibo do Sacado

 Nosso Número

 175/52371253-8
 Número do Título

 52371253
 Vencimento

20/02/2025
 Agência/código Cedente

2938/10080-3
 Espécie

R$
 Quantidade  (+) Mora / Multa  (=) Valor Cobrado

 (=) Valor do Contrato

 795,46
 (-) Desconto / Abatimento

 
 Autenticação Mecânica

 Sacado

 INST PSICOLOGIA CLINICA EDUC
 Apólice / Documento

 0440118004029724

 



BANCO ITAU 341-7 34191.75520 37125.382939 81008.030009 1 99980000079546
 Local de Pagamento

 PAGÁVEL EM QUALQUER BANCO ATÉ O VENCIMENTO
 Vencimento

20/02/2025
 Cedente

 PORTO SEGURO COMPANHIA DE SEGUROS GERAIS
 Agência / Código Cedente

2938/10080-3
 Data do Contrato

 11/09/2024
 Número do Título

52371253
 Espécie Doc.

03
 Data Processamento

11/09/2024
 Aceite

N
 Nosso Número

175/52371253-8
 Uso do Banco  Carteira

175
 Espécie

R$
 Quantidade  Valor

  795,46
 (=) Valor do Contrato

795,46
 Instruções

PAGÁVEL EM QUALQUER AGÊNCIA DA REDE BANCÁRIA ATÉ O VENCIMENTO SR(A) CAIXA -
AUTORIZADO O RECEBIMENTO DO BOLETO ATÉ 20 DIAS APÓS O VENCIMENTO, ACRESCIDO DE
JUROS DE 0,0666% AO DIA O NÃO PAGAMENTO DO BOLETO NA DATA DE VENCIMENTO PODE
ACARRETAR A SUSPENSÃO DA COBERTURA SECURITÁRIA, SERVIÇOS E/OU CANCELAMENTO DA
APÓLICE O RESTABELECIMENTO DA COBERTURA SECURITÁRIA DAR-SE-Á MEDIANTE A
REGULARIZAÇÃO DO SALDO PENDENTE SE A APÓLICE ESTIVER ATIVA ATENÇÃO: NÃO SERÃO
ACEITOS DEPÓSITOS NA CONTA CORRENTE DO CEDENTE

 (-) Desconto / Abatimento

 (-) Outras Deduções

 (+) Mora / Multa

 (+) Outros Acréscimos

 (=) Valor Cobrado

Sacado

INST PSICOLOGIA CLINICA EDUC
A FALTA DE PAGAMENTO DE QUALQUER UMA DAS DEMAIS PARCELAS
SUBSEQUENTES À PRIMEIRA PODERÁ IMPLICAR O CANCELAMENTO DA
APÓLICE,NOS TERMOS DA CLÁUSULA DE FRACIONAMENTO DE PRÊMIO
CONSTANTE DO CONTRATO DE SEGURO.

Autenticação Mecânica             Ficha de Compensação

Evite duplicidade de pagamento! Verifique se o boleto ainda não foi pago. Parcela 006/006

Sacador / Avalista  Código da Baixa



Informamos que a relação dos endereços e telefones das Regionais/Sucursais
Porto Seguro será disponível em nosso site: www.portoseguro.com.br ou, em
caso de dúvidas, entrar em contato com a nossa Centra de Atendimento 24
Horas nos telefones: (11)3366-3333 (Grande São Paulo) ou 0800-7270800
(demais localidades).

Porto Seguro Cia de Seguros Gerais - Av. Rio Branco, 1489 - CEP 01205-905 - SÃO PAULO - SP - CNPJ 61.198.164/0001-60



Apólice  :
Corretor :
Unidade  :

