Cod. 14.2.1

& BB SEGUROS APOLICE

Apblice N° Endosso N(*) Renova Apbdlice N° Proposta N°
001622473 000000000 000000000 000000000

Produto Ramo / Modalidade de Seguro

0400 - AVULSO ON LINE - RE 18 - COMPREENSIVO EMPRESARIAL

Processo SUSEP N°:

15414.003075/2009-02

SEGURADO : CAMARA MUNICIPAL DE PIRASSUNUNGA CNPJ:

01.740.747/0001-49

ENDERECO : RUA JOAQUIM PROCOPIO DE ARAUJO, 1662 CENTRO

MUNICIPIO : PIRASSUNUNGA UF: SP

C.E.P. : 13630-908

Telefone Celular: Email:

A indicacdo dos meios de contato constitui autorizacdo para a Seguradora enviar toda e qualquer comunicacdo
referente ao seguro e ofertas por meio eletrdnico, inclusive mensagens de WhatsApp.

Enderego - Local do Risco
( DIVERSOS )

Atividade Principal Vigéncia do Seguro
KR KKK A K KKKk Kk KKk Das 24 horas de 01 de Maio de 2026 as 24 horas de 01 de Maio de 2027

Dados da Seguradora

Nome: ALIANGCA DO BRASIL SEGUROS CNPJ: 01.378.407/0001-10

Céd.Seguradora na SUSEP: 0621-1 Endereco: AVENIDA DAS NACOES UNIDAS, 14.261 - ALA A
Bairro: VILA GERTRUDES Cidade: SAO PAULO UF: DF CEP: 70073-900

Dados do Corretor

Nome: BB CORRETORA DE SEGUROS E ADMINISTRADORA DE BENS S/A CNPJ: 27.833.136/0001-39

Endereco: Setor Bancéario Sul, Quadra 1, Bloco A, Edificio
Sede I, 3° Andar

Bairro: ASA SUL Cidade: BRASTILIA UF: DF CEP: 70073-900

Cbédigo na SUSEP: 202026654

Despesas com Medidas de Contencdo ou Salvamento

As despesas de contencdo e salvamento serdo reembolsadas pela Seguradora até o limite de 10% do Limite Maximo de
Indenizagdo (IMI) aplicavel ao tipo de sinistro, desde que comprovadas e adequadas.
Para mais detalhes, consultar a condicdo geral do seguro.
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CONTRATACAO CONFORME ANEXO

KAk KAkAhkhk Ak kA kA hkhkkh Ak khk Ak hkhk K kkk%

"EM ATENDIMENTO A LEI 12.741/12 INFORMAMOS QUE INCIDEM AS ALIQUOTAS DE 0,65% DE PIS/PASEP E DE
4% DE COFINS SOBRE OS PREMIOS DE SEGUROS, DEDUZIDOS DO ESTABELECIDO EM LEGISLACAO ESPECIFICA".

"VALORES FIXOS, NAO SUJEITOS A QUALQUER ATUALIZAGAO MONETARIA EM SEUS VALORES, CONFORME
LEGISLACAO VIGENTE".

"ALTQUOTA DO IOF ESTABELECIDA NA FORMA DE LEGISLACAO VIGENTE".

Prémio Liqliido Total || Adicional de Fracionamentof| Custo Apdlice IOF Prémio Bruto Total
R$683,50 R$0,00 R$0,00 RS$0,00 R$683,50
Forma de Pagamento Vencimento (s) Forma de Cobranca

FICHA DE COMPENSACAO BANCARIA
01-17/06/2026
Qt.Parcelas 01

Parcela 1 : RS 683,50 Agéncia
5925 - ESC MUN SP NOROESTE

Alianga do Brasil Seguros S/A. - CNPJ: 01.378.407/0001-10 - Av. das Nagdes Unidas 14.261,
Vila Gertrudes, SP — CEP 04794-000 — Cod. Seguradora 0621-1
Central de Atendimento: 0800 729 7000 — Central de Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala: 0800 962 7373
Ouvidoria 0800 880 2930 — ou pelo Site www.bbseguros.com.br
Ouvidoria Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala: 0800 775 7003
Disque Denuncia 0800 444 8256 Canal para dendncias sobre quaisquer praticas suspeitas ligadas ao seu seguro. Sigilo de identidade garantido.
O Telefone GRATUITO da SUSEP para Atendimento Publico é 0800 021 8484
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Cod. 14.2.1

& BB SEGUROS APOLICE

Em atendimento a Lei 12.741/12, informamos que incidem as aliquotas de 0,65% de PIS/PASEP e de 4% de COFINS
sobre os prémios de seguros, sobre as contribuicgdes a planos de cardter previdencidrio e sobre os
pagamentos destinados a planos de capitalizacdo, deduzidas do estabelecido em legislagdo especifica.

A aliquota do IOF foi estabelecida na forma do Decreto n® 6.339, de 3.1.2008.

Valores fixos, ndo sujeitos a qualquer atualizacdo monetdria em seus valores, conforme legislacdo vigente.

Endereco Completo da Agéncia Contratante
kx*xxxx*x*(0)1R. DUQUE DE CAXIAS, 725, CENTRO, RIBEIRAO PRETO, SP CEP 14015-020

Observacéo

Em cumprimento a Circular SUSEP n° 239 em 22 de dezembro de 2003, informamos que:

* A falta de pagamento da primeira parcela implicara o cancelamento da apolice;

* A falta de pagamento de qualquer uma das demais parcelas subsequentes a primeira podera implicar o cancelamento
da apolice, nos termos da clausula de fracionamento de premio constante no contrato de seguro.

Sao Paulo, 08 de maio de 2026 Processo SUSEP : 15414.003075/2009-02

R R R R

OBSERVAGOES COMPLEMENTARES

Se identificar alguma divergéncia nas informacdes deste documento, entre em contato imediatamente com a
Seguradora para regularizagdo. Dessa forma, vocé garante a sua protegdo e evita a perda do direito a
indenizacgdo.

As Condicdes Gerais do seguro e o Manual de Assisténcia estdo disponiveis no site da BB Seguros
(https://www.bbseguros.com.br/seguros/ajuda/documentos) ou na Area do Cliente BB Seguros
(https://security-oauth.bbseguros.com.br). Caso prefira, vocé pode solicitar a versdo impressa pelos nossos
Canais de Atendimento.

