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SECRETARIA DE ADMINISTRACAO DA CAMARA MUNICIPAL

s Lo Missal - PR, 19 de fevereiro de 2013.

Memorando Interno

Ao

Excelentissimo Senhor

Nelson Fernandes dos Santos
Presidente da Cimara Municipal

Prezado Senhor:

Com meus cordiais cumprimentos, venho pelo presente solicitar aten¢do e providéncia de
Vossa Exceléncia, no sentido de autorizar a contratagdo mediante dispensa de licitagdo,

para a contratagdo de uma empresa para a contratagdo de um seguro total para o veiculo
oficial da Camara Municipal de Missal.

Atenciosay

Custddip Ldiz Reis Lima
Diretoy Géral

PROCESSO DE DISPENSA N°. 006/2013 - NR
OBJETO: CONTRATACAOADE UM SEGURO TOTAL PARA O VEICULO
OFICIAL DA CAMARA MUNICIPAL DE MISSAL.
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Missal - PR, 19 de fevereiro de 2013.
- v
Do: Presidente da Cimara Municipal:
Para: Departamento Juridico
Departamento de Contabilidade

Comissdo de Licita¢do

Preliminarmente & autorizag&o solicitada mediante Memorando Interno — Secretaria de
Administra¢do, o Processo devera tramitar pelos setores competentes com vistas:

A8 1. A indicagdo de recursos de ordem orgamentaria para fazer frente as despesas;

2. A elaboragdo de parecer sobre a necessidade de procedimento licitatorio, indicando
a modalidade e o tipo de licitagdo a serem adotados no certame;

3. A elaboragio da minuta do instrumento convocatério da licitag@o;

4. Ao exame e aprovagdo das minutas indicadas no item terceiro acima.
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Missal - PR, 19 de fevereiro de 2013.

Parecer*Referenté Despacho do Presidente da Camara Municipal, Datado de 19/02/2013.

Assunto: Indica¢do de Recursos de Ordem Orc¢amentiria Para Fazer Frente a
Despesa:

Objeto: Para a Contratacio de um seguro total para o veiculo oficial da Cimara
Municipal de Missal.

Valor: Preco Maximo de RS 1.593,22 (hum mil quinhentos e noventa e trés reais e
vinte e dois centavos).

DEPARTAMENTO CONTABIL
Informamos a existéncia de previsdo de recursos orgamentarios para a
execugdo do objeto em epigrafe.

Dotagdo Or¢amentaria: 090

01.01 —Camara Municipal:

01.031.00102-001 — Atividade do Legislativo Municipal
3.3.90.39.00.00 — Outros Servicos de Terceiros — Pessoa Juridica.
3.3.90.39.69.03 — Seguros e Demais Veiculos Publicos

19/02/2013 Departamento de Contabilidade

SECRETARIA DA CAMARA MUNICIPAL

Declaro a existéncia de Recursos Financeiros para a execug@o do objeto em
epigrafe.

.
\ “\,\\Cfgﬂ

* Marcia Everling
Contadora

X
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Missal - PR, 19 de fevereiro de 2013.

" n JUSTIFICATIVA
CONTRATACAO COM DISPENSA DE LICITACAO N°. 006/2013 - NR

Justifica-se a contratagio da Empresa “MISSAL CORRETORA DE SEGUROS
LTDA”, Inscrita no CNPJ sob n°. 03.142.679/0001-41, com endereco comercial sito a
Avenida Dom Geraldo Sigaud, n°. 263, sala 02, Centro, na cidade de Missal, Estado do
Parana, CEP: 85.890-000 que tem como objetivo a contratagdo de uma Empresa para a
contratagdo de um seguro total para o veiculo oficial da CAmara Municipal de Missal.
Sendo que o dnus da outorga encontra-se dentro do limite permitido em Lei para a
contratagdo direta, devido ao embasamento doutrinario, no h4 necessidade que se abra o
processo licitatério para o julgamento de propostas.

Fundamentos na Lei n°. 8.666, art. 24, Inciso II, de 21 de julho de 1993, ndo ha
necessidade de abrir um processo licitatério para a devida contratagdo de servigo.

Utilizando-se dos critérios abaixo, justificamos o ato.
1 - Encontra-se constituido, nos Termos da Legislagdo vigente:

Lei n°. 8.666/93

Art. 24. E dispensavel a licitagdo:

Inciso IT — para outros servigos e compras de valor até 10% (dez por cento) do
limite previsto na alinea “a”, do inciso II do artigo anterior e para alienagdes, nos casos
previstos neta Lei, desde que n#o se refiram as parcelas de um mesmo servigo, compra ou
alienag@o de maior vulto que possa ser realizada de uma s6 vez.

