Pétis - Animais Domésticos

I:l Seguro Novo DAltera(;éo Apélice | I I I I I I I I I |

Sucursal |||IIII|

Colaborador | I I I I I I |

Mediador 207074605 Banco Comercial Portugués SA

TOMADOR DO SEGURO

Nome:

Morada: Codigo Postal:
Localidade:

Data de Nascimento: / / Sexo: Om OF Estado Civil:

Bilhete de Identidade: N° Contribuinte: Profissao:

Telefone (casa): Telefone (emprego): Telemovel:

E-mail:

DATA DE INiCIO, TIPO DE CONTRATO E PAGAMENTO DOS PREMIOS

Datadelnicio:l I ” | H I I I |

(Nos termos legais, havendo aceitacao da presente proposta, a cobertura dos riscos verifica-se apenas com o pagamento do prémio ou frac¢ao devidos.)

Duracao: Ano e Seguintes

Periodicidade de Pagamento do Prémio: [ Mensal  [J Anual (no 1° recibo de prémio acresce o custo de apélice ou de Acta Adicional de 5€ + encargos legais)

LOCAL DO RISCO

Morada: Codigo Postal:
Localidade:

Freguesia: Concelho: Distrito:
COBERTURA BASE

v Responsabilidade Civil € 50.000 v' Guarda do Animal

v Assisténcia Veterinaria e Medicamentosa v Guarda do Animal

v Defesa Juridica v Informacgoes

v Procura de Animal de Companhia

OPCOES, COBERTURAS

Indique as Coberturas Opcionais pretendidas e o capital a segurar (campos sombreados):

D ANIMAIS DOMESTICOS D CAES RAGA PERIGOSA

COBERTURA BASE (ver Condigdes Gerais) COBERTURA BASE (ver Condigdes Gerais)
D Opcao Classic D Opcao Classic
D Opcao Plus D Opcao Plus
[ opcao Platina [ opcao Platina

D COBERTURAS FACULTATIVAS (ver Condigcbes Gerais) D COBERTURAS FACULTATIVAS (ver Condigbes Gerais)
D Participacao em Concursos e Exposicoes D Extensao Caca
D Extensao Territorial - Espanha
D Extensao Caca

IDENTIFICAGAO DOS ANIMAIS SEGUROS ( Cao / Gato)
Nome Data Nascimento Raca Sexo N° Identificacdo
QUESTIONARIO
0 animal encontra-se em bom estado de saude? D Sim |:| Nao
0 animal apresenta alguma incapacidade ou ferimento? [ sim [ Nao
0 animal tem o boletim de vacinas com o plano de vacinacao actualizado? D Sim |:] Nao
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AUTORIZAGAO DE DEBITO/CREDITO EM CONTA

Titular da Conta:

Ao Banco por débito, em sistema de Débito Directo, naminhacontacomoNB[ [ T T I T T T I T ITITTITIITTITITITIT]
queiram proceder ao pagamento do prémio a Ocidental - Companhia Portuguesa de Seguros, SA, na periodicidade acordada, relativo ao(s) seguro(s) contratado(s)
através da presente Proposta.

Na situagdo de pagamento de quaisquer valores a(s) Pessoa(s) Segura(s), devera ser feito o crédito na mesma conta, salvo instrugdes expressas em
contrario.

Local e Data: Assinatura do Titular da Conta:

DECLARAGOES, DATA E ASSINATURAS

Para efeitos de celebragéo do(s) presente(s) contrato(s) de seguro, o Proponente/Tomador do Seguro/Segurado declara(m) que:

1. S&o exactas e completas as declaracdes prestadas, tendo tomado conhecimento de todas as informacdes necessarias a celebracao do presente contrato, tendo-
lhe(s) sido entregues as respectivas Condicoes Gerais e Especiais, de que tomou/tomaram integral conhecimento e tendo-lhe(s) sido prestados todos os
esclarecimentos sobre as mesmas condi¢oes contratuais, nomeadamente sobre as garantias e exclusdes aplicaveis, com as quais concorda(m).

2. Orisco que pretende segurar ndo esteve coberto, total ou parcialmente, por nenhum contrato relativamente ao qual exista prémio, fraccdo de prémio ou
outra quantia em divida.

3. Autoriza(m) o tratamento efectuado com ou sem meios automatizados, dos proprios dados pessoais fornecidos e do registos dos acessos, consultas, instrucoes e
outras informacoes respeitantes a este contrato, bem como o tratamento de informacao que lhe(s) respeite recolhida indirectamente junto de outras fontes. Os
dados pessoais recolhidos serdo processados e armazenados informaticamente e destinam-se a utilizacdo nas relagdes contratuais com a Seguradora e seus
subcontratados, sendo a mesma a responsavel pelo seu tratamento. As omissdes, inexactidoes ou falsidades, quer no que respeita a dados de fornecimento
obrigatorio quer facultativo sao da responsabilidade do(s) Proponente(s)/Tomador do Seguro e ou da(s) Pessoa(s) Segura(s).

4. Mais autoriza(m) o Banco/Mediador de Seguros Ligado a manter um registo por meios electrénicos, digital ou outro, das conversas mantidas no ambito de canais
telefdnicos especializados, incluindo a identificacdo codificada do Cliente e instrucdes por si transmitidas, destinado quer ao esclarecimento de dlvidas, quer a
ser apresentado a juizo em caso de litigio.

