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Apdlice Allianz Empresarial

CORRETORA DE SEGUROS
N Proposta: 117741207

Ne Apdlice: GJX CORRETORA DE SEGUROS LTDA
5177202179180083182 Telefone: 6235830131 Celular: 6281117185
N° Endosso: 0 susep: 202007332 Codigo: 506002 Filial: 79

Prezado(a) Segurado(a),
A Allianz esta feliz em té-lo(a) como clientel!

Esta é sua apdlice com os dados do seu sequro. E importante que vocé faca a leitura das Condicdes Gerais disponiveis no Portal do
Segurado no site www.allianz.com.br e, em caso de ddvidas, procure seu corretor ou ligue para a Linha Direta Allianz: 4090 1110
(Grande Séo Paulo) e 0800 7777 243 (Outras Localidades) ou SAC 24 horas: 08000 115 215 e Atendimento a pessoa com deficiéncia
auditiva ou de fala 24 horas: 08000 121 239.

Na impossibilidade de acessar as Condicdes Gerais em nosso site, vocé podera solicitar que seja encaminhada pelos correios da nossa
Linha Direta ou através do seu corretor de seguros.

Em caso de discordancia em relagdo a decisdes tomadas pela Allianz, na execucdo do contrato de Seguro vocé pode entrar em contato
com a Ouvidoria Allianz. Acesse o site www.allianz.com.br e clique no link Ouvidoria Allianz para conferir o regulamento.

As Condicbes Gerais, Especiais e Particulares sdo parte integrante do contrato de seguro.

Atenciosamente,
Allianz Seguros.

Dados Gerais

Ramo: 18 - Empresa PME Produto: Empresa PME

N [tens: 1 Vigéncia das 24h de 10/10/2021 as 24h de 10/10/2022  Data de Emissao: 21/09/2021
Cond. Gerais: 08/2021 Versao: 12

Dados do Segurado

Segurado: AGENCIA GOIANA DE GAS CANALIZADO S/A CNPJ: 04.583.057/0001-11

Endereco: AV DEPUTADO JAMEL CECILIO, 2690, SL 1906 ED  Bairro: JARDIM GOIAS
METM

Cidade: GOIANIA Estado: GO CEP: 74810-100

Dados do Risco

Atividade: Escrit6rio, 2° andar ou superior

Endereco do Risco: AV DEPUTADO JAMEL CECILIO , 2690

Complemento: SL 1906

Bairro: JARDIM GOIAS Cidade: GOIANIA

Estado: GO CEP: 74810-100
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Tipo de construcao: O edificio onde estao os bens que serdo objeto deste seguro nao é composto por mais

de 10% de materiais combustiveis.

Entende-se por materiais combustiveis: Isopaineis (poliuretano, poliestireno, polissianurato) madeira,

aglomerados, PVC, policarbonatos, e/ou espuma expandida.

Tipo de seguro: Seguro Novo Allianz
Valores em Risco

Total de Danos Materiais: 400.000,00
Perda de Lucro Bruto: 0,00

Despesas Fixas: 40.000,00

Periodo de Indenizacdo: 6 meses

Limite Maximo de Garantia*: 440.000,00

*Composto pela soma das coberturas de Incéndio e Complementares, Lucro Bruto e/ou Despesas Fixas,

quando contratadas.

Protecionais

Extintores

Coberturas

Coberturas/ Riscos Cobertos

Incéndio e Complementares
Ruptura de Tanques e Tubulagoes
Tumultos, Greves e Lock-Out
Fermentacdo Propria ou Aquecimento Espontaneo
Bens do Segurado em Poder de Terceiros
Perda e/ou Pagamento de Aluguel
Incendio / Raio / Expl / Impl / Fumaca / Q.Aeronaves
Impacto de Veiculos Terrestres
Despesas de Recomposicao de Registros e Documentos
Derrame ou Vazamento de Material em Estado de Fusao
Derrame de Sprinklers
Demolicao e Desentulho
Compreensiva Para Veiculos em Exposicao e Venda
Danos Elétricos
Danos Elétricos
Despesas Fixas
Despesas Fixas
Responsabilidade Civil
RC Guarda Veiculos Para Concessionarias Autorizadas
RC Operacoes
RC Guarda Veiculo - Parcial
RC Guarda Veiculo - Compreensiva

Limite Maximo de
Indenizacao

400.000,00
20.000,00
40.000,00

8.000,00
4.000,00
60.000,00
400.000,00
80.000,00
20.000,00
40.000,00
80.000,00
20.000,00
40.000,00
30.000,00
30.000,00
40.000,00
40.000,00
50.000,00
25.000,00
50.000,00
20.000,00
20.000,00

Prémio

151,11

59,30
12,24

76,63
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RC Estabelecimento de Hospedagem 50.000,00

RC Estabelecimento de Ensino 50.000,00
RC Empregador 12.500,00
Danos Morais 25.000,00
RC Contingente de Veiculos 12.500,00
Roubo 30.000,00 7417
Roubo de Bens 30.000,00
Roubo de Valores no Interior do Estabelecimento 4.500,00
Roubo de Valores em Transito em Maos de Portadores 4.500,00
Roubo de Bens de Hospedes 7.500,00
Franquias
Cobertura Franquia
Incéndio e Complementares 10% dos prejuizos com minimo de R$ 1.500,00
Danos Elétricos 10% dos prejuizos com minimo de R$ 1.500,00
Despesas Fixas 120 horas
Responsabilidade Civil 10% dos prejuizos com minimo de R$ 500,00
Roubo 10% dos prejuizos com minimo de R$ 500,00

“A Franquia informada para a cobertura “Incéndio e Complementares” nao se aplica aos eventos:
Incéndio, Explosao, Implosao, Queda de Aeronaves, Fumaca e Perda/Pagamento de Aluguel;

Se contratada a cobertura de “Roubo” a franquia ndo se aplica ao evento “Roubo de Bens" para
importancia sequrada de até R$50.000,00, acima deste valor se aplica a franquia normalmente.”

Demonstracao do Prémio

N° de parcelas: 1 indice/Moeda: 1,00/BRL Modo Pagamento: Boleto Bancario
Prémio liquido (R$): 373,45 Custo da apélice (R$): 0,00
Tx. mensal juros: 0,00 IOF (R$): 27,56
Valor juros (R$): 0,00 Prémio total (R$): 401,01
Parc. Vencimento Valor

1 20/10/2021 401,01

Clausulas Complementares e Particulares Gerais

Clausula Particular de Licitagao ou Concorréncia Pablica

“0 seguro deste item torna-se sem efeito em caso de licitagao, concorréncia Pablica.”
Clausula para edificacao + contetdo

Este seguro ampara prédio e contetdo.

Clausula de Assisténcia 24Hs

700 - Allianz Assisténcia 24Hs Empresa.
CLAUSULA 110 - INDENIZACAO A VALOR DE NOVO
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Este risco ndo possui a clausula para Indenizacao a valor de novo

Observacoes Gerais

Atencdo: Em caso de ndo pagamento das parcelas, a vigéncia do seguro sera alterada de acordo com as
Condigoes Gerais do Seguro.

As Condigoes Gerais, particulares, e/ou especiais que regem esta apdlice, requlamentadas por circulares da
SUSEP, encontram-se anexas a este documento, que foi emitido em conformidade com a proposta de
seguro referenciada que passa a fazer parte do mesmo.

Processo SUSEP

SUSEP — Superintendéncia de Seguros Privados — Autarquia Federal responsavel pela fiscalizacao,
normatizacao e controle dos mercados de seguro, previdéncia complementar aberta, capitalizacao,
resseguro e corretagem de seguros. Telefone de atendimento ao Pablico: 0800-021-8484.

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

15414.900340/2018-85
15414.900351/2018-65
15414.900352/2018-18

O segurado podera consultar a situacao cadastral do corretor de seguros e da sociedade seguradora no
sitio eletrénico www.susep.gov.br.

O registro do produto é automatico e ndo representa aprovacao ou recomendacao por parte da Susep.

GOIANIA, 21 de Setembro de 2021

Eduard Folch Rue - Presidente
Allianz Seguros S.A.

Allianz Seguros S.A. Linha Direta Allianz: 4090 1110 (Grande S&o Paulo)
Codigo: 5177123 e 0800 777 7243 (Outras Localidades) ou SAC 24
CNPJ: 61.573.796/0001-66 1E: 108.063.509.113 horas: 08000 115 215 e para Ouvidoria 0800 771 3313

Rua Eugénio de Medeiros, 303 Atendimento a pessoa com deficiéncia auditiva ou de e
05425-000 S&o Paulo-SP fala 24 horas: 08000 121 239 Alllan y 4

-SSN



Apélice No.:

Allianz ()

Allianz Seguros S.A.

