FEDERAGAO PORTUGUESA DE VOLEIBOL

Av2 de Franga, 549 — 4050-279 PORTO

Tel: (+351) 228 349 570 | Fax: (+351) 228 325 494
Fundada em 1947 - Filiada na F.I.V.B. e na C.E.V.
Instituicdo de Utilidade Publica Desportiva

CIRCULAR N2 01 - 2024|2025

Para conhecimento das Associa¢des, Clubes seus filiados e, demais interessados a Direcdo da Federagdo
Portuguesa de Voleibol, informa:

SEGURO DESPORTIVO — EPOCA 2024|2025

COMPANHIA DE SEGUROS: UNA SEGUROS
PERIODO: DE 01.09.2024 A 31.08.2025
APOLICE N.2: 001-002-016/100265

1. Destinatarios

O Seguro Desportivo é obrigatdrio para todos os agentes desportivos inscritos em Federagdes dotadas de
utilidade Publica Desportiva, nomeadamente:

a) Praticantes desportivos;

b) Arbitros, Juizes

¢) Treinadores, Monitores e Animadores;

d) Dirigentes Desportivos

2. Cobertura e Capitais

- Desportistas Amadores e Agentes Desportivos:

Morte ou Invalidez Permanente por acidente € 31.700,00
Despesas Tratamento, Transporte San. e Repatriamento por Acidente------- € 5.100,00
Despesas de Funeral por Acidente € 3.000,00

3. Procedimentos em caso de sinistro

Os sinistros deverdo ser participados utilizando os impressos préprios fornecidos pela Seguradora e em
conformidade com o Manual de Procedimentos que se junta em anexo a esta Circular.

Reforcar que:

a) Conforme resulta do Manual de Procedimentos, i) a_participacdo de sinistro (devidamente preenchida e
assinada), ii) a declaracdo de consentimento para o tratamento de dados pessoais do sinistrado (devidamente
preenchida e assinada) e, iii) o comprovativo da transferéncia do valor da franquia (para o IBAN da TRUST -
Gestdo Integrada Saude, SA - PT50 0033 0000 4565 7243 8930 5), devem ser remetidos por e-mail, para
trustuna@trustsaude.pt, com conhecimento a FPV (e-mail: fpvoleibol@fpvoleibol.pt) e a Marsh, Lda (e-mail:
marco.duque@marsh.com);

b) E responsabilidade do Sinistrado efetuar o pagamento da Franquia prevista no Manual de Procedimentos e,
remeter o comprovativo desse pagamento, aquando do envio da participa¢do do sinistro.

No descritivo da Transferéncia Bancaria, deve ser colocado o NIF do sinistrado, bem como, o n.2 de sinistro a
confirmar na participacdo telefénica a realizar junto da linha UNA/TRUST.

¢) Aquando da comparéncia nos prestadores, deve o sinistrado dispor de uma cépia da Participacdo de Sinistro
identificada com o n.2 da Apdlice. A Participacdo deve estar devidamente preenchida e validada pelo Clube.

O presente esclarecimento, ndo dispensa a leitura atenta do Manual de Procedimentos, junto em anexo, e
disponivel para consulta no nosso site, em http://www.fpvoleibol.pt.
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4. As Taxas de Seguro Desportivo para a época 2024|2025, sdo as seguintes:

Gira Volei € 4,00*
Minis €9,00

Infantis €11,00
Iniciados €13,00
Cadetes € 26,00
Juvenis € 28,00
Juniores A € 35,00
Juniores B e B1 € 46,00
Seniores € 46,00
Veteranos € 46,00
Dirigentes, Delegados, Técnicos, Arbitros e outros € 35,00

* valor suportado, na totalidade, pela FPV.

5. Contactos:
- Linha UNA/TRUST: 222 061 818 (dias uteis das 08h00 as 20h00)

- E-mail: trustuna@trustsaude.pt

- Morada: Rua de Ceuta, n.2 47
4050-191 Porto

- Mediador — MARSH, LDA
Praga do Bom Sucesso, 74-90
Piso 2 - Escritorios 3,4,5e 6
4150-145 Porto

6. Anexos:

Manual de Procedimentos

Participacao de Sinistro

Declaragdo de Consentimento para o Tratamento de Dados Pessoais
Pedido de Reembolso

Condigdes Gerais

ANENENENEN

Nota: Mais se informa que, os documentos acima referidos estdo disponiveis, para consulta, no nosso site em
www.fpvoleibol.pt > Seguro Desportivo.

Porto e Secretaria da Federag¢do Portuguesa de Voleibol, 30 de julho de 2024

A DIRECAO
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1. Defini¢oes

a. Tipo de seguro e atividade garantida

Ficam cobertos os acidentes ocorridos em qualquer parte do Mundo, quando emergentes de
risco extraprofissional, entendendo-se como tal o desempenho de fung¢des inerentes
exclusivamente da pratica desportiva amadora de Voleibol, em competicdo, treino e estagio, de
atletas amadores, arbitros,dirigentes e demais agentes desportivos, que nao se relacione com o
desempenho da profissdo ou ocupac¢ao da Pessoa Segura, ndo sendo, por isso, suscetivel de ser
garantida por um seguro de acidentes de trabalho.

b. Ambito temporal das condi¢bes
Epoca desportiva de 2024/2025 (01 set 2024 a 31 ago 2025).

c. Pessoas seguras

Consideram-se Pessoas Seguras os praticantes amadores de desporto com inscri¢cao valida na
Federagao Portuguesa de Voleibol, ao servigo dos seus clubes, em representacdao do Tomador do
Seguro ou da selegcdo nacional ou regional, bem como os dirigentes e demais agentes
desportivos.

A identificacdo de todas as pessoas seguras devera ser enviada por ficheiro disponibilizado em
anexo, o qual devera ser preenchido obrigatoriamente com todos os dados solicitados, sem
qualquer adulteracdo do formato, de forma a ser possivel a UNA S.A dar cumprimento as suas
obrigacdes legais no ambito do Registo Central de contratos de seguro de Acidentes Pessoais.

2. Coberturas e capitais

Danos corporais sofridos pelas Pessoas Seguras, até aos limites adiante indicados, em
consequéncia de acidentes ocorridos em resultado da atividade segura, incluindo deslocacées
em qualguer meio de transporte de e para os locais onde tenham lugar as referidas atividades,
desde que em representacdo de clubes inscritos, Associacdo Regional ou da Federacao
Portuguesa de Voleibol.

a. Coberturas / Capitais:

Coberturas Atetas e Aggntes Desportivos
Capitais Seguros
Morte ou Invalidez Permanente 31 700,00 €
Despesas de Tratamento e Repatriamento 5100,00 €
Despesas de Funeral 3 000,00 €
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b. Outras Garantias:

GARANTIA ADICIONAL DESPESA DE TRANSPORTE - Além do disposto nas Condi¢cdes Gerais, na
cobertura de “Despesas de Tratamento, Transporte Sanitario e Repatriamento por Acidente”, a Pessoa
Segura terd, ainda, direito ao pagamento do transporte de avido - entre llhas ou para Portugal
Continental - e estada, quando necessarios ao tratamento ou a realizacdao de exames médicos, mediante
autorizacdo prévia do Segurador.

Fica igualmente garantido o pagamento do voo de ida e regresso, entre ilhas (Acores e Madeira) ou,
mediante autorizacdo do segurador a deslocacdo ao continente, o qual sera efetuado por reembolso
para o atleta sinistrado e sempre que se justifique para um acompanhante (na situacdo do
acompanhante, a sua avaliacdo tem sempre de ser feita de forma prévia com a companhia, seja entre
ilhas ou para o continente);

O valor do capital seguro desta garantia complementar é de 250,00€ e limitado aos voos ilhas a 134,00€.

¢. Franquias:

ASSISTENCIA DENTRO DA REDE CONVENCIONADA - Aplica-se franquia de Euros 150€ em toda e qualquer
abertura de processo de sinistro de Despesas de Tratamento e Repatriamento.
Quando se verifique tratamento cirurgico, o valor da franquia passa para 350,00€

ASSISTENCIA FORA DA REDE CONVENCIONADA - Sinistros cujo acompanhamento clinico, exames de
diagndstico e tratamentos ndo sejam feita dentro da rede de prestadores convencionada pela
seguradora e por sua indicacdo expressa terdo uma franquia de 300€.

Quando se verifique tratamento cirurgico, o valor da franquia passa para 700,00€.

De notar que:

Tratamentos — Aplicar-se-a o valor da Franquia Rede TRUST mesmo que o atleta recorra a
entidades fora da rede SE o atleta ndo tiver alternativa de acesso a rede a menos de 30kms e se
a entidade a que o atleta recorrer fora da rede for também a menos de 30kms.

Cirurgia - Aplicar-se-a o valor da Franquia Rede TRUST mesmo que o atleta recorra a entidades
fora da rede SE o atleta ndo tiver alternativa de acesso a rede a menos de 100kms e se a entidade
a que o atleta recorrer fora da rede for também a menos de 100kms.

Os sinistrados serao assistidos nos hospitais e centros médicos convencionados, constantes em listagem
anexa a apolice e/ou no Manual de Procedimentos ou hospitais civis.

No caso de uma Pessoa Segura optar por efetuar uma Cirurgia ou um outro qualquer tratamento
médico, num estabelecimento que nao o designado pela Seguradora, o pagamento das respetivas
despesas sera limitado ao valor definido na tabela de reembolso em anexo, até ao limite maximo do
valor que mesma cirurgia custaria na Entidade designada.

Por cada processo de sinistro haverd lugar a cobranca junto do sinistrado, nos moldes indicadosno
presente Manual de Procedimentos (ponto 5), da correspondente franquia contratual.
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3. Termos e condi¢oes

A cobertura dos riscos de Morte ou de Invalidez Permanente nao sdao cumulaveis pelo que, no
caso da “Pessoa Segura” vier a falecer em consequéncia de Acidente a coberto da apdlice, a
indemnizacdo por Morte serd abatida a indemnizagdao por Invalidez Permanente que,
eventualmente, Ihe tenha sido atribuida e/ou paga relativamente ao mesmo acidente.

