Liberty R.C. ADMINISTRADORES E DIRETORES - D&O
Seguros Apdlice

Apélice N° Endosso N° Contrato N° Vigéncia do Seguro
10-93-000.917 21777902/ 1 das 24 horas de 27/09/2014 as 24 horas de 27/09/2015
Data de Emissao Filial
06/10/2014 LIU -LIBERTY INT. UNDERWRIT
CONDIGOES PARTICULARES
DADOS DO(A) SEGURADO(A)
Nome do(a) Segurado(a) CNPJICPF
SANEAMENTO AMBIENTAL AGUAS DO BRASIL SA 009.266.129/0001-10
Endereco
AVENIDA RIO BRANCO, 20 18 ANDAR
Bairro CEP Cidade
CENTRO 20090-000 RIO DE JANEIRO
UF Telefone Fax E-Mail
RJ (21) 3906-1303 ()-
DADOS DO CORRETOR
Corretor CNPJICPF
MARCA PLANEJ.TECNICO CORG. SEGUROS LTDA 027.647.411/0001-20
Cod. LS Céd. Estabelecimento Céd. SUSEP Participagao (%) Telefone
99004383 0003 0100200620 100% (21) 3906-1303
MOEDA

Todos os valores deste documento estéo expressos em R$ (REAL).

LIMITE MAXIMO DE GARANTIA DA APOLICE (LMGA)

Representa o limite maximo de responsabilidade da Seguradora para essa apdlice, respeitando os critérios definidos
nas CondicOes Gerais desse Seguro.

DEMONSTRATIVO DE PREMIO

Prémio Liquido Adic. Frac. Custo Apdlice IOF Prémio Total

38.918,75 0,00 0,00 2.872,20 41.790,95

FORMA DE PAGAMENTO - Periodicidade Mensal

Tipo de Cobranga Numero de Parcelas

FICHA COMPENSACAO 01

PARCELAMENTO

Parcelas Banco N° Agéncia N° Conta-Corrente Vencimento Valor da Parcela
0001 0 20/11/2014 41.790,95

CLAUSULA DE PAGAMENTO DO PREMIO

A quitacdo do seguro somente seré considerada efetuada apos a identificacéo do crédito na Seguradora:

| - A falta de pagamento da primeira parcela implicara no automatico cancelamento da apdlice, desde o inicio da
vigéncia.

Il - A falta de pagamento de qualquer uma das demais parcelas subseqlientes a primeira poderd implicar no
automatico cancelamento da apdlice, observados os termos constante das Condices Gerais do seguro.
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1l - Findo 0 novo prazo concedido para pagamento, nos termos constante das Condigdes Gerais do seguro, sem que
tenha sido efetuado o pagamento da parcela, operar-se-a de pleno direito o cancelamento da apdlice.

IV - Em caso de atraso no pagamento de qualquer parcela, ficard o Segurado sujeito ao pagamento de multa
moratéria correspondente a 2% (dois por cento) sobre o valor devido, atualizado monetariamente com base na
variacio do IPCA (indice de Pregos ao Consumidor Ampliado), acrescido de juros moratorios de 1% (um por cento) ao
més, sendo este Gltimo encargo aplicado pro-rata temporis, podendo ser cobrado ainda o valor de R$ 25,00 (vinte e
cinco reais) a titulo de despesas operacionais.

Demais condi¢bes de pagamento do prémio vide as Condi¢des Gerais do seguro.

OBSERVAGOES

=> FAZEM PARTE INTEGRANTE E INSEPARAVEL DO PRESENTE CONTRATO DE
SEGURO OS ANEXOS COM AS CONDICOES GERAIS E ESPECIAIS.

DADOS DA FILIAL

Filial CNPJ

LIU -LIBERTY INT. UNDERWRIT 061.550.141/0001-72

Enderego

RUA DOUTOR GERALDO CAMPOS MOREIRA, 110

Bairro Cidade UF CEP

C MONCOES SAO PAULO SP 04571-020

CENTRAL DE ATENDIMENTO E SAC

Central de Atendimento SAC (reclamagoes e cancelamento)
4004-5423 CAPITAIS E REG. METROP. 0800-726-1981
0800-709-5423 DEMAIS REGIOES

