Prefeitura do Municipio de Pato Bragado

Estado do Parana

TERMO ADITIVO N.2 183/2014
CONTRATO N2 019/2012
PREGAQ PRESENCIAL N.2 007/2012

Termo Aditivo ao Contrato, celebrado em 24 de fevereiro de 2012, entre o Municipio de
Pato Bragado, aqui representado pelo Prefeito Senhor Arnildo Rieger, e a Empresa
ZAPAROLLI CORRETORA DE SEGUROS LTDA, ja qualificadas no Contrato original, passa a
vigorar com as alteracdes seguintes:

CLAUSULA PRIMEIRA: Fica incluido no anexo | do contrato Principal, a contratagio de seguro
adicional para cobertura coletiva de até 4.000 (quatro mil) pessoas, durante a realizacio de
SHOW Musical e de Fogos de Artificio, a realizar-se na vira do ano de 2014 para 2015, ou
seja, no dia 31 de dezembro de 2014, nas dependéncias do Lago Municipal, Municipio de
Pato Bragado — PR.

CLAUSULA SEGUNDA: Pelos servicos adicionais contratados, a contratante pagard a
Contratada, o valor de RS 2.658,39 {dois mil, seiscentos e cinquenta e oito reais e trinta e
“nove centavos).

CLAUSULA TERCEIRA: As demais cldusulas e condi¢des do contrato original, que nio
conflitarem com este, permanecerio inalteradas. .

E assim, por estarem justos e acertados, assinam o presente Termo, em duas vias de igual
teor e forma.

Pato Bragado - PR, em 02 de dezembro de 2014,

My, ciplaéi TO BRAGADO

ZAPAROLLI CORRETO EGUROS LTDA
Contratado
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ORIGEM N.PROPOSTA COMPANHIA
65 - 30693861

SUSEP N.: 15414.,004118/2008-22, 154 14,004953/2008- 18, 005.00085/00

IMPRESSAQ:
1203242014 - 15:30:37

RAMO: 171 MOCDALIDADE: 415 - EVENTOS

DANOS 00 PROPONENTE
RAZAO SOCIAL TIPO DE PESS0A | CNPJ
PREFEITURA DO MUNICIPIO DE PATO BRAGADO . JURIDICA 95719472/0001-05
ATIVIDADE ECONOMICA TIPO DE EMPRESA . ’
PRESTACAO DE SERVICOS ORGAOS/EMPRESAS PUBLICAS )
E-MAIL DO SEGURADD DESEJA RECEBER A APOLICE VIA E-MAIL 7 ENVIAR APOUCE PARA,
zaparolli@zaparollicorretora.com.br SIM CORRETOR
TELEFONE RESIDENGIAL | TELEFONE CELULAR TELEFONE COMERCIAL
{45)3282355
. o ENDEREGQ RESIDENCIAL N j
cEP CIDADE ESTADO | ENDEREGO
85948-000 PATO BRAGADO PR AV. WILLY BARTH
NUMERO ' COMPLEMENTO BAIRRO
2885 CENTRO
o ENDEREGO CORRANGA I
=p CIDADE ESTADO ENDEREGO
960-000 MARECHAL CANDIDO PR R. COLOMBO
RONDON
NUMERD COMPLEMENTO BAIRRO
4086 SALA CENTRO
N L DADOS DO CORRETOR _ et e - l
SUSEP CORRETOR LIDER . |TELEFONE | % PART.
Lisd4d ZAPAROLLI CORRETORA DE SEGUROS S/C LTDA (45)32541621 100%
E-MAIL ) COD. DE OPERAGAQ
zaparolli@zaparollicorretora.com.br 40
. DADOS DO SEGUAO I
LOCAL DE RISCO NUMERO BAMRRO
AV. WILLY BARTH 2885 CENTRO
CEP COMPLEMENTO CIDADE ESTADD
85948-000 PATQ BRAGADO PR
NOME DO EVENTO PROPONENTE/CONTRATD
REVEILLON ORGANIZADOR
CATEGORIA DO EVENTO TEMA DO EVENTO .
PROMOQCIONAL/SOCIAL CONFRATERNIZACAQ
. - DESCRIGAO DO EVENTO o |
ELEBRACAQC
1
__ QUEBTIGNARIO DO EVENTO I
QUESTOES RESPOSTAS _]
O SEGURO E ESPECIFICO PARA GUARDA DE VEICULOS DE TERCEIROS? NAO
O EVENTO E: ABERTC AO PUBLICO
O EVENTO SERA REALIZADO NA PRAIA? NAO
HAVERA VENDA DE INGRESSOS NO LOCAL DO EVENTO DURANTE A VIGENCIA DA APOLICE? NAO
O LOCAL ONDE SERA REALIZADO E: ABERTO
QUAL © PUBLICC E PARTICIPANTES DIARIQ ESPERADO NO EVENTO 7 4000
QUAL O VALOR CAPITAL POR VIDA? 10.000,00
DATA INCIAL DO EVENTO: 31122014
DATA FiNAL DO EVENTO: -0Lp1/2015
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DESEJA CONTRATAR COBERTURA DE RESPONSABILIDADE CIVIL PARA GARANTIR OS EXPOSITORES E OS NAG
RISCOS DECORRENTES DE SUAS ATIVIDADES?
HAVERA TRABALHOS DE INSTALAGAO, MONTAGEM E DESMONTAGEM? NAQ
COBERTURAS CONTRATADAR, LIMITES MAXIMOS DE GARANTIA E PREMIOS POR COBERTURA (VALORES EM REAIS) _ ]
B - COBERTURAS N _ w ~ PREMID g
RC ORGANIZADOR . 1.000.000,00 1.855,59
ACIDENTES PESSQAIS 40.000.000,00 802,80
PARTICIPAGAD OBRIOATORIA DO BEQURADO ' - E