A tabela base para o calculo de IndemnizacGes devidas por Invalidez Permanente é a Tabela
Nacional de Incapacidades (DL 341/93 de 30.09).

Toda a atividade clinica executada nas associagdes e clubes é da inteira responsabilidade dos
mesmos, embora que sujeita a acompanhamento da nossa rede e assessoria clinica.

4. Exclusoes

De conformidade com as exclusGes registadas nas condi¢Ges gerais do contrato.

5. Conceito de acidente
Entende-se por “acidente” o acontecimento fortuito, subito, violento ou ndo, devido a causa

exterior e estranha a vontade da Pessoa Segura e que nesta origine lesdes corporais
medicamente comprovadas, aguando da pratica da atividade segura.

6. O que fazer em caso de acidente

a. Participacao de ocorréncia

A Participacdo do Sinistro serda enviada para trustuna@trustsaude.pt, juntamente com o
comprovativo de transferéncia do valor da franquia, no minimo de 150 euros, para o IBAN da Trust
PT50-0033-0000-45657243893-05, no prazo maximo de 8 dias apds a ocorréncia do acidente.

O sinistro sé serda aceite pela Seguradora, apds a liquidacao do valor da franquia minima conforme
abaixo indicado:

a.1 - Sinistro dentro da Rede convencionada:
No momento da participacdo o atleta/clube terd de enviar comprovativo da
transferéncia de 150 euros (franquia de processo ndo cirdrgico na rede) para que possa
ser contactado e encaminhado para a rede.

Sempre que for pedida cirurgia, a mesma sé sera aprovada depois de rececionado o
comprovativo de transferéncia de mais 200 euros (perfazendo os 350 euros da
franquia de processo cirurgico na rede)
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a.2 - Sinistro Fora da Rede:
Caso o atleta opte por ser seguido fora da rede, o valor adicional de 150 euros serd
deduzido ao valor a reembolsar, perfazendo os 300 euros da franquia de processo nao
cirargico fora de rede.

Sempre que se verifique um processo cirurgico, o valor adicional de 550 euros, sera
deduzido do valor a reembolsar, perfazendo os 700 euros de franquia de processo
cirargico fora de rede.

Devera ser usada Participacdo de Sinistros e Declaracdo anexa para efeitos de cumprimento do
regulamento geral sobre prote¢ao de dados.

Caso o acidente ocorra no decurso de uma prova desportiva deve ser também enviado,
conjuntamente com a Participacdo de sinistro, a fotocdpiado Boletim de Jogo / Ficha Técnica.

Para qualquer duvida devera ser contactada a linha UNA/TRUST - 222 061 818 (dias uteis das 08h00
as 20h00).

b. Assisténcia clinica
Caso o Sinistrado necessite de assisténcia médica deverao ser observadas as seguintes regras:

b.1 - Situagao que nao envolva urgéncia

Em situacGes de ndo emergentes, o sinistro deverd ser comunicado conforme acima
indicado apds o que o atleta serd contactado para encaminhamento clinico no prazo
maximo de 24 horas uteis.

Os sinistrados serdo encaminhados para a rede de Prestadores Convencionada da
Seguradora, consoante a zona do pais em que se encontrem, e a tipologia e
gravidade da lesdo.

Apds o encaminhamento, a Seguradora assume o pagamento de todas as despesas
clinicas diretamente a rede convencionada, dentro dos limites de capital
contratados para a apdlice em questado; esta articulacdo é feita entre a Seguradora
e a Clinica, sem necessidade de intervencdo da pessoa segura.

b.2 - Situagao de urgéncia

Caso a ocorréncia provogque uma situacao de urgéncia, o Sinistrado devera dirigir-se
de imediato a Urgéncia do Hospital Publico mais préxima.

Devera solicitar sempre a Entidade Hospitalar o relatdrio clinico (nota de alta), assim
como a entrega dos exames auxiliares de diagndstico eventualmente realizados.
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As despesas incorridas nos Hospitais Publicos sdao regularizadas pela Seguradora,
diretamente ao sinistrado, até ao limite do capital contratado e/ou disponivel a
data. Para o efeito e assim que receber a fatura do hospital ptblico em seu nome, o
sinistrado deve envia-la para a UNA SEGUROS para que se proceda a sua
regularizagao

b.3 - Assisténcia clinica fora da Rede Médica Convencionada

No caso da Pessoa Segura optar por efetuar qualquer tratamento médico e ou
cirurgia num estabelecimento que nao designado pela Rede Médica Convencionada,
pagard o valor das despesas na integra, e a Seguradora reembolsard as mesmas nos
termos abaixo explicitados, sempre que se verifique o nexo de causalidade com o
acidente participado. Os recibos devem ser acompanhados dos respetivos relatérios
médicos e exames complementares de diagndstico.

A liguidagcdo das despesas serd processada no prazo maximo de 72 horas, apds
validagao das mesmas por parte da seguradora.

Nestas situacdes, ndo havera lugar a emissdao de Termo de Responsabilidade.

c. Reembolso de despesas

As despesas enviadas a Seguradora para reembolso ao lesado serdo pagas através de
transferéncia bancaria, pelo que é necessario remeter comprovativo do respetivo IBAN, onde
conste também a identificacdo do titular da conta (talées de Multibanco ndo sao validos). Caso o
sinistrado seja menor devera ser remetido o comprovativo do IBAN do encarregado de educacdo
e cartdo de Cidadao do Menor.

Devera constar também informac¢ao do nimero de processo e da apélice.

Os pedidos de reembolso deverdo ser enviados sinistros.pessoas@unaseguros.pt

7. Impressos

a. Participacgao de acidente (Anexo |)
b. Boletim médico (Anexo Il)

c. Reembolso despesas Fora Rede (Anexo lll)

8. Informagodes gerais

Linha Acidentes UNA/TRUST

b22 061 818 (dias uteis das 08h00 as 20h00)
E-mail: desbortivos.una@trustsaude.pt
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Participacao de sinistro

PROVIDENCIAR PARA QUE ESTA PARTICIPAGAO SEJA REMETIDA A SEGURADORA DENTRO DO PRAZO MAXIMO DE 8 DIAS APOS O ACIDENTE. O
CERTIFICADO MEDICO E O BOLETIM DE ALTA DEVEM ACOMPANHAR O SINISTRADO AO MEDICO QUANDO DO PRIMEIRO EXAME.

PROCESSO N°

APOLICE N°

TOMADOR DO SEGURO

NOME: CLIENTE N°

DOMICILIO OU SEDE: CODIGO POSTAL:

SINISTRADO

NOME: DATA DE NASCIMENTO: (aaaa-mm-dd)

MORADA.: CODIGO POSTAL:

ESTADO CIVIL: PROFISSAO:

ESTA SEGURO EM MAIS ALGUMA COMPANHIA? QUAL? TEM DESPESAS MEDICAS?

SINISTRO

SE FOR ACIDENTE DE VIACAO, DEVERA INDICAR A MATRICULA DAS VIATURAS INTERVENIENTES, SEGURADORA E APOLICE DE
SEGURO QUE AS GARANTA E NOME DOS CONDUTORES:

SE A COBERTURA FOR OCUPANTES DE VIATURA, DEVERA FAZER TANTAS PARTICIPAGOES QUANTOS OS SINISTRADOS.

DATA DO SINISTRO: (aaaa-mm-dd) HORA: h m  LOCAL:

DESCRICAO DO ACIDENTE:

LESOES PRODUZIDAS:

TEVE ANTERIORMENTE SEMELHANTE LESAO NA MESMA REGIAO DO CORPO?

QUEM PRESTOU OS PRIMEIROS SOCORROS?

NOME E MORADA DO MEDICO ASSISTENTE:

O SINISTRADO TRABALHOU DEPOIS DO ACIDENTE? | | NAO  [_]SIM, ATE QUANDO?

DEVIDO AO ACIDENTE, O SINISTRADO FICOU INCAPACITADO DE EXERCER A SUAACTIVIDADE PROFISSIONAL? I:l NAO I:l SIM

O SINISTRADO FICOU HOSPITALIZADO? [ | NAO [ ] 'SIM, ONDE?

QUANDO E ONDE PODE SER VISITADO PELOS NOSSOS SERVICOS?

TESTEMUNHAS (Nomes, Idades, Moradas e Profissdes):

AUTORIDADE QUE TOMOU CONTA DA OCORRENCIA:

ASSINATURA DO TOMADOR DO SEGURO: DATA DA PARTICIPAQAO:

| Lisboa | Porto
Av. de Berna, 24-D T. (+351) 217 923 100 R. Gongalo Sampaio 329 - 2°Dto T. (+351) 226 072 800 WWW.unaseguros.pt
1069-170 Lisboa F. (+351) 217 923 232 4150-367 Porto F. (+351) 226 072 828 una@unaseguros.pt

UNA SEGUROS S.A.
Contribuinte N°© 502 661 321 | Capital Social € 8.200.000
Matriculado na Conservatéria do Registo Comercial de Lisboa

PDI213 - 18/10
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BOLETIM DE ALTA

NOTA: Responder a todos os quesitos e enviar logo apdés a atribui¢éo da alta.

participacao de sinistro

Acidentes Pessoais

NOME DO TOMADOR DO SEGURO:

DOMICILIO OU SEDE: CODIGO POSTAL:

APOLICE Ne° DATA DO SINISTRO:

(aaaa-mm-dd)

1. IDENTIFICAGAO DOSINISTRADO

NOME:

. INDICAGOES CLINICAS

A) Diagnéstico Definitivo:

B) Data e Resultados dos RX efectuados:

C) Data e Natureza da Intervencao Cirdrgica efectuada:

D) Houve agravamento das Lesdes?

