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FERRAZCON ASSESSORIA CONTABILIDADE




A seguir, a versdo completa de sua apdlice do Porto Sequro Porto Empresa, com as
sequintes alteragoes:

- Objeto 01

INCLUSAO DE OBJETO SEGURADO

Leia com atengdo todas as informagdes da apdlice e mantenha seus dados cadastrais
sempre atualizados. Confirme o e-mail e telefone registrados abaixo, esse € o meio de
comunicagao para agilizar nosso contato, quando necessario.

Se precisar atualiza-los, acesse o Portal do Cliente (www.portoseguro.com.br/cliente)
ou fale com seu Corretor.

E-mail: sequros@fazseguros.com.br
Celular/telefone: 15 30313434

Um abrago.

Marcelo Picanco

Diretoria Porte Sequro Ramas Flementares

Siga-nos nas redes sociais:
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VANTAGENS

DO PORTO SEGURO EMPRESA

Pagamento em até 12 parcelas ou 6 vezes sem juros;

Descontos:

Por agrupamento de coberturas;

Empresas com sistema de alarmes monitorados;
Estabelecimentos em shoppings, hipermercados e aeroportos;

Sem interrupcao das coberturas contradadas durante as férias coletivas;

Permite a contratacao de varios locais em uma tinica apélice.

ElE[@ @

Para mais informacdes sobre o seu seguro, acesse o Portal do Cliente Porto Seguro:

www.portoseguro.com.br/cliente




DADOS DA SUA APOLICE

Endosso ne: 1 Nimero da apolice: 118 66 4001770
Nimero da proposta: 82 12098120 Ramo: 118/351

Vigéncia: a partir das 24h do dia 28/12/2019 até as 24h do dia 16/05/2020

Codigo C.I.: 5886XC6PTCOY90

Processo SUSEP: 15414.002287/2005-31

Processo SUSEP: 15414.900596/2013-88

Versao da oferta: 1

Nome/Razao Social: FERRAZCON ASSESSORIA CONTABILIDADE IRELI ME.

Tipo de pessoa: Juridica

CPF/ CNPJ: 10.344.326/0001-90

Enderego: RUA PEDRO DE OLIVEIRA NETO, 114 - ESCRITORIO

Bairro: JARDIM FACULDADE

Cidade: SOROCABA Estado: SP CEP: 18030-275
Fone comercial: 1530313434

E-mail: sequros@fazseguros.com.br

Nome: FAZ CORRETORA DE SEGUROS LTDA

SUSEP Porto: 72D80) SUSEP Oficial: 10.2017416.0
Participacao (%): 100,00

Telefone: 1530313434 E-mail: sequros@fazsequros.com.br



Atencao: as informacoes a seguir serao detalhadas por objeto segurado.

0BJETO DO SEGURO

Atividade da Empresa: ESCRITORIOS DEMAIS-TERREO/SOBRADOS (EXCETO
INFORMATICA/PUBLICIDADE)

Local de risco: RUA PEDRO DE OLIVEIRA NETO , 114 - ESCRITORIO

Bairro: JARDIM FACULDADE

Cidade: SOROCABA Estado: SP CEP: 18030-275

E COBERTURAS

Coberturas contratadas, limites méximos de garantia e prémios por cobertura (valores em reais).

PREMIO
NOME DA COBERTURA LM.L'(RS) 110, (RS)
INCENDIO, EXPLOSAQ, FUMACA E QUEDA DE AERONAVE RS 500.000,00 R$-37,18
DANOS ELETRICOS R$ 10.000,00 RS -63,79
PERDA DE ALUGUEL R$ 30.000,00 RS -3,40
SUBTRAGAO DE BENS R$ 30.000,00 RS -45,68
RESPONSABILIDADE CIVIL R$ 20.000,00 R$-5,11
QUEBRA DE VIDROS R$ 5.000,00 R$-8,51
RECOMPOSICAO DE REGISTROS E DOCUMENTOS R$ 5.000,00 RS -3,40
VAZAMENTO DE TANQUES OU TUBULACOES R$10.000,00 R$-12,42
RESPONSABILIDADE CIVIL EMPREGADOR R$10.000,00 R$-2,51
DANOS MORAIS R$10.000,00 R$-3,11
VENDAVAL, FURACAO, CICLONE, TORNADO E QUEDADE ~ R$ 20.000,00 R$-33,48
GRANIZO
INCENDIO, EXPLOSAO, FUMACA E QUEDA DE AERONAVE RS 700.000,00 R$ 61,78
DANOS ELETRICOS R$ 25.000,00 R$ 109,73