Data: 21 Setembro 2021
Sacado: AGENCIA GOIANA DE GAS CANALIZADO S/A
Ref: P 11774120700000 /638220114
5177202179180083182

EndossoNo.: O
ParcelaNo.: 01

Vencimento:

0

21-09-2021 10:09:24 04112100760TF22CI52 BA055110 0506002 117741207 /

20/10/2021

Caro cliente,

Estamos enviando seu boleto para pagamento da apdlice.
Em caso de dlvidas, procure seu corretor ou entre em contato direto com a Allianz:

SAC 24 horas: 08000 115 215
Atendimento a pessoa com deficiéncia auditiva ou de fala 24 horas: 08000 121 239
Linha Direta Allianz: 4090 1110 (Capitais e Regides Metropolitanas), 0800 777 7243 (Outras Localidades)

Allianz Seguros

033-7 03399.79320 23500.003530 19443.301015 4 87790000040101
yenament 20/10/2021 AgeHCIa/C()zdlzg;%e7ef7lcéa§°2235 e ParC'/Plam()n /01 ;aézﬁélA GOIANA DE GAS CANALIZADO S/A

(=) valor do Documento

401,01

(=) Desconto/Abatimento

(+) Mora/Multa

(=) Valor Cobrado

Namero do Documento

5177202179180083182

Nosso Nimero

00000000000353194433

Autenticagao Mecanica

Sacador/Avalista

| 033-7 |

Local de Pagamento

ATE O VENCIMENTO PAGAVEL EM QUALQUER AGENCIA BANCARIA

Beneficiario

03399.79320 23500.003530 19443.301015 4 87790000040101

Vencimento

20/10/2021

Agéncia / Codigo Beneficiario

Allianz Seguros S.A. - CNPJ: 61.573.796/0001-66 - Rua Eugénio de Medeiros, 303 - 05425-000 Sao Paulo-SP 2271/ 7932235
Data Documento Ndmero Documento Espécie Documento Aceite Data Processamento Nosso Nimero
21.09.2021 5177202179180083182 DM N 21/09/2021 00000000000353194433
Uso Banco Espécie Carteira Quantidade Valor (=) Valor do Documento
RCR R$ 401,01

Instrugoes (-) Desconto / Abatimento

- - ~ . (-) Outras Dedugoes
*** ATENCAO*** NAO SERAO ACEITOS DEPOSITOS NA CONTA DA ALLIANZ ***

(+) Mora / Multa

(+) Outros Acréscimos

(=) Valor Cobrado

Pagador

AGENCIA GOIANA DE GAS gANALIZADO S/A | R

AV DEPUTADO JAMEL CECILIO, 2690, SL 1906 ED MET M JARDIM GOIAS GOIANIA GO 74810100
CPF/CNPJ): 04583057000111 CORRETOR: 00506002 FONTE: 79 IOF:R$ 27,56

Sacador / Avalista:

Cod. Baixa:

Autenticacdo Mecanica Ficha de Compensacao



27/09/2021 09:46 Banco do Brasil

g G3342709424944171

’ Emissao de comprovantes - 30 nivel 27/09/2021 09:46:24
CORPURATE

27/09/2021 - BANCO DO BRASIL - ©09:46:25

008600086 0004

COMPROVANTE DE PAGAMENTO DE TITULOS

CLIENTE: A G GAS CANALIZADO S-A
AGENCIA: ©086-8 CONTA: 13.460-0

BCO SANTANDER (BRASIL) S.A.
93399793202350000353019443301015487796000040101
BENEFICIARIO:

ALLIANZ SEGUROS SA

NOME FANTASIA:

ALLIANZ SEGUROS SA

CNPJ: 61.573.796/0001-66
BENEFICIARIO FINAL:

ALLIANZ SEGUROS SA

CNP]: 61.573.796/0001-66

PAGADOR:

AGENCIA GOIANA DE GAS CANALIZADO S/
CNPJ: ©4.583.057/0001-11

NR. DOCUMENTO 92.703
DATA DE VENCIMENTO 20/10/2021
DATA DO PAGAMENTO 27/09/2021
VALOR DO DOCUMENTO 401,01
VALOR COBRADO 401,01

NR.AUTENTICACAO 3.A03.E63.04D.AC0.06D

Central de Atendimento BB

4004 0001 Capitais e regioes metropolitanas
0800 729 0001 Demais localidades.

Consultas, informacoes e servicos transacionais.

SAC BB

0800 729 0722

Informacoes, reclamacoes, cancelamento de
produtos e servicos.

Ouvidoria

0800 729 5678

Reclamacoes nao solucionadas nos canais
habituais agencia, SAC e demais canais de
atendimento.

Atendimento a Deficientes Auditivos ou de Fala
0800 729 0088

Informacoes, reclamacoes,cancelamento de cartao,
outros produtos e servicos de Ouvidoria.

Transagao efetuada com sucesso por: JD223122 JOYCE LARA MARTINS DE SOUSA.

https://autoatendimentoZ.bb.com.br/apf—apj—autoatendimento/index.html?v=2.3.28#/template/~2Fconsultas~2F869-1 .bb



AUTORIZACAO DE PAGAMENTO

N2 339 — ALLIANZ SEGUROS S.A.
Emissdo: 22 de setembro de 2021

Goiasgés

FAVORECIDO
NOME: NOTA FISCAL/FATURA:
Allianz Seguros S.A. CONTAS DIVERSAS
ENDERECO: TELEFONE: CNPJ:
PESSOA PARA CONTATO: E-mail e/ou FAX:
NUMERO E NOME DO BANCO: AGENCIA: CONTA CORRENTE:
MOTIVO DAS DESPESAS

Renovacgdo do seguro da sede da Goiasgas

CARACTERIZACAO DAS DESPESAS

VENCIMENTO

DESCRIGCAO:

VALOR:

27/09/2021

Pagamento referente a renovagdo do seguro da sede da Goiasgas, com RS 401,01

vigéncia de 10/10/2021 a 10/10/2022, conforme Apdlice de seguros n?

5177202179180083182.

TOTAL A SER PAGO R$ 401,01

PAGAMENTO

DIRETOR ADM. FINANCEIRO

BOLETO
BANCARIO

SECRETARIA GERAL

1/1




Allianz Seguros S.A.

pata: 21 Setembro 2021
sacado: AGENCIA GOIANA DE GAS CANALIZADO S/A
Ref: P 11774120700000 /638220114
ApéliceNo.: 51772021791 80083182
EndossoNo.: O
ParcelaNo.: 01
vencimento:  20/10/2021

0

21-09-2021 10:09:24 04112100760TF22CI52 BAOS5110 0506002 117741207 /

Caro cliente,

Estamos enviando seu boleto para pagamento da apolice.
Em caso de diividas, procure seu corretor ou entre em contato direto com a Allianz:

SAC 24 horas: 08000 115 215
Atendimento a pessoa com deficiéncia auditiva ou de fala 24 horas: 08000 121 239

Allianz @)

Linha Direta Allianz: 4090 1110 (Capitais e Regides Metropolitanas), 0800 777 7243 (Outras Localidades)

Allianz Seguros

033-7

03399.79320 23500.003530 19443.301015 4 87790000040101

Vencimento Agéncia/Codigo Beneficiario Espécie Parc./Plano Pagador
20/10/2021 2271/ 7932235 | 01/01 AGENCIA GOIANA DE GAS CANALIZADO S/A
(=) Valor do Documento (=) DescontofAbatimento (+) Mora/Multa
401,01
(=) Valor Cobrado Namero do Documento Nosso Namero Autenticagdo Mecinica

5177202179180083182 | 00000000000353194433

Sacador/Avalista

| 033-7 |

03399.79320 23500.003530 19443.301015 4 87790000040101

Local de Pagamento

Vencimento

ATE O VENCIMENTO PAGAVEL EM QUALQUER AGENCIA BANCARIA 20/10/2021
‘Benefidiario Agéncia / Codigo Beneficiario
Allianz Sequros S.A. - CNPJ: 61.573.796/0001-66 - Rua Eugénio de Medeiros, 303 - 05425-000 S&o Paulo-SP 2271 /7932235
Data Documento NGmero Documento Especie Documento Aceite Data Processamento Nosso Numero
21.09.2021 I 5177202179180083182 DM N 21/09/2021 00000000000353194433
Uso Banco Espécie Carteira Quantidade Valor (=) Valor do Documento
RCR R$ 401,01
Instrugdes (-) Desconto / Abatimento

**» ATENGAQ *** NAO SERAO ACEITOS DEPOSITOS NA CONTA DA ALLIANZ ***

(-) Outras Dedugbes

(+) Mora / Multa

(+) Outros Acréscimos

(=) Valor Cobrado

Pagador
AGENCIA GOIANA DE GAS CANALIZADO S/A 3 R
AV DEPUTADO JAMEL CECILIO, 2690, SL 1906 ED MET M JARDIM GOIAS GOIANIA GO 74810100
CPF/CNPJ: 04583057000111 CORRETOR: 00506002 FONTE: 79 IOF: R$ 27,56