Devido a0 embasamento doutrinario a dispensa em tela é praticdvel, e foi constatado que
atende as necessidades da Camara Municipal. Fixado o prego para a referida contratagdo
RY 1.593,22 (hum mil quinhentos e noventa e trés reais e vinte e dois

Presidente da Comissio de Licitacdes
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TERMO DE DISPENSA DE LICITACAO N°. 006/2013 - NR

P I Dispenso a licitagdo, com fundamento no Inciso II, do Art. 24, da Lei n°. 8.666/93,
a favor de?’MISSAE. CORRETORA DE SEGUROS LTDA, Inscrito no CNPJ sob n°.
03.142.679/0001-41, com enderego comercial sito & Avenida Dom Geraldo Sigaud, n°.
263, sala 02, Centro, na cidade de Missal, Estado do Parana, CEP: 85.890-000,
proveniente de despesas referente a contratagdo de um seguro total para o veiculo oficial
da Cémara Municipal de Missal, perfazendo um total de R$ 1.593,22 (hum mil quinhentos
e noventa e trés reais e vinte e dois centavos)

g /Missal - PR, 19 de fevereiro de 2013.
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PARECER JURIDICO N° 015/2013

Ao PROCESSO DE DISPENSA DE LICITACAQ N° 06/2013-NR

Senhor Presidente

Trata-se de Processo de Dispensa de Licitagdo n°® 06/2013-NR, que objetiva a
contratagdo de um Seguro para o veiculo da Camara, junto a empresa MISSAL CORRETORA
DE SEGUROS LTDA, sediada na Av. Dom Geraldo Sigaud, 263, Sala 2, na cidade de Missal
PR, inscrita no CNPJ com n° 03.142.679/0001-41, para o periodo de 22 de fevereiro de 2013 a 22
de fevereiro de 2014, pelo valor de RS 1.593,22 (um mil, quinhentos e noventa e trés reais € vinte
e dois centavos).

A dispensa de licitagdo foi fundamentada no Art. 24, 11, da Lei 8.666 de 21 de junho de
1993.

Diz o referido dispositivo legal, textualmente:
Art. 24. E dispensavel a licitagdo:

Il - para outros servigos e compras de valor até 10% (dez por
cento) do limite previsto na alinea "a", do inciso Il do artigo
anterior e para alienagdes, nos casos previstos nesta Lei, desde que
ndo se refiram a parcelas de um mesmo servigo, compra ou
alienagdo de maior vulto que possa ser realizada de uma so vez;

O limite previsto na Alinea “a” do artigo 23, a que se refere o texto legal ¢ de R$
80.000,00 (oitenta mil reais), nos termos da Lei 9648/98.

Assim sendo, o valor da despesa contratada fica dentro dos limites previstos na Lei, de

sorte que € dispensavel o certame licitatério com fundamento na Lei invocada, sendo legal o
procedimento adotado.

Eo parecer, S.M.J. Y

Missal PR, em 19 de fevereiro de 2-

N\



ORCAMENTO SEGURO AUTO/RCF RENOVAGAQ

A
CAMARA MUNICIPAL DE VEREADORES
MISSAL PR.

v

Conforme vossa solicitacdo, segue a cotagdo para contratagdo do Seguro AUTO/RCF do veiculo
de vossa propriedade, no periodo de 22/02/2013 a 22/02/2014.

Dados do Veiculo: GM/VECTRA 2.0 EXPRESSION FLEXPOWER
Ano: 2010/2010
Placa: ASH-5596
Chassi: 9BGAD69C0AB252425
GARANTIAS:
- Casco 100% da Tabela Fipe
- RCF/Danos Materiais: RS 200.000,00
-RCF/Danos Corporais: RS 200.000,00
- RCF/Danos Morais: RS 30.000,00
- Acid. Pessoais p/passageiro: RS 25.000,00
- Coberturas de vidros, Assisténcia 24 HS.
Seguradora: ITAU SEGUROS DE AUTO E RESIDENCIA S.A

VALOR DO SEGURO: RS 1.593,22 ( Hum mil quinhentos e noventa e treis reais e vinte e dois
centavos.)

Atenciosamente

e
F—gage®®
Missal Corre oa&e&é@u‘?os Ltda '
\) c}'-‘ﬁ
Misse!

Missal Pr. 20 de Fevereiro de 2013



" Medianeira Pr., 20 de Fevereiro de 2013.

A
CAMERA MUNICIPAL DE MISSAL
Missal - Pr.

Prezados Senhores:

REF.: RENOVACAO SEGURO - VECTRA

Segue cotagdo para renovagdo do seguro do veiculo abaixo mencionado, conforme Vossa
solicitagdo

GM/VECTRA 2.0 EXPRESSION FLEXPOWER - Ano/mod: 2010/2010
Placa: ASH-5596,

Cia Seguradora: HDI seguros S/A

Vigéncia: 22/02/2012 a 22/02/2013.