5. Autoriza(m) desde ja o Banco/Mediador de Seguros Ligado a utilizar esses dados para actualizacdo dos respectivos registos, sendo o mesmo, os agrupamentos
complementares de empresas por ele constituidos ou as empresas por ele dominadas ou participadas, incluindo as empresas, sucursais e escritorios de
representacdo estabelecidos no estrangeiro, aos quais pode comunicar os dados recolhidos e registados, o responsavel pelo inerente tratamento de dados.

A finalidade do tratamento deste Ultimo tipo de dados diz exclusivamente respeito ao conhecimento do(s) Proponente(s)/Tomador do Seguro e da(s) Pessoa(s)
Segura(s) com vista a gestdo da relacdo contratual e a prossecucao da actividade de mediacdo de seguros, a gestdo de contactos e a realizacdo de accoes
promocionais.

6. Tem/Tém conhecimento de que lhe(s) é assegurado, nos termos legais, o direito de acesso, rectificagcdo, aditamento ou supressao dos dados pessoais, mediante

contacto pessoal com o seu gestor de conta ou junto de qualquer sucursal do Banco/Mediador de Seguros Ligado ou ainda mediante comunicacdo escrita dirigida,
consoante o caso, a esta mesma instituicdo ou a Seguradora.

O Proponente/Tomador do Seguro/Segurado toma(m) ainda conhecimento de que:

De acordo com o previsto no Dec.-Lei n° 142/2000, de 15 de Julho, os dados agora recolhidos poderao ser comunicados a Associacao Portuguesa de Seguradores para
constituicdo da Base de Dados «Prémios Nao Pagos», sempre que sem fundada justificacdo, os Tomadores do Seguro nao satisfizerem as suas obrigacdes de
pagamento relativamente aos contratos de seguro que celebrarem.

0 Banco Comercial Portugués, SA (Millennium bcp) tem uma participacao indirecta superior a 10% no capital da Ocidental - Companhia Portuguesa de Seguros, SA, da
Ocidental - Companhia Portuguesa de Seguros Vida, SA, da Médis - Companhia Portuguesa de Seguros de Saude, SA, e ainda da Pensdesgere - Sociedade Gestora de
Fundos de Pensoes, SA.

Nao existe qualquer participacdo, directa ou indirecta, superior a 10% nos direitos de voto ou no capital deste Banco que seja detida por qualquer empresa de
seguros ou por empresa mae de qualquer empresa de seguros.

A intervencao do Millennium bcp enquanto Mediador envolve a prestacdo de assisténcia ao longo do periodo de vigéncia dos contratos de seguro, ndo estando
autorizado a receber prémios de seguro para entrega a empresa de seguros. O Cliente tem o direito de solicitar informacao sobre a remuneracao do Millennium bcp,
enquanto Mediador, pela prestacdo do servico de mediacao, pelo que, sempre que solicitada, ser-lhe-a prestada tal informacao.

As reclamacgdes dos Tomadores dos Seguros e/ou outras partes interessadas podem ser apresentadas junto do Instituto de Seguros de Portugal - Av. de Berna n.° 19 -
1050-037 Lisboa ou em www.isp.pt . Em caso de litigio emergente da actividade de mediacdo, os consumidores podem recorrer aos tribunais judiciais ou aos
organismos de resolucao extra-judicial.

0 Banco, como Mediador de Seguros, tem a obrigacao contratual de exercer a actividade de mediacao de seguros exclusivamente para as empresas de seguros acima
identificadas.
Nos contratos de seguro em que o Banco figurar como Mediador, ndo existe intervencao de outros mediadores de seguros.

Local e Data:

Tomador do Seguro(s)/Segurado(s):

A Sucursal:

Mediador de Seguros Ligado: Banco Comercial Portugués, S.A., Sociedade Aberta (Millennium bcp) Sede: Praga D. Joéo I, 28 4000-295 Porto * Capital Social
4.694.600.000 Eur * N.° Unico de Matricula e de Pessoa Colectiva 501525882. Mediador de Seguros Ligado n.° 207074605 - Data de Registo: 26/06/2007. Autorizacao
para mediacao de seguros dos Ramos Vida e Nao Vida das Seguradoras Ocidental - Companhia Portuguesa de Seguros de Vida, S.A., Ocidental - Companhia Portuguesa
de Seguros S.A. e Médis - Companhia Portuguesa de Seguros de Salde, S.A. e ainda com a Pensdesgere - Sociedade Gestora de Fundos de Pensdes, S.A. Informagoes e
outros detalhes do registo disponiveis em www.isp.pt.

Seguradora: Ocidental - Companhia Portuguesa de Seguros, S.A.

Sociedade anénima com sede na Avenida José Malhoa, n° 27, em Lisboa, pessoa colectiva n° 501836918 e matriculada sob esse nimero na Conservatoria do Registo
Comercial de Lisboa, com o capital social de €12.500.000,00.

Morada para correspondéncia: Tagus Park, Edificio 10 - Piso 1, 2744-002 Porto Salvo
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