Cod. Baixa:

Autenticagao Mecanica

TR

Ficha de Compensagao



21/09/2021 13:34

REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL

CADASTRO NACIONAL DA PESSOA JURIDICA

NUMERO DE INSCRIGAO A A (3 | DATA DE ABERTURA
61.573.796/0001-66 COMPROVANTE DE INSCRICAO E DE SITUACAO| ,4.10/1929

MATRIZ CADASTRAL

NOME EMPRESARIAL
ALLIANZ SEGUROS S/A

TITULO DO ESTABELECIMENTO (NOME DE FANTASIA) PORTE
Fekdkkkkkk DEMAIS

CODIGO E DESCRIGAO DA ATIVIDADE ECONOMICA PRINCIPAL
65.12-0-00 - Sociedade seguradora de seguros nao vida

CODIGO E DESCRIGAO DAS ATIVIDADES ECONOMICAS SECUNDARIAS
65.11-1-01 - Sociedade seguradora de seguros vida

CODIGO E DESCRICAO DA NATUREZA JURIDICA
205-4 - Sociedade Anénima Fechada

LOGRADOURO NUMERO COMPLEMENTO
R EUGENIO DE MEDEIROS 303 ANDAR 1 - PARTE ANDAR 2 AO 9 ANDAR
15E 16

CEP BAIRRO/DISTRITO MUNICIPIO UF
05.425-000 PINHEIROS SAO PAULO SP

ENDERECO ELETRONICO TELEFONE
LINHADIRETA@ALLIANZ.COM.BR (11) 3171-6000

ENTE FEDERATIVO RESPONSAVEL (EFR)

Fkekdk

SITUAGAO CADASTRAL DATA DA SITUAGAO CADASTRAL
ATIVA 03/11/2005

MOTIVO DE SITUAGCAO CADASTRAL

SITUAGAO ESPECIAL DATA DA SITUAGAO ESPECIAL

Fdedkdkkkk dedekdkkkkk

Aprovado pela Instrugdo Normativa RFB n° 1.863, de 27 de dezembro de 2018.

Emitido no dia 21/09/2021 as 13:34:06 (data e hora de Brasilia). Pagina: 11



MINISTERIO DA FAZENDA
Secretaria da Receita Federal do Brasil
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional

CERTIDAO POSITIVA COM EFEITOS DE NEGATIVA DE DEBITOS RELATIVOS AOS TRIBUTOS
FEDERAIS E A DiVIDA ATIVA DA UNIAO

Nome: ALLIANZ SEGUROS S/A
CNPJ: 61.573.796/0001-66

Ressalvado o direito de a Fazenda Nacional cobrar e inscrever quaisquer dividas de
responsabilidade do sujeito passivo acima identificado que vierem a ser apuradas, é certificado que:

1. constam débitos administrados pela Secretaria da Receita Federal do Brasil (RFB) com
exigibilidade suspensa nos termos do art. 151 da Lei n® 5.172, de 25 de outubro de 1966 -
Cddigo Tributario Nacional (CTN), ou objeto de decis&o judicial que determina sua
desconsideracao para fins de certificacdo da regularidade fiscal, ou ainda n&o vencidos; e

2. constam nos sistemas da Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional (PGFN) débitos inscritos
em Divida Ativa da Unido (DAU) com exigibilidade suspensa nos termos do art. 151 do CTN, ou
garantidos mediante bens ou direitos, ou com embargos da Fazenda Publica em processos de
execugao fiscal, ou objeto de decisao judicial que determina sua desconsideragao para fins de
certificagdo da regularidade fiscal.

Conforme disposto nos arts. 205 e 206 do CTN, este documento tem os mesmos efeitos da certiddo
negativa.

Esta certidao é valida para o estabelecimento matriz e suas filiais €, no caso de ente federativo, para
todos os 6rgaos e fundos publicos da administragio direta a ele vinculados. Refere-se a situagédo do
sujeito passivo no ambito da RFB e da PGFN e abrange inclusive as contribuigcdes sociais previstas
nas alineas 'a' a 'd' do paragrafo tnico do art. 11 da Lei n® 8.212, de 24 de julho de 1991.

A aceitagcido desta certiddo esta condicionada a verificagdo de sua autenticidade na Internet, nos
enderegos <http://rfb.gov.br> ou <http://www.pgfn.gov.br>.

Certiddo emitida gratuitamente com base na Portaria Conjunta RFB/PGFN n° 1.751, de 2/10/2014.
Emitida as 13:36:04 do dia 21/09/2021 <hora e data de Brasilia>.

Valida até 20/03/2022.

Cddigo de controle da certidao: 57DF.C3F3.4CE4.2E03

Qualquer rasura ou emenda invalidara este documento.



PR_EFITRA DE
SAO PAULO

FAZENDA
SECRETARIA MUNICIPAL DA FAZENDA

Certiddo Conjunta de Débitos de Tributos Mobiliarios

Certiddo Niumero: 0862314 - 2021

CPF/CNPJ Raiz: 61.573.796/

Contribuinte: ALLIANZ SEGUROS S/A
Liberagao: 17/08/2021

Validade: 13/02/2022

Tributos Abrangidos: Imposto Sobre Servigos - ISS

Taxa de Fiscalizagdo de Localizag&o Instalagéo e Funcionamento
Taxa de Fiscalizagdo de Anuncio - TFA

Taxa de Fiscalizagéo de Estabelecimento - TFE
Taxa de Residuos Sélidos de Servigos de Saude - TRSS (incidéncia a partir de Jan/2011)

Imposto Sobre Transmisséo de Bens Iméveis=iTBI

Unidades Tributarias:

Certiddo expedida com base na Portaria Conjunta SF/PGM n° 4, de 12 de abril de 2017, Instru¢cdo Normativa SF/SUREM n° 3, de 6 de abril de 2015,
Decreto 50.691, de 29 de junho de 2009, Decreto 51.714, de 13 de agosto de 2010 e Portaria SF n° 268, de 11 de outubro de 2019.

Certidao emitida as 15:55:48 horas do dia 29/09/2021 (hora e data de Brasilia).
Cédigo de Autenticidade: CB2E2BCF

A autenticidade desta certiddo devera ser confirmada na pagina da Secretaria Municipal da Fazenda http://www.prefeitura.sp.gov.br/sf




PR_EFTURA DE
SAO PAULO

FAZENDA
SECRETARIA MUNICIPAL DA FAZENDA

Certiddo Conjunta de Débitos de Tributos Mobiliarios

CCM 1.147.069-0- Inicio atv
CCM 9.467.772-7- Inicio atv
CCM 9.646.014-8- Inicio atv
CCM 9.841.802-5- Inicio atv
CCM 3.381.333-7- Inicio atv
CCM 8.197.249-0- Inicio atv
CCM 5.330.159-5- Inicio atv
CCM 2.802.726-4- Inicio atv
CCM 2.966.574-4- Inicio atv
CCM 4.344.058-4- Inicio atv
CCM 5.120.959-4- Inicio atv
CCM 5.320.203-1- Inicio atv
CCM 8.225.550-4- Inicio atv
CCM 9.418.053-9- Inicio atv
CCM 9.722.275-5- Inicio atv
CCM 9.722.278-0- Inicio atv
CCM 9.722.279-8- Inicio atv
CCM 2.102.715-3- Inicio atv
CCM 2.148.834-7- Inicio atv
CCM 2.498.074-9- Inicio atv
CCM 2.515.967-4- Inicio atv
CCM 2.562.123-8- Inicio atv
CCM 2.711.724-3- Inicio atv
CCM 2.711.727-8- Inicio atv
CCM 2.743.727-2- Inicio atv
CCM 2.812.170-8- lnicio atv
CCM 2.841.454-3- Inicio atv

:29/10/1929 (R EUGENIO DE MEDEIROS, 00303 - CEP: 05425-000 )

:01/06/1987 (R FREI CANECA, 00739 - CEP: 01307-001 - Cancelado em: 16/03/1990)
:06/07/1989 (R FREI CANECA, 01242 - CEP: 01307-002 - Cancelado em: 16/03/1990)
:30/01/1991 (R LUIS COELHO, 00026 - CEP: 01309-000 - Cancelado em: 04/11/1994)
:02/08/2004 (AV ANGELICA, 02578 - CEP: 01228-200 - Cancelado em: 26/12/2008)
:04/12/1970 (R ITARARE, 99999 - CEP: 01308-030 - Cancelado.em: 06/07/2005)
:16/09/2015 (AL MINISTRO ROCHA AZEVEDO, 00038 - CEP: 01410-000 )

:01/06/1999 (R ENXOVIA, 00472 - CEP: 04711-030)