RC ORGANIZADOR - 10% das indeniza¢Bes com minimo de R$ 1.560,00

RC EXPOSITOR - 10% das indenizagbes com minimo de R$ 1.500,00

RC INSTALACAQ E MONTAGEM - 10% das indenizagdes com minimo de R$ 1.500,00

RC FORNECIMENTO DE BEBIDAS E COMESTIVEIS - 10% das indenizagbes com minimo de R$ 1.500,00

RC PESSOA DESIGNADA - 10% das indenizagdes com minimo de R$ 1.500,00

RC DANOS MORAIS - 10% das indenizages com minimo de R$ 3.000,00

RC GARAGISTA AMPLA - 10% das indenizagdes com minimo de R$ 3.000.00 para velculo nacional, R$ 4.000.00 e para velculo importado
e R$ 5.000.00 para velculo blindado.

NAQ UTILIZACAD DO LOCAL - Nio ha Participagdo Obrigatéria do Segurado.

NAO COMPARECIMENTO DO ARTISTA OU PESSOA DESIGNADA - Nio ha Participagio Qbrigatéria do Segurado.

EQUIP ELETRONICOS, CINEMATOGRAFICOS E MUSICAIS - 10% das indenizagies com minimo de R$ 1.500,00

WETOS E EQUIP EM EXPOSICAO SEM GARANTIA DE TRANSPORTE - 10% das indenizagbes com minimo de R$ 3.000,00
OBJETOS E EQUIP EM EXPOSICAO COM GARANTIA DE TRANSPORTE - 10% das indenizagdes com minimo de R$ 3.000,00

DESPESAS MEDICO-HOSPITALARES E ODONTOLOGICAS

Contratada esta coberura, o capital garantido para Despesas Médicas-Hospitalares e Odontoldgicas serd de no maximo 10% {dez por cento)
da verba individual contratada para a coberlura de Acidenles Pessoais.