CTC JAGUARE SPM PL14

INSTITUTO POSITIVA SOCIAL
RUA QUARTEIS 221
COMENDADOR SOARES
26275-320 NOVA IGUACU RJ



PÁGINA   1 de 3R1781J - RESEG CORRETORA DE SEGUROS LTDA - CO27 - PORTO PRINT WEB EMPRESA

NÚMERO DO ORÇAMENTO
98821865

TIPO DE SEGURO:
RENOVACAO PORTO

IMPRESSÃO:
10/09/2024 - 11:07:07

DATA DE CÁLCULO:
10/09/2024

VIGÊNCIA DAS 24H DO DIA
04/09/2024

ATÉ AS 24H DO DIA
04/09/2025

ORÇAMENTO
PORTO SEGURO CIA DE SEGUROS GERAIS

AVENIDA RIO BRANCO, 1489 - CAMPOS ELÍSEOS
SÃO PAULO - CEP 01205-905

SITE: WWW.PORTOSEGURO.COM.BR
CÓDIGO DE REGISTRO JUNTO À SUSEP 05886

C.N.P.J.
61.198.164/0001-60 SUSEP N.: 15414.002287/2005-31

INFORMAÇÕES DA APÓLICE A SER RENOVADA

SUCURSAL
44

NÚMERO DA APÓLICE
4023778

ORIGEM - RS
19

NÚMERO DA PROPOSTA - RS
11267625

RAMO: 118 MODALIDADE: 0 - PORTO PRINT WEB EMPRESA
DADOS DO PROPONENTE

RAZÃO SOCIAL
INSTITUTO POSITIVA SOCIAL

TIPO DE PESSOA
JURÍDICA

CNPJ
33981408/0004-93

TELEFONE
(21)30797736

INFORMAÇÕES CADASTRAIS DO CORRETOR

SUSEP
R1781J

NOME DA CORRETORA
RESEG CORRETORA DE SEGUROS LTDA

TELEFONE
(11)32574555

E-MAIL
GISELLE@RESEGCORRETORA.COM.BR

LOCAL DE RISCO 1

LOCAL DE RISCO
R. QUARTEIS

NÚMERO
221

BAIRRO
COMENDADOR SOARES

CEP
26275-320

COMPLEMENTO CIDADE
NOVA IGUACU

ESTADO
RJ

ATIVIDADE DO LOCAL: HOSPITAIS
Atenção: Havendo mais de uma atividade informe ao corretor para que ele enquadre seu seguro corretamente.

QUESTIONÁRIO

Importante: Declarações falsas, inexatas ou omissas implicarão na perda de indenização e cancelamento da apólice, conforme itens 23 e 25
das Condições Gerais.

QUESTÕES RESPOSTAS

HOUVE SINISTRO NO LOCAL NOS ÚLTIMOS 12 MESES ? NÃO

EXPERIÊNCIA DO RISCO BÔNUS 1

O LOCAL DE RISCO POSSUI TELHADO OU FECHAMENTO ESTRUTURAL COM: ISOPAINEL,
PLACAS/TELHAS METÁLICAS, SUBCOBERTURA TERMO ACÚSTICA?

NÃO

POSSUI SEGUROS VIGENTES PARA O MESMO LOCAL DE RISCO ? NÃO

DESEJA CONTRATAR INDENIZAÇÃO A VALOR DE NOVO (SEM APLICAÇÃO DE
DEPRECIAÇÃO)?

NÃO

BENS COBERTOS

PRÉDIO E CONTEÚDO
COBERTURAS

COBERTURA L.M.I. PRÊMIO P.O.S.

VALOR EM RISCO DECLARADO R$ 5.500.000,00 -

INCENDIO, EXPLOSÃO, FUMAÇA E QUEDA DE
AERONAVE

R$ 5.500.000,00 R$ 961,42 10% das indenizações.

DANOS ELETRICOS R$ 100.000,00 R$ 327,39 10% das indenizações com mínimo de R$ 2.000,00.

QUEBRA DE VIDROS R$ 30.000,00 R$ 849,54 10% das indenizações com o mínimo de R$ 400,00

SUBTRAÇÃO DE BENS R$ 120.000,00 R$ 934,45 10% das indenizações.

VENDAVAL R$ 100.000,00 R$ 267,90 15% das indenizações com mínimo de R$2.000,00.

RESPONSABILIDADE CIVIL R$ 200.000,00 R$ 738,11 10% das Indenizações com mínimo de R$ 500,00.

RC EMPREGADOR R$ 200.000,00 R$ 254,03 10% das Indenizações com mínimo de R$ 500,00.