:13/10/2000 (AV PAULISTA, 02028 - CEP: 01310-200 - Cancelado em: 19/08/2004)
:19/07/2011 (R MARIA CURUPAITI, 00441 - CEP: 02452-001 )

:28/10/2014 (AV BARAO DE TATUI, 01347 - CEP:18030-000 - Cancelado em: 01/09/2015)
:01/09/2015 (R EUGENIO DE MEDEIRQOS, 303 - CEP: 05425-000 - Cancelado em: 31/05/2019)
:12/02/1976 (R CONSELHEIRO CRISPINIANO, 00058 - CEP: 01037-000 )

:27/04/1987 (R CURUCA, 00448 - CEP: 02120-000 - Cancelado em: 23/05/1988)
:12/02/1990 (AV PAULISTA, 02028 - CEP: 01310-200 - Cancelado em: 31/05/1994)
:12/02/1990 (AV PACAEMBU, 02739 - CEP: 01234-001 - Cancelado em: 20/11/2000)
:12/02/1990 (R FREI'CANECA;,01242 - CEP: 01307-002 - Cancelado em: 24/07/1993)
:08/09/1992 (R BENTO DE ANDRADE, 00693 - CEP: 04503-011 - Cancelado em: 12/07/1994)
:18/03/1993 (R CONSELHEIRO CRISPINIANO, 58 - CEP: 01037-000 )

:21/08/1996 (R CUNHA'GAGO, 00700 - CEP: 05421-001 - Cancelado em: 10/01/2014)
:30/09/1996 (R SERRA DE BOTUCATU, 00878 - CEP: 03317-000 )

:12/02/1997 (R SAGUAIRU, 00274 - CEP: 02514-000 - Cancelado em: 21/11/2008)
:02/07/1998 (R CANADA, 00215 - CEP: 01436-000 - Cancelado em: 21/11/2008)
:02/07/1998 (R VERGUEIRO, 03630 - CEP: 04102-001 - Cancelado em: 01/08/2001)
:30/20/1998 (R FREI CANECA, 00739 - CEP: 01307-001 - Cancelado em: 09/02/2006)
:07/07/1999 (AV INDIANOPOLIS, 02912 - CEP: 04062-003 - Cancelado em: 29/11/2005)
:29/09/1999 (AV ITABERABA, 02052 - CEP: 02739-000 - Cancelado em: 21/08/2000)

Ressalvado o direito de a Fazenda Municipal cobrar e inscrever quaisquer dividas de responsabilidade do sujeito passivo
qgue vierem a ser apuradas ou que se verifiquem a qualquer tempo, inclusive em relagédo ao periodo contido neste
documento, relativas a tributos administrados pela Secretaria Municipal da Fazenda e a inscricdes em Divida Ativa
Municipal, junto a Procuradoria Geral do Municipio é certificado que a Situag¢éo Fiscal do Contribuinte supra, referente
aos créditos tributérios inscritos e ndo inscritos na Divida Ativa abrangidos por esta certiddo, até a presente data é:
REGULAR.

A aceitacdo desta certiddo esté condicionada a verificagdo de sua autenticidade na Internet, no endereco
http://www.prefeitura.sp.gov.br/cidade/secretarias/fazenda/.
Qualquer rasura invalidara este documento.

Certiddo expedida com base na Portaria Conjunta SF/PGM n° 4, de 12 de abril de 2017, Instru¢cdo Normativa SF/SUREM n° 3, de 6 de abril de 2015,
Decreto 50.691, de 29 de junho de 2009, Decreto 51.714, de 13 de agosto de 2010 e Portaria SF n° 268, de 11 de outubro de 2019.

Certidao emitida as 15:55:48 horas do dia 29/09/2021 (hora e data de Brasilia).
Cédigo de Autenticidade: CB2E2BCF

A autenticidade desta certiddo devera ser confirmada na pagina da Secretaria Municipal da Fazenda http://www.prefeitura.sp.gov.br/sf




PR_EFITRA DE
SAO PAULO

FAZENDA
SECRETARIA MUNICIPAL DA FAZENDA

Certiddo Conjunta de Débitos de Tributos Mobiliarios

Certiddo expedida com base na Portaria Conjunta SF/PGM n° 4, de 12 de abril de 2017, Instru¢cdo Normativa SF/SUREM n° 3, de 6 de abril de 2015,
Decreto 50.691, de 29 de junho de 2009, Decreto 51.714, de 13 de agosto de 2010 e Portaria SF n° 268, de 11 de outubro de 2019.

Certidao emitida as 15:55:48 horas do dia 29/09/2021 (hora e data de Brasilia).
Cédigo de Autenticidade: CB2E2BCF

A autenticidade desta certiddo devera ser confirmada na pagina da Secretaria Municipal da Fazenda http://www.prefeitura.sp.gov.br/sf
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PODER JUDI Cl ARI O
JUSTI CA DO TRABALHO

CERTI DAO NEGATI VA DE DEBI TOS TRABALHI STAS

Nome: ALLI ANZ SEGURCS S/A (MATRIZ E FILIAIS)

CNPJ: 61.573. 796/ 0001- 66

Certidédo n°: 28846971/ 2021

Expedi ¢cdo: 21/09/2021, as 13:41:57

Val i dade: 19/03/2022 - 180 (cento e oitenta) dias, contados da data
de sua expedi ¢cao.

Certifica-se que ALLIANZ SEGUROCS S/A (MATRIZ E FILIAIS), inscrito(a)
no CNPJ sob o n°® 61.573.796/0001-66, NAO CONSTA do Banco Naci onal de
Devedor es Trabal hi st as.

Certiddo emtida combase no art. 642-A da Consolidacdo das Leis do
Trabal ho, acrescentado pela Lei n° 12.440, de 7 de jul ho de 2011, e
na Resolucdo Adm nistrativa n® 1470/ 2011 do Tribunal Superior do
Trabal ho, de 24 de agosto de 2011.

Os dados constantes desta Certidao sdao de responsabilidade dos
Tribunais do Trabal ho e estdo atualizados até 2 (dois) dias
anteriores a data da sua expedi cao.

No caso de pessoa juridica, a Certiddo atesta a enpresa emrel acéo
a todos os seus estabel eci mrentos, agéncias ou filiais.

A aceitacdo desta certiddo condiciona-se a verificacdo de sua
autentici dade no portal do Tribunal Superior do Trabal ho na
I nternet (http://www. tst.jus.br).

Certidado emtida gratuitanente.

| NFORMACAO | MPORTANTE

Do Banco Nacional de Devedores Trabal histas constam os dados
necessarios a identificacdo das pessoas naturais e juridicas
i nadi npl entes perante a Justica do Trabal ho quanto as obri gacdes
est abel eci das em sentenca condenatoéria transitada em jul gado ou em
acordos judiciais trabal histas, inclusive no concernente aos
recol hi mentos previdenci arios, a honorarios, a custas, a
enol unentos ou a recol hi nentos determ nados em |l ei; ou decorrentes
de execucdo de acordos firmados perante o Mnistério Publico do
Trabal ho ou Com ssdo de Conciliacédo Prévia.

Divi das e sugestdes: cndt@st.jus. br



21/09/2021 13:43

Consulta Regularidade do Empregador

CAILX

CAIXA ECONOMICA FEDERAL

Certificado de Regularidade
do FGTS - CRF

Inscrigdo: 61.573.796/0001-66
Raz3do Social:ALLIANZ SEGUROS SA

Endereco: R EUGENIO DE MEDEIROS 303 / PINHEIROS / SAO PAULO / SP / 05425-
000

A Caixa Econdmica Federal, no uso da atribuicdo que lhe confere o Art.
7, da Lei 8.036, de 11 de maio de 1990, certifica que, nesta data, a
empresa acima identificada encontra-se em situagao regular perante o
Fundo de Garantia do Tempo de Servico - FGTS.

O presente Certificado ndo servira de prova contra cobranca de
quaisquer débitos referentes a contribuicbes e/ou encargos devidos,
decorrentes das obrigagdes com o FGTS.

Validade:07/09/2021 a 06/10/2021

Certificacdo Niamero: 2021090700503324362720
Informacao obtida em 21/09/2021 13:43:26

A utilizacdo deste Certificado para os fins previstos em Lei esta
condicionada a verificacdo de autenticidade no site da Caixa:
www.caixa.gov.br

https://consulta-crf.caixa.gov.br/consultacrf/pages/consultaEmpregador.jsf

m



Goiasgés

AGENCIA GOIANA DE GAS CANALIZADO S/A

CNPJ n2 04.583.057/0001-11

NIRE n2 52300008719

ATA DA REUNIAO DA DIRETORIA EXECUTIVA DA AGENCIA GOIANA DE GAS CANALIZADO S.A. -

GOIASGAS, REALIZADA EM 21.09.2021, LAVRADA NA FORMA DE SUMARIO.