TOTAL PREMIO LiQUIDO R$ 80,25
1- Limite mdximo de indenizacdo.



PREMIO

NOME DA COBERTURA LM.L'(RS) 110, (RS)
PERDA DE ALUGUEL RS 30.000,00 R$ 5,67

SUBTRAGAO DE BENS R$ 30.000,00 R$ 61,40
RESPONSABILIDADE CIVIL R$ 20.000,00 R$ 8,51

QUEBRA DE VIDROS R$ 5.000,00 R$ 12,77
RECOMPOSICAO DE REGISTROS E DOCUMENTOS R$ 10.000,00 RS 5,67
VENDAVAL, FURACAO, CICLONE, TORNADO E QUEDADE RS 20.000,00 R$33,31
GRANIZO

TOTAL PREMIO LiQUIDO R$ 80,25
1- Limite mdximo de indenizacao.

SERVICOS CONTRATADOS

« PLANO COMPACTO - GRATUITO LIVRE ESCOLHA - EMP
(LIMITE DE UTILIZACAO: RS 300,00)

SERVICOS DE SINISTRO
VIGIA

COBERTURA PROVISORIA DE TELHADOS
COBERTURA PROVISORIA DE PORTAS E JANELAS
LIMPEZA

PREMIO LiQUIDO PLANOS DE SERVICOS R$ 0,00

PARTICIPACAQ OBRIGATORIA DO SEGURADO

INCENDIO, EXPLOSAO, FUMACA E QUEDA DE AERONAVE

POS ndo contratada.
DANOS ELETRICOS

10% das indenizacdes com o minimo de R$900,00
PERDA DE ALUGUEL



PARTICIPACAQ OBRIGATORIA DO SEGURADO

Naoha.
SUBTRACAO DE BENS

POS nao contratada.
RESPONSABILIDADE CIVIL

10% das Indeniza¢des com minimo de R$ 500,00.
QUEBRA DE VIDROS

POS ndo contratada.
RECOMPOSICAO DE REGISTROS E DOCUMENTOS

Nao ha.
VAZAMENTO DE TANQUES OU TUBULACOES

15% das indeniza¢des com minimo de RS 1.000,00.
RESPONSABILIDADE CIVIL EMPREGADOR

10% das Indeniza¢des com minimo de R$ 500,00.
DANOS MORAIS

10% das indeniza¢oes com minimo de R$ 500,00.
VENDAVAL, FURACAO, CICLONE, TORNADO E QUEDA DE GRANIZO

10% das indeniza¢des com minimo de R$1.000,00.
INCENDIO, EXPLOSAO, FUMACA E QUEDA DE AERONAVE

20% das indenizacdes com o minimo de R$25.000,00.
DANOS ELETRICOS

15% das indenizacdes com o minimo de R$ 2.500,00
PERDA DE ALUGUEL

Naoha.
SUBTRACAO DE BENS

20% das indenizagdes com minimo de R$ 2000,00.
RESPONSABILIDADE CIVIL

10% das Indenizacdes com minimo de R$ 500,00.
QUEBRA DE VIDROS

10% das indenizacbes com o minimo de RS 300,00
RECOMPOSICAO DE REGISTROS E DOCUMENTOS

Ndo ha.
VENDAVAL, FURACAO, CICLONE, TORNADO E QUEDA DE GRANIZO
20% das indenizacdes com minimo de R$2.500,00.



QUESTIONARIO DO OBJETO SEGURADO

Importante: declaracoes falsas, inexatas ou omissas implicarao a perda de indenizacdo e 0
cancelamento da apdlice.

