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EVENTO:  SALÃO INTERNACIONAL DO AUTOMOVEL DE S. PAULO  / 2018
Proposta de Seguros – Eventos Simplificados – Feiras e Exposições
Ramo: 71 Riscos diversos – Produto 523 Multirrisco Eventos Simplificado
Favor Preencher todos os campos em CINZA da Proposta.
Proposta:          
	Seguradora
	MAPFRE Seguros Gerais S/A

	Endereço 
	Av. das Nações Unidas, 14.26 – Morumbi – São Paulo-SP

	CNPJ 
	61.074.175/0001-38

	Código SUSEP
	06238

	Processos Susep – Seguro Riscos Diversos
	15414.000669/2008-72

	Processos Susep - Seguro Responsabilidade Civil Geral.
	15414.901720/2013-22


1. Informações do Segurado
	Tipo de Pessoa 
	Jurídica

	Razão Social do Segurado  
	   

	Profissão/atividade
	 “Não se aplica”

	Renda Mensal
	 “Não se aplica”

	Endereço (logradouro, bairro, cidade, unidade da federação e CEP)
	      

	CPF / CNPJ 
	      

	RG  
	“Não se aplica“ 

	Órgão expedidor
	“Não se aplica“

	Data de Expedição
	“Não se aplica“

	Telefone para Contato
	     

	E-mail
	     


2. Informações da Feira
	Nome da Feira 
	 30º SALÃO INTERNACIONAL DO AUTOMÓVEL SP/2018

	Número do Estande e metragem quadrada
	     

	Local do evento – informar local e cidade
	SPE – GL Events Centro de Conv. Imigrantes /SP

	Data da Feira
	08/11/2018 à 18/11/2018


3. Informações do Estipulante 
	Nome do Estipulante
	REED EXHIBITIONS ALCANTARA MACHADO LTDA.

	CNPJ
	02.162.646/0001-09

	Endereço
	Rua Bela Cintra, 1200 – SP Capital – CEP 01415-001


4. Informações do corretor 
	Nome do Corretor
	Fal Life Corretagem de Seguros Ltda. - ME

	CNPJ
	11.514.958/0001-17

	Endereço
	Rua Adriano Augutos, 435, Jardim Timbauhy, Barueri, SP, CEP 06440-040

	Registro SUSEP 
	10.2003115.7


5. Escolha de planos 
[image: image1.png]TABELA DE COBERTURA BASICA DE SEGURO DE EVENTOS

PLANOS PLANO 1-Estande até 12m2drea | PLANO 2- Acima de 12m2 até 24 m2 | PLANO 3 - Acima de 24 m2 2té 50 m2 | PLANO 4 - Acima de 50 m2 2té 200m2 | PLANO 5 - Acima de 200 m2 até 1000m2
Valores Franqui Valores Franquias Valores Franquias Valores Franquias Valores Franquias
Coberturas et et . et . et . et .
Importancia | o importancia | . | Minimo de| Importincia | _ . . Minimo de | Importincia | _ . Minimo de | Importincia | . . | Minimo de
Segurada Segurada RS Segurada RS Segurada RS Segurada RS
- Cancelamento R$100,00 | R$ 5,50 R$ 100,00 R$ 5,50 R$ 100,00 R$ 5,50 R$ 150,00 R$ 825 R$ 150,00 R$ 825
- Responsabilidade Civil de Eventos: RS 300.000,00| RS 224,28 RS 1.500,00( R$ 500.000,00( RS 257,43| RS 1.500,00( RS 1.000.000,00| RS 368,53] RS 1.500,00f RS 1.500.000,00| RS 439,56| RS 1.500,00| RS 2.000.000,00] RS 500,26( RS 1.500,00)
Instalag3o e Montagem;
Fomecimento de Bebidas e
Alimentacso:
RC. Cruzada;
RC. Produto
Danos Morais (Limitado a 20% da RC RS 60.000,00 R$ 100.000,00 R$ 200.000,00 RS 300.000,00 RS$ 400.000,00
Eventos sem franquia) * vide abaixo
Responsabilidade Civil Empregador RS 120.000,00( R$ 90,58 | RS 1.500,00 [R$ 200.000,00 RS 101,24 RS 1.500,00| RS 300.000,00 [RS 144,93| RS 1.500,00| RS 500.000,00 [RS 191,83| RS 1.500,00 | R$ 500.000,00 | R$191,83 [ RS 1.500,00
Responsabilidade Civil Bens de Terceiros | RS 30.000,00 | R$ 67,52 | R$ 1.500,00 | R$50.000,00 | R$ 69,96 |RS 1.500,00( RS 100.000,00 (RS 108,03| RS 1.500,00| RS 200.000,00 [RS 142,98| RS 1.500,00 | R$ 200.000,00 | R$ 142,98 | RS 1.500,00
Riscos Diversos Equipamentos em exposic{ RS 10.000,00 | R$ 36,37 | R$ 1.500,00 | R$10.000,00 | R$40,87 |R$1.500,00( R$50.000,00 | RS 53,01 [RS1.500,00| RS 100.000,00 | RS 69,19 | RS 1.500,00 | RS 100.000,00 | RS 69,19 | RS 1.500,00
PREMIO LIQUIDO R$ 424,25 R$ 475,00 R$ 680,00 R$ 851,81 R$ 912,51
10F - 7,38% R$37,25 RS 35,06 R$ 50,18 RS 62,86 R$ 67,34
VALOR DO PREMIO A VISTA R$ 461,50 R$ 510,06 R$ 730,18 R$ 914,67 R$ 979,85
FORMA DE PAGAMENTO AvisTa AvisTa AvisTa AvisTa Avsta





