universal Voucher N° TA2679335/ Bilhete N° BZUNI000573868

assistance

Sobrenome/ Nome: SOARES DA SILVA/HALISON
Endereco: RUA MONTE CARLO N° 16, MARITUBA- PA

Vigéncia: 19/06/2023 até 30/06/2023 Data Emissdo: 02/06/2023
Produto: UA 40K COVID-19 Ramo: 69 - Seguro Viagem

Destino(s): EUROPA

Empresa: CONF'ANQA TURISMO Documento: 03114912273

Contato do Brasil

Nome: WAGNER Telefone: 91982314977
Acesse http://bilhete.universal-assistance.com para imprimir seu bilhete, informe o nimero do documento e bilhete que constam em seu

voucher.

universal
assistance

O Segurado declara conhecer e aceitar as condigdes gerais e podera reconfirmar sua contratag&o. NAO E PERMITIDA A AQUISIGAO DO SEGURO VIAGEM COM ASSISTENCIAS POR
PASSAGEIROS/VIAJANTES QUE NAO RESIDAM NO BRASIL, EXCETO PARA ESTRANGEIROS QUE VISITEM O BRASIL.
Se, ainda assim, V. Sa, residindo no exterior, adquirir um dos produtos da UNIVERSAL ASSISTANCE para viajar para qualquer lugar do mundo, que nao o Brasil, mesmo que informando um

enderego no Brasil, FICA CIENTE DE QUE NAO TERA GARANTIA DO SEGURO E NEM SERAO PRESTADAS AS ASSISTENCIAS NELE PREVISTAS.

Servicos de Assisténcia 24h por dia

Acompanhante em caso de hospitalizagéo

Atraso de Bagagem.

Atraso de voo - a partir de 12 horas

Cancelamento de viagem - plus reason

Danos a Mala.

Despesas Farmacéuticas

Despesas juridicas

Despesas médicas e hospitalares

Despesas médicas por covid-19

Despesas Odontologicas em Viagem ao Exterior.

Fiancas e despesas legais

Hospedagem de acompanhante

Indenizagéo por Hospitalizagéo devido diagnostico de covid-19 durante viagem

Interrupcao de Viagem.

Invalidez permanente total ou parcial por acidente em viagem

Morte Acidental em Viagem

Perda de Bagagem

Prorrogacéo De Estadia

Regresso Sanitario.

Retorno Antecipado Do Segurado.

Retorno de acompanhantes

Retorno de menores e/ou idosos

Translado de Corpo devido a morte por covid-19 durante viagem

Traslado de Corpo.

Traslado Médico.

Assisténcias

BAIXE NOSSO APP

SOLICITE ASSISTENCIA
EM UM CLICK

_\¥
E%

Cotiza tu
Asistencia al Viajero

Servigos Descrigao

Assisténcia na localizagdo de bagagem SIM

Concierge SIM

Coordenagao de acompanhamento de menor SIM

Coordenacao de reserva de hotel para acompanhante em caso de SIM

internacéo

Coordenagao de reserva de hotel por convalescenca SIM

Coordenacao de reserva de passagem aérea de ida e volta para um SIM

familiar

Linhas de consultas 24hs SIM

Orientacdo em caso de perda de documento ou cartao de crédito SIM

Retorno antecipado por problemas na residéncia SIM

Transmissdo de mensagem urgente SIM
|Argentina 0800-444-0357 ] [China 4001 202 316 | [Lsrael 1809-452-510 ] | Portugal 800-854-005 | [Rep. Dominicana 1800-751-3458 |
|Australia 1800-676-884 | [Colémbia 01800-954-0510 | |1talia 800-874-446 | | Peru 0800-54-247 |[Suica_0800-836-429 ]
|Alemanha 0800-182-6151 ][ Costa Rica 0800-054-2043 | |Japdo_0053-153-0001 | [Paraguay 009800-542-0050 || Suécia 020-790-590 ]
| Bolivia 800-100-716 | [Espanha 900-995-470 | [México 800-123-3362 | [Panama 00800-0540-396 || Tailandia 001800-1562-039-973 ]
|Brasil 0800-761-9254 | [EUA 1866-994-6850 | [Nicaragua 1800-166 PIN 6524 | [Porto Rico 1877-254-0274 || Uruguai 000-405-4084 ]
Me 1888-0080-1014 Iﬁnga 0800-912-830 | [Nova Zelandia 0800-449-946 | [Reino Unido 0808 101 2746 || Venezuela 0800-100-5639 |

Central de Atendimento: Estando em uma das localidades acima, ligue gratuitamente para o nimero correspondente.

residéncia.