Coberturas:
Casco: 100% da TABELA FIPE
Danos Materiais a Terceiros: R$ 200.000,00
Danos Corporais a Terceiros: R$ 300.000,00
Danos Morais a Terceiros: R$ 30.000,00
Acidentes Pessoais p/passageiro: R$ 25.000,00

Assisténcia 24 hs

Custo anual: R$ 1.860,00 (Um mil, oitocentos e sessenta reais).

Atenciosamente!!!

ora
de Seguros Ltda.
Medianeira - PR

Fone: (45) 3264-4120



Matelandia Pr., 20 de Fevereiro de 2013.

A
CAMARAMUNIC|RAL DE VEREADORES

Missal - Pr.

Prezados Senhores:

REF.: ORCAMENTO SEGURO/AUTO/RCF

Conforme Vossa solicitagdo, segue cotagdo para a contratacdo do seguro AUTO/RCF do veiculo
de Vossa propriedade, para o periodo de 22/02/2013 a 22/02/2014.

Veiculo: GM/VECTRA 2.0 EXPRESSION FLEXPOWER Ano: 2010/2010
Placa: ASH-5596 Chassi: 9BGAD69C0AB252425
Garantias:

Casco: 100% da Tabela da FIPE

RCF/Danos Materiais: RS 200.000,00

RCF/Danos Corporais: RS 200.000,00

RCF/Danos Morais: RS 30.000,00

Acid. Pessoais p/Passageiro: RS 25.000,00
Cobertura de Vidros

Assisténcia 24 HS.

Seguradora: Porto Seguro Cia de Seguros S/A

CUSTO TOTAL: RS 1.668,00 ( Um mil, seiscentos e sessenta e oito reais).

No aguardo de Vosso pronunciamento, subscrevemo-nos
X

Atenciosamente!



@ Proposta - SEGURO AUTO ITAU VALOR DE MERCADO REFERENCIADO (303)

Comprovante do Cliente - 27 via HBHIRIE fachai

Dados da Proposta

Proposta n° : 100745823 |Cotagdo n°: 102109016 [Tipo de Emissdo : Renovagao Itau
Inicio da Vigéncia : 22/02/2013 |Término da Vigéncia : 22/02/2014
Data Cotacdo : 20/02/2013 |Data Proposta : 20/02/2013 IData Tabela : 01/02/2013
Dados do Corretor
N g e Caddigo Unidade Canal
Nome ’ Telefone ' Codigo SUSEP ‘ Seguradora ! Venda i
["Tlgi“ CORRETORA DE SEGUROS ‘(45) 32441722‘ 00000.10.037381-8’ 01.64930.2.00 ‘ 0000 ‘

Dados do Cliente |
Dados da Empresa

Razao Social : CAMARA MUNICIPAL DE MISSAL ITipo Pessoa : Juridica
Nome de Fantasia : CAMARA MUNICIPAL ICNPJ : 01.579.444/0001-96
Endereco

Tipo : COMERCIAL
Logradouro : AV. DOM GERALDO SIGAUD

Nimero : 831 |Complemento : PREDIO
Bairro : CENTRO |CEP : 85890000
Cidade : MISSAL |Estado : PR
Linha de Comunicacao
Tipo : Tel P.Juridica |DDD : 45 | Telefone : 32441183 [
Contato
Nome : NELSON FERNANDES DOS SANTOS |
Cargo : PRESIDENTE DA CAMARA |Assunto : TODOS |
Linha de Comunicagao
Tipo : Tel P.Juridica |DDD : 45 |Telefone : 32441183
Dados do Representante Legal do Cliente
NAO INFORMADO.

Dados do Seguro
Procedéncia : NACIONAL
Veiculo - FIPE : GM - CHEVROLET VECTRA 2.0

DANOS MATERIAIS A TERCEIROS:

EXPRESSION FLEXPOWER lCodigo Veiculo - FIPE : 004336-2
Veiculo - Itat : GM - VECTRA 2.0 EXPRESSION G y T
FLEXPOWER 4p / 5p MEC, lCodlgo Veiculo - Itau : 0100502102608
Ano de Fabricacdo : 2010 |Ano Modelo : 2010
Combustivel : GASOLINA |utilizacdo : PASSEIO
Chassis : 9BGAD69C0AB252425 |Placa : ASH5596
Cor : PRETO |Pintura : METALICA
Local de Pernoite
Cidade/UF : MISSAL /PR |CEP : 85890000 |
Calculo do Seguro |
GARANTIA / SERVICO | VALOR INDENIZAVEL | FRANQUIA | PREMIO |
INDENIZACAO INTEGRAL N
(DANOS, ROUBO,INC): I 100,00% da Tabela FIPEI I ‘ 89,81 ’
VALOR MAXIMO
INDENIZAVEL
PERDA PARCIAL DO VEICULO: 100,00% da Tabela FIPE| ., 227 DA 585,00 658,62
‘ : OBRIGATORIA ' '
I | ! |
| | | |