PÁGINA   2 de 3R1781J - RESEG CORRETORA DE SEGUROS LTDA - CO27 - PORTO PRINT WEB EMPRESA

CLÁUSULA DE SERVIÇOS

PLANO BRONZE - REDE REFERENCIADA - EMP

SERVIÇOS EMERGENCIAIS
- ELETRICISTA
- REPAROS DE TELEFONIA
- ENCANADOR
- CHAVEIRO COMUM
- REPAROS EM BEBEDOURO
- SUBSTITUIÇÃO DE TELHAS E CUMEEIRAS

SERVIÇOS DE SINISTRO
- COBERTURA PROVISORIA PORTAS JANELAS DIVISAS E
VITRINES
- LIMPEZA
- VIGIA
- COBERTURA PROVISÓRIA DE TELHADOS

CLÁUSULAS PARTICULARES

DANOS MORAIS NÃO CONTRATADO

Foi disponibilizada para contratação a Cobertura de Danos Morais, porém o segurado optou pela não contratação.

PROTEÇÃO DE DADOS PESSOAIS

1. A Porto Seguro (aqui compreendida por todas as empresas pertencentes ao seu grupo econômico), tem o compromisso de respeitar e
garantir a privacidade e a proteção dos dados pessoais dos titulares e por isso, declara que o tratamento de dados pessoais se dá para
o desempenho de suas atividades legais, observando a legislação aplicável sobre segurança da informação, privacidade e proteção de dados
e demais normas setoriais ou gerais sobre o tema. 2. A coleta de dados pessoais pode ocorrer de diversas formas, como por exemplo: na
cotação e/ou contratação de seus diversos produtos e serviços, utilizações do site e aplicativos, bem como nas interações com os diversos
canais de comunicação, mas sempre respeitando os princípios finalidade, adequação, necessidade, transparência, livre acesso, segurança,
prevenção e não discriminação e obrigações legais. 3. A Porto Seguro implementará as medidas técnicas e organizacionais apropriadas para
proteger os dados pessoais, levando em conta técnicas avançadas disponíveis, o contexto e as finalidades do tratamento. As medidas de
segurança atenderão as (I) exigências das leis de proteção de dados, e (II) medidas de segurança correspondentes com as boas práticas
de mercado. 4. Os dados pessoais serão, em regra, armazenados pelo tempo que perdurará a relação entre as partes. Entretanto, há
situações em que esses dados deverão ser armazenados além do período de relacionamento e essas situações advêm de exigências legais
e/ou regulatórias, ou quando for necessário para exercer direitos em processos judiciais ou administrativos. 5. A Porto Seguro possui uma
política de privacidade, a qual encontra-se disponível no seguinte endereço  www.portoseguro.com.br 
 

VALOR DE NOVO

O seguro foi contratado sem valor de novo, ou seja, em caso de sinistro será aplicada depreciação para apuração dos prejuízos e
reposição dos bens. Ratificam-se os demais termos das condições gerais deste seguro que não tenham sido alterados pela presente
cláusula.

III - PLACAS/TELHAS METÁLICAS, ISOPAINEL E SUBCOBERTURA TERMO ACÚSTICA

Fica entendido e acordado que conforme descrito no item local de risco das condições gerais, se constatado que a empresa possui em
suas instalações/construção o uso de isopainel ou "telha sanduíche" (constituído por chapas metálicas unidas por um material isolante), telha
metálica (constituída em diferentes materiais metálicos que podem ser o aço, alumínio, cobre, zinco, ferro), subcobertura termo acústica, lã de
vidro, lã de rocha e Iã de pet (absorvem a energia sonora, ajudando na melhoria do isolamento) será cobrado prêmio adicional e
participação obrigatória, considerando o limite máximo de indenização contratado para a cobertura de incêndio, explosão, implosão, fumaça e
queda de aeronave, vendaval e atividade especificada na apólice. Ratificam-se os demais dizeres das condições gerais que não tenham sido
alterados pela presente cláusula.