IMPORTANTE:A comunicagdo prévia a Central de Atendimento 24 horas da UNIVERSAL ASSISTANCE é condigdo necessaria para utilizagdo de quaisquer SEGUROS OU SERVICOS contratados pelo Segurado,

devendo ser solicitada por ligagdo telefonica a um dos niimeros de telefones indicados no 'voucher'. Chamada internacional a cobrar através da operadora de telefonia para + 54 11 4323-7770 (telefone valido

em qualquer lugar do mundo), solicite atendimento através do e-mail: asistencias@universal-assistance.com ou, também, através do aplicativo, disponivel para download em seu celular. As ligagdes devem ser
feitas de telefone fixo ou celular local. As ligagOes realizadas de celulares particulares habilitados para uso internacional, ndo terdo as chamadas completadas em decorréncia de restrigdo operacional do sistema
de telefonia. Em caso de atendimento médico em clinica ou hospital indicado por nossa Central de Atendimento, informe sempre nosso enderego para efeito de futuras cobrangas: Universal Assistance
Assistance - Av. Ipiranga, 353 - Sdo Paulo - SP Brasil - CEP 01046-010. Este procedimento é necessario para evitar que as faturas sejam indevidamente direcionadas ao seu endereco. Leia atentamente os itens
das CondigOes Gerais que tratam de exclusdes e doengas pré-existentes. Nos produtos adquiridos para mdltiplas viagens, deve o Segurado observar a quantidade de dias por ano permitidos no PRODUTO
adquirido, bem como informar a UNIVERSAL ASSISTANCE os dias em que permanecera viajando, com antecedéncia minima de 48 horas ao inicio de cada viagem, para emissdo do bilhete de seguro. Se o
Segurado ndo proceder dessa forma, ndo terd a garantia do Seguro. Servigos, limites e tarifas sdo validos durante a vigéncia indicada no voucher. O produto Brasil e Nacional sdo validos a partir de 100 km da




CHUBB

BILHETE DE SEGURO VIAGEM UNIVERSAL ASSISTANCE - PARTE |

Prezado (a) Segurado (a), estamos muito felizes em té-lo (a) como cliente, afinal o que mais queremos é que tenha uma
viagem sem preocupagodes.

O Bilhete de Seguro Viagem contratado é composto de duas partes, sendo esta a Parte |, a qual contém as
coberturas contratadas, limites e valores do seguro. A Parte Il (cligue aqui) traz as informagdes complementares,
tais como riscos excluidos, documentos necessarios em caso de sinistro e outras questdes relacionadas a esses
temas.

Atengdo: O seguro viagem néao é seguro saude! Leia atentamente as condig6es contratuais, observando seus
direitos e obrigagdes, bem como o limite do capital segurado contratado para cada cobertura.

Dados do Bilhete

Numero do Bilhete: BZUNIO00573868

Data De Emissao do Bilhete: 02/06/2023 17:19:52
Plano: UA 40K COVID-19

(*) Data De Inicio da Vigéncia: 19/06/2023

(*) Data De Fim da Vigéncia: 30/06/2023

Dados do Segurado

Nome: HALISON SOARES DA SILVA
CPF: 03114912273

Data De Nascimento: 19/01/1998

Documento para identificagao de passageiros (DNI Passaporte):
Enderegco: RUA MONTE CARLO CASA 15 BAIRRO NOVO HORIZONTE 2 - Cidade: MARITUBA
CEP: 67100320

Coberturas (**) Capitais Segurados (**) Prémio

Atraso de Bagagem. US$ 300.00 R$ 0,33

Atraso de voo - a partir de 12 horas US$ 300.00 R$ 0,02

Cancelamento de viagem - plus reason US$ 500.00 R$ 0,32

Danos a Mala. US$ 300.00 R$ 0,05

Despesas Farmacéuticas US$ 800.00 R$ 0,46

Despesas juridicas US$ 1,500.00 R$ 0,86

Despesas médicas e hospitalares US$ 40,000.00 R$ 20,80
Despesas médicas por covid-19 US$ 10,000.00 R$ 58,99
Despesas Odontologicas em Viagem ao Exterior. US$ 500.00 R$ 0,02

Fiangas e despesas legais US$ 10,000.00 R$ 0,22

Hospedagem de acompanhante US$ 1,200.00 R$ 0,69

Indenizagao por Hospitalizag&o devido diagnostico de covid-19 durante US$ 2,250.00 R$ 0,01

viagem

Intgrrupgéo de Viagem. US$ 500.00 R$ 0,25

Invalidez permanente total ou parcial por acidente em viagem US$ 15,000.00 R$ 0,34