1. LOCAL E HORA: Na sede da Companhia, Av. Deputado Jamel Cecilio, n2 2.690, Ed.

Metropolitan Mall, Torre Tokyo, sala 1906, Jardim Goids, Goiania — Goias, as 09:00 horas.

2. QUORUM: Presenca do Diretor Presidente, do Diretor Administrativo Financeiro e do

Diretor Técnico Comercial.

3. MESA: Diretor Presidente: Marcelo Alves de Sousa;
Diretor Administrativo e Financeiro: André Gustavo Lins de Macédo;
Diretor Técnico Comercial: Jose Roberto Volpi;

Secretaria da Reunido: Joyce Lara M. de S. Pereira (Secretaria Geral).

4. ORDEM DO DIA:

4.1 Apreciacdo das propostas para contratacdo de seguro, com vigéncia anual, para a sede da

Goiasgas.

5. DELIBERAGAO TOMADA PELA UNANIMIDADE DOS DIRETORES DA COMPANHIA:

5.1 A Diretoria Executiva da GOIASGAS, considerando o PA.DAF.002.2021, a Coleta de Precos n2
020/2021 e o parecer favoravel da Comissdo Especial de Licitagdo — CEL, que foi consultada de
forma presencial e se manifestou por meio do Despacho de 20.09.2021, autoriza a contratagao
da empresa que apresentou a melhor proposta, Allianz Seguros S.A., pelo valor de RS 401,31

(quatrocentos e um reais e trinta e um centavos).

12



Goiasgés

AGENCIA GOIANA DE GAS CANALIZADO S/A

6. ENCERRAMENTO: Nada mais havendo a considerar, o Sr. Presidente encerrou a reunido,
da qual se lavrou esta ata que, apds lida e aprovada, foi assinada por todos os membros

da Diretoria Executiva da Companhia.

Goiania, 21 de setembro de 2021.

Marcelo Alves de Sousa André Gustavo Lins de Macédo

Diretor Presidente Diretor Administrativo e Financeiro

Jose Roberto Volpi Joyce Lara M. de S. Pereira

Diretor Técnico Comercial Secretaria da Reunido

2/2



Goiasgés

AGENCIA GOIANA DE GAS CANALIZADO S/A

DISPENSA DE LICITAGAO — DAF N2 004/2021

Ref.: Renovacdo do seguro anual da sede da Agéncia Goiana de Gas Canalizado S/A - Goiasgas

DESPACHO

Trata-se de solicitacdo da Diretoria Administrativa e Financeira, através do PA.DAF 002/21, no qual
demanda a Contratacdo de seguro, com vigéncia anual, para o escritorio da Goiasgas, tendo por objetivo
a indenizacao, conforme limites e condi¢des estabelecidos em Apdlice, de prejuizos decorrentes de perdas
e danos materiais causados, de forma subita e imprevista, aos bens e interesses da Companhia.

Segundo justificativa da Diretoria demandante, a contratacdo de seguro contra incéndio e sua
renovacdo pelo periodo em que viger o contrato de locacdo da sala comercial onde estd sediada a
Goiasgas, representa uma obrigacdo da Companhia, nos termos das cldusulas segunda, item 2.2, e décima
primeira, item 11.1, do referido contrato.

A Diretoria demandante realizou a pesquisa de precos, junto a corretora GJX Seguros, e obteve
propostas de trés empresas, conforme detalhado na Coleta de Pregos n2 020/2021, da qual foi
selecionada a ALLIANZ SEGUROS S.A., CNPJ n2 61.573.796/0001-66, que apresentou a melhor proposta,
pelo valor global de RS 401,31 (quatrocentos e um reais e trinta e um centavos), a serem custeados
conforme Orcamento Consolidado Item 6. Despesas Gerais, Subitem 6.15. Seguros.

A previsdo para vigéncia do seguro é de 10/10/2021 a 10/10/2022, mediante Apdlice de Seguros a
ser elaborada e entregue pela contratada. Quanto a forma de pagamento, sera feito via boleto bancario
a ser emitido em favor do contratado e a ser pago mediante envio da nota fiscal e certidées negativas de
débito.

Sobre o tema em comento, a legislagdo prevé a contratagdo por Dispensa de Licitagao para compras
ou servicos de natureza comum, desde que n3o ultrapasse o valor de R$ 50.000,00 (cinquenta mil reais):

Lein® 13.303/2016:

Art. 29. E dispensdvel a realizacdo de licitagdo por empresas publicas e
sociedades de economia mista:

(...) Il - para outros servigos e compras de valor até RS 50.000,00 (cinquenta mil
reais) e para alienagées, nos casos previstos nesta Lei, desde que ndo se refiram
a parcelas de um mesmo servi¢o, compra ou alienagdo de maior vulto que possa
ser realizado de uma sé vez;

O caso em apreco enquadra-se na hipdtese prevista neste dispositivo legal, haja vista o valor global
da contratacdo ser inferior ao limite estipulado na supracitada norma.

Deste modo, manifestamo-nos pela contratacdo direta da empresa ALLIANZ SEGUROS S.A., CNPJ
n2 61.573.796/0001-66, por Dispensa de Licitacdo com base no art. 29, inc. I, da Lei n2 13.303/2016. Ato
continuo, remetemos o processo a Diretoria Executiva, a fim de que seja proferida decisdo acerca da
contratagao.

Av. Deputado Jamel Cecilio, n? 2.690, Ed. Metropolitan Mall, Torre Tokyo, sala 1906, Jardim Goias
CEP: 74.810-100 — Telefax: (62) 3213-1566



Goiasgés

AGENCIA GOIANA DE GAS CANALIZADO S/A

Junte-se. Registre-se. Cumpra-se.

Goiania/GO, 20 de setembro de 2021.

André Gustavo Lins de Macédo
Diretor Administrativo Financeiro
Presidente da Comissao Especial de Licitagao - CEL

Av. Deputado Jamel Cecilio, n? 2.690, Ed. Metropolitan Mall, Torre Tokyo, sala 1906, Jardim Goias
CEP: 74.810-100 — Telefax: (62) 3213-1566



Cotacao Alfa Empresa & AL FA

SEGURO EMPRESA

(otacdo:40941216 Data: 17/09/2021

Vigéncia: 10/10/2021 a 10/10/2022 Tipo de Vigéncia: Anual Sucursal:Matriz

Corretor: GJX CORRETORA DE SEGUROS LTDA Fone Corretor: (6digo: 10717215/4  SUSEP: 202007332
Congénere: Apdlice Anterior:

Prémio: RS 676,35 Data Vencimento do Boleto: Nosso Nimero (boleto):

Dados do Cliente

(liente: AGENCIA GOIANA DE GAS CANALIZADO S/A
CNPJ: 04.583.057/0001-11

Valores do Seguro e Pagamento

Demonstrativo dos Prémios (RS) Dados Bancarios para Débito
Prémio Liquido das Coberturas 629,87 Banco:
Juros de Parcelamento 0,00 Agéncia:
IOF (7,38%) 46,48 Conta:
Prémio Total das coberturas contratadas 676,35 Titular da Conta:
Valor Total do Sequro 676,35
Op¢oes de Pagamento
Ficha de
Compensacao

1 Sem juros 676,35 676,35

2 Sem juros 338,17 338,17

3 Semjuros 225,45 225,45

4 Semjuros 169,08 169,08

5 Sem juros 135,27 135,27

6 Sem juros 112,70 112,70

7 Sem juros 96,63 96,63

8 Sem juros 84,57 84,57

9  Semjuros 75,15 75,15

10 Semjuros 67,59 67,59

2 Com juros 340,70 340,70

3 Com juros 228 81 228 81

4 Com juros 172,89 172,89

5 Com juros 139,32 139,32

6 Comjuros 116,98 116,98

7 Comjuros 101,00 101,00

8 Com juros 89,05 89,05

9 Com juros 79,73 79,73

10 Comjuros 72,22 72,22

(1) - APrimeira parceld poderd ser PIX ou Ficha de Compensacdo
(2) - Débido em Conta em Bradesco, Itat, Santander, Banco do Brasil ou Bancoob

Telefones Uteis

SACe Ouvidoria: 0800-774-2532 e-mail: ouvidoria@alfaseg.com.br
Para uso de deficientes auditivos ou de fala: SAC 0800-770-5244 e Quvidoria 0800-770-5140

Alfa Sequradora S/A - CNPJ 02.713.529/0001-88 - SUSEP: 0646-7
Calculo: GJXCORR Transmissdo: Pagina 1de5