E) Porqué?

F) Foram seguidas pelo Sinistrado as suas prescrigées?

G) Quantas consultas teve? E quantos pensos?

H) Ficou completamente curado?

. INCAPACIDADES DEFINITIVAS - Ter em atencao a profissao do Sinistrado e o que abaixo se estipula.

A) Incapacidade Temporaria Absoluta. DE / / a / /
B) Incapacidade Temporaria Parcial: % DE / / a / /
C) Sem incapacidade. DE / / a / /

D) Sobreveio Invalidez Permanente em consequéncia deste Acidente?

E) Descrever em pormenor:

F) Grau de desvalorizagdo - De acordo com a Tabela de Acidentes Pessoais:

G) Observacoes:

Honorarios: € (A Liquidar pelo Tomador do Seguro)

Nome do Médico:

ASSINATURA

Morada:

Data: / /

NATUREZA DAS INCAPACIDADES:

Incapacidade Temporaria Absoluta (I.T.A.): Enquanto o Sinistrado que exerca profissdo determinada se encontre na completa
impossibilidade fisica de atender ao seu trabalho e para o Sinistrado que ndo exerga profissdo determinada, enquanto for obrigado
a permanecer no seu domicilio sob tratamento médico.
Incapacidade Temporaria Parcial (I.T.P.): Enquanto a Pessoa Segura, que exerga profissdo remunerada, se encontre apenas
em parte inibida de realizar qualquer trabalho, nas condicdes da alinea precedente, que Ihe provoque diminuicdo dos seus
proventos. Em relagdo a pessoa que ndo exerca profissdo remunerada este tipo de incapacidade ndo se aplica, ndo Ihe sendo,
portanto, conferido direito a quaisquer subsidios por incapacidade temporaria logo que deixem de se verificar as circunstancias
que conferem direito a subsidio por incapacidade temporaria absoluta (1° grau).
Sem incapacidade (S.I.): Quando o Sinistrado que exerga ou ndo profissdo determinada apenas receba tratamento e as lesdes
provenientes do acidente em nada o impegam de exercer as suas ocupagdes normais.

| Lisboa | Porto
Av. de Berna, 24-D T. (+351) 217 923 100 R. Gongalo Sampaio 329 - 2°Dto T. (+351) 226 072 800
1069-170 Lisboa F. (+351) 217 923 232 4150-367 Porto F. (+351) 226 072 828

UNA SEGUROS S.A.
Contribuinte N°© 502 661 321 | Capital Social € 8.200.000
Matriculado na Conservatéria do Registo Comercial de Lisboa

www.unaseguros.pt
una@unaseguros.pt
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CERTIFICADO MEDICO

APOLICE Ne DATA DO SINISTRO: (aaaa-mm-dd)

NOME DO TOMADOR DO SEGURO:

DOMICILIO OU SEDE: CODIGO POSTAL:

1. NOME DO SINISTRADO

2. E Médico habitual do sinistrado? Em caso
afirmativo, ha quanto tempo o conhece ?

3. Quando fez a primeira consulta em virtude das
lesBes sofridas na sequéncia do acidente?

4. Ainda esta a trata-lo?

5. Descreva com todos os detalhes as lesdes
que ele sofreu.

6. A patologia verificada € unicamente resultado
do acidente?

7. O Sinistrado sofre, além das presentes
lesbes, de qualquer outra doenga ou defeito
fisico? Na afirmativa, indicar a sua natureza e
qual a sua influéncia no restabelecimento.

8. INCAPACIDADES PREVISTAS - Ter em atencao a profissdo e o que abaixo se estipula.

A) Incapacidade Temporaria Absoluta: Dias.
B) Incapacidade Temporaria Parcial: % Dias.
C) Sem Incapacidade: Dias. Data provavel da alta definitiva : / /

CERTIFICO QUE AS DECLARAC}()ES ACIMA SAO EXATAS.
ASSINATURA
Nome do Médico:

Morada: Data: / /

NATUREZA DAS INCAPACIDADES:

Incapacidade Temporaria Absoluta ( I.T.A. ): Enquanto o Sinistrado que exerca profissdo determinada se encontre na
completa impossibilidade fisica de atender ao seu trabalho e para o Sinistrado que ndo exerca profissdo determinada, enquanto
for obrigado a permanecer no seu domicilio sob tratamento médico.

Incapacidade Temporaria Parcial (I.T.P.): Enquanto a Pessoa Segura, que exerga profissdo remunerada, se encontre apenas
em parte inibida de realizar qualquer trabalho, nas condicdes da alinea precedente, que lhe provoque diminuicdo dos seus
proventos. Em relagdo a pessoa que ndo exerca profissdo remunerada este tipo de incapacidade ndo se aplica, ndo Ihe sendo,
portanto, conferido direito a quaisquer subsidio por incapacidade temporaria logo que deixem de se verificar as circunstancias que
conferem direito a subsidio por incapacidade temporaria absoluta (1° grau).

Sem incapacidade (S.I.): Quando o Sinistrado que exerca ou ndo profissdo determinada apenas receba tratamento e as lesdes
provenientes do acidente em nada o impegam de exercer as suas ocupagdes normais.
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I l participacao/regularizacao de sinistros

tratamento de dados pessoais
seguros

Termo de Consentimento para Tratamento de Dados Pessoais

Nos termos do Regulamento (UE) 2016/679 do Parlamento Europeu e do Conselho de 27 de
abril de 2016 (Regulamento Geral sobre Protecdo de Dados - RGPD), eu,

, portador do Documento de Identificagdo n.© ,

valido até / / , autorizo a recolha e tratamento dos meus dados pessoais,

nomeadamente dos meus dados de salde, para todos os efeitos necessarios a regularizacdo do

sinistro participado.

Assinatura,

0 Aviso de Privacidade da Una Seguros estd disponivel em
http://areareservada.unasequros.pt/US/PDF/JUR011.pdf.

A Politica de Privacidade e Tratamento de Dados Pessoais pode ser consultada em

https://unasequros.pt/institucional/as-nossas-politicas/protecao-de-dados/.

O consentimento pode ser retirado a todo e qualquer momento, bastando para o efeito enviar

um email com o pedido para o endereco eletrénico: dpo@unaseguros.pt ou por correio registado

com AR, ao cuidado do Encarregado de Protecdo de Dados, para a morada: Av. de Berna, n.°
24-D, 1069-170 Lisboa.

Os dados pessoais, nomeadamente os dados de saude, sdo armazenados pelo periodo de tempo
necessario ao cumprimento da finalidade referida e ndo serdo utilizados para qualquer outra
finalidade para além da enunciada.

O presente termo de consentimento encontra-se em conformidade com o disposto nos artigos
7.9 e seguintes do RGPD e constitui uma manifestagdo positiva, livre, especifica, informada,
explicita e inequivoca, pela qual o titular dos dados pessoais aceita que 0os mesmos,

nomeadamente os de salde, sejam objeto de tratamento pela Una Seguros.
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Una Pedido de Reembolso

seguros

Produto: Acidentes Pessoais

Por favor, preencha os dados abaixo indicados: Companhia: Una Seguros, S.A.

Identificacdao da Pessoa Segura

Nome:

N° de Apolice:

Despesas

. . Descritivo do ato
Tipo de Despesa Data . .. Valor
meédico

L
L
OO O OO

*Legenda para preenchimento do campo “Tipo de Despesas”: (I = Internamento) (C = Consulta) (EAD = Exames auxiliares de diagnéstico) (T =

Tratamentos) (E = Estomatologia) (PO = Proteses e Ortoteses)

N° de documentos anexados Indique o niimero de documentos que pretende anexar ao seu pedido de reembolso.

Documentos a apresentar

Internamentos (acidente)

« Comprovativo de pagamento original, fiscalmente aceite, acompanhado de fatura detalhada das respetivas despesas.

« Informacdo clinica (nota de alta, relatério médico e todos os resultados de exames auxiliares de diagndstico), bem como, descrigdo detalhada de
acidente, com data, hora, local, circunsténcia e em caso de deslocacdo, motivo (de onde vinha e para onde se deslocava).

Consultas
« Comprovativo de pagamento original, fiscalmente aceite, onde deve constar o nome e especialidade do médico e da consulta realizada.

Exames auxiliares de diagnéstico

« Comprovativo de pagamento original, fiscalmente aceite, com nome e valor de cada ato médico, onde deve constar 0 nome e especialidade do
médico.

« Fotocdpia da prescrigdo médica.

Tratamentos

« Comprovativo de pagamento original, fiscalmente aceite, com nome e valor de cada ato médico, onde deve constar o nome e especialidade do
médico.

» Fotocopia da prescricdo médica.

« Relatorio médico com o diagnostico, inicio e evolugdo da situacdo clinica e respetivo prognostico.

» Descrigao de acidente.

Ao assinar o presente documento, autorizo o meu Médico a facultar as informacgoes constantes no presente impresso,
a minha Seguradora. Todos estes dados serdo tratados confidencialmente e ndo poderao ser alvo de utilizagdo fora do
ambito do seguro de saude.

Data / / Assinatura do Cliente:
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ACIDENTES PESSOAIS- OCUPACAO DE TEMPOS LIVRES
CONDICOES GERAIS
ARTIGO PRELIMINAR

Entre a Una Seguros S.A., adiante designada por segurador, e o tomador do seguro mencionado nas
condigbes particulares, estabelece-se um contrato de seguro que se regula pelas condicBes gerais,
especiais e particulares desta apodlice, de harmonia com as declaracbes constantes da proposta que lhe
serviu de base e da qual faz parte integrante.

ARTIGO 1° - DEFINICOES

Para efeitos do presente contrato entende-se por:

SEGURADOR: A Una Seguros S.A., entidade legalmente autorizada a explorar o presente seguro, que

subscreve o contrato com o tomador do seguro.

TOMADOR DO SEGURO: A pessoa ou entidade que contrata com o segurador, sendo responsavel pelo

pagamento do prémio.