Acompanhante em caso de hospitalizagao US$ 2,200.00 R$ 1,27

Morte Acidental em Viagem US$ 15,000.00 R$ 0,55

Perda de Bagagem US$ 1,300.00 R$ 1,45

Prorrogagéo De Estadia US$ 1,200.00 R$ 0,69

Regresso Sanitério. US$ 60,000.00 R$ 34,67
Retorno Antecipado Do Segurado. US$ 1,500.00 R$ 0,75
Retorno de acompanhantes US$ 1,000.00 R$ 0,50
Retorno de menores e/ou idosos US$ 2,200.00 R$ 1,27
Translado de Corpo devido a morte por covid-19 durante viagem US$ 10,000.00 R$ 0,01

Traslado de Corpo. US$ 40,000.00 R$ 6,66

Traslado Médico.

US$ 40,000.00

R$ 23,11



Valor do Seguro

Prazo e Forma de Pagamento: Pagamento realizado por cartdo de crédito

Prémio Unico do Seguro:R$ 153,70 IOF: R$ 0,59

Processo SUSEP do Produto: 15414.900439/2015-34

Ramo: 1369 — Viagem

Seguradora:Chubb Seguros Brasil S.A. CNPJ:03.502.099/0001-18 Cadigo SUSEP:0651-3
Representante de Seguro:ASISTBRAS S/A. - ASSISTENCIA AO VIAJANTE

CNPJ:07.139.957/0001-62

Nao serdo aplicadas franquias nas coberturas deste seguro. Havera caréncia na hipétese de sinistro decorrente de
suicidio do segurado, ou de sequelas de sua tentativa, nos 2 (dois) primeiros anos contados a partir do inicio de
vigéncia da cobertura individual, ou de sua recondugio depois de suspenso. Remuneragéo do estipulante: 0,01%
sobre o prémio mensal liquido de IOF, correspondendo ao valor de R$ R$ 1,54. Este seguro é por prazo
determinado, tendo a Seguradora a faculdade de nédo renovar a apdlice na data de seu vencimento, sem qualquer
devolugédo dos prémios pagos pelo Segurado, nos termos da apélice. Em atendimento a Lei 12.741/12 informamos
que incidem as aliquotas de 0,65% de PIS/Pasep e de 4% de COFINS sobre os prémios de seguros, deduzidos do
estabelecido em legislagao especifica.

(*) O periodo de cobertura deste seguro, dentro da vigéncia da apoélice, se dara durante a viagem de ida e volta do
Segurado, entre o ponto de partida e o destino, conforme indicagdo da passagem, incluindo a permanéncia no
destino, exceto para a cobertura de Cancelamento que inicia as 24hs da data de pagamento do prémio e termina na
data de embarque (inicio da viagem). Este seguro é por prazo determinado, e nado sera renovado.

(**) Importante: Para os valores em moeda estrangeira, o prémio correspondente sera pago em moeda corrente
nacional, convertido pela taxa cambial da data de contratacdo do Seguro Viagem, com base nas regras especificas
do BACEN e CMN.

Beneficiarios: serdo considerados como beneficiarios, os herdeiros legais do segurado determinados por lei. Caso

vocé queria indicar beneficiario(s), favor entrar em contato com a central de relacionamento: 0800 722 3065.
Nome Relagdo com Segurado % Participagao

Caso vocé tenha indicado beneficiario(s) para as coberturas de Morte Acidental, Cancelamento de Viagem e
Interrupgao de Viagem por motivo de morte do segurado, prevalecera a indicagédo informada no campo acima. Na
auséncia de indicagao, serdo considerados os Beneficiarios legais de acordo com o artigo 792 do Caédigo Civil de
2002. Para as demais coberturas, o segurado sera o beneficiario.

SERVICOS DE ASSISTENCIA 24 HORAS

Orientacdo em caso de perda ou roubo de documentos
Orientagéo para recebimento de fundos no exterior
Transmiss&do de mensagens urgentes

Servigo de Concierge

Servigo de Localizagdo de bagagens

Para solicitagao dos servigcos de assisténcia durante sua viagem, entre em contato através dos canais,
caso voceé esteja:

Brasil: 0800-761-9254
EUA / Mundo: 1866-994-6850



CONDICOES GERAIS

Podera consultar as Condigbes Gerais do Seguro Viagem Individual da Chubb no link
https://meusegurochubb.com.br/travel/individual

PROCEDIMENTOS E DOCUMENTACAO EM CASO DE SINISTRO

Ocorrendo o Sinistro coberto por este Seguro, durante sua vigéncia, cabera ao Segurado ou Beneficiario entrar
em contato com a Central de Atendimento para noticiar o evento, desde que este n&o esteja previsto como
risco excluido.