Este Seguro serd por prazo determinado, tendo a Seguradora a faculdade de ndo renovar a apdlice na data de
vencimento, sem devolucdo dos prémios pagos.

As comunicacgdes referentes ao contrato, beneficios e novidades da BB Seguros serdo realizadas pelos meios
eletrénicos informados e os documentos disponibilizados no site www.bbseguros.com.br. Se desejar, podera
solicitar a via fisica dos documentos a qualquer momento pela Central de Atendimento.

Os pedidos de alteracdo contratual ou esclarecimento de duavidas sobre o seguro deverdo ser encaminhadas ao
Servico de Atendimento ao Cliente da Seguradora (SAC).

Informagdes Importantes

O seguro tem vigéncia determinada, e serd renovado automaticamente, salvo manifestacdo em contrario das partes.
As informagdes de Participacgdo Societaria encontram-se disponiveis no site www.bbseguridaderi.com.br.
Para esclarecimentos adicionais, acesse o site www.bbseguros.com.br ou entre em contato com a Central de Atendimento

Protegdo de Dados Pessoais

Nos cuidamos das suas informagdes com atencdo e transparéncia. Seus dados pessoais podem ser compartilhados apenas com
empresas que nos apoiam na prestagdo dos servigos contratados, como assisténcias e resseguradores. Também podemos
compartilhd-los com empresas de comunicacdo, pesquisa e do nosso conglomerado, sempre com o propdsito de melhorar os
produtos e servigos que oferecemos a vocé. Para mais detalhes sobre como tratamos seus dados, acesse:
www . bbseguros.com.br/sequradora/politica-privacidade.

Informagdes sobre a SUSEP

I. A aceitagdo da proposta de seguro estd sujeita a andlise do risco;

IT. O registro do produto é automdtico e ndo representa aprovagdo ou recomendagdo por parte da Susep; e

ITT. O segurado poderd consultar a situagdo cadastral do corretor de seguros e da sociedade seguradora no site
eletrénico www.susep.gov.br.

As condig¢bes contratuais deste produto protocolizadas pela seguradora junto a Susep poderdo ser
consultadas no endereco eletrdnico www.susep.gov.br, de acordo com o numero de processos constante da
apdlice.

O registro do produto é automdtico e ndo representa aprovacdo ou recomendagdo por parte da SUSEP.

Para registro de reclamagdes dos consumidores acesse o site www.consumidor.gov.br

Alianga do Brasil Seguros S/A. - CNPJ: 01.378.407/0001-10 - Av. das Nagdes Unidas 14.261,
Vila Gertrudes, SP — CEP 04794-000 — Cod. Seguradora 0621-1
Central de Atendimento: 0800 729 7000 — Central de Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala: 0800 962 7373
Ouvidoria 0800 880 2930 — ou pelo Site www.bbseguros.com.br
Ouvidoria Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala: 0800 775 7003
Disque Denuncia 0800 444 8256 Canal para dendncias sobre quaisquer praticas suspeitas ligadas ao seu seguro. Sigilo de identidade garantido.
O Telefone GRATUITO da SUSEP para Atendimento Publico é 0800 021 8484
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Cod. 14.1.1

& BB SEGUROS

Apdlice N° Endosso N (*) Renova Apdlice N° Proposta N°
001622473 000000000 000000000 000000000
Produto Ramo / Modalidade de Seguro
0400 - AVULSO ON LINE - RE 18 - COMPREENSIVO EMPRESARIAL
Limite Maximo de Garantia (LMG)
RS

ok ko ok ok kK kK ok ok ok ok ok ok ok ok ok kK ok
CONTRATAcaO CONFORME ANEXO
ok ko K ok ok ko ok ok ok ok ok ok ok ok ok ok ok ok ok ok ok
ITEM O1:
LOCAL DO RISCO: RUA JOAQUIM PROCOPIO DE ARAUJO, 2.831 - CENTRO - PIRASSUNUNGA - SP
LIMITE MaXIMO DE

CODIGO DESCRICAO DA COBERTURA INDENIZAcaO (LMI)
146 INCENDIO, IDT, RAIO E EXPLOSAO DE QQ NATUREZA R$200.000, 00
FRANQUIA : 20,00 % - DOS PREJUIZOS COM MINIMO DE - Minimo de: R$ 2.000,00
063 PERDA DE ALUGUEL R$50.000,00
FRANQUIA : NAO HA

019 ROUBO OU FURTO QUALIFICADO DE BENS E MERCADORIAS R$50.000,00
FRANQUIA : 20,00 % - DOS PREJUIZOS COM MINIMO DE - Minimo de: R$ 1.500,00
043 VENDAVAL/FUMACA R$50.000,00
FRANQUIA : 20,00 $ - DOS PREJUIZOS COM MINIMO DE - Minimo de: R$ 2.000,00
016 DANOS ELETRICOS R$30.000,00
FRANQUIA : 20,00 % - DOS PREJUIZOS COM MINIMO DE - Minimo de: R$ 1.000,00
044 QUEBRA DE VIDROS R$10.000,00

FRANQUIA : 20,00 % - DOS PREJUIZOS COM MINIMO DE - Minimo de: R$ 1.000,00

PReMIOS
R$89,10

R$40, 00
R$360,00
R$40, 00
R$48,00

R$106, 40

Alianca do Brasil Seguros S/A. - CNPJ: 01.378.407/0001-10 — Av. das Nagdes Unidas 14.261,

Vila Gertrudes, SP — CEP 04794-000 — Cod. Seguradora 0621-1

Central de Atendimento: 0800 729 7000 - Central de Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala: 0800 962 7373

Ouvidoria 0800 880 2930 - ou pelo Site www.bbseguros.com.br
Ouvidoria Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala: 0800 775 7003

Disque Dentncia 0800 444 8256 Canal para denuncias sobre quaisquer praticas suspeitas ligadas ao seu seguro. Sigilo de identidade garantido.