PÁGINA   3 de 3R1781J - RESEG CORRETORA DE SEGUROS LTDA - CO27 - PORTO PRINT WEB EMPRESA

CLÁUSULA PARTICULAR DE RATEIO

Estou ciente e de acordo que somente nos casos em que o valor em risco declarado (VRD) for inferior a 80% (oitenta por cento) do
valor em risco apurado (VRA) no momento do sinistro, o segurado participará proporcionalmente dos prejuízos correspondentes a esta
diferença, conforme determina as condições gerais do Porto Seguro Empresa. Quando na ocasião do sinistro o valor em risco apurado
(VRA) for inferior ou igual a R$ 2.500.000,00 (dois milhões e quinhentos mil reais) a contratação será a primeiro risco absoluto e não
haverá rateio.

DEMONSTRATIVO DE PRÊMIO DO ITEM

PRÊMIO LÍQUIDO COBERTURAS

R$ 4.332,84
PRÊMIO LÍQUIDO CLÁUSULAS

R$ 111,89
PRÊMIO LÍQUIDO TOTAL

R$ 4.444,73
CUSTO DE APÓLICE

R$ 0,00
PRÊMIO TOTAL

R$ 4.772,75
DEMONSTRATIVO DE PRÊMIO GERAL

PRÊMIO LÍQUIDO COBERTURAS

R$ 4.332,84
PRÊMIO LÍQUIDO CLÁUSULAS

R$ 111,89
PRÊMIO LÍQUIDO TOTAL

R$ 4.444,73
CUSTO DE APÓLICE

R$ 0,00
I.O.F.

R$ 328,02
PRÊMIO TOTAL

R$ 4.772,75
FORMAS DE PAGAMENTO

DESCRIÇÃO VALOR 1ª PARCELA VALOR DEMAIS PARCELAS JUROS ENCARGOS CUSTO DA APÓLICE IOF

6 x BOLETO BANCARIO R$ 795,45 R$ 795,46 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 0,00 R$ 328,02

DECLARAÇÕES DO PROPONENTE

Declaro que as informações foram prestadas com exatidão, boa-fé e veracidade e que assumo integral responsabilidade pelas declarações
firmadas para avaliação do risco, ciente que se tiver omitido circunstância que possam influir na aceitação do risco ou na taxa do prêmio,
perderei o direito à indenização, nos termos dos art.765 e 766 do código civil brasileiro.
DECLARO QUE TOMEI CONHECIMENTO PRÉVIO E CONCORDO COM AS CONDIÇÕES GERAIS E ESPECIAIS , QUE TAMBÉM ESTÃO
NO SITE: https://www.portoseguro.com.br/seguro-empresa.

OBSERVAÇÕES

A aceitação da proposta de seguro está sujeita à análise do risco. O registro do produto é automático e não representa aprovação ou
recomendação por parte da Susep. O segurado poderá consultar a situação cadastral do corretor de seguros e da sociedade seguradora no
sítio eletrônico www.susep.gov.br.

Este orçamento tem validade de 15 (quinze) dias corridos a contar da data de sua realização.

AS CONDIÇÕES CONTRATUAIS/REGULAMENTO DESTE PRODUTO PROTOCOLIZADAS PELA SOCIEDADE/ENTIDADE JUNTO À SUSEP PODERÃO SER
CONSULTADAS NO ENDEREÇO ELETRÔNICO WWW.SUSEP.GOV.BR, DE ACORDO COM O NÚMERO DE PROCESSO CONSTANTE NA APÓLICE, PROPOSTA,
BILHETE, CERTIFICADO OU NO TÍTULO DE CAPITALIZAÇÃO.

Em atendimento à regulamentação vigente, informamos que incidem as alíquotas PIS 0,65%; COFINS 4,00%, sobre formação de preço.

SAC: 0800 727 2765    (informação, reclamação e cancelamento) - 0800 727 8736 (atendimento exclusivo para pessoas com deficiência auditiva) - Solicitação de
     serviços/sinistro: 3366-3110 (Gde. São Paulo) - 3004-6268 (Demais Localidades) Ouvidoria: 0800 727 1184 - de segunda a sexta - feira , das 8h:15 às 18h:30, exceto

feriados.
Site: www.portoseguro.com.br
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INSTITUTO POSITIVA SOCIAL
Essa é a cotação do seu seguro Allianz Empresarial, confira:

CORRETORA

RESEG CORRETORA DE SEGUROS LTDA Tel: 
11993209319 Cel: 11993209319

E-mail: giselle@resegcorretora.com.br SUSEP: 202064110 Código: 1060459 Filial: 3U