Para mais esclarecimentos sobre as condiges previstas nos riscos excluidos, consulte as Condigdes Gerais
Seguro de Viagem. Para abertura de sinistro acesse:
https://www.universal-assistance.com/br-pt/solicitar-reembolso-online.html

REGRESSO ANTECIPADO

Se o segurado regressar antecipadamente da viagem segurada, fica cancelado o seguro a partir da sua
chegada ao local de origem da viagem ou de seu domicilio, conforme o caso, estando cobertos eventuais
sinistros ocorridos antes do cancelamento. Nao se aplicara, neste caso, nenhuma forma de restituicdo do
prémio pago.

DO DIREITO DE ARREPENDIMENTO

"O segurado podera desistir do seguro contratado desde que antes da viagem e no prazo de 7 (sete) dias
corridos a contar da emissao deste bilhete de seguro. Neste caso, o prémio de seguro eventualmente pago sera
devolvido pelo mesmo meio e forma de efetivacdo de seu pagamento na contratagdo, sem prejuizo de outros
meios ou formas disponibilizadas. Para exercer esse direito, 0 segurado devera comunicar sua desisténcia no
mesmo meio utilizado na contratagdo do seguro. Na eventual impossibilidade desse canal efetuar o
cancelamento, o segurado podera entrar com contato com a Central de Atendimento Chubb Seguros no telefone
0800 200 9077 para maiores esclarecimentos."




DUVIDAS OU DEMAIS QUESTOES RELACIONADAS AO SEGURO

Central de Atendimento ao Consumidor (SAC)Chubb Seguros: 0800 200 9077 com atendimento 24h, 7 dias por
semana. Ligue para esclarecer duvidas, fazer reclamagdes ou solicitagdes. Deficiéncia Auditiva ou de Fala
0800 722 5112 atendimento 24h, 7 dias por semana.

Todos os dados pessoais coletados pela Chubb Seguros do Brasil S.A. serdo tratados de acordo com a
legislacéo aplicavel em vigor. Processamos seus dados para lhe vendermos este seguro ou para atividades
relacionadas ao seguro. Vocé pode buscar mais informagdes sobre finalidade e direitos dos titulares na politica
de privacidade disponivel no site www.chubb.com/br-pt/footer/politica-de-privacidade-da-chubb.html

SUSEP — Superintendéncia de Seguros Privados — Autarquia Federal responsavel pela fiscalizagéo,
normatizagao e controle dos mercados de seguro, previdéncia complementar aberta, capitalizagéo, resseguro e
corretagem de seguros. As condigdes contratuais deste produto protocolizadas pela Seguradora junto a Susep
poderao ser consultadas no endereco eletrénico www.susep.gov.br, de acordo com o numero de processo
constante neste bilhete. O registro deste plano na SUSEP n&o implica, por parte da Autarquia, incentivo ou
recomendagao a sua comercializagao. Atendimento gratuito: 0800 021 8484 ou WhatsApp: (21) 97684 7806, de
segunda a sexta, das 09h30 as 17h, exceto feriados. Plataforma digital para registro de reclamacoes de
mercados supervisionados pela SUSEP: www.consumidor.gov.br.

Ouvidoria: Registrou uma reclamacgao no SAC e nao houve solugao satisfatéria? Contate-nos no e-mail
ouvidoria@chubb.com ou ligue 0800 722 5059 atendimento de segunda a sexta-feira das 08h as 18h exceto
feriados. Pessoas com deficiéncia auditiva ou de fala 0800 724 5084 atendimento de segunda a sexta, das 08h
as 18h, exceto feriados. Caixa Postal: 310, Agéncia 72300019, CEP: 01031-970.

Disque fraude: 0800 770 8135 ou denuncia@chubb.com. Se vocé conhece ou suspeita de alguma fraude aos
seguros contratados junto a Chubb, denuncie. O canal é gratuito e sigiloso, dedicado a receber ligagdes de
segunda-feira a sexta-feira das 08h as 18h (exceto feriados)

Sao Paulo, 26/10/2022 16:23 (Circular 408)

Leandro Martinez
Presidente Chubb Brasil