PESSOA SEGURA: A pessoa singular cuja vida, salide ou integridade fisica se segura.

BENEFICIARIO: Pessoa singular ou coletiva a favor de quem reverte a prestacdo do segurador

decorrente do contrato de seguro.

SEGURO INDIVIDUAL:

I - Seguro efetuado relativamente a uma pessoa, podendo o contrato incluir no &mbito de cobertura o
agregado familiar ou um conjunto de pessoas que vivam em economia comum.

II -Seguro efetuado conjuntamente sobre duas ou mais cabegas.

SEGURO DE GRUPO: Seguro de um conjunto de pessoas ligadas ao tomador do seguro por um vinculo

que ndo seja o de segurar.

SEGURO DE GRUPO CONTRIBUTIVO: Seguro de grupo em que as pessoas seguras contribuem no

todo ou em parte para o pagamento do prémio.

SEGURO DE GRUPO NAO CONTRIBUTIVO: Seguro de grupo em que o tomador do seguro suporta a

totalidade do pagamento do prémio.

APOLICE: Documento que titula o contrato celebrado entre o tomador do seguro e o segurador, de onde

constam as respetivas condigles gerais, especiais, se as houver, e as particulares acordadas.

ATA ADICIONAL: Documento que titula a alteracdo da apdlice.

PREMIO: Preco pago pelo tomador do seguro ao segurador pela contratagdo do seguro.

ACIDENTE: Acontecimento devido a causa stbita, externa, violenta e alheia & vontade do tomador do

seguro, da pessoa segura e do beneficidrio que produza lesBes corporais, invalidez tempordria ou

permanente ou morte, clinica e objetivamente constatadas.

INVALIDEZ PERMANENTE: A situagdo de limitagdo funcional permanente, sobrevinda em consequéncia

de lesdes produzidas por um acidente.

INCAPACIDADE TEMPORARIA: A impossibilidade fisica e temporaria, suscetivel de constatacdo

médica, de a pessoa segura exercer a sua atividade normal, a qual pode ser:

Absoluta (ITA) - Enquanto a pessoa segura, que exerca profissdo remunerada, se encontrar na

completa impossibilidade fisica, clinicamente comprovada, de atender ao seu trabalho, ainda que seja o

de instruir, dirigir ou coordenar os seus subordinados e, para a pessoa segura que ndo exerca profissdo

remunerada, enquanto estiver hospitalizada ou for obrigada a permanecer acamada no seu domicilio sob

tratamento médico;

Parcial (ITP) - Enquanto a pessoa segura, que exerca profissdo remunerada, se encontrar apenas em

parte inibida de realizar qualquer trabalho nas condigBes da alinea precedente e se essa situacdo lhe

provocar diminuicdo dos seus proventos.

INCAPACIDADE TEMPORARIA POR INTERNAMENTO HOSPITALAR: A incapacidade temporaria que

obrigue a internamento da pessoa segura em estabelecimento hospitalar por um perfodo ndo superior a

cento e oitenta (180) dias, ou outro prazo constante das condigBes particulares.
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DESPESAS DE TRATAMENTO E REPATRIAMENTO: Despesas relativas a honordrios médicos e
internamento hospitaiar, incluindo a assisténcia medicamentosa e de enfermagem, que forem
necessarias em consequéncia do acidente, bem como de transporte para tratamento clinico regular,
desde que a gravidade das lesBes obrigue a utilizagdo de meios clinicamente adequados Por despesas de
repatriamento entendem-se as despesas com transporte para a unidade de satide mais proxima do local
do acidente ou transferéncia para outra unidade de salde mais adequada, ou até ao seu domicilio
habitual em Portugal.

SINISTRO: Evento ou série de eventos resultantes de uma mesma causa suscetivel de fazer funcionar
as garantias do contrato.

FRANQUIA: Parte do risco expresso em valor, dias ou percentagem, que, em caso de sinistro, fica a
cargo do tomador do seguro ou pessoa segura e que se encontra estabelecida nas condigbes particulares,
salvo na contratacdo de seguros obrigatérios em que a franquia legalmente aplicada, ficard sempre a
cargo do tomador do seguro.

ARTIGO 2° - OBJETO DO CONTRATO

1. O presente contrato de seguro garante a cobertura de, pelo menos, um dos seguintes riscos:
a) Morte;

b) Invalidez Permanente;

c) Morte ou Invalidez Permanente;

d) Incapacidade Temporaria;

e) Incapacidade Temporaria por Internamento Hospitalar;

f) Despesas de Tratamento e Repatriamento;

@) Despesas com SubstituicBo ou Reparacdo de Préteses e Ortéteses;

h) Despesas de Funeral.

As coberturas efetivamente contratadas pelo tomador do seguro constam das condigles particulares
da apdlice.

N

ARTIGO 3° - AMBITO DAS GARANTIAS

1. O presente contrato de seguro garante a cobertura dos riscos identificados nas condigbes particulares,
verificados no exercicio das atividades desportivas, culturais ou recreativas, identificadas nas referidas
condicBes particulares, quer se encontre em representagdo ou sob o patrocinio do tomador do seguro,

quer o faca em nome individual, desde que ndo resulte de atividade profissional da pessoa segura e

que, como tal, ndo é suscetivel de ser garantida através de um seguro de Acidentes de Trabalho.

Consideram-se incluidos no dmbito das garantias os acidentes ocorridos durante as deslocagfes da

pessoa segura, desde gque efetuadas em grupo e em veiculo do proprio tomador do seguro ou a este

cedido ou alugado, salvo convencdo em contrario constante das condicdes particulares.

Os riscos de Morte, de Invalidez Permanente e de Despesas de Funeral, sé estdo garantidos se os

mesmos se verificarem no periodo de dois anos apés a data do acidente que lhes deu causa. Os riscos

de Incapacidade Temporadria e de Incapacidade Temporaria em caso de Internamento Hospitalar s6
estdo garantidos se a incapacidade for clinicamente constatada dentro de 180 dias ap6s a ocorréncia
do acidente que lhes tiver dado causa. Este limite temporal ndo é aplicdvel aos seguros obrigatdrios
mencionados nas condigBes especiais, apensas as presentes condigdes gerais.

2. MORTE

a) Em caso de morte da pessoa segura, o segurador pagara acs beneficiarios para o efeito
expressamente designados na apdlice, o capital seguro. Na falta de designacio de
beneficiario(s), o capital seguro, sera atribuido aos herdeiros da pessoca segura;

b) A cobertura do risco de morte de criancas com idade inferior a 14 anos s sera admitida
se contratada por instituicbes escolares, desportivas ou de natureza analoga que dela
ndo sejam beneficiarias, conforme previsto na Lei;

c) Para pessoas seguras de idade inferior a 14 anos ou que por anomalia psiquica ou outra
causa se mostrem incapazes de governar a sua pessoa a data do sinistro, a
indemnizacdo por morte esta legalmente limitada ao pagamento das despesas efetuadas
com a trasladac@o e funeral, sem prejuizo do disposto na alinea anterior.
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3. INVALIDEZ PERMANENTE

a) Ocorrendo a Invalidez Permanente da pessoa segura, o0 segurador pagara a parte do
correspondente capital determinado pela tabela de desvalorizag8o anexa as presentes condicGes
gerais. As partes podem acordar, mediante convencgdo constante das condi¢Bes particulares, que o
grau de desvalorizac8o sofrido pela Pessoa Segura, serd determinado pela Tabela Nacional de
Incapacidades por Acidente de Trabalho e Doengas Profissionais ou pela Tabela Nacional para
Avaliacdo de Incapacidades Permanentes em Direito Civil;

b) O pagamento desta indemnizacdo, na falta de indicacdo expressa em contrario nas
condigdes particulares, sera feito a diretamente a pessoa segura ou ao seu
representante legal quando esta seja menor de idade;

¢) Quando, de acordo com a alinea a), ndo for adotada uma tabela de desvalorizacio
diferente da prevista em anexo e a lesdo verificada ndo se encontrar prevista nesta
Gitima, a Invalidez Permanente a indemnizar pelo segurador sera determinada com base
na Tabela Nacional de Incapacidades por Acidente de Trabalho e Doencas Profissionais,
sendo atribuida & pessoa segura 75% da incapacidade ai fixada para a lesdo em questdo,
independentemente da profissdo eventualmente exercida;

d) Salvo convencdo em contrario constante das condicbes particulares, sé havera lugar a
indemnizacdo quando a desvalorizacdo ou a soma das desvalorizacdes for superior a
10%. Se a desvalorizacdo ou a soma das desvalorizactes for igual ou superior a 66%, o
valor da indemnizacdo corresponderd ao montante total do capital seguro para este
risco.

MORTE OU INVALIDEZ PERMANENTE

a) O segurador garante o pagamento de um capital por morte ou invalidez permanente,
determinado nos termos previstos para os riscos “"Morte” ou “Invalidez Permanente”;

b) Os capitais seguros para os riscos de Morte ou Invalidez Permanente, ndo sdo
cumulaveis, pelo que se a pessoa segura vier a falecer em consequéncia de acidente, ao
capital por Morte serd deduzido o valor do capital por Invalidez Permanente que,
eventualmente, lhe tenha sido atribuido ou pago relativamente ao mesmo acidente.

INCAPACIDADE TEMPORARIA

a) Em caso de Incapacidade Temporaria, o segurador garantird em relacdo as pessoas
seguras identificadas, nos termos a seguir previstos e até aos valores fixados nas
condigdes particulares, o pagamento de um subsidio diario por Incapacidade
Temporaria, Absoluta ou Parcial, resultante de acidentes garantidos pela apdlice,
limitada ao periodo maximo de cento e oitenta (180) dias por acidente, ou outro prazo
constante das condicfes particulares;

b) Esta indemnizac@o é devida a partir do dia da sua verificacdo, decorrido o periodo de
caréncia de 7 dias, salvo convengéio em contrario constante das condicdes particulares;

c) Na faita de indicacdo em contrario, constante das condicdes particulares, o pagamento
do subsidio diario sera feito a pessoa segura;

d) Néo fica abrangida a incapacidade que se verifique exclusivamente para a pratica da
atividade segura, ndo determinando incapacidade para a profissio.