/\ ALFA

SEGURO EMPRESA

Cotacdo Alfa Empresa

Local de Risco: 1 111111111111111
Endereco: AV DEP JAMEL CECILIO
No: 2690 - Compl.: SL 1906 Bairro: JARDIM GOIAS
(idade: GOIANIA Estado: GO (EP: 74810-100
Dados do Risco
Periodo Indenitdrio - Aluguel: - Valor em Risco - Lucro Cessantes: 0,00
(lasse de Bonus anterior: 0 Valor em Risco - Despesas Fixas: 40.000,00
(lasse de Bonus atual: 1 Valor em Risco - Danos Materiais: 400.000,00
Periodo Indenitdrio - Financeiro: 6 meses
Segmento: Escritorio

Ocupacdo: Escritdrio

Sequradora anterior: LIBERTY SEGUROS S.A.
Orgdo Publico: Nao

Sinistros na (ltima vigéncia: Nao ha
Cobertura especifica: Prédio e conteddo
Tipo de Seguro: Renovacdo Congenere

Cobertura do Seguro Limite Maximo de Indenizacao Franquia / Participacao Obrigatdria
Incéndio, Raio e Explosdo 400.000,00 Sem Franquia

Danos Elétricos 30.000,00 Sem Franquia

Despesas Fixas - Simplificada 40.000,00 Sem Franquia

Resp. Civil Existéncia, Uso e Conservacdo 50.000,00 Sem Franquia

Subtracdo de Bens 30.000,00 Sem Franquia

Vazamento Chuv. Automaticos (Sprinklers) 50.000,00 Sem Franquia

Assisténcia - 24 Horas Plano1 -

Prémio Liquido das Coberturas Contratadas: 629,87

Questionario de Avaliacao de Risco

A construcdo possui isopainel e/ou materiais combustiveis? Nao possui. Construcao superior ou solida.
Vigildncia? Ndo possui.

Alarme monitorado por Empresa de Sequranga? Nao Possui ou cobre o local parcialmente.
Alarme sonoro? Nao Possui ou cobre o local parcialmente.
Risco localizado em Condominio Logfstico, Armazéns, Mercaddes ou Mercados Pablicos? Ndo

|dade do Imdvel de 15a 30 anos, inclusive

Prédio (ou somente a fachada do imdvel) tombado ou preservado pelo Patrimnio Histérico? Nao

Risco localizado em Shopping Center? Ndo

Oimével possui um programa continuo de reuso, reaproveitamento ou uso eficiente de dqua? Ndo

0 imdvel possui placas solares? Ndo

Oimével contribui para programa de reciclagem ou descarte sustentdvel? Ndo

Meios de Protecao Extintores

SACe Ouvidoria: 0800-774-2532 e-mail: ouvidoria@alfaseg.com.br

Para uso de deficientes auditivos ou de fala: SAC 0800-770-5244 e Quvidoria 0800-770-5140

Alfa Sequradora S/A - CNPJ 02.713.529/0001-88 - SUSEP: 0646-7
Calculo: GJXCORR Transmissdo: Versao: Pagina 2de5



Cotacao Alfa Empresa & AL FA

SEGURO EMPRESA

Clausulas Particulares

Telefones Uteis
SACe Ouvidoria: 0800-774-2532 e-mail: ouvidoria@alfaseg.com.br

Para uso de deficientes auditivos ou de fala: SAC 0800-770-5244 e Quvidoria 0800-770-5140

Alfa Sequradora S/A - CNPJ 02.713.529/0001-88 - SUSEP: 0646-7
Calculo: GJXCORR Transmissdo: Versao: Pagina 3de5



A
Cotacdo Alfa Empresa JAVAVAVAY AL FA

SEGURO EMPRESA

Observagoes
COTACAO VALIDA SOMENTE ATE 27/09/2021. APOS ESTA DATA, SERA NECESSARIO FAZER NOVA COTACAQ.

Produto elaborado conforme Processo SUSEP n° 15414.005136/2005-34 ,15414.004244/2006-71,15414.900270/2014-31

A aceitacdo do sequro estard sujeita a andlise do risco.

O registro deste plano na SUSEP ndo implica, por parte da Autarquia, incentivo ou recomendacdo a sua comercializacdo.

0 sequrado poderd consultar a situaco cadastral de seu corretor de sequros, no site www.susep.gov.br, por meio do nimero de seu registro na SUSEP, nome completo,
(NPJ ou CPF.

As condicdes contratuais/requlamento deste produto encontram-se registradas na Susep de acordo com o nimero de processo constante na ap6lice/cotacdo e poderdo
ser consultadas no endereco eletronico www.susep.gov.br.

Valores expressos em Reais (RS).

Declaro que:

0 corretor é responsavel pela exatiddo das informagdes e dados prestados pelo Sequrado nesta Cotacdo de Sequro, incluindo o questiondrio de avaliagdo de risco, uma
vez que O CORRETOR E O REPRESENTANTE LEGAL DO SEGURADO, devendo conhecer detalhes da sua vida pessoal e profissional (no caso de pessoas fisicas) e da
natureza dos negdcios e dos socios e administradores (no caso de pessoas juridicas), dando maior sequranca a Sequradora na aceitacdo da presente Cotacdo. Portanto, a
exatiddo dessas informagdes é imprescindivel para a aceitacao do sequro, bem como para atender as determinacdes da Circular SUSEP n. 612/2020, que dispde sobre os
controles internos especificos para a prevencao e combate dos crimes de "lavagem" ou ocultagdo de bens, direitos e valores, ou 0s crimes que com eles possam
relacionar-se, de modo que, a infracdo as disposicoes desta Circular poderd ser enquadrada nos termos do art. 12, da Lei n. 9.613/98, e da requlamentacdo em vigor".
Tenho pleno conhecimento do teor da CondicGes Gerais e Especiais do Sequro, que me foram disponibilizadas pelo site www.alfaseguradora.com.br , ndo tendo
dividas sobre as mesmas. Estou ciente que, caso necessite e solicite a Sequradora, poderei receber as Condicoes Gerais e Especiais do Sequro por manual fisico
denominado Manual do Segurado.

0 (liente/Sequrado declara estar ciente e que expressamente autoriza a inclusao de todos os dados e informacdes relacionadas ao presente sequro, assim como de
todos os eventuais sinistros e ocorréncias referentes a0 mesmo, em banco de dados, aos quais a sequradora poderd recorrer para andlise de riscos atuais e futuros e na
liquidagdo de processos de sinistros.

Também estou ciente de que:

- 0 imovel objeto desta cotagdo ndo possui paredes externas de material combustivel, inclusive em isopainel, nem cobertura de tal tipo material e ndo se encontra em
mau estado de conservacdo, semi-acabada, em construcdo ou reconstrugdo/ demolicdo.

- Qualquer sinistro por indenizacdo integral ou com indenizagdo cuja soma atinja o valor do Limite Mdximo de Garantia da apélice (LMG) contratado estd condicionada
a quitacdo antecipada do prémio total da apélice - De acordo com o artigo 766 do Codigo Civil Brasileiro, se tiver omitido circunstancia(s) ou fornecido informacao (Ges)
incorreta(s), inclusive do Perfil do Risco, perderei o direito a qualquer indenizado, sem restituicao do prémio total pago;

- 0 beneficidrio da cobertura de Perda ou Pagamento de Aluguel é o PROPRIETARIO do Imovel;

- Independentemente dos bens relacionados na cotagdo (se houver), continuam excluidos os "Bens Ndo Compreendidos Pelo Sequro", de acordo com as Condi¢des
Gerais e Especiais do Manual do Sequrado. Os valores eventualmente atribuidos aos Bens destacados em tal relacao ndo implicam em pré-avaliacdo por parte da
Seguradora e, em eventuais sinistros, a apuracdo do prejuizo serd feita conforme as Condicoes Gerais e Especiais do referido Manual;

- A Alfa Sequradora se reserva o direito de inspecionar o(s) local (is) de risco, podendo fazer recomendacdes, alterar a cotacao ou declinar a aceitagdo do risco, caso
sejam constatadas pelas mesmas informacdes divergentes das prestadas anteriormente e/ou fatores que venham a agravd-lo de forma significativa;

- Por ocasido da inspedo de risco, poderdo ser indicadas medidas para ajuste na seguranca e/ou arrumagao e/ou manutencdo do estabelecimento sequrado, ficando
desde jd acordado que o Sequrado se compromete, dentro de um prazo razodvel a ser definido de comum acordo entre as partes, a adotar integralmente as medidas
indicadas. O ndo cumprimento das medidas estabelecidas no prazo acordado poderd acarretar a perda do direito a indenizacao devida em caso de sinistro coberto ou
ainda no cancelamento da cobertura ou mesmo da apélice de sequro, ressalvado o direito da Alfa Sequradora a devida retencdo do prémio correspondente ao periodo
de cobertura decorrido até o momento do cancelamento, se for 0 caso;

