Vital’
( Card FICHA DE SINISTRO

seguro viogem Ticket: Nao Disponivel

INFORMACOES DO SINISTRO

BILHETE TIPO DE DATA DE_ DATA DE AVISO DE SINISTRO VIGENCIA
1837049 SINISTRO COMPETENCIA OCORRENCIA 09/09/2026 28/08/2026 _
Reembolso 30/03/2026 29/08/2026 08/09/2026

DESCRICAO DO OCORRIDO

Estava com dor ao urinar e tentei telemedicina mas fui informada que nao havia naquele dia a possibilidade de
telemedicina pois nao haviam prestadores disponiveis. Fui entao ao hospital por meios préprios. A médica me
examinou e passou antibioticos que comprei numa farméacia local em Joanesburgo.

PAiS DA OCORRENCIA PLANO COBERTURA RECLAMADA

AFRICA DO SUL Max Plus Mundial US$ 45.000 01. Despesas Médico-Hospitalares em
Viagem ao Exterior (DMH-VE) Por Evento

DADOS DO PASSAGEIRO

NOME CPF DATA DE NASCIMENTO TELEFONE
HILDA BRANDAO PINHO TRAJANO 60230835791 22/04/1955 (21)97027-6697
E-MAIL

hildabrandaopt@gmail.com

VALORES

ESTIMADO (US$)  CAMBIO P/R$ | ESTIMADO (R$)  MOEDA ORIGINAL = CUSTO MOEDA ORIGINAL CAMBIO P/ US$
0,00 0,00000 0,00 1.560,00 0,00000
VALOR (US$) CAMBIO P/ R$ | VALOR (R$) DESCONTO (US$) DESCONTO (R$) % DESCONTO
0,00 0,00000 0,00 0,00 0,00 0,00%

DADOS BANCARIOS

NOME DO FAVORECIDO CPF DO FAVORECIDO BANCO
HILDA BRANDAO PINHO TRAJANO 60230835791 (237) Banco Bradesco S.A.
TIPO DE CONTA AGENCIA CONTA DiGITO VERIFICADOR

Conta Corrente 2650 27259 0

DESCRICAO DE DESPESAS

DESCRICAO VALOR MOEDA

Nenhuma despesa extra informada.

OUTRAS INFORMACOES

VARIACAO CUSTO INICIAL/FINAL DATA DE CONCLUSAO DATA DO PAGAMENTO STATUS
0,00 & 0,00% Em Andlise
CONTA NO NOME DO SEGURADO? TIPO DE TRANSPORTE RESIDE NO MESMO ENDERECO DA APOLICE?
Sim Aéreo Sim
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