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'I I , ' I I ." .. VENDAVAL COM IMPACTO DE 40.000,00 272,25I I 'I
VErCULOS. ' , I , , ",' " , TUMULTO,GREVE,LOCK-OUT 20.000,00 6,92
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" " , SUBTRAÇÁO DE BENS DO
CONDOMfNIO

10.000,00 82,98
,, • I , , , • , ,. •,.,, • ,

lI'
, • .- ,, " ,

, ,, QUEBRA DE VIDROS 15.000,00 158,01

"I •• " DERRAME E VAZAMENTO DE

" I 'I • I
ÁGUA DE CHUVEIROS 80.000,00 187,27
AUTOMÁTICOS (SPRINKLERS),, , . ALAGAMENTO 20.000,00 117,17

, , I ' ,' • DESMORONAMENTO 50.000,00 65,50, ' . ,.. I ' I VAZAMENTO DE TANQUES OU
TUBULAÇÕES

50.000,00 620,40

DADOS DA APÓLICE

N° da apólice: 116064006036
Noda proposta: 1913815307
Ramo: 116/993
Vigência: a partir das 24h do dia 08/04/2020 até às 24h do dia
08/04/2021
Processo SUSEP:15414.900937/2017
Processo SUSEP:15414.002017/2011-78
Código (,1.: 588G94XSD1MZ90

Razão Social: Cdm do Ed Medcenter Medical Ca Balena
CNPJ:65.135.329/0001-05
Endereço: Ruados Otoni, 909
Bairro: Santa Efigenia
Cidade: Belo Horizonte
Estado: MG
CEP:30150- 270
Telefone: 31 32143446 Celular: Não informado
E-mail: flavio@medcenterbh.com.br

Nome: Credseg Corretora Seguros Ltda
SUSEPPorto: 27379J SUSEPOficial: 10.0273791
Telefone: 31 33914599
E-mail: credsegseguros@bol.com.br-----------------------

Endereço: Ruados Otoni 909
Bairro: Santa Efigenia
Cidade: Belo Horizonte
Estado: MG
CEP:30150-270
Tipo de condomínio: Escritorios/consultorios Com Area Destinada para
Comercio no Terreo

DANOS ELÉTRICOS 200.000,00 654,26

RESPONSABILIDADE CIVIL 200.000,00 198,83
CONDOM[NIO
RESPONSABILIDADE CIVIL 200.000,00 112,75
S[NDICO
RESPONSABILIDADE CIVIL 100.000,00 493,77
GARAGISTA SIMPLES

VIDA E ACIDENTES PESSOAIS
FUNCIONÁRIOS

400.000,00 1.820,81
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15% das indenizações com °
mínimo de RHooo,OO.

Não há

Não há

10% das indenizações com o
mínimo de R$150,OO.

15% das indenizações com °
mlnimo de R$ 1.000,00.

15% das indenizações com
mlnimodeR$1.ooo,OO.

15% das indenizações com o
mínimo de R$ 1.000,00.

15% das indenizações como
mínimo de R$2.500,00.

DANOSElETRlCOS:E1evadoll!S:
15% das indenizações com o
mínimo de R$ 1.500,00
exclusivamente para

condomínios que possuam
contrato com empresa

especializada em manutenção
elou conservação de elevadores,

em que esteja previsto a
responsabilidade da referida
empresa pela substituição de
todas as ~s inerentes ao

funcionamento do equipamento,
sem ônus ao condomínio. 15%
das indenizações com o mínimo
de R$3.000,00 exdusivamente
para condomlniosque não

possuam contraiO com empresa
especializada em manutenção

elou conservação de elevadores e
para contratos com empresa de
manutenção elou conservação
com subst~uição parcial de ~s
ou contrato de manutenção e/eu
conservação sem a subst~uição

de peças, Para os demais
equipamentos: 15% das

indenizações com o minimo de
R$1.500,OO

10% das indenizações com o
mínimo de R$ 1.000,00.

Não há

10% das indenizações com o
mínimo de R$500,00.

Os funcionários do condomínio
segurado não terão dire~o à
cobertura no período de 60

(sessenta) dias contados a partir
do inkio de vigência do seguro
Para funcionários admitidos

durante a vigência do seguro, o
prazo de 60 (sessenta) dias de

carência será considerado a partir I
da data de admissão, desde que a
apólice seja contemplada com a
presente cobertura. ~ara sínistros
decorrentes de Acidente Pessoal
devidamente coberto não haverá
Carência. Em cada sínistro, o

funcionário do condomínio não
terá dill!~o aos primeiros 15

(quínze) dias contados da data do
afastamento das atividades

profissionais por determinação
médiGl.

l- limite máximo de indenização.
2· Participação obrigatória do segurado.

Forma de pagamento: 1.a NaCia, Demais Carne - 4 parcelas.
Valor da parcela: R$ 1.715,32

Para mais informações sobre o seu seguro acessea Área do Cliente
em www.portoseguro.com.br/cliente ou fale com seu Corretor.