INCAPACIDADE TEMPORARIA POR INTERNAMENTO HOSPITALAR

a) O segurador garantird em relacdo as pessoas seguras identificadas, nos termos a seguir
previstos e até aos valores fixados nas condigbes particulares, o pagamento de um
subsidio diario por Incapacidade Temporaria por Internamento Hospitalar, resultante de
acidentes garantidos pela apdlice;

b) O subsidio diario serd pago a pessoa segura ou ao beneficiario indicado nas condicées
particulares enquanto subsistir o internamento em hospital ou clinica, por um periodo
ndo superior a cento e oitenta (180) dias a contar da data em que a pessoa segura tiver
sido internada ou outro prazo constante das condicdes particulares;

¢) O direito a indemnizacfo diaria iniciar-se-34 no dia imediato ao do internamento
hospitalar, decorrido o periodo de tempo previsto como franquia nas condices
particulares.
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7. DESPESAS DE TRATAMENTO E REPATRIAMENTO
a) Garantia
O segurador procederda ao reembolso das despesas de tratamento e repatriamento da
pessoa segura, até ao limite fixado nas condicfes particulares, a quem demonstrar ter
efetuado o seu pagamento, contra entrega da respetiva documentacdo comprovativa;
b) Excluséo especifica
Para além das exclusdes previstas no Art® 4°, a presente garantia nfo abrange as
despesas efetuadas com tratamentos executados por profissionais de salide que nio
estejam devidamente habilitados para o efeito, ou que tenham sido efetuados sem
prescricdo médica.
8. DESPESAS COM SUBSTITUICAO OU REPARACAO DE PROTESES E ORTOTESES
a) O segurador procedera ao reembolso das despesas efetuadas com a reparacio ou com
a substituicdo de préteses e de ortéteses destruidas ou danificadas, até ao limite fixado
nas condicdes particulares, a quem demonstrar ter efetuado o seu pagamento, contra
entrega de documentacio comprovativa;
b) Exclusdo especifica
Para além das exclusfes previstas no Art® 49, a presente garantia nfo abrange danos
em proteses e ortdteses decorrentes de acidente do qual ndo tenham resultado lesfes
corporais para a pessoa segura.
9. DESPESAS DE FUNERAL
Em caso de morte da pessoa segura, o segurador procedera ao reembolso das despesas de
funeral, até aos valores fixados nas condigdes particulares, a quem demonstrar ter pago as
mesmas, contra entrega da respetiva documentacdo comprovativa.

ARTIGO 4° - EXCLUSOES
1. O presente contrato nunca garante os acidentes decorrentes de:

a) Atos ou omissdes da pessoa segura quando tome parte em distarbios, greves, lock-out,
tumultos, motins e alteracdes da ordem piblica;

b) Acidentes imputaveis a8 pessoa segura ocorridos quando esta apresente uma taxa de
alcoolémia superior a 0,5 gramas por litro, independentemente de o acidente em causa
ter ou ndo a natureza de acidente de viacéo;

c) Acidentes imputaveis & pessoa segura ocorridos quando, no momento do sinistro, esta
acuse uso de estupefacientes ou de quaisquer outras drogas ou produtos toxicos sem
prescricdo médica;

d) Agbes ou omissdes criminosas, mesmo que em forma tentada;

e) Suicidio ou tentativa de suicidio;

f) Apostas e desafios;

g) Acdes praticadas pela pessoa segura sobre si propria;

h) Pratica de crimes ou de outros atos intencionais do beneficiario sobre a pessoa segura,
na parte do beneficio que aquele respeitar;

i) Acoes praticadas pelo tomador do seguro sobre a pessoa segura;

j) Acidentes ocorridos em momento em que a pessoa segura, por anomalia psiquica e/ou
outra causa, se mostre incapaz de controlar os seus atos;

k) Acbes ou omissdes negligentes, quando a negligéncia possa ser qualificada de grave;

1) Acdes ou omissdes dolosas ou negligentes praticadas pela pessoa segura, tomador do
seguro ou beneficidrios, bem como por todos aqueles pelos quais sejam civilmente
responsaveis;

m) Condugio de veiculo sem que a pessoa segura esteja legalmente habilitada e de
transporte da pessoa segura, como passageiro, em veiculo conduzido por condutor ndo
habilitado legalmente ou em situacdo de roubo, furto ou furto de uso, quando estas
circunstancias sejam do conhecimento da pessoa segura.
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2. O presente contrato também nunca garante as consequéncias de sinistros gue se traduzam
em:

a) Hérnias de qualquer natureza, varizes e suas complicagbes, bem como lombalgias;

b) Perturbacdes ou danos exclusivamente do foro psigquico;

c) Infecgdo pelo virus da Sindrome da imunodeficiéncia adquirida (SIDA);

d) Tratamentos em termas ou praias e, de uma maneira geral, curas de mudanca de ares ou
de repouso,

e) Enfarte do Miocardio ou Acidente Vascular Cerebral (AVC), salvo se for causado por
traumatismo fisico externo;

f) Implantacdo, reparacio ou substituicSo de préteses ou ortdteses que ndo sejam
intracir(rgicas, salvo quando contratada a respetiva cobertura;

g) Agravamento de doenca ou les@o pré-existente;

h) Quaisquer outras doencas, quando ndo se prove, por diagndstico médico inequivoco e
indiscutivel, que sdo consequéncia direta do acidente.

3. Salvo convencao em contrario constante das condicBes particulares, o presente contrato
também n&o garante os acidentes decorrentes de:

a) Acidentes ocorridos durante as deslocacbes efetuadas em viatura propria, para
participacdo na atividade desportiva, cultural e recreativa contratada no seguro;

b) Roturas ou distensdes musculares;

¢) Guerra, declarada ou ndo, invaséo, ato de inimigo estrangeiro, hostilidades ou operages
bélicas, guerra civil, insurreicio, rebelido e revolucio;

d) Atos de terrorismo, como tal considerados pela legislac@o penal portuguesa vigente;

e) Explosdo, libertacdoc de calor e irradiacbes provenientes de cisio de atomos ou
radioatividade e ainda os decorrentes de radiacbes provocadas pela aceleracdo artificial
de particulas;

£} Cataclismos da natureza, tais como tufdes, tornados, ventos ciclénicos, trombas de agua,
terramotos, maremotos e erupgdes vulcanicas, acdo de raio, impacto de corpos celestes,
bem como inundacdes, incéndios, explostes, aluimentos ou deslizamento de terras ou
terrenocs, queda de arvores e de construcbes ou estruturas, provocados por qualquer
daqueles fenémenos;

g) Agressbes por cdes considerados, face a lei vigente, como perigosos ou potencialmente
perigosos, bem como por animais selvagens, venenosos ou predadores, quando na posse
da pessoa segura;

h) Pratica desportiva federada e respetivos treinos;

i} Pratica de: desportos de inverno, alpinismo judo, luta, boxe, karaté e outras artes
marciais, caca submarina, tiro, aerondutica, caca de animais ferozes, pdlo,
paraguedismo, parapente, asa-delta, ultraleves, tauromaquia, motonautica, motorismo,
e outros desportos e atividades anélogos na sua perigosidade, tais como bungee
jumping, canooing, escalada espeleologia, kite surf, montanhismo, rafting rappel, rugby
esqui aquatico, slide, surf, body board, windsurf;

j) Pilotagem de aeronaves e utilizacdo de aeronaves, exceio como meio normal de
transporte;

k) Utilizacdo de veiculos motorizados de duas ou trés rodas e moto-quatro;

1) Utilizacdo de tratores.

ARTIGO 5° - AMBITO TERRITORIAL

Salvo convencéo expressa em contrario nas condigles particulares ou nas condicbes especiais,
as garantias do presente contrato s&o validas em caso de sinistro ocorrido em qualquer parte
do mundo.
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ARTIGO 6° - PRE-EXISTENCIA

Salvo convengdo expressa em contrério nas condigdes particulares, se as consequéncias de um acidente
forem agravadas por lesdo, doencga ou enfermidade anterior a data daquele, a responsabilidade do
segurador ndo poderd exceder a que teria se o acidente tivesse ocorrido a uma pessoa ndo portadora
dessa doenga ou enfermidade.

ARTIGO 7° - FRANQUIAS

No presente contrato é admissivel que, mediante a redugéo do respetivo prémio do seguro,
parte do risco expresso em valor, dias ou percentagem, fique a cargo do tomador do seguro ou
da pessoa segura, de acordo com o estabelecido nas condi¢cdes particulares, salvo nos seguros

obrigatérios constante das condicbes especiais em que a franquia ndo é oponivel & pessoa
segura.

ARTIGO 8° - INICIO E DURACAO DO CONTRATO

1. Desde que o prémio ou fracdo inicial seja pago, o presente contrato produz os seus efeitos a partir
das zero horas da data constante das condicBes particulares da apdlice.

2. Relativamente a cada pessoa segura, a adesdo ao presente contrato de seguro produz efeitos a partir
da data de inicio da mesma, desde que o respetivo prémio ou fracdo inicial seja pago.

3. A duragdo do presente contrato é a que for estipulada nas condicBes particulares da apo6lice, podendo
ser celebrado por um periodo certo e determinado ou por um ano a continuar pelos seguintes.

4. Quando for celebrado por um periodo de tempo determinado, o contrato cessa os seus efeitos as 24
horas do Gltimo dia do prazo estabelecido.

5. Quando o contrato for celebrado por um ano a continuar pelos seguintes, considera-se o
mesmo sucessivamente renovado por periodos anuais, exceto se, qualquer das partes o
denunciar por escrito ou por outro meio do qual fique registo duradouro, com a
antecedéncia minima de 30 dias em relacdo ao termo da anuidade ou se o tomador nio
proceder ao pagamento do prémio da anuidade subsequente ou da primeira fracio deste.