O Telefone GRATUITO da SUSEP para Atendimento Publico é 0800 021 8484
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Cod. 14.1.1

g BB SEGURDS Anexo

Apdlice N° Endosso N (*) Renova Apdlice N° Proposta N°
001622473 000000000 000000000 000000000

Produto Ramo / Modalidade de Seguro

0400 - AVULSO ON LINE - RE 18 - COMPREENSIVO EMPRESARIAL

ESPECIFICACAO DA APOLICE DO SEGURO COMPREENSIVO EMPRESARIAL

VALOR EM RISCO DECLARADO: R$ 200.000,00

VIGENCIA: 01/05/2026 A 01/05/2027

RUBRICA: 437.20

ENDERECO DE RISCO: RUA JOAQUIM PROCOPIO DE ARAUJO, 2.831 CENTRO PTIRASSUNUNGA/SP/CEP:
13.631-020

COBERTURAS, IMPORTANCIAS SEGURADAS E FRANQUIAS:

INCENDIO, IDT, RAIO E EXPLOSAO DE QUALQUER NATUREZA: R$ 200.000,00

PREMIO DA COBERTURA: R$ 89,10

FRANQUIA: 20% DOS PREJUIZOS COM MINIMO DE R$ 2.000,00 PARA TODOS OS EVENTOS, INCLUSIVE
PERDA TOTAL

DANOS ELETRICOS : R$ 30.000,00
PREMIO DA COBERTURA: R$ 48,00
FRANQUIA: 20% DOS PREJUIZOS COM MINIMO DE R$ 1.000,00

PERDA DE ALUGUEL: R$ 50.000,00
PREMIO DA COBERTURA: R$ 40,00
FRANQUIA: NAO HA

QUEBRA DE VIDROS: R$ 10.000,00
PREMIO DA COBERTURA: R$ 106,40
FRANQUIA: 20% DOS PREJUIZOS COM MINIMO DE R$ 1.000,00

ROUBO OU FURTO QUALIFICADO DE BENS E MERCADORIAS: R$ 50.000,00
PREMIO DA COBERTURA: R$ 360,00
FRANQUIA: 20% DOS PREJUIZOS COM MINIMO DE R$ 1.500,00

VENDAVAL, FURACAO, CICLONE, TORNADO, GRANIZO E FUMACA: R$ 50.000,00
PREMIO DA COBERTURA: R$ 40,00
FRANQUIA: 20% DOS PREJUIZOS COM MINIMO DE R$ 2.000,00

OBJETO SEGURADO:

SOBRE PREDIOS, MAQUINISMOS, MOVEIS, UTENSILIOS, MERCADORIAS E MATERIAS PRIMAS,
REGULARMENTE EXISTENTES NO LOCAL DO RISCO.

RATIFICACOES:

RATIFICAM-SE O DISPOSTO NAS SEGUINTES CONDICOES E CLAUSULAS:

Alianga do Brasil Seguros S/A. - CNPJ: 01.378.407/0001-10 - Av. das Nagdes Unidas 14.261,
Vila Gertrudes, SP — CEP 04794-000 — Cod. Seguradora 0621-1
Central de Atendimento: 0800 729 7000 — Central de Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala: 0800 962 7373
Ouvidoria 0800 880 2930 — ou pelo Site www.bbseguros.com.br
Ouvidoria Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala: 0800 775 7003
Disque Denuncia 0800 444 8256 Canal para dendncias sobre quaisquer praticas suspeitas ligadas ao seu seguro. Sigilo de identidade garantido.
O Telefone GRATUITO da SUSEP para Atendimento Publico é 0800 021 8484
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Cod. 14.1.1

g BB SEGURDS Anexo

Apdlice N° Endosso N (*) Renova Apdlice N° Proposta N°
001622473 000000000 000000000 000000000

Produto Ramo / Modalidade de Seguro

0400 - AVULSO ON LINE - RE 18 - COMPREENSIVO EMPRESARIAL

- ESPECIFICAGAO DA APOLICE DO SEGURO COMPREENSIVO EMPRESARIAL

- CLAUSULA ADICIONAL DE EXCLUSAO PARA ATOS DE TERRORISMO

- CLAUSULA DE EXCLUSAO - INTERPRETACAO DE DATAS POR EQUIPAMENTOS ELETRONICOS
- CONDICOES GERAIS DO SEGURO EMPRESARIAIL PERSONALIZADO

- COBERTURA ADICIONAL INCENDIO, IDT, RAIO E EXPLOSAO DE QUALQUER NATUREZA

- COBERTURA ADICIONAL DANOS ELETRICOS

- COBERTURA ADICIONAL PERDA DE ALUGUEL

— COBERTURA ADICIONAL QUEBRA DE VIDROS

— COBERTURA ADICIONAL ROUBO OU FURTO QUALIFICADO DE BENS E MERCADORIAS

- COBERTURA ADICIONAL VENDAVAL, FURACAO, CICLONE, TORNADO, GRANIZO E FUMACA

- CLAUSULA DE 1° RISCO ABSOLUTO

OBSERVACOES :

QUANDO CONTRATADAS AS COBERTURAS ABAIXO LISTADAS, DEVERAO SER CONSIDERADOS SEUS RESPECTI-
VOS PROCESSOS SECUNDARIOS PROTOCOLADOS JUNTO A SUSEP:

PROCESSO SECUNDARIO RESPONSABILIDADE CIVIL N°: 15414.900029/2014-11

PROCESSO SECUNDARIO LUCROS CESSANTES N°: 15414.003246/2009-95.

0S DIREITOS E DEVERES DAS PARTES DESTE CONTRATO DE SEGURO ESTAO PREVISTOS NAS CONDICOES
GERAIS DISPONIVEL NO SITE WWW.BBSEGUROS.COM.BR

CLAUSULA ADICIONAL DE EXCLUSAO PARA ATOS DE TERRORISMO

NAO OBSTANTE O QUE EM CONTRARIO POSSAM DISPOR AS CONDICOES GERAIS, ESPECIAIS E/OU PARTI-
CULARES DO PRESENTE SEGURO, FICA ENTENDIDO E CONCORDADO QUE, PARA EFEITO INDENITARIO,
NAO ESTARAO COBERTOS DANOS E PERDAS CAUSADOS DIRETA OU INDIRETAMENTE POR ATO TERRORIS-—
TA, CABENDO A SEGURADORA COMPROVAR COM DOCUMENTACAO HABIL, ACOMPANHADA DE LAUDO CIRCUNS-
TANCIADO QUE CARACTERIZE A NATUREZA DO ATENTADO, INDEPENDENTEMENTE DE SEU PROPOSITO, E
DESDE QUE ESTE TENHA SIDO DEVIDAMENTE RECONHECIDO COMO ATENTATORIO A ORDEM PUBLICA PELA
AUTORIDADE PUBLICA COMPETENTE.