SUAS INFORMAÇÕES

Nome: INSTITUTO POSITIVA SOCIAL CNPJ: 33.981.408/0004-93

INFORMAÇÕES DO SEGURO

Endereço do local segurado: R. QUARTÉIS      , 221  - COMENDADOR SOARES - 26275-320 - NOVA IGUAÇU - RJ
Atividade: Hospitais Tipo de construção: Sólida
Tipo de seguro: Renovação Outras Seguradoras Objeto do Seguro: Prédio/Conteúdo
Produto | Ramo: 18 - Empresa PME Condições Gerais: 01/2024
Limite Máximo de Garantia da Apólice*: 5.500.000,00 Versão da tabela: 27
Cotação Criada em: 10/09/2024 Valor de Novo: Não
Vigência: das 24h de 10/09/2024 às 24h de 10/09/2025
*Composto pela soma das coberturas de Incêndio e Complementares, Perda de Lucro Bruto e/ou Despesas Fixas, quando contratadas.

VALOR EM RISCO

Danos Materiais: 5.500.000,00

PROTECIONAIS

Extintores
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Franquia
% - corresponde ao percentual dos prejuízos indenizáveis
R$ - corresponde ao mínimo em valores de responsabilidade do Segurado
Exemplo: 10% dos prejuízos, com mínimo de R$ 1.000,00

COBERTURAS/ RISCOS COBERTOS Limite Máximo Prêmio por Franquia

de Indenização Cobertura % R$

Danos Elétricos 100.000,00 491,84
Danos Elétricos 100.000,00 10 1.500,00

Incêndio e Complementares 5.500.000,00 2.512,29
Demolição e Desentulho 275.000,00 10 500,00
Derrame de Sprinklers 1.100.000,00 10 500,00
Despesas de Recomposição de Registros e
Documentos 275.000,00 10 500,00

Impacto de Veículos Terrestres 1.100.000,00 10 1.500,00
Incendio / Raio / Expl / Impl / Fumaça /
Q.Aeronaves 5.500.000,00 Sem Franquia

Perda e/ou Pagamento de Aluguel 825.000,00 Sem Franquia
Tumultos, Greves e Lock-Out 550.000,00 10 500,00
Ruptura de Tanques e Tubulações 275.000,00 20 3.000,00

Quebra de Vidros e Anúncios Luminosos e
Mármores 30.000,00 185,39

Quebra de Vidros e Anúncios Luminosos e
Mármores 30.000,00 10 950,00

Responsabilidade Civil 400.000,00 1.278,57
RC Contingente de Veículos 100.000,00 10 500,00
Danos Morais 200.000,00 10 500,00
RC Empregador 100.000,00 10 500,00
RC Guarda Veículo - Compreensiva 160.000,00 10 3.200,00
RC Guarda Veículo - Parcial 160.000,00 10 3.200,00
RC Operações 400.000,00 10 500,00

Roubo 120.000,00 652,27
Roubo de Valores em Trânsito em Mãos de
Portadores 18.000,00 10 500,00

Roubo de Valores no Interior do
Estabelecimento 18.000,00 10 500,00

Roubo de Bens 120.000,00 10 500,00
Vendaval, Furacão, Ciclone, Granizo e Tornado 100.000,00 235,21

Vendaval, Furacão, Ciclone, Granizo e
Tornado 100.000,00 15 1.500,00
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INFORMAÇÕES DE PAGAMENTO

Forma de Pagamento: Débito em conta bancária Nº de Parcelas: 1 Índice/Moeda: 1,00/BRL  
Banco: Agência: Conta: 

Prêmio Líquido: (R$): 5.355,57 Taxa mensal juros: 0,00 Custo da Apólice (R$): 0,00