6. Vigência do seguro 
	Vigência do Seguro
	DE
	ATÉ

	Datas de Montagem e Instalação:
	27/10/2018
	05/11/2018

	Datas de Realização do Evento:
	06/11/2018
	18/11/2018

	Datas Desmontagem:
	19/11/2018
	21/11/2018


7. Declarações:
A cobertura somente ficará ativa após a comprovação do pagamento em sistema, podendo a seguradora solicitar comprovantes de pagamento se necessário.
Se o segurado, por si ou por seu representante, fizer declarações inexatas ou omitir circunstâncias que possam influir na aceitação da proposta ou na taxa do prêmio, poderá perder o direito à garantia, além de ficar obrigado ao prêmio vencido.
A Seguradora terá um prazo de 15 (quinze) dias para aceitação da proposta.
Para evitar a recusa do pagamento bancário e garantir a efetivação do seguro, confirme o pagamento do seu boleto em sua conta corrente junto a sua instituição bancária, por meio da utilização dos canais de atendimento disponibilizados pelo seu Banco. Certifique-se também que o CNPJ informado no boleto pertença obrigatoriamente ao CNPJ de sua empresa.
Declaro que tive conhecimento prévio das Condições Contratuais do seguro na íntegra, e que estou ciente de seu teor, não possuindo qualquer dúvida que prejudique a exata compreensão do contrato de seguro. 
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 da apólice/proposta.". 
Este seguro é por prazo determinado tendo a seguradora a faculdade de não renovar a apólice na data de vencimento, sem devolução dos prêmios pagos nos termos da apólice.
8. Considerações Finais
A aceitação do seguro estará sujeita à análise do risco.
O registro deste plano na SUSEP não implica, por parte da Autarquia, incentivo ou recomendação a sua comercialização.
O segurado poderá consultar a situação cadastral de seu corretor de seguros, no site www.susep.gov.br, por meio do número de seu registro na SUSEP, nome completo, CNPJ ou CPF.
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 da apólice/proposta.
A Seguradora tem o prazo de 15 (quinze) dias, contados do seu recebimento, para a análise do risco constante na proposta. 
Em caso de dúvidas, entre em contato com as Centrais de Atendimento da Seguradora:
SAC (24h): 0800-775-4545
Deficientes auditivos e de fala (24h): 0800 775 5045
Comunicação de Sinistro: 4004-0101 (capitais e principais cidades metropolitanas) ou 0800-705-0101 (demais cidades).
Ouvidoria: 0800 775 1079, em horário comercial ou pelo site www.mapfre.com.br.
Deficientes Auditivos e de Fala 0800 962 7373
A Ouvidoria poderá ser acionada para atuar na defesa dos direitos dos consumidores, para prevenir, esclarecer e solucionar conflitos não atendidos pelos canais de atendimento habituais. 
Declaro que aceitamos a Proposta definida acima como Plano         correspondente a       m2.
São Paulo,       de        de  2018
                  ___________________________



__________________________
                                   Assinatura do Segurado                                                                                  Assinatura do Corretor
IMPORTANTE: Depois de datado e assinado enviar cópia por e-mail para:
seguros@reedalcantara.com.br 