CLAUSULAS PARTICULARES

Acidentes Pessoais

O limite maximo de indenizaclo individual da cobertura de acidenles pessoais foi cafculado e contratado com base na quantidade de
pessoas informadas na proposlta de seguros. )

Em caso de sinistro, em hipétese alguma, a indenizagio por pessoa, ultrapassard o limite maximo de indenizagSio individual previamente
calculado, independentemente da importancia Segurad;_a contratada,

O limite méximo de indenizagio estabelecido para casa pessoa é independente, ndo se soma nem se comunica com qual quer cobertura
do seguro de Responsabilidade Civil,

G pagamento da indenizagio da cobertura de Acidentes Pessoais ndio implica, em hipétese alguma, assungio de responsabilidade aos danos
lamados 2o segurado.

O Segurado deverd respeilar todas as obrigagdes assumidas e descritas nas condiges gerais dos seguros contratados, sob pena de perder
o direito 3 indenizaggo,

. N o o neuonsmﬁmnngf_agn;lo '''''' } - o ]
PREMIO LIQUIDO TOTAL CUSTO DE APOLICE LOF. i PREMIOTOTALAVISTA
2.658,39 0,00 0,00 ! 2.658,39
_INFORMAGAD DE COBRANGA _ j
FORMA DE PAGAMENTO PAGAMENTO DA PRIMEIRA PARCELA EM
11 - A Vista - Boleto BOLETO
N VALOR DAS PARCELAS : __I
1 ;fgggggts) | DEMAIS sag%msmm ﬁ
Havendo inadimpléncia o pagamenio sé poderd ser efetuado na seguradora acrescide de uma taxa de 0,30% ao dia. f/v/
K DECLARAGOES DO PROPONENTE o e J
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Declaro zue as informagdes foram prestadas com exatiddo, boa fé e veracidade e assumo integral responsabilidade, inclusive pelas nac
egcritas de propric punho. Tomei conhecimento prévio das Condigbes Gerais da Apdlice correspondente a esla proposta. Estou ciente e de
aZordo que a Seguradora tem o prazo de 15 dias contados de prolocolo da Proposta de Seguro com o respectivo pagamento do prémic
"|ou da 1% parcela do prémio, para se manifestar sobre a concretizagio ou n3o do seguro. No caso de ndo aceitagcde da Proposta de
Segurc o eventual pagamento de prémio efeluado serd devolvido devidamente cotrigido pelo IPCAJIBGE proporcional aos dias decorridos
Havendo indenizagdo, autorizo que o valor seja creditade em minha conta bancéria a ser indicada no momento oportuno.

Declaro estar cienle e expressamente autorizo a indusdo de todos os dados e informagdes relacionadas ao presente seguro, assim comc
de todos os eventusis sinistros e ocorréncias referentes ao mesmo, em banco de dados, aos quais a seguradora poderd recorrer par:
andlise de riscos atuais e futuros e na liquidagdo de processos de sinistros.

Conforme estabelece o artigo 10, I, "e" da Circular Susep 445/2012, o proponente pessoa juridica deve informar & seguradora os nomes:
dos controladores até o nivel de pessoa fisica, dos principais administradores e procuradores.

Na qualidade de l;epresentanle legat da pessoa juridica proponente, garanto a veracidade e completude dos dados fornecidos, nos termos dt
artigo 766 do Cddige Civil.

As condicdes contratuais/regulamento deste produto protocolizadas pela sociedadefentidade junto & Susep poderdo ser consultadas nc
enderago eletrdnico www.susep.gov.br, de acordo com o nimero de processo constante da apdlice/proposta.

LOCAL EDATA ASSINATURA DO PROPONENTE ASSINATURA DO CORRETOR

SAC: 0800 727 2765 (informagBes, reclamagbes e cancelamento) - 0800 727 8736 (atendimento exclusivo para pessoas com deficiéncia auditiva) - Sollcitagdes de

servigos/sinistro: 3366-3110 (Gde. Sao Paulo) - 0800 727 8118 (Demais Localidades) Ouvidorla: 0800 727 1184
Site: www.portoseguro.com.br
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