CLAUSULA DE EXCLUSAO - INTERPRETACAO DE DATAS POR EQUIPAMENTOS ELETRONICOS

FICA ENTENDIDO E CONCORDADO QUE ESTE SEGURO NAO COBRE QUALQUER PREJUIZO, DANO, DESTRUICAO,
PERDA E/OU RECLAMACAO DE RESPONSABILIDADE, DE QUALQUER ESPECIE, NATUREZA OU INTERESSE,
DESDE QUE DEVIDAMENTE COMPROVADO PELA SEGURADORA, QUE POSSA SER, DIRETA OU INDIRETAMENTE,
ORIGINADO DE, OU CONSISTIR EM:

1. FALHA OU MAL FUNCIONAMENTO DE QUALQUER EQUIPAMENTO E/OU PROGRAMA DE COMPUTADOR E/OU
SISTEMA DE COMPUTAGCAO ELETRONICA DE DADOS EM RECONHECER E/OU CORRETAMENTE INTERPRETAR E/OU
PROCESSAR E/OU DISTINGUIR E/OU SALVAR QUALQUER DATA COMO A REAL E CORRETA DATA DE CALENDA-
RIO, AINDA QUE CONTINUE A FUNCIONAR CORRETAMENTE APOS AQUELA DATA.

2. QUALQUER ATO, FALHA, INADEQUACAO, INCAPACIDADE, INABILIDADE OU DECISAO DO SEGURADO OU
DE TERCEIRO, RELACIONADO COM A NAO UTILIZACAO OU NAO DISPONIBILIDADE DE QUALQUER PROPRIE-
DADE OU EQUIPAMENTO DE QUALQUER TIPO, ESPECIE OU QUALIDADE, EM VIRTUDE DO RISCO DE RECO-
NHECIMENTO, INTERPRETACAO OU PROCESSAMENTO DE DATAS DE CALENDARIO.

PARA TODOS OS EFEITOS, ENTENDE-SE COMO EQUIPAMENTO OU PROGRAMA DE COMPUTADOR OS CIRCUITOS
ELETRONICOS, MICROCHIPS, CIRCUITOS INTEGRADOS, MICROPROCESSADORES, SISTEMAS EMBUTIDOS,
HARDWARES (EQUIPAMENTOS COMPUTADORIZADOS), SOFTWARES (PROGRAMAS UTILIZADOS OU A SEREM UTI-
LIZADOS EM EQUIPAMENTOS COMPUTADORIZADOS), FIRMWARES (PROGRAMAS RESIDENTES EM EQUIPAMENTOS
COMPUTADORIZADOS), PROGRAMAS, COMPUTADORES, EQUIPAMENTOS DE PROCESSAMENTO DE DADOS, SISTE-
MAS OU EQUIPAMENTOS DE TELECOMUNICACOES OU QUALQUER OUTRO EQUIPAMENTO SIMILAR, SEJAM ELES
DE PROPRIEDADE DO SEGURADO OU NAO.

A PRESENTE CLAUSULA E ABRANGENTE E DERROGA INTEIRAMENTE QUALQUER DISPOSITIVO DO CONTRATO

Alianga do Brasil Seguros S/A. - CNPJ: 01.378.407/0001-10 - Av. das Nagdes Unidas 14.261,
Vila Gertrudes, SP — CEP 04794-000 — Cod. Seguradora 0621-1
Central de Atendimento: 0800 729 7000 — Central de Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala: 0800 962 7373
Ouvidoria 0800 880 2930 — ou pelo Site www.bbseguros.com.br
Ouvidoria Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala: 0800 775 7003
Disque Denuncia 0800 444 8256 Canal para dendncias sobre quaisquer praticas suspeitas ligadas ao seu seguro. Sigilo de identidade garantido.
O Telefone GRATUITO da SUSEP para Atendimento Publico é 0800 021 8484
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Cod. 14.1.1

g BB SEGURDS Anexo

Apdlice N° Endosso N (*) Renova Apdlice N° Proposta N°
001622473 000000000 000000000 000000000

Produto Ramo / Modalidade de Seguro

0400 - AVULSO ON LINE - RE 18 - COMPREENSIVO EMPRESARIAL

DE SEGURO QUE COM ELA CONFLITE OU QUE DELA DIVIRJA.

RATIFICAM-SE AS CONDICOES GERAIS E/OU ESPECIAIS E/OU PARTICULARES DA APOLICE, QUE NAO
TENHAM SIDO MODIFICADAS PELA PRESENTE CLAUSULA.

CLAUSULA DE 1° RISCO ABSOLUTO

CONSIDERANDO-SE O DISPOSTO NA CLAUSULA 11 - FORMA DE CONTRATACAO, DAS CONDICOES GERAIS
DESTA APOLICE, FICA ENTENDIDO E ACORDADO QUE, TENDO O SEGURADO DECLARADO QUE O VALOR DOS
BENS SEGURAVEIS NAO ULTRAPASSA A R$ (REAIS) 5.000.000,00, ESTE SEGURO ESTA SENDO EMITIDO
COM GARANTIA A 1° RISCO ABSOLUTO. SE POR OCASIAO DO SINISTRO FOR VERIFICADO QUE, NO ENDE-
RECO SEGURADO O VALOR TOTAL EM RISCO (VALOR SEGURAVEL) ULTRAPASSA A IMPORTANCIA DE
R$ (REAIS) 5.000.000,00, O SEGURADO SERA CONSIDERADO, PARA TODOS OS FINS E EFEITOS COMO
COSSEGURADOR, NA MESMA PROPORCAO DA DIFERENCA ENTRE O VALOR EM RISCO APURADO E OS CINCO
MILHOES DE REAIS, DESDE QUE A RELACAO VALOR EM RISCO APURADO E OS CINCO MILHOES DE REAIS
SEJA SUPERIOR A 1,25.

RATIFICAM-SE AS CONDICOES GERAIS DA APOLICE, QUE NAO TENHAM SIDO MODIFICADAS PELA PRESENTE
CLAUSULA.