- Quando o sequro for contratado a base de Limite Unico de Indenizagdo (LUI), fica entendido e concordado que as indenizagdies relativas as coberturas bésica(incéndio)
e acessorias estardo limitadas aos valores indicados para cada cobertura, limitados ainda ao Valor em Risco de cada local, caso estes sejam inferiores ao limite da
respectiva cobertura;

- A Alfa Sequradora terd 15 (quinze) dias para andlise da cotacdo, podendo até recusa-la, neste prazo, através de comunicagdo por escrito;

- Estdo excluidos do presente seguro os bens de terceiros em poder do Sequrado, exceto se inerentes a atividade do segurado;

- Est(ou) (amos) ciente(s) de que ao contrdrio do que consta nas Condi¢des Especiais da Cobertura Bdsica de Incendio, Raio e Explosdo, os danos causados aos riscos

Telefones Uteis

SACe Ouvidoria: 0800-774-2532 e-mail: ouvidoria@alfaseg.com.br
Para uso de deficientes auditivos ou de fala: SAC 0800-770-5244 e Quvidoria 0800-770-5140

Alfa Sequradora S/A - CNPJ 02.713.529/0001-88 - SUSEP: 0646-7
(Glculo: GJXCORR Transmissao: Pégina 4de5



Cotacao Alfa Empresa & AL FA

SEGURO EMPRESA

cobertos e decorrentes de explosao em caixas eletronicos nao estarao amparados neste sequro;
- Estao proibidas as emissdes de apélices "POR CONTA PROPRIA OU EM FAVOR DE TERCEIROS';
- ESTAO EXCLUIDOS DESTE SEGURO 0S BENS AO AR LIVRE E/OU DEPOSITADOS EM CONSTRUCOES ABERTAS OU EM GALPOES DE VINILONA U SIMILARES.

Telefones Uteis
SACe Ouvidoria: 0800-774-2532 e-mail: ouvidoria@alfaseg.com.br

Para uso de deficientes auditivos ou de fala: SAC 0800-770-5244 e Quvidoria 0800-770-5140

Alfa Sequradora S/A - CNPJ 02.713.529/0001-88 - SUSEP: 0646-7

Calculo: GJXCORR Transmissdo: Pagina 5de5
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Cotacdo Allianz Empresarial

CORRETORA DE SEGUROS

GJX CORRETORA DE SEGUROS LTDA

N° Cotacdo: Telefone: 6235830131 Celular: 6281117185
170788553 susep: 202007332 Cédigo: 506002 Filial: 79

Dados Gerais

Ramo: 18 - Empresa PME Produto: Empresa PME
N [tens: 1 Vigéncia das 24h de 10/10/2021 as 24h de 10/10/2022
Cond. Gerais: 08/2021 Versao:

Dados do Proponente

Proponente: AGENCIA GOIANA DE GAS CANALIZADO S/A CNPJ:

Dados do Risco

Atividade: Escritorio no térreo ou 1° andar

Endereco do Risco: AV DEPUTADO JAMEL CECILIO , 2690

Complemento: SL 1906

Bairro: JARDIM GOIAS Cidade: GOIANIA

Estado: GO CEP: 74810-100

12

04.583.057/0001-11

Tipo de construcao: O edificio onde estao os bens que serdo objeto deste seguro nao é composto por mais

de 10% de materiais combustiveis.

Entende-se por materiais combustiveis: Isopaineis (poliuretano, poliestireno, polissianurato) madeira,

aglomerados, PVC, policarbonatos, e/ou espuma expandida.
Valores em Risco

Total de Danos Materiais: 400.000,00

Perda de Lucro Bruto: 0,00

Despesas Fixas: 40.000,00

Periodo de Indenizacdo: 6 meses

Limite Maximo de Garantia*: 0,00

*Composto pela soma das coberturas de Incéndio e Complementares, Lucro Bruto e/ou Despesas Fixas,

quando contratadas.

Protecionais

Extintores

Allianz @)



Coberturas

Coberturas/ Riscos Cobertos

Incéndio e Complementares

Ruptura de Tanques e Tubulagoes

Tumultos, Greves e Lock-Out

Fermentacdo Propria ou Aquecimento Espontaneo
Bens do Segurado em Poder de Terceiros

Perda e/ou Pagamento de Aluguel

Incendio / Raio / Expl / Impl / Fumaca / Q.Aeronaves
Impacto de Veiculos Terrestres

Despesas de Recomposicao de Registros e Documentos
Derrame ou Vazamento de Material em Estado de Fusao
Derrame de Sprinklers

Demolicao e Desentulho

Compreensiva Para Veiculos em Exposicao e Venda

Danos Elétricos

Danos Elétricos

Despesas Fixas

Despesas Fixas

Responsabilidade Civil

RC Guarda Veiculos Para Concessionarias Autorizadas
RC Operacoes

RC Guarda Veiculo - Parcial

RC Guarda Veiculo - Compreensiva

RC Estabelecimento de Hospedagem

RC Estabelecimento de Ensino

RC Empregador

Danos Morais

RC Contingente de Veiculos

Roubo

Roubo de Bens

Roubo de Valores no Interior do Estabelecimento
Roubo de Valores em Transito em Maos de Portadores
Roubo de Bens de Hospedes

Limite Maximo de
Indenizacao

400.000,00
20.000,00
40.000,00

8.000,00
4.000,00
60.000,00
400.000,00
80.000,00
20.000,00
40.000,00
80.000,00
20.000,00
40.000,00
30.000,00
30.000,00
40.000,00
40.000,00
50.000,00
25.000,00
50.000,00
20.000,00
20.000,00
50.000,00
50.000,00
12.500,00
25.000,00
12.500,00
30.000,00
30.000,00
4.500,00
4.500,00
7.500,00

Prémio

146,24

69,69
11,85

74,16

71,79

Franquias

Cobertura

Incéndio e Complementares
Danos Elétricos

Despesas Fixas
Responsabilidade Civil
Roubo

Franquia

10% dos prejuizos com minimo de R$ 1.500,00
10% dos prejuizos com minimo de R$ 1.500,00
120 horas

10% dos prejuizos com minimo de R$ 500,00
10% dos prejuizos com minimo de R$ 500,00

Allianz @)



“A Franquia informada para a cobertura “Incéndio e Complementares” nao se aplica aos eventos:
Incéndio, Explosao, Implosao, Queda de Aeronaves, Fumaca e Perda/Pagamento de Aluguel;

Se contratada a cobertura de “Roubo” a franquia ndo se aplica ao evento “Roubo de Bens" para
importancia sequrada de até R$50.000,00, acima deste valor se aplica a franquia normalmente.”

Demonstracao do Prémio

N° de parcelas: 4 indice/Moeda: 1,00/BRL Modo Pagamento: Boleto Bancario
Prémio liquido (R$): 373,73 Custo da apélice (R$): 0,00
Tx. mensal juros: 0,00 IOF (R$): 27,58
Valor juros (R$): 0,00 Prémio total (R$): 401,31
Parc. Venc.* Valor Parc. Venc.* Valor

1 avista 100,31 Demais Dia: 0 100,31

Clausulas Complementares e Particulares

Clausula Particular de Licitagao ou Concorréncia Pablica

"0 seguro deste item torna-se sem efeito em caso de licitagao, concorréncia Pablica.”
Clausula para edificacao + contetdo

Este seguro ampara prédio e contetdo.

Clausula de Assisténcia 24Hs

700 - Allianz Assisténcia 24Hs Empresa.
CLAUSULA 110 - INDENIZACAO A VALOR DE NOVO

Este risco ndo possui a clausula para Indenizacao a valor de novo

Observacoes Gerais

A realizacdo desta cotagao nao pressupde a aceitagao do risco pela seguradora. A aceitacao da proposta de
seguro esta sujeita a analise do risco. A proposta podera ser recusada dentro do prazo de 15 dias a partir da
data do protocolo de recebimento da proposta. Esta cotacdo nao tem validade para contratagao junto a
qualquer Orgo da Administracdo Pablica. Valido somente como cotacio estimativa.

Allianz @)



Politica de Privacidade de Dados

Os dados coletados para a realizagao da cotacao do seguro receberao tratamento conforme a Politica de
Privacidade de Dados da Allianz (disponivel no site allianz.com.br).

Processo SUSEP

SUSEP - Superintendéncia de Seguros Privados — Autarquia Federal responsavel pela fiscalizacao,
normatizacao e controle dos mercados de seguro, previdéncia complementar aberta, capitalizacao,
resseguro e corretagem de seguros. Telefone de atendimento ao Pablico: 0800-021-8484.

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

15414.900340/2018-85
15414.900351/2018-65
15414.900352/2018-18

O segurado podera consultar a situacao cadastral do corretor de seguros e da sociedade seguradora no
sitio eletrénico www.susep.gov.br.