Prêmio Total (R$): 5.750,81 IOF (R$): 395,24 Valor juros (R$): 0,00

Parc. Venc. * Valor

1 à vista 5.750,81

Parcelamento/ DÉBITO EM CONTA BOLETO
Taxa Juros Valor

Parcela
Total

a Pagar
Valor

Parcela
Total

a Pagar
1x 0.00% R$      5.750,81 R$      5.750,81 R$      5.750,81 R$      5.750,81
1+1 0.00% R$      2.875,41 R$      5.750,81 R$      2.875,41 R$      5.750,81
1+2 0.00% R$      1.916,94 R$      5.750,81 R$      1.916,94 R$      5.750,81
1+3 0.00% R$      1.437,70 R$      5.750,81 R$      1.437,70 R$      5.750,81
1+4 2.50% R$      1.207,65 R$      6.038,27 R$      1.207,65 R$      6.038,27
1+5 2.50% R$      1.018,59 R$      6.111,56 R$      1.018,59 R$      6.111,56
1+6 2.50% R$        883,64 R$      6.185,45 R$        883,64 R$      6.185,45
1+7 2.50% R$        782,49 R$      6.259,91 R$        782,49 R$      6.259,91
1+8 2.50% R$        703,88 R$      6.334,94 R$        703,88 R$      6.334,94
1+9 2.50% R$        641,05 R$      6.410,54 R$        641,05 R$      6.410,54

CLÁUSULAS COMPLEMENTARES E PARTICULARES GERAIS

CLÁUSULA PARTICULAR DE LICITAÇÃO OU CONCORRÊNCIA PÚBLICA                       

“O seguro deste item torna-se sem efeito em caso de licitação, concorrência Pública.”

CLÁUSULA DE ASSISTÊNCIA 24Hs

700 - Allianz Assistência 24Hs Empresa.

OBSERVAÇÕES

A realização desta cotação não pressupõe a aceitação do risco pela seguradora. A aceitação da proposta de seguro está
sujeita à análise do risco. 

A proposta poderá ser recusada dentro do prazo de 15 dias a partir da data do protocolo de recebimento da proposta. 

Esta cotação não tem validade para contratação junto à qualquer Órgão da Administração Pública. Válido somente como
cotação estimativa.
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Allianz Seguros S.A. Código: 5177 | CNPJ: 061.573.796/0001-66 IE: 108.063.509.113 | Rua Eugenio de Medeiros, nº 303, 1º andar-parte, 2º ao 9º andar,
15º e 16º andar, Pinheiros, São Paulo-SP - Linha Direta Allianz: 4090 1110 (Capitais e Regiões Metropolitanas) e 0800 777 7243 (outras localidades) de
2ª a 6ª das 8h às 20h, sábado das 8h às 14h ou SAC 24 horas: 08000 115 215 e para Ouvidoria 0800 771 3313. Atendimento à pessoa com deficiência
auditiva ou de fala 24 horas: 08000 121 239.  

C3000D2000ASCNG00000P00000

POLÍTICA DE PRIVACIDADE DE DADOS

PRIVACIDADE DE DADOS PESSOAIS - A Allianz declara cumprir a Lei n°13.709/2018 (LGPD) e demais leis e normas gerais 
vigentes que versem sobre proteção de dados pessoais, bem como os termos e condições previstos em sua Política de Dados 
(disponível no site allianz.com.br), garantindo o adequado tratamento dos dados pessoais e observando os direitos e 
garantias dos titulares dos dados.

  

PROCESSO SUSEP

SUSEP - Superintendência de Seguros Privados - Autarquia Federal responsável pela fiscalização, normatização e controle
dos mercados de seguro, previdência complementar aberta, capitalização, resseguro e corretagem de seguros. Telefone de
atendimento ao Público: 0800-021-8484.
As condições contratuais/regulamento deste produto protocolizados pela sociedade/entidade junto à SUSEP poderão ser
consultadas no endereço eletrônico www.susep.gov.br, de acordo com o número de processo constante da
apólice/proposta/cotação.
O registro do produto é automático e não representa aprovação ou recomendação por parte da Susep.
O segurado poderá consultar a situação cadastral do corretor de seguros e da sociedade seguradora no sítio eletrônico 
www.susep.gov.br.