200.000,00 l



DANOS CORPORAIS A TERCEIROS: | 300.000,00 | | v 14742 |
ACIDENTES PESSOAIS POR

PASSAGEIRO: 25.000,00 , l ‘ 5295 ‘
DANOS MORAIS: | 30.000,00 | | Lo 66 |
ASSISTENCIA 24H | KM ILIMITADO - SUPER| | e o130.14 = |
CARRO RESERVA | NAO | | | 0,00 |

e Na garantia de Acidentes Pessoais por Passageiro, o Valor Maximo Indenizével contratado é
considerado por passageiro até o limite de lotagdo do veiculo. Além disso, inclui cobertura para
despesas médico-hospitalares decorrentes de acidentes envolvendo o veiculo segurado.

I a

Servigos

| PREMIO |
Protecdo a vidros | VIDROS, RETROVISORES, FAROIS E LANTERNAS | 88,36 |

e No caso de troca do vidro traseiro ou do péara-brisa dianteiro, sera cobrada franquia de R$ 120,00, na troca do
vidro lateral, serdo cobrados R$ 40,00, na troca ou reparo do retrovisor, sera cobrada franquia de R$ 50,00 e
na troca do farol ou da lanterna, serdo cobrados R$ 50,00 de franquia. Ndo ha cobertura para fardis de Xenon

Preco do Seguro |
Preco Total do Seguro : 1.483,73 | Custo de Emissdo : 0,00 |
Adic. de Fracionamento : 0,00 |IOF: 7,38%  |Preco Final do Seguro : 1.593,22 |

Forma de Pagamento |

PAGAMENTO : A VISTA TOTAL : 1.593,22
PARCELA VALOR FORMA DE PAGAMENTO
Unica | 1.593,22 | FICHA DE COMPENSACAQ
Numero Ficha Compensacao : 175226809295 | Data de Vencimento : 01/03/2013

Agregacio de Cobranca : NAO

Dados Técnicos
Contratacdo Para Um Novo Periodo
Apélice : 33.31.012536602 |Item: 1
Senha de Contratacdo Para Um Novo Periodo : WHCG |Classe de Bénus : CLASSE 09
Destino dos Documentos
Enviar documentos (apoélice e cobrancga) para : Padrao Corretor

Dados do Laudo da Vistoria

A vistoria prévia é obrigatdria para os seguintes casos: seguros novos, substituicdo de veiculo e perda de prazo para
renovacao da Cia e de congénere.

Declaro estar ciente e concordar que:

e i e tive a opcdo de imprimir as CondigBes Gerais do Seguro e ndo tenho dlvidas sobre as suas clausulas;

e informei o local (CEP ou Cidade) de pernoite do veiculo segurado;

e as informagdes sobre o condutor principal do veiculo, foram preenchidas com os dados da pessoa que utiliza o
veiculo com maior freqliéncia;

o SOMENTE O PAGAMENTO DO PREMIO NAO IMPLICA NA ACEITACAO DO SEGURO;

e O SEGURO SOMENTE SERA VALIDO COM O RECEBIMENTO (OU TRANSMISSAO ELETRONICA) DA PROPOSTA,
VISTORIA (OU NOTA FISCAL, QUANDO AUTORIZADO) E PAGAMENTO DA 12 PARCELA;

e A Itad Seguros de Auto e Residéncia S.A. PODERA RECUSAR ESTA PROPOSTA ATE 15 (QUINZE) DIAS
APOS O RECEBIMENTO DE TODA A DOCUMENTAGAO NECESSARIA CITADA NO ITEM ACIMA, EFETUANDO A
DEVOLUCAO DOS VALORES EVENTUALMENTE PAGOS NO PRAZO DE 10(DEZ) DIAS A PARTIR DA DATA DE
FORMALIZAGCAO DA RECUSA. CASO ULTRAPASSADO ESSE PRAZO, O VALOR SERA CORRIGIDO PELO INDICE
DE PREGOS AO CONSUMIDOR AMPLO - IPCA, CALCULADO DA DATA DO PAGAMENTO ATE A DATA DA
EFETIVA RESTITUICAO CASO FALTE QUAISQUER DOCUMENTOS PARA ANALISE, O PRAZO SERA SUSPENSO,
SENDO RETOMADO APOS O RECEBIMENTO;