Houve sinistro no local nos tltimos 12 meses? Nao

0 imavel possui um programa continuo de reuso, reaproveitamento ou uso eficiente de
agua? Sim

Numero da instalacao da conta de agua? 10344326000190

Tipo de Pessoa Juridica

CNPJ do Titular da Conta? 10344326/0001-90

0 risco possui Isopainel em suas construgoes? Nao

Possui seguros vigentes para o mesmo local de risco? Nao

LMI Discriminada NAO DESEJO L.M.| DISCRIMINADA

Deseja desconto por Alarmes Monitorados para cobertura Subtracao de Bens? Sim

INFORMACOES ADICIONAIS DO OBJETO

DECONTOS POR AGRUPAMENTO DE COBERTURAS

CLAUSULA PARTICULAR DE RATEIO
CALCULO DE RATEIOESTOU CIENTE E DE ACORDO QUE SOMENTE NOS CASOS EM QUE 0 VALOR EM

RISCO DECLARADO (VRD)
FOR INFERIOR A 80% (OITENTA POR CENTO) DO VALOR EM RISCO APURADO (VRA) NO MOMENTO

DO SINISTRO, 0 SEGURADO )
PARTICIPARA PROPORCIONALMENTE DOS PREJUIZOS CORRESPONDENTES A ESTA DIFERENCA,

CONFORME DETERMINA AS
CONDICOES GERAIS DO PORTO SEGURO EMPRESAPARA LOCAIS COM VALOR CONTRATADO PARA A

COBERTURA DE INCENDIO ) o
(LMI) INFERIOR A R$2.000.000,00 (DOIS MILHOES DE REIAS) NAO SERA SOLICITADO O VRD, NESTES

CAS0S 0 CALCULO )
DO RATEI SERA FEITO UTILIZANDO O LMI CONTRATADO.QUANDO NA OCASIAO DO SINISTRO 0

VALOR EM RISCO APURADO i i )
(VRA) FOR INFERIOR A R$2.000.000,00 (DOIS MILHOES DE REIAS) A CONTRATACAO SERA A

PRIMEIRO RISCO ABSOLUTO.



INFORMACOES ADICIONAIS DO OBJETO

IA - CONSTRUGOES ISOPAINEL INCENDIO

FICA ENTENDIDO E ACORDADO QUE CONFORME DESCRITO NO ITEM EMPRESAS ABRANGIDAS PELO
SEGURO DAS CONDICOES )

GERAIS. CASO SEJA CONSTATADO QUE NO LOCAL DE RISCO POSSUA CONSTRUGAO EM ISOPAINEL OU
"PAINEL SANDUICHE"

CONSTITUIDO POR CHAPAS METALICAS UNIDAS POR UM MATERIAL ISOLANTE, SERA COBRADO
PREMIO ADICIONAL , )

E PARTICIPAGAQ OBRIGATORIA, CONSIDERANDO O LIMITE MAXIMO DE INDENIZAGAO
CONTRATADO PARA A COBERTURA ) ,

DE INCENDIO, EXPLOSAO E FUMAGA, CONFORME SEGUE: 10% DAS INDENIZACOES COM MINIMO DE
R$ 25.000,00.

RATIFICAM-SE 0S DEMAIS DIZERES DAS CONDICOES GERAIS QUE NAQ TENHAM
SIDO ALTERADAS PELA PRESENTE CLAUSULA.



ﬂ INFORMACOES E CLAUSULAS GERAIS

Fica entendido e acordado que, salvo a(s) particularidade(s) estabelecida(s) no(s) objeto(s) do sequro
anteriormente, as informagdes a sequir sdo inerentes a todos os objetos do sequro estabelecidos nesta
apdlice de seguros.

QUESTIONARIO DE AVALIACAO DE RISCO

Importante: declaracdes falsas, inexatas ou omissas implicardo a perda de indenizacdo e 0
cancelamento da apdlice.