PROCESSO SUSEP: 
15414.900340/2018-85

SÃO PAULO, 10 de Setembro de 2024

Eduard Folch Rue
Presidente Allianz Seguros S.A.
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Data de Nasc.:

Informações de Cobrança

Cidade:

CPF/CNPJ:

UF:

Email:
CEP:
Bairro:

Celular: Fone:
33.981.408/0004-93

Natureza / Nro.Doc.: Órgão Expedidor: Data Expedição:

End. Cobrança: Compl:

Informações Gerais do Orçamento

10/09/2024 até 10/09/2025 AnualPeríodo: Tipo de Cálculo:365 diasVigência:
28427893ASSESSORIAS SP COMPREENSIVO EMPRESARIALRamo:Filial:

425Produto: HDI EMPRESARIAL 20240905Cód. da Versão:Cód. Produto:
Data do Cálculo: 10/09/2024 - Esta cotação tem validade de 30 dia(s), até 09/10/2024.
Informe SUSEP: O registro deste plano na SUSEP não implica, por parte da Autarquia, incentivo ou

recomendação à sua comercialização.

Orçamento:

Informações de Corretores
Corretor: 100211729Cód. Interno:

100,00%Participação:Cód SUSEP:
RESEG CORRETORA DE SEGUROS LTDA

00000202064110

LOCAL EM RISCO

Nro:
Complemento:

UF:Cidade:Bairro:

Endereço:

Contato(s) para Inspeção do Risco

CEP:

6/0/0/3000/000/000/C

COMENDADOR SOARES NOVA IGUACU

RUA QUARTEIS

RJ
26275-320
221

 - 1

Inspeção: Conforme Regras

DETALHES DO LOCAL

700220 - HOSPITALOcupação:

ALVENARIA (SUPERIOR)Construção:

Tipo de verba contratada: Cia de Renovação:Prédio e Conteúdo PORTO SEGURO CIA

Número da apólice anterior: Valor em risco D. Materiais:1 R$ 5.500.000,00

Região Risco CEP: 94-RJ - Interior

HDI Seguros - CNPJ 29.980.158/0001-57 Processo SUSEP nro.: 15414.652173/2023-18
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COBERTURAS CONTRATADAS

Período indenitárioPrêmios (R$)Coberturas L.M.I (R$)

5.500.000,00 2.384,71Incênd/Raio/Explos/Queda Aeronave/Fumaça
100.000,00 391,42Danos Eletricos
120.000,00 1.575,39Roubo e Furto de Bens
100.000,00 330,39Vendaval com Impacto de Veiculos
30.000,00 520,29Quebra de Vidros

200.000,00 547,60Responsabilidade Civil Operacoes
200.000,00 316,39Responsabilidade Civil Empregador

- 57,16Assistencia Empresarial Essencial

0,00CUSTO - R$ I.O.F. 7,38%
6.123,35PRÊMIO LÍQUIDO DO LOCAL - R$

PARTICIPAÇÃO OBRIGATÓRIA

Franquias ObrigatóriasCoberturas
Incênd/Raio/Explos/Queda
Aeronave/Fumaça

Queda de Raio 10% dos prejuízos indenizáveis com minimo de R$
900,00

Danos Eletricos 10.00% sobre os prejuízos indenizáveis com mínimo de R$ 6.000,00
Roubo e Furto de Bens Sem Franquia
Vendaval com Impacto de Veiculos 10.00% sobre os prejuízos indenizáveis com mínimo de R$ 900,00
Quebra de Vidros 10.00% sobre os prejuízos indenizáveis com mínimo de R$ 500,00
Responsabilidade Civil Operacoes 10.00% sobre os prejuízos indenizáveis com mínimo de R$ 1.000,00
Responsabilidade Civil Empregador 20.00% sobre os prejuízos indenizáveis com mínimo de R$ 1.000,00

(*) Para as demais coberturas não há franquia.

DESCONTOS DO LOCAL

Tempo de Seguro: 03 anos.
"Declaro que estou renovando a Apólice nº 1 da Seguradora PORTO SEGURO CIA DE SEGUROS
GERAIS e que possuo este seguro há 03 ano (s) sem interrupções. Estou ciente que de acordo com a
Cláusula Perda de Direitos das Condições Gerais, quaisquer Declarações Inexatas ou omissão de
circunstâncias que possam influenciar na aceitação da proposta ou no valor do prêmio, ficará
prejudicado o direito à indenização."