e ESTE CONTRATO FICARA NULO E SEM EFEITO CASO ESTA SEGURADORA COMPROVE QUE O VEICULO
SEGURADO POSSUI SEGURO EM OUTRA SEGURADORA CONTRA O MESMO RISCO AQUI APRESENTADO,
EXCETO PARA GARANTIAS DE ACIDENTES PESSOAIS POR PASSAGEIROS E DANOS CORPORAIS A TERCEIROS.
CASO O SEGURADO QUEIRA OBTER NOVO SEGURO SOBRE O MESMO INTERESSE E CONTRA O MESMO RISCO
EM OUTRA SEGURADORA, DEVE COMUNICAR PREVIAMENTE SUA INTENGAO, POR ESCRITO, A ESTA
SEGURADORA, INDICANDO A SOMA POR QUE PRETENDE SEGURAR-SE;

e fui informado das datas de vencimento das prestagoes futuras (quando houver) E QUE O NAO PAGAMENTO




ACARRETARA A SUSPENSAO DE COBERTURA E/OU REDUCAO DE VIGENCIA DO SEGURO;

e autorizo a Itad Seguros de Auto e Residéncia S.A. a debitar o prego do seguro, inclusive das contratacbes
para um novo periodo, se houver, na conta corrente indicada acima. ESTA DECLARAGAO NAO SIGNIFICA
COMPROMISSO DE CONTRATACAO PARA UM NOVO PERIODO POR QUALQUER DAS PARTES;

e OS DIREITOS E OBRIGAGOES DECORRENTES DESTE CONTRATO NAO PODERAO, EM HIPOTESE ALGUMA, SER
CEDIDOS OU TRANSFERIDOS A OUTREM;

e no caso do veiculo ser utilizado para téxi, lotagao ou transporte de escolares, 0 veiculo estara legalizado junto
aos Orgaos competentes e sera dirigido por motoristas devidamente habilitados e registrados no ORGAO
PUBLICO REGINONAL que fiscaliza o servico de transportes publicos;

® no caso‘de veiculos adquiridos com incentivo fiscal, a Itau reduzira o valor a indenizar os valores exigidos pelo
Fisco, para a trartsferéncia do salvado a Ital Seguros de Auto e Residéncia S.A.; .

e O SEGURADO ESTA CIENTE QUE NO CASO DE OCORRENCIA DE SINISTRO, A SEGURADORA COMUNICARA O
FATO AO RNS (REGISTRO NACIONAL DE SINISTROS) BEM COMO QUALQUER OUTRO ORGAO ENCARREGADO
DE CADASTRAR OCORRENCIAS DE SINISTRO;

e autorizo o corretor desta proposta a receber em meu nome a documentacdo referente a este contrato, inclusive
apdlice, documentos de cobranca e protocolos;

A Circular SUSEP 269/2004, abaixo parcialmente transcrita, assim disciplina a oferta de seguro de
automoveis por parte das seguradoras:
Art. 4° As sociedades seguradoras, que comercializarem apolices de seguro de automoveis, podem
oferecer ao segurado, quando da apresentacdo da proposta, a cobertura de "valor de mercado
referenciado” e/ou de "valor determinado”.
§ 1° Para efeito desta Circular, fica estabelecido que a cobertura de "valor de mercado
referenciado” é a modalidade que garante ao segurado, no caso de indenizagdo integral, 0
pagamento de quantia variavel, em moeda corrente nacional, determinada de acordo com a tabela
de referéncia, expressamente indicada na proposta do seguro, conjugada com fator de ajuste, em
percentual, a ser aplicado sobre o valor de cotacédo do veiculo, na data da liquidagao do sinistro.
§ 20 A aplicagdo do fator de ajuste de que trata o paragrafo 1° deste artigo podera resultar em
valor superior ou inferior aquele cotado na tabela de referéncia estabelecida na proposta, de
acordo com as caracteristicas do veiculo e seu estado de conservacgao.
§ 3° Para efeito desta Circular, fica estabelecido que a cobertura de "valor determinado” éa
modalidade que garante ao segurado, no caso de indenizacdo integral, o pagamento de quantia
fixa, em moeda corrente nacional, estipulada pelas partes no ato da contratagao do seguro.
Art. 5° As sociedades seguradoras deverio observar os seguintes critérios na comercializagao da
modalidade de seguro de "valor de mercado referenciado”:
I - A tabela de referéncia devera ser estabelecida dentre aquelas divulgadas em revistas
especializadas ou jornais de grande circulagao;
II - As condigdes contratuais devem conter clausula prevendo a utilizagdo de uma segunda tabela
de referéncia, estabelecida na proposta de seguro, observado o disposto no inciso I, que sera
aplicada em caso de extincdo ou interrupgdo da publicagdo da tabela adotada por ocasiao da
contratacdo do seguro, ficando entendido que, para fins de remissio, tal tabela sera chamada de
tabela substituta;
III - A tabela de referéncia, a tabela substituta, o veiculo de comunicacdo utilizado para fins de
divulgacdo das tabelas e o fator de ajuste, em percentual, que serdo utilizados na data da
liquidagao do sinistro, deverio constar expressamente da apolice; e
IV - Para veiculo zero quildmetro, devera ser fixado prazo nao inferior a 90 (noventa) dias,
contado a partir da data de sua entrega ao segurado, durante o qual vigorara a cobertura com
base no "valor de novo", devendo a sociedade seguradora definir expressamente os critérios
necessarios para que seja aceita tal condigao;
§ 1° Entende-se como yalor de novo" o valor do veiculo zero quildmetro constante da tabela de
referéncia quando da liquidagao do sinistro.
§ 20 Fica vedada a utilizacio de qualquer tabela elaborada por sociedade seguradora ou corretora
de seguros.
§ 3° Para efeito de controle estatistico, a sociedade seguradora devera manter, em seus registros,
o percentual, o valor da cotacdo do veiculo obtido pela tabela adotada por ocasido da contratacgao
do seguro e as tabelas de referéncia utilizadas.

