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CONDIGOES ESPECIAIS

COBERTURA DE DOENCAS GRAVES

1) OBJETIVO DA COBERTURA

Art. 1°. Esta cobertura garante o pagamento de uma indenizacdo ao beneficiario em
decorréncia de diagndstico definitivo de qualquer uma das doengas graves devidamente
especificadas em riscos cobertos.

2) Riscos COBERTOS

Art. 2°, Para os efeitos desta cobertura, sdo consideradas “Doengas Graves”, exclusivamente,
0s seguintes eventos:

a)

b)

Cancer: doenca que se manifesta pela presenga de um tumor maligno caracterizado
pelo crescimento e multiplicacdo descontrolados de células malignas, e invasao de
tecidos. O diagndstico deve ser confirmado por um médico especialista e evidenciado
por exame histologico conclusivo. A doenga também inclui as leucemias e as doengas
malignas do sistema linfatico, como a Doenga de Hodgkin.

Infarto Agudo do Miocardio: € a morte do musculo cardiaco como resultado de um
fluxo sanguineo insuficiente para a area comprometida. O diagnéstico deve ser
comprovado por médico especialista e basear-se na ocorréncia, concomitante, de:

1. Histdria de dores toracicas tipicas

2. Alteragbes recentes e caracteristicas de Infarto no eletrocardiograma — ECG
(Depressao de onda, ondas T, Q).

3. Elevacao das enzimas cardiacas, troponinas ou outros marcadores bioquimicos de
necrose miocardica (incluindo CK-MB).

Acidente Vascular Cerebral: obstrugdo aguda da circulagéo sanguinea cardiovascular
causada por hemorragia subaracnoéidea, hemorragia intracerebral e/lou infarto cerebral
resultando em dano neuroldgico permanente (disturbio da fala, perda de atividades,
paralisia). O diagnostico de acidente vascular cerebral critico deve ser confirmado por
meédico especialista e feito por meio de tomografia computadorizada do cérebro ou
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ressonancia magnética. Os sintomas clinicos de déficit neurolégico devem ser
documentados para auxiliar o diagnéstico.

d) Cirurgia de Revascularizagcao Miocardio com Implante de Ponte(s) Vascular(es)
nas Artérias Coronarianas (Bypass): Realizag&o de cirurgia cardiaca, a térax aberto,
para a corre¢gao de uma ou mais artérias coronarias, que esta ou estao estenosada(s)
ou ocluida(s), com implante de ponte(s) vascular(es) (Bypass) na(s) artéria(s)
coronaria(s). A indicacdo da cirurgia deve estar respaldada por exame de
coronariografia e confirmada por um médico especialista.

e) Doencga de Alzheimer: Deterioragdo da capacidade intelectual ou comportamento
anormal, apresentado pelo estado clinico e aos questionarios padronizados a respeito
da doencga de Alzheimer, ou de alteragdes orgéanicas irreversiveis, excluindo neurose e
doencas psiquiatricas que resultam na diminuigao importante do funcionamento social
e que requer supervisao continua do assegurado. O diagndstico devera ser confirmado
clinicamente por médico especialista.

Art. 3°. O beneficiario somente tera direito a indenizagao se a doenga grave for diagnosticada
apos o prazo de caréncia e desde que se encontre em vida apos 30 (trinta) dias contados a
partir da data do diagndstico da doenga.

Art. 4°. Somente havera cobertura para o primeiro diagnostico definitivo de doengas graves
previstas nestas Condi¢cbes Especiais, estando excluida a possibilidade de acumulagao de
indenizagdes pelo diagndstico definitivo de mais de uma doenca grave. Esta garantia sera
cancelada apds o recebimento da indenizagdo ou no primeiro dia posterior a data em que o
segurado completar 70 anos de idade, 0 que ocorrer primeiro.