OUVIDORIA

A Liberty também disponibiliza um canal de Ouvidoria, com Ouvidor externo e independente, que podera ser utilizado
para revisdo do processo, caso o Cliente ndo concorde com a decisdo da Seguradora. O regulamento da Ouvidoria
esta disponivel no site www.libertyseguros.com.br, onde é possivel postar seu recurso. Se preferir, 0 recurso também
podera ser feito pelo e-mail: ouvidoria@libertyseguros.com.br, pelo telefone 0800-740-3994 ou ainda por carta para a
Rua Dr. Geraldo Campos Moreira, n® 110 — 11° andar — S&o Paulo/SP — CEP 04571-020 — a/c Ouvidoria.
CONDIGOES CONTRATUAIS

As coberturas descritas na Apolice serdo regidas por estas Condi¢des Particulares e garantirdo os riscos cobertos até
os Limites Maximos de Indenizacdo especificados no Contrato de Seguro, de acordo com as disposi¢des das
Clausulas Particulares, Condigdes Gerais e Condicdes Especiais, que fazem parte integrante e inseparavel da
presente apdlice.

CLAUSULA(S) PARTICULAR(ES)

Clausula Particular Informagoes

Liberty Seguros S/A - CNPJ 61.550.141/0001-72 - Cod. SUSEP: 518-5

Processos SUSEP NO°s: 15414.000442/2009-16
204



R.C. ADMINISTRADORES E DIRETORES - D&0O

Apdlice
Apélice N° Endosso N° Contrato N° Vigéncia do Seguro
10-93-000.917 21777902/ 1 das 24 horas de 27/09/2014 as 24 horas de 27/09/2015
Data de Emissao Filial
06/10/2014 LIU -LIBERTY INT. UNDERWRIT

A cobertura desta apdlice esta baseada nas informacdes fornecidas pelo Segurado e/ou seu Representante Legal. Se
nao forem fornecidas todas as informagdes que, por algum modo, direta ou indiretamente, possam influir na aceitagdo
do seguro ou na fixagdo da taxa do prémio, ndo apenas contemporaneas a contratacdo, mas também as que se
tenham verificado, ou cuja verificacao for previsivel no curso da vigéncia da apdlice ou se as informagdes fornecidas
nao estiverem corretas, as condi¢des desta apolice serdo revistas ou, até mesmo, esta apdlice podera ser cancelada.
Comunicar a Seguradora, com exatiddo, toda e qualquer circunstancia do risco e/ou alteracdo das informacdes
contidas na proposta de seguro € uma responsabilidade constante durante toda a vigéncia da apdlice.

INFORMAGOES GERAIS

As condicdes contratuais/regulamento deste produto protocolizadas pela sociedade/entidade junto a Susep poderao
ser consultadas no endereco eletrénico www.susep.gov.br, de acordo com o nimero de processo constante da
apdlice/proposta.

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, deduzidos do estabelecido em legislacéo especifica.

LEMBRE-SE

Os termos que regem as coberturas contratadas e expressamente descritas nesta apolice encontram-se especificados
nas Condigdes Contratuais do seguro. Em caso de duvidas ou divergéncias, entre em contato com seu Corretor de
seguros ou, se preferir, utilize nosso canal de comunicagdo com o Segurado(a): faleconosco@libertyseguros.com.br.

O preco deste seguro foi calculado com base nas informacdes contidas na proposta de seguro, e sua veracidade e
correcdo € imprescindivel e muito importante para garantia das coberturas contratadas. Por essa razdo, confira todas
as informacOes constantes na especificacdo dessa apdlice e, caso haja necessidade de qualquer alteracdo ou
retificacdo de dados, comunique esse fato ao seu Corretor. Lembramos ainda que, durante a vigéncia da apolice, toda
e qualquer modificacdo nas informagdes contidas na proposta de seguro também deve ser imediatamente
comunicada. Essas mudangas serdo avaliadas pela Seguradora dentro dos prazos estabelecidos na apdlice, podendo,
inclusive, ocasionar a emissdo de endosso de cobrancga ou restituicdo de prémio, conforme o caso.

O registro deste plano de seguro na SUSEP n&o implica, por parte daquela autarquia, incentivo ou recomendagdo a
sua comercializagao.
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Atestamos a validade do presente contrato e assinamos esta apdlice na cidade de S&o Paulo/SP, em 6 de Outubro de
2014,

Marcos Machini
Vice-Presidente Comercial
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