Declaro que todas as informacdes constantes deste documento foram prestadas pelo proponente ou pelo
condutor principal do veiculo , que os avisos n° 1 e n° 2 do Questionario Suplementar de Avaliagdo de
Risco foram lidos e que ESTOU CIENTE DE QUE A Itai Seguros de Auto e Residéncia S.A. RESCINDIRA O
CONTRATO DO SEGURO NO MOMENTO EM QUE TOMAR CONHECIMENTO DE QUALQUER IN;ORRE(,'I\O,
FALSIDADE E/OU OMISSAO NO PREENCHIMENTO DOS CAMPOS LOCAL DE GUARDA DO VEICULO, USO
DO VEICULO E INDICACRO DE CONDUTORES DESTE QUESTIONARIO .



ESTOU CIENTE AINDA DE QUE A Ital Seguros de Auto e Residéncia S.A. NAO INDENIZARA NENHUM
SINISTRO CASO A INCORRECAO A FALSIDADE E/OU A OMISSAO SUPRA MENCIONADAS FOR (EM)
CONSTATADA (S) APOS A OCORRENCIA DO MESMO, TUDO DE ACORDO COM O QUE DISPOE O ARTIGO
766 DO CODIGO CIVIL BRASILEIRO, TRANSCRITO A SEGUIR: " SE O SEGURADO, POR SI OU POR SEU
REPRESENTANTE, FIZER DECLARACOES INEXATAS OU OMITIR CIRCUNSTANCIAS QUE POSSAM INFLUIR
NA ACEITAGAO DA PROPOSTA OU NA TAXA DO PREMIO, PERDERA O DIREITO A GARANTIA, ALEM DE
FICAR OBRIGADO AO PREMIO VENCIDO"

4 DECLARO, FINALMENTE ESTAR CLIENTE DE QUE DEVO MANTER ATUALIZADAS TODAS AS INFORMACOES E
DECLARACOESQUE PRESREI NESTE ATO, COMUNICANDO A Itad Seguros de Auto e Residéncia S.A. AS
ALTERAGOES QUE VIEREM A OCORRER DURANTE A VIGENCIA DO CONTRATO DE SEGURO, ESTA
ASSINATURA CONFIRMA A VERACIDADE DAS INFORMACOES PRESTADAS NESTE ATO, PODENDO SER
UTILIZADAS, ENQUANTO MANTIDAS, NAS FUTURAS PROPOSTAS DE CONTRATAGAO PARA UM NOVO
PERIODO, TENDO A Itad Seguros de Auto e Residéncia S.A. O DIREITO DE CONFIRMA-LAS A QUALQUER
MOMENTO.

Dei ao meu Cliente as Condigdes Gerais do Seguro. Ele as leu e nao tem duvidas sobre as suas clausulas.