3) Riscos ExcLuiDos
Art. 5°. Configuram riscos excluidos da cobertura de Doengas Graves:

I.Cancer:

a) Qualquer tumor e/ou lesao descrita histologicamente como pré-maligna;

b) Todos os canceres nao invasivos (in situ);

c) O céancer da préstata no estagio la, Ib e IC (Carcinoma prostatico primario abaixo do
estagio BO pela classificagdo modificada Jewett, abaixo de T1c pela classificagdo TNM
em 1992);
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d) Melanoma maligno, quando o grau de invasao de tecido € baixo (segundo a classificacao
Breslow, a profundidade € menor que 1,5 mm);

e) Qualquer tumor maligno na presenga de qualquer Virus da Imunodeficiéncia Humana,
desde que o mesmo tenha sido contraido antes do inicio de vigéncia da cobertura
individual,

f) Qualquer cancer de pele que n&o seja melanoma maligno; e

g) Cancer existente antes do inicio de vigéncia da cobertura individual.

ll. Infarto Agudo do Miocardio:

a) Angina do peito incluindo angina estavel e instavel;

b) Angina decubito;

c) Infarto do miocardio sem elevagao do segmento ST no ECG com elevacgao da troponina
“l” ou “T”;e

d) Outras sindromes coronarianas agudas.

lll. Acidente Vascular Cerebral Agudo:

Ataque Isquémico Transitorio e deficiéncias neuroldgicas isquémicas;
Hemorragia cerebral causada por acidentes;

Hemorragia cerebral causada por tumor cerebral;

Hemorragia cerebral causada por cirurgia do cérebro;

Obstrugao da artéria oftalmica resultando em dano neuroldgico; e
Sintomas neuroldgicos provocados por enxaquecas.

-
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IV. Cirurgia de Revascularizagao Miocardio com Implante de Ponte(s) Vascular(es)
nas Artérias Coronarianas (Bypass):
a) Angioplastia e outros procedimentos intra-arteriais;
b) Cirurgia tipo “key-hole” (quaisquer procedimentos a térax fechado, utilizando-se
cateteres cirurgicos); e
c) Quaisquer procedimentos ou técnicas néo cirurgicas.

4) CAPITAL SEGURADO

Art. 6°. Para efeito de determinagédo do capital segurado, na liquidagdo dos sinistros, sera
considerada como data do evento a data do diagndstico definitivo da doenga grave coberta,
comprovado por resultado de exame anatomo-patolégico ou de qualquer outro exame
complementar especifico.
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5) LIQUIDAGAO DE SINISTROS

Art. 7°. Em
beneficiario

caso de sinistro coberto por este seguro, o estipulante/subestipulante ou o
devera comunicar o sinistro a seguradora e provar satisfatoriamente sua

ocorréncia, através da entrega dos documentos listados abaixo:

DOCUMENTOS DO SEGURADO PRINCIPAL

a)
b)

c)

d)
e)

copia da carteira de identidade e CPF do segurado;
copia do comprovante de residéncia de contas de concessionarias de servigos
publicos (luz, gas, agua, telefone fixo, etc.);
formulario de Habilitacdo de Beneficiarios, devidamente preenchido e assinado
pelo segurado com data posterior a 30 dias da data do diagndéstico;
documentos médicos, tais como prontuarios e receitas;
comprovagao do vinculo do segurado principal com o estipulante/subestipulante,
através de copia de um dos seguintes documentos, de acordo com o
estipulante/subestipulante:
I.  Associagdo ou Sindicato: Termo de adesao, carteira de associado ou
contra-cheque do més anterior ao evento com o respectivo desconto;
[I.  Demais estipulantes/subestipulantes: cdpia de contra-Cheque do més
anterior ao evento, CTPS pagina do registro e identificagao, Ficha de
Registro de Empregado (F.R.E.), SEFIP somente a pagina que consta
o nome do funcionario, Termo de Rescisdo devidamente assinado,
Contrato de Estagio ou Contrato de Prestacao de Servigo.