Possui riscos maiores de R$5.000.000,00? Nao

VALORES DO SEGURO

VALOR DO SEGURO VALOR (RS)
Prémio liquido coberturas RS 80,25
Descontos gerais R$0,00
Prémio liquido planos de servicos R$ 0,00
Adicional de fracionamento R$ 0,00
Custo de emissao da apélice R$0,00
I0F R$ 5,92
Taxa de juros ao més % 0,00
DADOS DO PAGAMENTO

FORMA DE PAGAMENTO

52-ADC, TODAS AS PARCELAS

Débito Automatico

Banco: 341 Agéncia: 3048 Conta: 26777-1



DADOS DO PAGAMENTO

Parcela Valor (R$)  Vencimento

01 RS 43,08 10/01/2020
02 RS 43,09 10/02/2020

Havendo inadimpléncia o pagamento s poderd ser efetuado na sequradora acrescido de uma taxa de
0,30% ao dia.

Declaro que sou responsdvel, de acordo com a legislacao civil e penal, pelas informag6es bancdrias
informadas para cobranca do prémio do sequro, inclusive se for indicada conta bancéria que ndo for de
minha titularidade. Estou ciente que em caso de devolugdo da proposta com valor do prémio, este serd
devolvido diretamente na conta bancdria originalmente debitada.

(onstituirdo motivos para cancelamento do sequro e perda de cobertura: encerramento da conta corrente;
encerramento da agéncia detentora da conta corrente, sem transferéncia para outra agéncia; a ndo
efetivacdo de um dos débitos programados por insuficiéncia de fundos na conta corrente, para cobertura do
valor a ser debitado; e a falta de autorizacdo prévia para débito em conta corrente, quando esta for uma
exigéncia do Banco no qual a conta corrente é mantida.

Autorizo o débito em minha conta corrente, mencionada acima, para pagamento do sequro.



ﬂ CLAUSULAS GERAIS DO SEGURO

ADMISSAQ VIA FONE /CHAT/E-MAIL

é\EPG}EJERSKg(T)E PROPOSTA FOI EMITIDA CONFORME SOLICITACAQ TELEFONICA, CHAT OU E-MAIL FEITA EM NOME DO

PELO CORRETOR DE SEGUROS. 0S VALORES DAS COBERTURAS, PARTICIPACOES OBRIGATORIAS DO SEGURADO, PREMIOS

E DEMAIS CONDICOES, FORAM ESTABELECIDAS CUJA DATA ESTA REGISTRADA NO CAMPO PROPRIO. 0S DADOS E
INFORMACOES

FORNECIDOS SAO DE INTEIRA RESPONSABILIDADE DO PROPONENTE E DO CORRETOR, 05 QUAIS DEVEM
OBRIGATORIAMENTE

B(EIN(IDIR (OM A REGULAR DOCUMENTAGAQ APRESENTADA. E FACULTADO AQ SEGURADO, ATRAVES DO SEU CORRETOR

SEGUROS, 0 DIREITO DE ARREPENDIMENTO EM 07 (SETE) DIAS DA DATA DE EMISSAO DA APOLICE CONFORME PREVISTO

NO CODIGO DE DEFESA DO CONSUMIDOR, O QUE DEVERA SER FEITO MEDIANTE ENTREGA DE CARTA DEVIDAMENTE
PROTOCOLADA

El(\)AR%lEQ%QUER ESCRITORIO DA SEGURADORA. PARA EMISSOES COM FORMA DE PAGAMENTO DEBITO EM CONTA

(C)}\JRCT%TAO DE CREDITO: AS INFORMAGOES E DADOS FORNECIDOS (BANCO, AGENCIA, CONTA CORRENTE, DADOS DO

RIEI l(JIEﬁIgII\O), SAO DE INTEIRA RESPONSABILIDADE DO CORRETOR DE SEGUROS, 0 QUAL DECLAROU TER 0BTIDO

DO SEGURADO PARA FORNECE-LAS.

Para validade do presente contrato, a Sequradora, representada por seu
diretor-presidente, assina esta apdlice.

tIII«.--'A-rd -l'“.. - A
Marcela Picange Martos Lougha

SOROCABA, 02 de JANEIRO de 2020.
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