ESTA PROPOSTA FOI PREENCHIDA COM OS DADOS VERDADEIROS INFORMADOS OU ACEITOS PELO MEU CLIENTE
OU POR MIM COMO SEU REPRESENTANTE LEGAL. CIENTE QUE SE CONSTATADA A FALSIDADE DE . QUALQUER
INFORMACAO O SEGURADO NAO TERA DIREITO A INDENIZAGAO (DE ACORDO COM O QUE DISPOEM O ARTIGO 766
DO CODIGO CIVIL BRASILEIRO, TRANSCRITO A SEGUIR:"SE O SEGURADO POR SI OU POR SEU REPRESENTANTE,
FIZER DECLARA(;OES INEXATAS OU OMITIR CIRCUNSTANCIAS QUE POSSAM INFLUIR NA ACEITA(;AO DA PROPOSTA
OU NA TAXA DO PREMIO, PERDERA O DIREITO A GARANTIA, ALEM DE FICAR OBRIGADO AO PREMI ﬁDO")

Mussal Ae. ,za/az/,we
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@ SEGURO AUTO ITAU VALOR DE MERCADO REFERENCIADO (303)

Questionario Suplementar de Avaliacdo de Risco imprimir fechar

Dados gt
Cotacdo n°: 102109016 | Tipo de Emissdo : Renovacdo Itau I
Data da Cotagdo : 20/02/2013 |Data Tabela de Vendas : 01/02/2013 |

Dados do Corretor A

» Nome * | Telefone | Coédigo SUSEP | cédigo Seguradora |
MISSAL CORRETORA DE SEGUROS LTDA | (45) 32441722 | 00000.10.037381-8 l 01.64930.2.00 l

Dados do Cliente it
Razio Social :CAMARA MUNICIPAL DE MISSAL |Tipo Pessoa :Juridica |CNPJ :01.579.444/0001-96 |

Dados do Veiculo G
Chassis :9BGAD69C0AB252425 |Placa :ASH5596 |

Local de Pernoite 3 |
Cidade/UF :MISSAL /PR | CEP :85890000 |

O objetivo deste questionario é o de obter e registrar as informacdes exigidas pela Seguradora para decidir se aceita
ou n3o o risco e precifica-lo.

Contando os veiculos que pretende segurar quantos veiculos possui na residencia? :

X]1 It 12 It 13 |
[ 14 | 150U MAIS |
Informacdes Adicionais do Veiculo it
Qual a atividade profissional que exerce o principal condutor? :
[X] OUTROS |[ ] COMISSARIO(A) DE BORDO |[ ] DENTISTA |
[ ] FARMACEUTICO(A) |[ ] FISIOTERAPEUTA |[ 1 MEDICO(A) l
[ ] MILITAR DO ;
EXERCITO/MARINHA/AERONAUTICA [ ] NUTRICIONISTA [ ] PILOTO DE AERONAVES
EU]N'BTX%FIEES??S(Q)ES'\SS&O BASICO, || | prOFESSOR(A) EDUCAGRO FISICA|[ ] SACERDOTES, PADRES, PASTORES
' OU PERSONAL TRAINER OU REPR. DE SEITAS RELIGIOSAS
SUPERIOR)
[ ]SERVIDOR , ; .
bUBLICO/FUNCIONARIO PUBLICO [ ] VETERINARIO(A) [ ] PSICOLOGO(A)/PSICANALISTA
[ ]JORNALISTA/RADIALISTA |[ ] PUBLICITARIO(A) |l 1 ENGENHEIRO(A)/ARQUITETO(A) |
[ ] APOSENTADO |[ 1 NAO TRABALHA |[ ] FUNCIONARIO DO GRUPO ITAU |
[ ] PROPRIETARIO DE [ ] VENDA/REPRESENTANTE
[ 1ESTUDANTE EMPRESAS/NEGOCIOS COMERCIAL
|

[ 1NAO INFORMADO I |

O principal condutor possui garagem ou estacionamento fechado e exclusivo para veiculo segurado no
trabalho? :

[ 1SIM [X] NAO

[ ] NAO INFORMADO | |

O principal condutor possui garagem ou estacionamento fechado e exclusivo para o veiculo segurado na
residencia? :

[X] SIM, COM PORTAO MANUAL I[ ]SIM, COM PORTAO AUTOMATICO |[ 1NAO \
[ ] NAO INFORMADO | | |
Situacdo do veiculo a ser segurado :

x [ ] ALIENADO (CDC/FINANCIAMENTO ‘ ‘
[X] SEM ALIENACAO/LIBERADO ‘DIRETO/LEASING/CONSORCIO)

Quantos quildmetros o veiculo circula por més? :
[X] ATE 500 KM (ATE 16 KM POR DIA) {DI]AfTE 1200 KM (ATE 40 KM POR \[ ] ACIMA DE 1200 KM ‘

[ ] NAO INFORMADO l |

|[, ] NAO TRABALHA OU VEICULO NAO ‘
E USADO PARA IR AO TRABALHO

O principal condutor utiliza o veiculo, dois ou mais dias da semana, para prestacdo de servigcos e/ou