ARTIGO 9° - DIREITO DE LIVRE RESOLUCAO

1. O tomador do seguro que seja pessoa singular, dispde de um prazo de 30 dias, a contar da
data da rececdo da apdlice, para livremente resolver, nos termos da lei, o contrato,
mediante comunicagdo por escrito, para a sede do segurador.

2. O prazo referido no n°® 1 conta-se a partir da data da celebragdo do contrato, desde que o
tomador do seguro nessa data disponha, em papel ou noutro suporte duradouro, de todas
as informacdes relevantes sobre o seguro que tenham de constar da apélice.

3. O exercicio do direito de livre resolucéo determina a cessacio do contrato, extinguindo
todas as obrigagdes dele decorrentes, com efeitos a partir da celebracdo do mesmo, tendo o
Segurador direito:

a) Ao valor do prémio calculado pro rata temporis, na medida em que tenha suportado o
risco até a resolucio do contrato;

b) Ao montante das despesas razodveis que tenha efetuado com exames médicos sempre
que esse valor seja imputado contratualmente ao tomador do seguro.

ARTIGO 10° - REDUCAO OU RESOLUCAO DO CONTRATO E EXCLUSAO DA PESSOA SEGURA

1. O contrato de seguro pode ser resolvido por qualquer das partes, a todo o tempo, havendo
justa causa, nos termos gerais.

2. O tomador do seguro pode, a todo o tempo, reduzir ou resolver, independentemente de
justa causa, o presente contrato, mediante comunicagfo, por escrito, & outra parte com a
antecedéncia minima de 30 dias em relag8o & data em que se pretenda que produza efeitos.
Igual direito assiste ao aderente relativamente a sua adesdo.

3. A resolugdo do contrato por falta de pagamento do prémio fica sujeita ao disposto nas
disposicoes legais e contratuais aplicaveis.

4. A resolucdo do contrato produz os seus efeitos as 24 horas do préprio dia em que se
verifique.
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5. Apds uma sucessio de sinistros, o segurador pode, nos termos da lei, proceder a resolucéo
da adesfio ao contrato, caso se trate de um seguro de grupo, ou a propria resolugédo do
contrato.

6. Para efeitos do disposto no nimero anterior, presume-se que hd sucessfio de sinistros
guando ocorram 2 sinistros, numa adesfo, num periodo de 12 meses ou, sendo esta anual,
no decurso da anuidade.

7. A pessoa segura poderd, no seguro conitributivo, ser excluida do seguro quando néo
entregue ao tomador do seguro ou ao segurador, conscante o que estiver estipulado, a
quantia destinada ao pagamento do prémio.

8. A pessoa segura podera ainda ser excluida quando ela ou o beneficiadrio, com conhecimento
daquela, pratique atos fraudulentos em prejuizo do segurador ou do tomador do seguro.

9. A exclusiio da pessoa segura prevista nos n%s 7 e 8 néo tem eficacia retroativa e deve ser
exercida, por declaracBo escrita, com aviso prévio de 30 dias, pelo segurador ou pelo
tomador do seguro, consoante seja o caso.

ARTIGO 11° - DECLARACAD INICIAL DO RISCO

1. O tomador do seguro e a pessoa segura estdo obrigados, antes da celebracéo do contrato, a
declarar com exatiddo todas as circunstancias que conhegam e razoavelmente devam ter
por significativas para a apreciacio do risco pelo segurador.

2. O disposto no n° 1 & igualmente aplicavel a circunstincias cuja mencgio nfo seja solicitada
em questionario fornecido pelo segurador.

3. Em caso de incumprimento doloso do disposto no n° 1, o contrato & anulavel, nos termos e
com as consequéncias previstas na lei.

4. Em caso de incumprimento com negligéncia do disposto no n.? 1, o segurador pode optar
pela cessacdo ou alteracfio do contrato, nos termos e com as consequéncias previstas na
lei.

ARTIGO 12° - AGRAVAMENTO DO RISCO

i. O tomador do seguro e a pessoa segura obrigam-se, no prazo de 14 dias a partir do
conhecimento dos factos, a comunicar por escrito ac segurador, todas as alteracgdes do
risco que agravem a responsabilidade por este assumida.

2. A falta de comunicacdo referida no niimero anterior tem as consequéncias previstas na lei.

3. O segurador dispde de 30 dias a contar da data em que tenha conhecimento do
agravamento do risco para:

a) Apresentar ao tomador do seguroc uma proposta de medificacdo do contrato, que este
deve aceitar ou recusar em igual prazo, findo o qual se entende aprovada a modificacdo
proposta;

b) Resolver o contrato, demonstrando que, em caso algum, celebra contratos que cubram riscos com
as caracteristicas resultantes desse agravamento do risco.

4. Consideram-se, designadamente, situacbes suscetiveis de alterar o risco:

a) Toda a doenca ou alteracio da integridade fisica e/ou estado de salide da pessoa segura,
tais como alteracdes da vis8o, da audic@o, da consciéncia, epilepsia, paralisia, diabetes,
tuberculose, perturbacbes cardiovasculares, afec¢bes da espinal medula, do sangue e
reumatismais de qualquer natureza;

b) A mudanca da atividade profissional da pessoa segura, assim como a cessacdo desta;

¢) A mudanca da residéncia permanente da pessoa segura;

d) A celebracdo ou alteracdo de outros seguros de acidentes pessoais.

ARTIGO 13° - COEXISTENCIA DE CONTRATOS

1. O tomador do seguro ou a pessca segura deve informar o segurador, logo que disso tome
conhecimento, bem como aquando da participacdo de sinistro, da existéncia de mais de um seguro
relativo ao mesmo risco, ainda que garantindo apenas prestagdes de valor pré-determinado.
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2. Existindo a data do sinistro mais de um contrato de seguro, garantindo as despesas de tratamento,
despesas com substituicdo ou reparacdo de préteses e ortéteses e despesas de funeral, a presente
apdlice funcionara nos termos previstos na lei.
3. As indemnizacdes devidas pelas restantes coberturas serfio pagas independentemente da
existéncia de outros contratos de seguro.

ARTIGO 14° - VALOR SEGURO

1. Os valores seguros para cada garantia contratada estdo expressamente fixados nas condicOes
particulares da apdlice e sdo atribuidos por anuidade e por pessoa segura.

2. Em caso de sinistro ao abrigo das despesas de tratamento e repatriamento e despesas de funeral, o
reembolso das despesas realizadas em moeda estrangeira serd efetuado em euros, contra a entrega
de documentagdo comprovativa, considerando a taxa de cdmbio de referéncia do dia da realizac8o da
despesa;

ARTIGO 15° - CADUCIDADE DO CONTRATO

1. O contrato de seguro caduca automaticamente na data do seu termo, tratando-se de seguro
celebrado por um periodo de tempo certo e determinado.

2. Tratando-se de seguro celebrado por um ano a continuar pelos seguintes, cada uma das
adesdes caduca automaticamente:

a) No termo da anuidade em que a pessoa segura deixe de reunir as condicdes que lhe
permitiram integrar o grupo seguro, designadamente na data em que esta deixar de
participar nas atividades promovidas e/ou organizadas pelo tomador do seguro;

b) No termo da anuidade em que a pessoa segura completar 70 anos de idade, salvo
convencio expressa em contrario, constante das condi¢des particulares.

ARTIGO 16° - COBERTURA
A cobertura dos riscos depende do prévio pagamento do prémio.

ARTIGO 17° - PAGAMENTO DO PREMIO

1. O prémio ou fragdo inicial é devido na data da celebracio do contrato. A falta de pagamento
do prémio inicial ou da primeira fracdo deste, na data de vencimento, determina a
resolucdo automatica do contrato a partir da data da sua celebracio.

2. Os prémios ou fragbes seguintes s8o devidos nas datas estabelecidas na apélice.

3. Nos termos da lei, o segurador avisard o tomador do seguro, por escrito, até 30 dias antes da data
em que os prémios ou fracdes seguintes sdo devidos. Se, porém, tiver sido acordado o pagamento do
prémio em fragdes com periodicidade inferior a trimestral, o segurador pode optar por ndo enviar o
referido aviso, fazendo, nesse caso, constar de documento contratual as datas de vencimento das
fragBes, os seus montantes e as consequéncias da falta de pagamento.

4. A falta de pagamento do prémio de uma anuidade subsequente ou da 12 fracdo deste na
data em que é devido, impede a prorrogacdo do contrato, pelo que este ndo se renovara. A
falta de pagamento de qualquer outra fracdo do prémio na data em que é devida, determina
a resolucdo automatica e imediata do contrato nessa mesma data.

5. A falta de pagamento, na data indicada no aviso, de um prémio adicional, desde que este decorra de
um pedido do tomador do seguro para alterag8o da garantia que ndo implique agravamento do risco,
determinard que a alteragdo fique sem efeito, mantendo-se as condigbes contratuais em vigor
anteriormente aquele pedido, a menos que a subsisténcia do contrato se revele impossivel, caso em
que se considera resolvido na data do vencimento do prémio ndo pago.

6. A falta de pagamento, na data indicada no aviso, de um prémio adicional resultante de uma
modificagdo do contrato fundada num agravamento superveniente do risco, determina a resolucéo
automatica do contrato nessa data.

7. Caso o presente contrato seja celebrado a prémio varidvel, serd emitido um prémio provisério,
minimo n&o estorndvel, sendo o valor do prémio definitivo apurado, no final de cada anuidade,
pagando o tomador do seguro a diferenca entre este valor e o prémio provisério.
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8. As disposicdes dos nimeros anteriores sdo aplicaveis ao pagamento dos prémios ou fragdes devidos
por cada um dos aderentes ac seguro de grupo, quando este seguro seja contributivo e o tomador do
seguro e o segurador hajam estabelecido que o respetivo pagamento seja efetuado ao segurador pelo
aderente.