DOCUMENTOS DO ESTIPULANTE/SUBESTIPULANTE (no caso do
beneficiario ser o estipulante/subestipulante)

f)
g)

h)
i)

Formulario de Habilitacdo de Beneficiarios, devidamente preenchido;

copia da carteira de identidade e CPF do representante legal do
Estipulante/Subestipulante;

copia do CNPJ do Estipulante/Subestipulante; e

copia do comprovante de localizacdo do estabelecimento comercial de
concessionarias de servigos publicos, tais como agua, gas, luz e telefone.

DOCUMENTOS DOS BENEFICIARIOS (no caso do beneficiario nido ser o
proprio segurado ou o estipulante/subestipulante)

i)

Formulario de Habilitacdo de Beneficiarios, devidamente preenchido;
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copia da carteira de identidade e CPF;
copia do comprovante de residéncia de contas de concessionarias de servigos
publicos (luz, gas, agua, telefone fixo, etc.);

m) cépia autenticada da certiddo de casamento ou de nascimento;
n) declaracao de unido estavel, no caso de companheiro(a);

o) Termo de Tutela para beneficiarios cujos pais estdo ausentes;

p) Termo de Curatela para beneficiarios considerados incapazes;

Para as doencas cobertas:

a)

iv.

Cancer:

laudo médico com diagndstico do cancer, firmado por médico de especialidade
em oncologia, contendo o carimbo com o CRM do médico assistente, com
expressa indicagdo médica da necessidade de tratamento cirurgico,
quimioterapia e/ou radioterapia, data do primeiro diagndstico e o tipo histologico;
e

copia autenticada do resultado da bidpsia ou outro exame complementar que
evidenciou a doenca maligna.

. Infarto agudo do miocardio:

laudo médico, firmado por médico de especialidade em cardiologia;
copia dos exames de enzimas cardiacas;

laudo de cateterismos cardiaco; e

eletrocardiogramas recentes.

. Acidente Vascular Cerebral:

laudo médico, firmado por médico de especialidade neuroldgica, diagnosticando
o acidente vascular cerebral isquémico ou hemorragico, com destruicdo do
tecido cerebral causada por trombose, hemorragia ou embolia de origem
extracraniana, indicando a sequela decorrente; e

exame de imagem apropriado de tomografia computadorizada ou ressonancia
nuclear magnética.

Cirurgia de Revascularizagcado Miocardio com Implante de Ponte(s)
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Vascular(es) nas Artérias Coronarianas (Bypass):

laudo médico, firmado por médico de especialidade em cirurgia cardiaca ou
hemodinamica diagnosticando a insuficiéncia da(s) artéria(s) coronariana(s), e
com a expressa indicagdo da necessidade de realizacdo de cirurgia cardiaca
com térax aberto ou angioplastia através de cateterismo cardiaco;

laudo de cateterismos cardiaco ou da angioplastia ou o relatério da cirurgia
cardiaca; e

eletrocardiogramas recentes.

Doencga de Alzheimer:

laudo médico, firmado por médico de especialidade neuroldgica, informando a
data do diagnostico da doencga, condigao atual do segurado e se 0 mesmo ja
possui indicagdo para o termo de curatela; e

exame de imagem apropriado de tomografia computadorizada ou ressonancia
nuclear magnética.

6) BENEFICIARIOS

Art. 8°. Os beneficiarios serdo aqueles designados pelo segurado na proposta de adesao.

§ 1°. Deve ser observado que nao se pode instituir beneficiario pessoa que for
legalmente inibida de receber a doagao do segurado.

§ 2°. Nos planos nao contributarios podera ser nomeado beneficiario, o estipulante
do grupo segurado, responsavel pelo pagamento integral da contribuicao e possuidor
do legitimo interesse seguravel sobre o segurado principal.

§3°

. Na falta de indicacéo expressa de beneficiario, ou se por qualquer motivo nao

prevalecer a que for feita, o beneficiario sera o segurado principal.
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