Alianga do Brasil Seguros S/A. - CNPJ: 01.378.407/0001-10 - Av. das Nagdes Unidas 14.261,
Vila Gertrudes, SP — CEP 04794-000 — Cod. Seguradora 0621-1
Central de Atendimento: 0800 729 7000 — Central de Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala: 0800 962 7373
Ouvidoria 0800 880 2930 — ou pelo Site www.bbseguros.com.br
Ouvidoria Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala: 0800 775 7003
Disque Denuncia 0800 444 8256 Canal para dendncias sobre quaisquer praticas suspeitas ligadas ao seu seguro. Sigilo de identidade garantido.
O Telefone GRATUITO da SUSEP para Atendimento Publico é 0800 021 8484
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Cod. 14.2.1

& BB SEGUROS

Alianga do Brasil Seguros S.A.

Com base nas declaracdes constantes na Proposta anexa, que passa a ser considerada como parte integrante desta
aptlice e mediante a recebimento do prémic acima indicado, obriga-se a indenizar, nos termos das Condicdes
Gerais, Especiais ou Particulares ou da(s) Especificacdes anexas cujo teor o segurado neste atce afirma
reconhecer e aceitar os prejulzos resultantes dos riscos cobertos.

(*) A Companhia se compromete a efetuar as alteragdes contratuais descritas neste endosso a Apdlice.

JUAN CARLOS LANAU ARILLA PEDRO MARQUES JUNIOR
18/05/2026 14:00:06 18/05/2026 14:00:06

Documento eletronico assinado digitalmente, nos termos da Medida Provisoria 2.200-2/2001

Alianca do Brasil Seguros S/A. - CNPJ: 01.378.407/0001-10 - Av. das Nagdes Unidas 14.261,
Vila Gertrudes, SP - CEP 04794-000 - Céd. Seguradora 0621-1
Central de Atendimento: 0800 729 7000 - Central de Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala: 0800 962 7373
Ouvidoria 0800 880 2930 - ou pelo Site www.bbseguros.com.br
Ouvidoria Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala: 0800 775 7003
Disque Dendncia 0800 444 8256 Canal para denlncias sobre quaisquer praticas suspeitas ligadas ao seu sequro. Sigilo de identidade garantido.
0 Telefone GRATUITO da SUSEP para Atendimento Publico & 0800 021 8484
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Cod. 14.2.1

& BB SEGUROS APOLICE

CANAIS DE ATENDIMENTO
Central de Atendimento Digital - www.bbseguros.com.br

Atendimento online via Chat (excetoferiados)
Horario de atendimento: de 22 a 62 feira, das 8h as 20h40

sabados das 9h as 15h20

Servigo de Atendimento ao ConsumMidor (SAC) ......c.oceceiieieeececeeeee e, 0800 729 7000
Deficientes auditivos ou de fala .............cooviiicie e 0800 962 7373

Horario de atendimento: 24 horas (todos os dias)

Canal utilizado para Acionamento do Seguro e da Assisténcia 24h (Brasil)
OUVIAOFI@ BB SEQUIOS.........ocieuieiieiieiiteieteeete ettt ettt ss et ebe st b a s naene e 0800 880 2930

Deficientes auAItiVOS OU A Tl ........eeeeeeeeeeeeeeee et e e e e e e e e e e e 0800 775 7003

Horario de atendimento: de 22 a 62 feira, das 8h as 18h (exceto feriados)

A Ouvidoria podera ser acionada para atuar na defesa dos direitos dos
consumidores, esclarecer e/ou solucionar demandas ja tratadas pelos
canais de atendimento habituais.

CaNAl A€ CONAULA BHICA . .voeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeee oo 0800 444 8256

Horario de atendimento: 24 horas (todos os dias)
de 22 a 62 feira, das 9h as 19h com atendentes, demais horarios
apenas atendimento eletronico
www.canaldecondutaetica.com.br/bbseguros

Canal exclusivo para denuncias sobre quaisquer praticas suspeitas de desvio de conduta ética
relacionadas ao seguro.

As denuncias poderao ser feitas de forma anénima ou identificada e serao recepcionadas por uma
empresa independente e especializada, assegurando o sigilo absoluto e o tratamento adequado a
cada situagao.

E importante fornecer o maximo de informacoes possiveis, possibilitando assim a andlise assertiva
do caso. Todas as denuncias serdo analisadas, investigadas e terao as medidas cabiveis aplicadas.

Os canais de atendimento estao disponiveis também em formato digital no site
www.bbseguros.com.br/fale-conosco.

Alianga do Brasil Seguros S/A. - CNPJ: 01.378.407/0001-10 - Av. das Nagdes Unidas 14.261,
Vila Gertrudes, SP — CEP 04794-000 — Cod. Seguradora 0621-1
Central de Atendimento: 0800 729 7000 - Central de Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala: 0800 962 7373
Ouvidoria 0800 880 2930 — ou pelo Site www.bbseguros.com.br
Ouvidoria Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala: 0800 775 7003
Disque Denuncia 0800 444 8256 Canal para dendncias sobre quaisquer praticas suspeitas ligadas ao seu seguro. Sigilo de identidade garantido.
O Telefone GRATUITO da SUSEP para Atendimento Publico é 0800 021 8484
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COTAGAO EMPRESARIAL PERSONALIZADO - ORGAOS PUBLCOS

)
RS
SRR L

RESERVA: 243438

DADOS DO SEGURO

Nome do Segurado: CAMARA MUNICIPAL DE PIRASSUNUNGA Agéncia Empresarial: ESC MUN SP NOROESTE - 5925
CNPJ: 01740747/0001-49
ENDERECO DE CORRESPONDENCIA: RUA BOM JESUS, 255 CENTRO PIRASSUNUNGA SP 13.631-066