ARTIGO 18° - ESTORNO DO PREMIO
1. Quando por forca de modificagdo ou resolucdc do contrato, houver lugar, nos termos da lei, a estorno
ou reembolso do prémio, este serd calculado nos seguintes termos:

a) Se a iniciativa for do segurador, este devolverd ac tomador do seguro uma parte do prémio
calculado proporcionalmente ao periodo de tempo ndo decorrido até a data do vencimento;

b) Se a iniciativa for do tomador do seguro, o segurador devolverd ao tomador do seguro uma parte
do prémio calculado proporcionalmente ao periodo de tempo ndo decorrido até & data do
vencimento, deduzida do custo de emisséo da apdlice;

¢} Quando, no decurso de uma mesma anuidade, ocorrer um ou mais sinistros, para efeito de cdlculo
de prémio a devolver, atender-se-a apenas & parte do capital seguro que exceda o valor global das
indemnizagOes devidas pelo segurador.

2. Este regime ¢ igualmente aplicavel a cada uma das adesdes, quando o seguro de grupo for
contributivo e o tomador do seguroc e o segurador hajam estabelecido que o pagamento do prémio
seja efetuado ac segurador pelo aderente.

ARTIGO 18° - ALTERACAO DO PREMIO
Ndo havendo alteracdio no risco, qualquer alterac8o do prémio aplicavel ao contrato ou as respetivas
adesBes apenas poderd efetivar-se no vencimento anual seguinte.

ARTIGO 20° - OBRIGACOES DO SEGURADOR

0O segurador obriga-se:

a) Promover, apds a participacdo do sinistro e o mais rapidamente possivel, o apuramento das causas e
modo de ocorréncia do sinistro, bem como a determinacgdo das les8es decorrentes do mesmo;

b) Pagar a indemnizacio devida & pessoa segura ou ao beneficidrio logo que concluidas as
averiguacdes e peritagens necessarias ao reconhecimento do sinistro e a determinacéo do
valor a indemnizar. Se decorridos 30 dias, o segurador, de posse de todos os elementos
indispensaveis a reparacio dos danos ou ac pagamento da indemnizacdo acordada, ndo
tiver realizado essa obrigacfio, por causa ndo justificada ou que lhe seja imputavel,
incorrerd em mora, vencendo a indemnizacdo juros a taxa legal em vigor.

ARTIGO 21° - OBRIGACHES DO TOMADOR DO SEGUROD, DA PESSOA SEGURA OU DO
BENEFICIARIO
1. Verificando-se qualquer evento que faca funcionar as garantias deste contrato, o tomador

do seguro, a pessoa segura e o beneficiario, obrigam-se a:

a) Tomar todas as providéncias para evitar o agravamento das consequéncias do acidente;

b) Participar o acidente ao segurador, por escrito, no mais curto prazo possivel, nunca
superior a 8 dias a contar da data da ocorréncia, ou do dia em que tenham tomado
conhecimento da mesma, com explicitacfo das circunstancias do sinistro, das eventuais
causas da sua ocorréncia e respetivas consequéncias;

¢) Promover o envic ao segurador, até 8 dias apés a pessoa segura ter sido clinicamente
assistida, de uma declaracio médica, donde conste a natureza e localizac@o das lesbes, o
seu diagnéstico, os dias eventualmente previstos para Incapacidade Temporaria, bem
como a indicacio da possivel Invalidez Permanente;

d) Comunicar ao segurador, até 8 dias ap6s a sua verificaco, a cura das lesdes,
promovendo o envio de declaracBo médica, donde conste, além da data da alta, o
niimero de dias em que houve Incapacidade Temporaria e a percentagem de Invalidez
Permanente eventualmente constatada;

e) Entregar ao segurador, para o reembolso a que houver lugar, a documentacio original e
todos os documentos justificativos das despesas efetuadas e abrangidas pelo contrato.
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2. Em caso de acidente, a pessoa segura fica obrigada a:

a) Cumprir as prescricdes médicas;

b) Sujeitar-se a exame por médico designado pelo segurador, sempre que este o solicite;

c) Autorizar os médicos que a assistam a prestar a médico designado pelo segurador, todas
as informacOes solicitadas, na medida em que haja dado, antes da conclusio do
contrato, consentimento expresso para que o segurador aceda aos dados clinicos que se
revelem necessarios a execucdo do contrato.

3. Se do acidente resultar a morte da pessoa segura deverdo, em complemento da
participacdo do acidente, ser enviados ao segurador certificado de ébito (com indicacdo da
causa da morte) e, quando considerados necessarios, outros documentos elucidativos do
acidente e das suas consequéncias.

4. No caso de comprovada impossibilidade de o tomador do seguro, a pessoa segura ou o
beneficiario cumprirem quaisquer das obrigacdes previstas neste contrato, transfere-se tal
obrigacdo para quem as possa cumprir.

5. O incumprimento das obrigacfes acima previstas tem as consequéncias previstas na lei,
podendo, designadamente, determinar a reducdo das prestacdes do segurador ou, em caso
de dolo, a perda da cobertura. No caso de ndo cumprimento das obrigacdes referidas no n°
2 cessa a responsabilidade do segurador.

ARTIGO 22° - RECONSTITUICAO DO CAPITAL SEGURO

1. Salvo convengdo em contrario, apds a ocorréncia de um sinistro os valores seguros ficardo, no perfodo
de vigéncia em curso, automaticamente reduzidos do montante correspondente as indemnizacdes
pagas, sem que haja lugar a estorno do prémio.

2. No entanto, assiste ao tomador do seguro a faculdade de propor ao segurador a reconstituicdo dos
valores seguros que se merecer o acordo deste dard origem ao pagamento do prémio complementar
correspondente.

ARTIGO 23° - OBRIGACAO DE INFORMAR NOS SEGUROS DE GRUPO

1. Para além das demais obrigacBes constantes do presente contrato, nos seguros de grupo, compete ao
tomador do seguro o dever de informar as pessoas seguras sobre as coberturas contratadas e as suas
exclusdes, as obrigagbes e os direitos em caso de sinistro, bem como sobre as alteracdes ao contrato;

2. O tomador do seguro responde por eventuais danos causados as pessoas seguras decorrentes do
incumprimento do dever de informar previsto no nimero anterior.

ARTIGO 24° - SEGURO DE GRUPO

Aos seguros de grupo aplicam-se as presentes condigBes gerais, sem prejuizo das regras constantes das

CondigBes particulares designadamente em matéria de:

a) ObrigagGes e direitos das pessoas seguras;

b) Entrada em vigor das coberturas para cada pessoa segura;

c) CondigBes de elegibilidade, enunciando os requisitos para que o candidato a pessoa segura possa
integrar o grupo.

ARTIGO 25° - PAGAMENTO DAS IMPORTANCIAS SEGURAS

1. O pagamento das importancias seguras ao beneficidrio designado na apolice ou a herdeiro da pessoa
segura quando n&o houver beneficidrio designado, sempre que a ela houver direito, seréd efetuada nos
escritérios do segurador, apds a entrega dos documentos comprovativos da identidade e qualidade de
beneficidrio ou de herdeiro com direito ao seu recebimento.

2. Em caso de morte da pessoa segura, devem igualmente ser entregues ao segurador os seguintes
documentos:
a) CertidBes de nascimento e de ébito;
b) Declaragdo do médico assistente que especifique a causa da morte ou relatério da autdpsia, os

quais deverdo ser entregues a médico designado pelo segurador;

3. Em caso de invalidez, as importéncias exigiveis serSo pagas depois desta ser devidamente

comprovada e aceite pelo segurador;

Mod 102
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4. Em caso de internamento hospitalar, as importancias exigiveis serdo pagas apés prova de que existiu
o internamento.

5. As importéncias s0 serdo pagas depois de deduzidas de eventuais adiantamentos concedidos e de
quaisquer despesas que estejam em divida;

6. Se & data do pagamento das importéncias seguras, o beneficidrio que adquiriu o direito ja tiver
falecido, as mesmas serdo pagas aos seus herdeiros.

ARTIGO 26° - PERDA DE DIREITO A INDEMNIZACAO

O tomador do seguro e/ou a pessca segura perdem direito a indemnizac8o se:

a) Agravarem, voluntdria e intencicnalmente as consequéncias do sinistro;

b} Usarem de fraude, simulagdo ou quaisquer outros meios dolosos, bem como de documentos faisos
para justificarem a sua reclamacdo.

ARTIGO 27° - ALTERACAO DO BENEFICIARIO

A pessoa que designa o(s) beneficidrio(s) pode, a qualquer momento, revogar ou alterar a designagéo

sem prejuizo do disposto na fei e nos ndmeros seguintes.

1. A alteracdo do{s) beneficidrio(s) s6 sera vélida a partir do momento em que o segurador tenha
recebido a correspondente comunicacdo escrita, devendo tal alteragdo constar de ata adicional.

2. Ndo havendo no contrato designacdo de beneficidrio, serd beneficiario, em caso de vida, a propria
pessoa segura e, em caso de morte, serdo beneficidrios os herdeiros da pessoa segura.

3. O direito de alterar o(s) beneficidrio(s) cessa no momento em que este(s) adquire(m) o direito ao
pagamento das importéncias seguras.

4. A clausula beneficidria serd considerada irrevogdve! sempre que exista aceitagdo do beneficio por
parte do beneficidrio ou rentncia expressa ao direito de a alterar.

5. A rentncia ao direito de alterar a cldusula beneficidria, assim como a aceitagdo do beneficidrio,
deverdo constar de documento escrito cuja validade depende da efetiva comunicagdo ao segurador.

6. Sendo a cldusula beneficidria irrevogavel, serd necessario o prévio acordo do(s) beneficiario(s) para a
pessoa segura ou o tomador do seguro proceder ao exercicio de qualquer direito ou faculdade de
modificar as condicBes contratuais sempre que tal modificagdo tenha incidéncia sobre os direitos do(s)
beneficidrio(s).