Missat Pe 20/02/203

visitar clientes e/ou fornecedores? :
[ 1SIM |[x] NAO |{ 1 NAO INFORMADO |
Indicacao de Condutores J
. |
Data de S 5
Nome \ CPF ‘ Sexo I Nesclilinto \ Estado Civil |Relacionamento|
NELSON E%%EDES DOS l476.416.659-34‘ Masculino |  05/07/1963 \ Casado ‘ PRINCIPAL ‘
4 - CUSTODIO LYIZ REIS LIMA | | Masculino | 1974 | Casado | Empregado |
FRANCISCO CAMILLO FITHO | | Masculino | 1972 | Casado | Empregado |
EUGENIO SCHWENDLER | | Masculino | 1966 | Casado | Residente |

"Declaro que todas as informagdes preenchidas neste documento sao verdadeiras e que foram prestadas pelo
proponente ou pelo condutor principal do veiculo, sem qualquer omissdo ou incorregdo.

ESTOU CIENTE DE QUE SE A SEGURADORA, CONSTATAR QUALQUER DECLARACAO INEXATA ou
OM}SSi\O DE CIRCUNSTKNCIA‘S QUE POSSAM INFLUIR NA ACEITACAO DA PROPOSTA OU NA TAXA DO
PREMIO, PERDEREI DIREITO A INDENIZACAO, ALEM DE FICAR OBRIGADO AO PREMIO VENCIDO; E
QUE, SE A INEXAIIDRO OU OMISSAO NAS DECLARACOES NAO RESULTAR DE MA-FI,'E DO SEGURADO, O
SEGURADOR TERA DIREITO A RESOLVER O CONTRATO, OU A COBRAR, MESMO APOS O SINISTRO, A
DIFERENCA DO PREMIO, TUDO CONFORME O ART. 766 E PARAGRAFO UNICO DO C(’)D}GO CIVIL
BRASILEIRO. ESTOU CIENTE AINDA QUE DEVO MANTER ATUALIZADAS TODAS AS INFORMAGOES E DECLARAGOES
QUE PRESTEI NESTE ATO, COMUNICANDO A SEGURADORA AS ALTERACOES QUE VIEREM A OCORRER
DURANTE A VIGENCIA DO CONTRATO DE SEGURO, OCASIAO EM QUE DEVEREI PROPOR NOVO QUESTIONARIO
SUPLEMENTAR DE AVALIACAO DE RISCO. DECLARO QUE ESTA ASSINATURA CONFIRMA A VERACIDADE DAS
INFORMACOES PRESTADAS NESTE ATO, PODENDO SER UTILIZADA, ENQUANTO MANTIDA, NAS FUTURAS
PROPOSTAS DE CONTRATACAO PARA UM NOVO PERIODO, TENDO A SEGURADORA O DIREITO DE CONFIRMA-LAS A
QUALQUER MOMENTO. SE EVENTUALMENTE A SEGURADORA CONSTATAR, A QUALQUER TEMPO, SEM QUE
O SINISTRO TENHA OCORRIDO, ALGUMA DIVERGENCIA NAS RESPOSTAS DESTE QUEST TONARIO, DESDE
QUE NAO TENHA SIDO POR MA-FE, A SEGURADORA ANALISARA O CASO CONCRETO, PODENDO, APOS
CONTATAR O SEGURADO, CORRIGIR A APOLICE RECLASSIFICANDO O RISCO, COM A RESPECTIVA
COBRANCA DA DIFERENGA DE PRECO, ACRESCIDA DE CUSTO ADMINISTRATIVO DE R$0,00.

Caso 0 SEGURADO queira obter novo seguro sobre 0 mesmo interesse e contra 0 mesmo risco em outra
SEGURADORA, deve comunicar previamente sua intengao, por escrito, a esta SEGURADORA, indicando a soma por que
pretende segurar-se."

Para mais informacdes, entre em contato com a Central de Atendimento Itad de Auto e Residéncia: 3003 1001
Capitais e Principais Regides Metropolitanas 0800 720 1001 Demais Localidades (Dias Uteis 8h00 as 22h00). Para
Assisténcia 24 horas: 3003 1010 Capitais e Principais Regides Metropolitanas e 0800 720 1010 Demais localidades
(Todos os dias, 24h00).

Duvidas, sugestdes e reclamagdes, fale com o seu corretor. Caso preferir, entre em contato com o SAC Itad: 0800
728 0728 (Todos os dias, 24h00) ou acesse o Fale Conosco pelo site www.itau.com.br.

Se n3o ficar satisfeito com a solugdo apresentada, ligue para a Ouvidoria Corporativa Itad: 0800 570 0011 (Dias
(teis, das 9h00 as 18h00). Caixa Postal 67.600, CEP 03162-971.

Deficientes auditivos ou de fala: 0800 722 1722 (Todos os dias, 24h00).

Disque Deniincia Itai Auto e Residéncia: 0800-770-4535 (Todos os dias, 24h00)
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