\
senercisaprev

Saiba como contratar o
Seguro de Vida e
Invalidez pelo

APP EnergisaPrev
Digital

9 Cenercisaprev
ft Meu patriménio
R $ 78, OOO’ OO em 17/08/2022

R$ 40.000,00




Ola, Edson

@ Meu patrimonio

RS 78.000,00

Em seguida, Dbasta
acessar o botao do
Beneficio de Risco.

Para contratar o Seguro de
Vida e Invalidez da
EnergisaPrev = muito
simples.

Primeiro, acesse o seu APP
EnergisaPrev Digital e clique
em + Beneficios.

f* + beneficios
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fit Seguro/beneficio de risco

o
g |

1. Perfil
Mome completo
Escreva seu nome...

Data de nascimento

dd/mm/aaaa

Natureza do RG
AVANGAR > ‘
e

CANCELAR

pring 0 ®

previdéncia auto atendimento +beneficios
b .




04

\r
9 G enercisaprev Q

fit Seguro/beneficio de risco

: ®

3. Dados de

Aposentado (INSS)
@ Sim
O Nio

Pagamento via Desconto em Folha

Matricula funcional

AVANCAR >

{ VOLTAR i

CANCELAR

o 0 ®

previdéncia auto atendimento +beneficios
k. .

)
9 wenercisaprev A

fit Seguro/beneficio de risco

O
A £l
1. Perfil 2. Enderego
e contato

Nimero

000

Complemento

Bairro

~
" AVANGAR >
< VOLTAR

CANCELAR

f 0 O,

previdéncia auto atendimento +beneficios
e, .

05




06

4
cenercisaprev A

f Sequro/beneficio de risco

o
1. Perfil 2. Endereco 3. Dados de 4. Declaragdo
e contato renda pessoal de salde

1 - E portador (ou j& foi) de hipertensao arterial, diabetes
mellitus, doenga renal, neuroldgica, do estbmago, intestino,
figado, pancreas, reumatica, cancer (incluindo linfoma e
leucemia), infectocontagiosa ou sexualmente transmissivel
(incluindo HIV e hepatite) ou alguma cutra doeng¢a? Em caso
afirmativo informe qual(is)?

2-E portador de alguma deficiéncia de 6rgdos, membros
ou sentidos (audicdo, visdo, etc.). Em caso afirmativo
informe detalhes.

O Sim

AVANCAR

VOLTAR

CANCELAR

N ®

previdéncia auto atendimento +beneficios
> . .
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f* Seguro/beneficio de risco

o

A ig] ® D 3

1. Perfil 2. Enderego 3. Dados de 4. Declaragéo 5. Termos
e contato renda pessoal de saude

Termos

1. Dados do(s) beneficiario(s)

« O beneficiario do seguro sera o estipulante,
conforme estabelecido na legislacdo vigente.

2. Reenquadramento etario

Ser cientificado pelo intermediario da remuneragao
recebida por este & um direito do cliente e um dever do
intermediario. Como intermediario nesta contratagéo e na
forma da legislagdo vigente, DECLARO que dei
cumprimento integral &s disposi¢des contidas na
Resolugdo CNSP n® 382/2020, inclusive quanto a prévia
disponibilizag&o ao proponente das informagdes previstas
no art. 4°, § 1°, da referida Resolugéo.

AVANGAR

‘ { VOLTAR I

CANCELAR

fir N ®

previdéncia auto atendimento +beneficios
= . e
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email de confirmacgao.

FINALIZAR

(]

auto atendimento
b .

evidéncia

a

f@ Seguro/beneficio de risco

Sua proposta foi submetida para
analise. Em breve vocé recebera um

®

+benef'ccj