7. O direito pleno ao exercicio das garantias contratuais é readquirido pelo seu titular se o beneficiario
aceitante comunicar por escrito ao segurador que deixou de ter interesse no beneficio.

ARTIGO 28° - COMUNICACOES E NOTIFICACOES ENTRE AS PARTES

1. As comunicacBes e notificacdes do tomador do seguro, pessoa segura ou beneficiario, previstas nesta
apolice consideram-se validas e plenamente eficazes caso sejam efetuadas por escrito ou por outro
meio do qual fique registo duradouro para a sede social do segurador.

2. Todavia, a alteracdo de morada ou de sede do tomador do seguro, pessoa segura ou beneficiario,
deve ser comunicada ao segurador nos 30 dias subsequentes a data em que se verifiquem, sob pena
das comunicagBes ou notificagdes que o segurador venha a efetuar para a morada desatualizada se
terem por validas e eficazes.

3. As comunicacdes e notificagdes do segurador previstas nesta apélice consideram-se validas e
plenamente eficazes caso sejam efetuadas por escrito, ou por outro meio do qual fique registo
duradouro, para a Gltima morada do tomador do seguro, pessoa segura ou beneficiario, constante do
contrato, ou, entretanto, comunicada nos termos previstos no nimero anterior.

ARTIGO 29° - SUB~-ROGACAO

O segurador, uma vez paga a indemnizacdo, fica sub-rogado nos direitos, agles e recursos da pessoa
segura contra terceiros responsaveis pelo acidente, até a concorréncia das quantias pagas ao abrigo das
coberturas Despesas de Tratamento, Despesas com Proteses e Ortéteses e Despesas de Funeral,
abstendo-se aquela de praticar quaisquer atos ou omissdes que possam prejudicar a sub-rogagdo, sob
pena de responder por perdas e danos.
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ARTIGO 30° - COMPENSACAO DE CREDITOS
No ato de pagamento de qualquer importancia ao tomador do seguro, ao abrigo do presente contrato, o
segurador poderd proceder ao desconto das quantias que lhe forem devidas pelo tomador do seguro e
relacionadas com o mesmo contrato, incluindo as fracBes do prémio em divida

ARTIGO 31° - LEI APLICAVEL E ARBITRAGEM

1. A lei aplicavel a este contrato € a lei portuguesa.

2. Todas as divergéncias que possam surgir em relacdo a validade, interpretacdo, execucdo e
incumprimento deste contrato de seguro, podem ser resolvidas por meio de arbitragem a efetuar nos
termos da respetiva lei em vigor.

ARTIGO 32° - FORO

O foro competente para dirimir qualquer litigio emergente deste contrato € o do local da emissdo da
apodlice, sem prejuizo do estabelecido na lei processual civil no que respeita & competéncia territorial em
matéria de cumprimento de obrigacSes.
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TABELA PARA SERVIR DE BASE AO CALCULO DAS INDEMNIZACOES DEVIDAS POR INVALIDEZ

PERMANENTE COMO CONSEQUENCIA DE ACIDENTE

Regras de Aplicacéo:

i. As lesBes ndo enumeradas na Tabela, mesmo de importédncia menor, serdo indemnizadas em
proporgao da sua gravidade comparada com a dos casos enumerados e sem ter em conta a profissdo
exercida pela pessoa segura.

2. Se a pessoa segura for canhota, as percentagens de invalidez para o membro superior direito
aplicam-se ao membro superior esquerdo e reciprocamente.

3. Em qualquer membro ou érgdo, os defeitos fisicos de que a pessoa segura ja era portadora, a data
do acidente, serdo tomados em consideragao ao fixar-se o grau de desvalorizagdo proveniente deste,
que corresponderd a diferenca entre a invalidez ja existente e aquela que passou a existir.

4. A incapacidade funcional parcial ou total de um membro ou 6rgdo é equiparada a correspondente
perda parcial ou total.

5. Em relacdo a um mesmo membro ou 6rgdo, as desvalorizagbes acumuladas ndo podem exceder
aquela que corresponderia a perda total desse membro ou érgdo.

6. Sempre que de um acidente resuitem lesSes em mais de um membro ou 6rgdo, a indemnizagdo total
obtém-se somando o valor das indemnizac8es relativas a cada uma das lesdes, sem que o total
possa exceder o capital seguro,

A -INVALIDEZ PERMANENTE TOTAL %

e Perda total dos dois olhos ou da visdo dos dois olhos 100
®» Perda completa do uso dos dois membros inferiores ou superiores 100
e Alienacdo mental incurdvel e total, resultante direta e exclusivamente dum acidente 100
e Perda completa das duas m&os ou dos dois pés 100
e Perda completa de um braco e de uma perna ou de uma mao 100
e Perda completa de um braco e de um pé ou de uma mdao e de um pé 100
o Hemiplegia ou Paraplegia completa 100

B -INVALIDEZ PERMANENTE PARCIAL - CABECA

e Perda completa de um olho ou reducdo a metade da vis&o biocular 25
e Surdez total 60
® Surdez completa de um ouvido 15
& Sindroma pos-comocional dos traumatismos cranianos, sem sinal objetivo 5
e Fpilepsia generalizada pds-traumatica, uma ou duas crises convulsivas por més, com tratamento 50
¢ Anosmia absoluta 4
e Fratura dos ossos proprios do nariz ou do septo nasal com mal-estar respiratério 3
e Estenose nasal total unilateral 4
e Fratura ndo consolidada do maxilar inferior 20
e Perda total ou quase total dos dentes
- Com possibilidade de prétese 10
- Sem possibilidade de protese 35
e Ablacdo completa do maxilar inferior 70
e Perda de substancia do crénio interessando as duas tdbuas e com um didmetro méaximo:
- Superior a 4 cms 35
- Superior a 2 e igual ou inferior a 4 cms 25
- De 2 cms 15
Direito Esquerdo
MEMBROS SUPERIORES E ESPADUAS % %
e Fratura da clavicula com sequela nitida 5 3
e Rigidez do ombro, pouco acentuada 5 3
e Rigidez do ombro, projecdo para a frente e abducgdo ndo atingindo 900 15 11
® Perda completa do movimento do ombro 30 25
15 r;eTg
i ﬁﬁ??ﬁgema, 24-D T {+381) 217 923 100 l ;:(g:fgm Sampaio 329 ~ 2906 T. (+351) 226 072 800 WL UNESEGUTeS. B
1069-170 Lisboa £ (+351) 217 923 232 4150-357 Porto Fo{+351) 226 072 828 una@unaseguros.pt
UNA SEGQUROS 8.4,

Contribuinte N© 502 861 321 { Capital Sociat € 8.206.000
Matriculado na Conservatéria do Registe Comercial de Lisbos



condicdes gerais

I Ina Acidentes Pessoalis
\ 4

Ocupacdo de Tempos Livres

Mod 102

seguros
Direito Esquerdo
MEMBROS SUPERIORES E ESPADUAS % %
e Amputacdo do brago pelo terco superior ou perda completa do uso do braco 70 55
® Perda completa do uso de uma méo 60 50
e Fratura ndo consolidada de um braco 40 30
®» Pseudartrose dos dois ossos do antebraco 25 20
® Perda completa do uso do movimento do cotovelo 20 15
e Amputacgdo do polegar - perdendo o metacarpo 25 20
- conservando o metacarpo 20 15
e Amputacdo do indicador 15 10
® Amputacdo do médio 8 6
e Amputacdo do anelar 8 6
o Amputacdo do dedo minimo 8 6
® Perda completa dos movimentos do punho ’ 10 8
e Pseudartrose de um osso do antebraco 10 8
® Fratura do 1° metacarpo com sequelas que determinem incapacidade funcional 4 3
® Fratura do 5° metacarpo com sequelas que determinem incapacidade funcional 2 1
MEMBROS INFERIORES %
e Desarticulagdo de um membro inferior pela articulag8o coxo-femural ou perda completa do uso de um membro
inferior 60
e Amputacdo da coxa pelo terco médio 50
® Perda completa do uso de uma perna abaixo da articulagdo do joetho 40
® Perda completa do pé 40
® Fratura ndo consolidada da coxa 45
® Fratura ndo consolidada de uma perna 40
* Amputacdo parcial do pé, compreendendo todos os dedos e uma parte do pé 25
e Perda completa do movimento da anca 35
® Perda completa do movimento do joelho 25
® Anquilose completa do tornozelo em posigdo favoravel 12
» Sequelas moderadas de fratura transversal da rétula ' 10
® Encurtamento de um membro inferior em:
- 5 cms ou mais 20
-3ab5cms 15
-2a3cms 10
® Amputacdo do dedo grande do pé com o seu metatarso 10
e Perda completa de qualquer dedo do pé, com exclus&o do dedo grande 3
RAQUIS - TORAX
Fratura da coluna cervical sem lesdo medular 10
® Fratura da coluna vertebral dorsal ou lombar:
- Compressdo com rigidez raquidiana nitida, sem sinais neuroldgicos 10
¢ Cervicalgias com rigidez raquidiana nitida
® |ombalgias com rigidez raquidiana nitida 5
® Paraplegia fruste, marcha possivel, espamocidade dominando a paralisia 20
e Algias radiculares com irradiacdo (forma ligeira) 2
® Fratura isolada do esterno com sequelas pouco importantes 3
® Fratura uni-costal com sequelas pouco importantes 1
e Fraturas multiplas de costelas com sequelas pouco importantes 8
Residuos dum derrame traumdtico com sinais radiolégicos 5
ABDOMEN
® Ablacdo do bago, com sequelas hematoldgicas, sem manifestacdes clinicas 10
Nefrectomia 20
® Cicatriz abdominal de interveng&o cirlrgica com esventracdo de 10 cms, ndo operavel i5
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