BENEFÍCIOS

Beneficio Empresarial Essencial

HDI Seguros - CNPJ 29.980.158/0001-57 Processo SUSEP nro.: 15414.652173/2023-18
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FATORES DE PROTEÇÃO
Por Proteção de Risco:
Extintores

OBSERVAÇÕES

A Seguradora se reserva o direito de realizar as diligências que entender necessárias para melhor análise
do local segurado, sejam estas durante a análise da Proposta e/ou durante a vigência da Apólice, devendo o
Segurado viabilizar tais medidas, bem como, disponibilizar quaisquer documentos e esclarecimentos que
venham a ser solicitados.

HDI Seguros - CNPJ 29.980.158/0001-57 Processo SUSEP nro.: 15414.652173/2023-18
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Opções de Pagamento (R$)

Débito Carnê
Plano Cartão de

Crédito 1ª no Ato 1ª a 30 dias Melhor Data 1ª no Ato 1ª a 7 dias

1x 6.575,25 6.575,25 6.575,25 - 6.575,25-

2x 3.287,63 3.287,63 3.287,63 - 3.287,63-

3x 2.191,75 2.191,75 2.191,75 - 2.191,75-

4x 1.643,81 1.643,81 1.643,81 - 1.643,81-

5x 1.315,05 1.315,05 1.315,05 - 1.315,05-

6x 1.095,88 1.095,88 1.095,88 - 1.095,88-

7x 939,32 1.010,33 1.010,33 - 1.024,61-

8x 821,91 894,65 894,65 - 909,44-

9x 730,58 804,81 804,81 - 819,86-

10x 657,53 732,94 732,94 - 748,40-

11x - 674,26 674,26 - 689,92-

HDI Seguros - CNPJ 29.980.158/0001-57 Processo SUSEP nro.: 15414.652173/2023-18
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A aceitação da proposta de seguro está sujeita à análise do risco, podendo ser recusada dentro do prazo
de 15 dias da data do protocolo de recebimento da mesma.
- O(s) Valor(es) em Risco declarado(s), bem como o(s) Limite(s) Máximo(s) de Indenização, são de inteira
responsabilidade do Segurado, ficando a Seguradora isenta de qualquer responsabilidade que possa advir de
avaliações incorretas.

Serviço de Atendimento ao Consumidor (SAC)
Exclusivo para informações institucionais, de produtos e reclamações.
0800 722 7149
0800 772 1825 – para deficientes auditivos

Ouvidoria Independente HDI
Canal de comunicação com a HDI Seguros S/A.
Para Informações sobre finalidade e forma de utilização acesse o site: www.hdi.com.br

0800 775 4035
0800 775 4036 – para deficientes auditivos
Horário de atendimento: segunda à sexta das 8h às 18h.

SAO PAULO, 10 de Setembro de 2024.

- Em atenção ao exposto na Lei nº 13.709/18 (Lei Geral de Proteção de Dados Pessoais), o
PROPONENTE está ciente de que a HDI poderá armazenar os dados pessoais do PROPONENTE em
seu banco de dados, bem como compartilhará esses dados pessoais com prestadores de serviços,
resseguradores, cosseguradores, órgãos reguladores (SUSEP, BACEN etc...), entre outros, podendo tais
dados ser utilizados para execução de procedimentos relacionados à presente contratação, tais como, mas
não se limitando a, análise e subscrição do risco, regulação de sinistros, análises de crédito, exercício
regular de direitos, cumprimento de obrigações legais, oferta de produtos de seguro e demais finalidades
permitidas em lei.

- O registro do produto é automático e não representa aprovação ou recomendação por parte da SUSEP.
- O segurado poderá consultar a situação cadastral do Corretor e da Sociedade Seguradora no site
www.susep.gov.br.
- As condições contratuais estarão disponíveis, de forma prévia à assinatura da proposta, ao segurado. Poderá
constar da própria proposta declaração de que o proponente/corretor/representante legal tomou ciência das
referidas condições contratuais.
- Considera-se como âmbito geográfico das coberturas todo o território nacional, salvo disposição em contrário,
que estará prevista expressamente nas condições contratuais.

HDI Seguros - CNPJ 29.980.158/0001-57 Processo SUSEP nro.: 15414.652173/2023-18
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