Renovacao da Congénere: ' l 9 g N&o

Informar o nimero da apdlice 4

Objeto do Seguro: Renovagae do Banco
Tipo de Seguro: Prédio e Centeddo

Prazo do seauro: 365 dias

Cédigo Susep 15414.003075/2009-02

Data da solicitagdo: 23/03/2026
u";‘cifs ENDERECO COMPLETO DOS LOCAIS DESCRICAD DA ATIVIDADE VALOR EM RISCO CEP PROTECIONAIS DE COMBATE A INCENDIO
1
Rua Joagquim Procopio de Araujo, 2.831 Centro Pirassununga/SP. PAPELARIA DEPOSITOS 200.000,00 13.631-020 EXTINTOR
VR TOTAL 200.000,00
LIMITE MAXIMO DE INDENIZACAO FRANQUIAS
COBERTURAS CONTRATADAS Ml UNICO) PARTICIPACAO OBRIGATORIA DO SEGURADO
20% dos prejuizos com minimo de r$ 2.000,00 paro todos os
INCENDIO, IDT, RAIO E EXPLOSAO DE QQ NATUREZA RS 200.000.00 |eventos, inclusive perda total
DANOS ELETRICOS R$ 30.000,00 | 20% dos prejuizos com minimo de 1$ 1.000,00
PERDA DE ALUGUEL RS 50.000,00 | NAO HA
GUEBRA DE VIDROS R 10.000,00 | 20% dos prejuizos com minimo de 1$ 1.000,00
ROUBO OU FURTO QUALIFICADO DE BENS E MERCADORIAS R$ 50.000,00 | 20% dos prejuizos com minimo de r$ 1.500,00
VENDAVAL, FURACAO. CICLONE, TORNADO, GRANIZO, QUEDA DE
AERONAVES OU QUAISQUER OUTROS ENGENHOS AEREOS OU ESPACIAIS,
IMPACTO DE VEICULOS TERRESTRES E FUMACA i R$ 50.000,00 | 20% dos prejuizos com minimo de 1$ 2.000.00
FREMIO NET : Ry 483,50
PREMIO DO SEGURC
PREMIO UQUIDO RS 683,50
IOF RS -
PREMIO TOTAL RS 683,50
FORMA DE PAGAMENIO:
1* Parcelo & Vista
Parc. Primelra Demals Toted
0+1 avisla - 683,50 583,50

0+2 34175 341,76 683,50

0+3 227,83 22783 683.50

¥4 170,88 170,88

0+5 136,70 126,70 X

0+4 113,92 113,92 683,50

0+7 97,64 57,64 683,60

CLAUSULAS PARTICULARES A CONSTAR NA APOLICE

CLAUSULA DE RATEIO

“Fica entendido e acordado que, tendo o Segurado declarodo que o vador total dos bens seguraveis nao ultrapassa a R$ 5.000.000,00 (cinco milhdes de reais), este seguro esta sendo emitido com
garantia a 1° Risco Absoluto.

Se por ocasiGo do sinistro for verificado que. no enderego segurado o valor total em risco (valor seguravel) ultrapassa a importéncia de R$ 5.000.000.00 (cinco milhoes de reais). o Segurado seré
considerado, para todos os fins e efeitos como cosseguradar, na mesma proporgao da diferenca entre o valor em risco apurado e os cinco mihdes de reais, desde que a relagdo valor em risco
apurado e os cinco milhdes de reais seja superior a 1,25".

OBSERVAGOES A SER CONSIDERADA PARA COTACAO

RENOVAGAO DA APOLICE 001616298, INSTANCIA LIBERADA COM ANALISE POSTERIOR DO LAUDO DE INSPECAO, EM MOMENTO DE PROPOSTA/SUBSCRICAO. ESTE DOCUMENTO NAO TEM VALOR DE COBERTURA DO
SEGURO, SE TRATANDO APENAS DE COTACAO.

CLAUSULA PARTICULAR.

FICAM EXPRESSAMENTE EXCLUIDOS DO PRESENTE SEGURO OS BENS AO AR LIVRE, BEM COMO AS CONSTRUGOES DO TIPO VINILONA E SEUS ASSEMELHADOS, INCLUSIVE AS CONSTRUGOES QUE TENHAM COMO TELHADO
TAIS MATERIAIS, COM SEUS RESPECTIVOS CONTEUDOS TAMBEM ESTAO EXCLUIDAS DO PRESENTE SEGURO. TODAS AS PLANTAS EM OBRAS EM, CONSTRUGAO CU DESCCUPADAS BEM COMO QUALQUER IMOVEL TOMBADO
PELO PATRIMONIO HISTORICO.

A COTAGAO TEM VALIDADE DE 90 DIAS A PARTIR DA DATA DE 01/05/2026 (DIAS CORRIDOS)
©BS. NAO EMITIR SEM PARECER TECNICO DA UNIDADE!

PROPOSITA E AUTORIZAGAO PARA CONTRATAGAQ.

Ly U0 SEYUTG ESTOrd SUJEIT O ananse a0 Nsco;

O registro do produto é gtico e ndo rep p cdo ou d por parte da Susep; e

O segurado poderd Har a sltuaga dastral de seu tor de seg , no site www.susep.gov.b

As digd deste produto prot pela seg Jjunto & Susep poderdo ser das no endereco elefrdnico www.susep.gov.br, de acordo com o niimero de

processos constante da proposta

da prop pela Seg "

A aceitagdo do seguro estd sujeita a andlise do risco e serd realizada dentro do prazo de 15 (quinze) dias, contados a partir da data do
observadas as Condigdes Coniratuais




A aceltagdo do seguro estd sujeita a andlise do risco e serd realizada dentro do prazo de 15 (quinze) dias, contados a pariir da data do bl fo da p pela Seg ;
observadas as CondigGes Contratuais

As digd deste produto pi lizadas pela sociedade junto & SUSEP poderdo ser consultadas no enderego eletrénico www.susep.gov.br, de acordo com o nimero de
processos constante da apélice/proposta

Outros dados poderdo ser solicitados, desde que & para a andlise do risco e efetivagdo do seguro.

“Autorizo o banco a debitar o custo do seguro (prémio) para a efetivagdo do seguro, alt Ses e rer coes, Inclusive fi por meio do corretor, conforme dados indicados nesta

proposta”.

