VOUCHER 66462923
DE ASSISTENCIA EM VIAGEM VITAL

Senha de veracidade MBDAPPBPCY CAR D

VITAL
CARD

COMO ACIONAR OS SERVICOS DE ASSISTENCIA DADOS DO VIAJANTE

Nome: Laura Schultz

Nascimento:01/01/2001 Sexo: CPF:
Endereco: Ne:
Compl.: Bairro:

Cidade: UF: CEP:
Telefone: 041 2109 6777

E-mail: vitalcard@vitalcard.com.br

Voucher de Assisténcia Viagem - N2 66462923

Plano: Operator Brasil Plus.,
Data 28/02/2013
Emissao:

Permanéncia5 dia(s)
Vigéncia: 02/03/2013 a 06/03/2013
Senha de Verificacao: MBDAPPBPCY

SERVIGCOS DE ASSISTENCIA

COBERTURAS DO SEGURO CONTRATADAS

ACESSO AS CONDICOES GERAIS: www.vitalcard.com.br/condicoes-gerais Importéancia Segurada
Nacional Sem Franquia Sim
Assisténcia Médica Acidente e Doenca (por evento) - Brasil R$ 10.000
Assisténcia Farmacéutica ***por evento R$ 250
Assisténcia Odontoldgica ***por evento R$ 250
Assisténcia Médica para Doenca Preexistente Cronica (até) R$ 500
Assisténcia Médica para Esportes (por evento) R$ 500
Remocdo e Repatriagdo Inter-hospitalar (até) R$ 1.000
Garantia de Viagem de Regresso (até) Passagem Classe econdmica
Envio de Acompanhante Passagem Classe econdmica
Acompanhamento de Menores Passagem Classe econdmica
Regresso Antecipado por Falecimento do Parente de 12 Grau (até) Passagem Classe econdmica
Adiantamento para Assisténcia Juridica. R$ 5.000
Adiantamento do Pagamento de Fianca R$ 5.000
Adiantamento de Fundos R$ 5.000
Auxilio na Localizagdo de Bagagem Servigo
Orientacao em Caso de Perda de Documentos Servico
Informacgdes de Concierge Servico
Seguro por Morte Acidental* R$ 50.000
Seguro de Cancelamento de Viagem (acidente ou falecimento) Nao Possui
Interrupgao de Viagem Nao Possui
Repatriagdo Funeraria (valido apenas em Territério Nacional) R$ 5.000,00

Repatriacdo Médica (valido apenas em Territério Nacional) R$ 5.000,00



Bilhete 66462923 N
DE SEGURO VIAGEM

Ve
cgﬁp Senha de veracidade MBDAPPBPCY CAR D
PREMIO
DADOS DO VIAJANTE
Prémio Liquido em R$ : IOF: 0,01
Nome: Laura Schultz 3,69
Prémio Bruto em R$: Forma de a vista
Nascimento:01/01/2001 Sexo: CPF: ) 3,70 Pagamento:
Periodicidade: Unica
Endereco: Ne:
Compl.: Bairro:
. BILHETE DO SEGURO - N2 66462923
Cidade: UF: CEP: X
Plano: Operator Brasil Plus.,
Telefone: 0412109 6777 Data Emisséo: 28/02/2013
E-mail: vitalcard@vitalcard.com.br Permanéncia: 5 dia(s)
Vigéncia: 02/03/2013 a 06/03/2013
Senha de Verificacao: MBDAPPBPCY
COBERTURAS DO SEGURO CONTRATADAS
ACESSO AS CONDIGCOES GERAIS: www.vitalcard.com.br/condicoes-gerais Importancia Segurada Prémio por
cobertura
Nacional Sem Franquia Sim 0,00
Assisténcia Médica Acidente e Doenca (por evento) - Brasil R$ 10.000 0,00
Assisténcia Farmacéutica ***por evento R$ 250 0,00
Assisténcia Odontolégica ***por evento R$ 250 0,00
Assisténcia Médica para Doenca Preexistente Cronica (até) R$ 500 0,00
Assisténcia Médica para Esportes (por evento) R$ 500 0,00
Remocado e Repatriagdo Inter-hospitalar (até) R$ 1.000 0,00
Garantia de Viagem de Regresso (até) Passagem Classe econémica 0,00
Envio de Acompanhante Passagem Classe econémica 0,00
Acompanhamento de Menores Passagem Classe econ6mica 0,00
Regresso Antecipado por Falecimento do Parente de 12 Grau (até) Passagem Classe econ6mica 0,00
Adiantamento para Assisténcia Juridica. R$ 5.000 0,00
Adiantamento do Pagamento de Fianca R$ 5.000 0,00
Adiantamento de Fundos R$ 5.000 0,00
Auxilio na Localizagdo de Bagagem Servigo 0,00
Orientacao em Caso de Perda de Documentos Servico 0,00
Informacgdes de Concierge Servico 0,00
Seguro por Morte Acidental* R$ 50.000 0,00
Seguro de Cancelamento de Viagem (acidente ou falecimento) Nao Possui 0,00
Interrupcao de Viagem Nao Possui 0,00
Repatriagdo Funeraria (valido apenas em Territério Nacional) R$ 5.000,00 0,00
Repatriagdo Médica (valido apenas em Territério Nacional) R$ 5.000,00 0,00
Caréncias,
BENEFICIARIOS

RISCOS EXCLUIDOS



Bilhete66462923
DE SEGURO VIAGEM

Senha de veracidade MBDAPPBPCY

CANCELAMENTO DE SEGURO
No prazo de 7 (sete) dias corridos a contar da emissao do bilhete ou do efetivo pagamento do prémio, o que ocorrer por Ultimo, desde que antes do inicio da viagem em
caso de desisténcia do seguro contratado por parte do Segurado, sendo que:
- OI Seszguradg podera exercer seu direito de arrependimento pelo mesmo meio utilizado para a contratagdo, sem prejuizo de outros meios que possam ser disponibilizados
pela Seguradora;
- Os valores eventualmente pagos, a qualquer titulo, durante os até 7 (sete) dias decorridos, serdo devolvidos, de imediato, pelo mesmo meio e forma de efetivagado do
pagamento do prémio, sem prejuizo de outros meios disponibilizados pela Seguradora, desde que expressamente aceitos pelo segurado.
O segurado podera desistir do seguro a qualquer tempo e os valores pagos serdo ressarcidos respeitando a regra abaixo:
- Cancelamento do segurado antes de iniciar a viagem: O segurado terd a devolucao integral do prémio pago pois ainda nao entrou no periodo de risco.
- Cancelamento do seguro apés iniciar a viagem: O segurado nao tem direito a devolugdo do prémio pois ja iniciou o periodo de risco.
Este seguro ndo atende aos destinos: Mianmar, Ird, Coréia do Norte, Sudao, Siria.

O QUE FAZER EM CASO DE SINISTRO

IMPORTANTE

TERMO DE AUTORIZACAO DE COBRANCA DE PREMIO DE SEGURO

Assinatura do Segurado

Notas:

O SEGURO VIAGEM DO CORACAO