Para a ¢a ¢&o ou ¢Go do seguro, utilize os canais de atendimento do seu banco para confirmar a autorizagdo do débito e evitar a recusa da transagéo

pela institvigao bancéria

Nés guard suas inf com todo di e zelo, somos fransparentes quanto ao seu uso e prote¢do. Sim, nés pod: partiihar seus dados pessoals, mas somente com
que nos aj a prir nossos [l contigo, como empi de assisténcio e g . Também podemos compartilhar seus dados com empresas de

comunicagdo, de pesquisas e do nosso gl omi com o objetivo de aprimorar os produtos e servicos que oferecemos a vocé. Para saber mais sobre como

tratamos seus dados pessoals, enfre no site www.bb com.br/ dora/politica-privacidad

Canais de atendimento:

SAC - Servigo de Atendimento ao cliente 0800 729 7000

Hordrio de Atendimento: 24 horas, lodos os dias

WhatsApp (11) 4004 7000

Hordrio de atendimento: Todos os dias, das 08h as 20h40

Deficiente Auditivo ou de Fala: 0800 775 7003

Atendimento exclusivo por meio de equipamento habilitado para essa finalidade.
Atendimento de 2° a 6" feira, das 8h as 18h, exceto feriados.

A Ouvidoria podera ser aci para atuar na defesa dos direitos dos consumidores, esclarecer
0800 444 8256
W | e com b

Texto para materiais impressos curtos:
Canal para deninclias sobre quaisquer préticas suspeitas ligadas ao seu
seguro. At Tall: esigilog

Processo SUSEP 15414.003075/2009-02

AUTORIZAGAO PARA CONTRATAGAO.

Solicito & Cia de Seguros Banco do Brasil, a emissdo de apdlice de Seguro Empresanial. com base nesta proposta.

A apdlice terd validade das 24 horas da data de inicio de vigéncia indicado no campo especifico acima, dispondo @ Seguradora do prazo de 15 (quinze) dics ¢ partir do recebimento
da proposta para se pronunciar sobre a sua aceita¢do. A auséncia de recusa expressa da Seguradora caracterizard sua aceitagdo.

- |O proponente declora serem verdadeiras as informagdes prestadas estando ciente de que informagdes inveridicas ou incompletas que omitam circunstancios relevantes pora
aceitagdo da proposta ou para a determinagdo do prémio pela Seguradora, acarretardo a perda do direito ao valor do seguro.

Além disso, declara que tomou conhecimento do teor das condi¢des deste seguro, ndo possuindo qualquer divida que prejudique a exata compreensdo do seguro.

Ratfificamos as condi¢des apresentadas nesta Proposta de Confratacdo, autorizando a emissdo da apdlice com base nos termos acima descritos e vigéncia a partir das 24 (vinte e
quatro) horas da data de assinatura deste documento.

Vigéncia da apdlice de 01/05/2026 a 01/05/2027

Parcelamento: O.i.

Melhor data para pagamento: )U

Hoveré emiss@o de gontrgto? SIM O NAO I

De acordo

Assinatura d te Legal com Carimbo

segunda-feira, 23 de margo de 2024

Av. das Nagdes Unidas, 14.261 - Andar 29 - Ala A - 04754-000 - Vila Gertrudes - Séo Paulo — SP
Allanga do Brasil Seguros S/A
CNPJ. 01.378.407/0001-10




CAMARA MUNICIPAL DE PIRASSUNUNGA
Municipio de Interesse Turistico

TERMO DE CIENCIA E DE NOTIFICAGAO

CONTRATANTE: CAMARA MUNICIPAL DE PIRASSUNUNGA-SP

CONTRATADO: ALIANCA DO BRASIL SEGUROS S.A.

APOLICE: 1616298

OBJETO: Seguro Predial da Casa Arquivo

ADVOGADO(S)/ N° OAB/e-mail: Mauro Zamaro, OAB/SP n° 421.466 (e-mail:

maurozamaro@camarapirassununga.sp.gov.br)

Pelo presente TERMO, nds, abaixo identificados:

1. Estamos CIENTES de que:

a) o ajuste acima referido, seus aditamentos, bem como o acompanhamento de sua
execugao contratual, estardo sujeitos a analise e julgamento pelo Tribunal de Contas do
Estado de Sao Paulo, cujo tramite processual ocorrera pelo sistema eletrénico;

b) poderemos ter acesso ao processo, tendo vista e extraindo copias das
manifestagdes de interesse, Despachos e Decisdes, mediante regular cadastramento no
Sistema de Processo Eletrénico, em consonancia com o estabelecido na Resolugcao n°
01/2011 do TCESP;

c) além de disponiveis no processo eletronico, todos os Despachos e Decisdes que
vierem a ser tomados, relativamente ao aludido processo, serdo publicados no Diario
Oficial do Estado, Caderno do Poder Legislativo, parte do Tribunal de Contas do Estado
de Sao Paulo, em conformidade com o artigo 90 da Lei Complementar n°® 709, de 14 de
janeiro de 1993, iniciando-se, a partir de entdo, a contagem dos prazos processuais,
conforme regras do Cédigo de Processo Civil;

d) as informagdes pessoais dos responsaveis pela contratante estdo cadastradas no
modulo eletrénico do “Cadastro Corporativo TCESP — CadTCESP”, nos termos previstos
no Artigo 2° das Instrugbes n°01/2020, conforme “Declaracdo(des) de Atualizagao
Cadastral” anexa (s);

e) é de exclusiva responsabilidade do contratado manter seus dados sempre atualizados.
2. Damo-nos por NOTIFICADOS para:

a) O acompanhamento dos atos do processo até seu julgamento final e consequente

Rua Joaquim Procoépio de Araujo, 1662 - Fone (19) 3561-2811
E-mail: legislativo@camarapirassununga.sp.gov.br
Site: www.camarapirassununga.sp.gov.br



CAMARA MUNICIPAL DE PIRASSUNUNGA
Municipio de Interesse Turistico

publicacao;

b) Se for o caso e de nosso interesse, nos prazos e nas formas legais e regimentais,
exercer o direito de defesa, interpor recursos e o que mais couber.

LOCAL e DATA: Pirassununga, 24 de abril de 2026

AUTORIDADE MAXIMA DO ORGAO/ENTIDADE:

Nome: Wallace Ananias de Freitas Bruno

Cargo: Presidente — biénio 2025/2026

crPF: I

RESPONSAVEIS PELA HOMOLOGACAO DO CERTAME OU RATIFICACAO DA
DISPENSA/INEXIGIBILIDADE DE LICITACAO:

Nome: Wallace Ananias de Freitas Bruno WALLACE ANANIAS  assinado de forma digital por

Cargo: Presidente — biénio 2025/2026 DE FREITAS Aol

cPr: BRUNO: I o o5 2026.05.22 16:07:54
' | -03'00'

Assinatura:

RESPONSAVEIS QUE ASSINARAM O AJUSTE:
Pelo contratante:
Nome: Wallace Ananias de Freitas Bruno WALLACE ANANIAS ' Assinado de forma digital por

Cargo: Presidente — biénio 2025/2026 DE FREITAS T e e

CPF: _ BRUI\IOZ_ Dados: 2026.05.22 16:08:10
' e -03'00'

Assinatura:

Pela contratada:

Nome: ALIANCA DO BRAS”_ SEGU ROS S_A Documento assinado digitalmente
Documento assinado digitalmente g “b DANIEL RASCIKEVICUIS DO AMARAL NASCIMEN
- Data: 30/04/2026 14:11:34-0300
CPF. 01 .378407/0001 '1 O g “b :ET:&?0%?55?1????02-0300 \n’:ri‘:ique em https://validar.iti.gov.br
. Verifigue em https://validar.iti.gov.br
Assinatura:

ORDENADOR DE DESPESAS DA CONTRATANTE:

Nome: Wallace Ananias de Freitas Bruno

WALLACE ANANIAS Assinado de forma digital por

Cargo: Presidente — biénio 2025/2026 WALLACE ANANIAS DE
DE FREITAS FREITAS BRUNO:
CPF: I BRUNO _[g}a;;{;: 2026.05.22 16:08:25

Assinatura:

(*) Facultativo. Indicar quando ja constituido, informando, inclusive, o enderego eletrénico.

Rua Joaquim Procépio de Araujo, 1662 - Fone (19) 3561-2811
E-mail: legislativo@camarapirassununga.sp.gov.br
Site: www.camarapirassununga.sp.gov.br



CAMARA MUNICIPAL DE PIRASSUNUNGA
Municipio de Interesse Turistico

EXTRATO DO PRIMEIRO ADITAMENTO CONTRATUAL

Apdlice n° 1616298 — Contratada: ALIANCA DO BRASIL SEGUROS S.A. — Objeto:
Seguro Predial da Casa Arquivo — Valor Global: R$ 683,50 (seiscentos e oitenta e trés

reais e cinquenta centavos) — Vigéncia: Fica prorrogada por mais 12 meses, a partir de
01 de maio de 2026.

Pirassununga, 22 de abril de 2026

/N
Wallace An‘\én( e Freitas Bruno
Presidente

Rua Joaquim Procopio de Aradijo, 1662 - Fone (19) 3561-2811
E-mail: legislativo@camarapirassununga.sp.gov.br
Site: www.camarapirassununga.sp.gov.br
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CAMARA MUNICIPAL DE PIRASSUNUNGA
Municipio de Inferesse Turistico

ORGAO OU ENTIDADE: CAMARA MUNICIPAL DE PIRASSUNUNGA

CADASTRO DO RESPONSAVEL

Nome: Wallace Ananias de Freitas Bruno
Cargo: Presidente
CPF: ]

Periodo de gestao: Biénio 2025/2026

Obs.: 1. Todos os campos sdo de preenchimento obrigatoério.

2. Repetir o quadro, se necessario, informando todos os responsaveis durante
0 exercicio.

3. Anexar a “Declaragcdo de Atualizagdo Cadastral” emitida pelo sistema
“Cadastro Corporativo TCESP — CadTCESP”, por ocasido da remessa do presente

documento ao TCESP.

As informagdes pessoais dos responsaveis estdo cadastradas no médulo eletronico
do Cadastro TCESP, conforme previsto no Artigo 2° das Instrugées n° 01/2020,

conforme “Declaragao de Atualizagdo Cadastral” ora anexada (s).

Pirassununga, 22 de abril de 2026

Rua Joaquim Procopio de Aradjo, 1662 - Fone (19) 3561-2811
E-mail: legislativo@camarapirassununga.sp.gov.br
Site: www.camarapirassununga.sp.gov.br




TRIBUNAL DE CONTAS DO ESTADO DE SAO PAULO

Declaracao de Atualizacao Cadastral

Eu, WALLACE ANANIAS DE FREITAS BRUNO, CPF I -tcsto que na
data de 22/05/2026 as 16:09:00 minhas informacdes pessoais perante este Tribunal
encontram-se atualizadas no sistema Cadastro TCESP, constando os seguintes dados:

* Nome Completo;

* CPF;

* RG;

+ Data de Nascimento;
« E-mail institucional;

* E-mail pessoal;

+ Telefone Celular

* Endereco Residencial.

Atesto tambeém que o} enderecgo de e-mail
legislativo@camarapirassununga.sp.gov.br, indicado como enderecgo principal no
Cadastro TCESP, € o endereco de contato com o Tribunal, e que € minha
responsabilidade manté-lo atualizado no caso de qualquer alteracao.

Cddigo de autenticidade dos dados prestados no Cadastro TCESP:
EB36ABD6ACD4951068D1FF53DF93AD3EE15821888067113E33D4043172

Esta declaragéo foi certificada e sua autenticidade é garantida pela chave

594bef81-51a0-466b-81c8-0a004f9bcd2c

Para conferéncia, acesse https://lwww4.tce.sp.gov.br/verificacao-documentos
e insira a chave acima, ou acesse pelo QR Code apresentado ao lado.




Prefeitura Municipal de Pirassununga &

DIARIO OFICIAL ELETRONICO _.‘\ y

WWW.pirassununga.sp.gov.br

Pirassununga, 25 de Maio de 2026 | Ano 13 | N° 154

EXTRATO DO PRIMEIRO ADITAMENTO CONTRATUAL

Apdlice n° 1616298 — Contratada: ALIANCA DO BRASIL
SEGUROS S.A. — Objeto: Seguro Predial da Casa
Arquivo — Valor Global: R$ 683,50 (seiscentos e oitenta e
trés reais e cinquenta centavos) — Vigéncia: Fica
prorrogada por mais 12 meses, a partir de 01 de maio de
2026. Pirassununga, 25 de maio de 2026. Wallace
Ananias de Freitas Bruno-Presidente.

| FIM DA EDICAO |

MUNICIPIO DE Assinado de forma digital por MUNICIPIO DE

PIRASSUNUNGA:45731650000145
PIRASSUNUNGA:45731650000145 pados: 2026.05.25 17:10:29 -03'00'
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