O registro do produto é automatico e nao representa aprovacao ou recomendacao por parte da Susep.
Validade da Cotacao

Esta cotacao é valida até o dia: 17/10/2021

GOIANIA, 17 de Setembro de 2021

Eduard Folch Rue - Presidente
Allianz Seguros S.A.

Allianz Seguros S.A. Linha Direta Allianz: 4090 1110 (Grande S&o Paulo)
Codigo: 5177123 e 0800 777 7243 (Outras Localidades) ou SAC 24
CNPJ: 61.573.796/0001-66 1E: 108.063.509.113 horas: 08000 115 215 e para Ouvidoria 0800 771 3313

Rua Eugénio de Medeiros, 303 Atendimento a pessoa com deficiéncia auditiva ou de e
05425-000 S&o Paulo-SP fala 24 horas: 08000 121 239 Alllan y 4

C2500D2000ASCNGO0000P00000



LIBERTY COMERCIO E SERVICO

Cotagéo

Cotagao N° Vigéncia Filial
206917 10/10/2021 a 10/10/2022 GOIANIA
DADOS DO PROPONENTE
Nome do Proponente
AGENCIA GOIANA DE GAS CANALIZADO SA
DADOS DO CORRETOR
Corretor Telefone Cédigo LS Participagéo
GJX CORRETORA DE SEGUROS LTDA (62) 35830131 100%
DEMONSTRATIVO DE PREMIO
Prémio Liquido (R$) Custo de Apdlice (R$) Adic. Fracionamento (R$) IOF (R$) Prémio Total (R$) Juros (%)
421,40 0,00 31,10 452,50 ,
FORMA DE PAGAMENTO: (Periodicidade Mensal)
Carné Débito em Conta Carné Débito em Conta | Cartdo de Crédito
Descricao Valor das Parcelas | Valor das Parcelas Descrigao Valor das Parcelas | Valor das Parcelas | Valor das Parcelas
(R$) (R$) (R$) (R$) (R$)
A vista 452,50 452,50 A vista 452,50 452,50 452,50
0+2 226,25 226,25 1+1 226,25 226,25 226,25
0+3 150,84 150,84 142 150,84 150,84 150,84
0+4 113,13 113,13 1+3 113,13 113,13 113,13
0+5 90,50 90,50 1+4 90,50 90,50 90,50
0+6 75,41 75,41 1+5 75,41 75,41 75,41
0+7 64,64 64,64 1+6 64,64 64,64 64,64
0+8 56,57 56,57 1+7 56,57 56,57 56,57
0+9 50,28 50,28 1+8 50,28 50,28 50,28
0+10 45,25 45,25 1+9 45,25 45,25 45,25
A VISTA 452,50 452,50 1+1 (CC - PARCELA 452,50 452,50 226,25
1 FB)
1+1 226,25 226,25 1+2 (CC - PARCELA 226,25 226,25 150,84
1 FB)
1+2 150,84 150,84 1+3 (CC - PARCELA 150,84 150,84 113,13
1 FB)
1+3 113,13 113,13 1+4 (CC - PARCELA 113,13 113,13 90,50
1 FB)
1+4 90,50 90,50 1+5 (CC - PARCELA 90,50 90,50 75,41
1 FB)
145 75,41 75,41 1+6 (CC - PARCELA 75,41 75,41 64,64
1 FB)
1+6 64,64 64,64 1+7 (CC - PARCELA 64,64 64,64 56,57
1FB)
1+7 56,57 56,57 1+8 (CC - PARCELA 56,57 56,57 50,28
1 FB)
1+8 50,28 50,28 1+9 (CC - PARCELA 50,28 50,28 45,25
1 FB)
1+9 45,25 45,25 45,25 45,25
1+1 (DC - PARCELA 226,25 226,25
1 FB)
1+2 (DC - PARCELA 150,84 150,84
1 FB)
1+3 (DC - PARCELA 113,13 113,13
1FB)
1+4 (DC - PARCELA 90,50 90,50
1 FB)
1+5 (DC - PARCELA 75,41 75,41
1 FB)
1+6 (DC - PARCELA 64,64 64,64
1 FB)
1+7 (DC - PARCELA 56,57 56,57
1 FB)
1+8 (DC - PARCELA 50,28 50,28
1 FB)
1+9 (DC - PARCELA 45,25 45,25
1 FB)
ITEM 1 - DADOS DO LOCAL DO RISCO
Endereco Bairro Cidade UF CEP
AVENIDA DEPUTADO JAMEL CECILIO, 2690 SL  JD GOIAS GOIANIA GO 74810-100
1906
Rubrica Ocupagéao Tipo de Construgdo
101 101 - ESCRITORIO - Andar superior (197-00) SUPERIOR SOLIDA SEM

ISOPAINEL

Liberty Seguros S/A - CNPJ 61.550.141/0001-72 - C6d. SUSEP: 518-5 — Proc. SUSEP n°s 15414.004941/2005-41 - 15414.004354/2006-32 - 15414.901506/2013-76 —

15414.900400/2017-89

Criado por: gjxcoebz 13/09/2021 - Atualizado por: gjxcoebz 17/09/2021




LIBERTY COMERCIO E SERVICO

Cotagéo

Cotagao N° Vigéncia Filial

206917 10/10/2021 a 10/10/2022 GOIANIA
Valor em Risco Danos Materiais (R$) LMG (R$) Valor em Riscos Despesas Fixas (R$)
400.000,00 490.000,00 40.000,00
Periodo Idenitéario
DESPESAS FIXAS (INCENDIO) 6 Meses
Questionario de Risco
Risco localizado no andar superior (acima do 2? andar?) Sim
Risco localizado em condominio comercial fechado? Sim
A atividade do local e exclusivamente "Deposito"? Nao
Imovel tombado pelo patrimonio historico? Nao

DADOS DO SEGURO/COBERTURA

Coberturas Contratadas LMI (R$) Prémio LAP (R$) Participagéo Obrigatéria do Segurado

INCENDIO / QUEDA DE RAIO / EXPLOSAO / 400.000,00 141,67 Queda de Raio, 10% dos prejuizos indenizaveis com

IMPLOSAO ACIDENTAL / FUMACA / QUEDA DE minimo de R$ 1.150,00

AERONAVES - PREDIO E CONTEUDO

DESPESAS FIXAS (INCENDIO) 40.000,00 11,38 120 horas a contar do inicio da paralisagédo

DANOS ELETRICOS 30.000,00 60,70 10% dos prejuizos indenizaveis com minimo de R$
1.150,00

RESPONSABILIDADE CIVIL 50.000,00 70,96 Sem Participagdo Obrigatéria

ESTABELECIMENTOS COMERCIAIS E

INDUSTRIAIS

ROUBO E/OU SUBTRACAO DE BENS MEDIANTE30.000,00 75,87 Sem Participagdo Obrigatoria

ARROMBAMENTO

DERRAME DE CHUVEIROS AUTOMATICOS - 50.000,00 27,32 10% dos prejuizos indenizaveis com minimo de R$

SPRINKLERS 1.000,00

LIBERTY ASSISTENCIA SERVICO GRATUITO 24 0,00 33,50 Sem Participagdo Obrigatoria

HORAS - ESCRITORIOS (0800 702 5100)

Renova Apolice N° Seguradora Vigéncia

1863622427 LIBERTY SEGUROS S/A -

Desconto Especial Coeficiente Desconto Promocional (R$) Auto

0,00 % 0,00 % 0,00 Néo

Desconto por Protecéo de Incéncio e/ou Roubo de Bens

Extintores Sim Alarme Monitorado N&o

Hidrantes Nao Vigilancia particular armada 24H Nao

Sprinkles Nao

OBSERVAGOES

INFORMAGOES COMPLEMENTARES

1. Liberty Assisténcia Béasico

2. LMI: Limite Maximo de Indenizagdo

A cobertura béasica de INCENDIO (INCLUSIVE DECORRENTE DE TUMULTOS, GREVES e LOCKOUT) / QUEDA DE RAIO / EXPLOSAO / IMPLOSAO
ACIDENTAL / FUMANGA / QUEDA DE AERONAVES / DEMOLIGAO / DESENTULHO / REMOGAO DE ESCOMBROS / PERDA DE LUCRO LIQUIDO E
DESPESAS FIXAS, sera considerada a PRIMEIRO RISCO ABSOLUTO, isto é, sem aplicacéo de rateio, respondendo a Seguradora, atendidas as demais
disposicGes deste seguro, pelos prejuizos cobertos, até o limite maximo de indenizagéo, desde que, o valor em risco apurado ATUAL, no momento do
sinistro, ndo exceda a R$ 2.500.000,00 (dois milhdes e quinhentos mil reais). No entanto, na hipétese do valor em risco em apurado ATUAL pela Seguradora
exceder a R$ 2.500.000,00 (dois milhdes e quinhentos mil reais), o segurado sera considerado, para todos os fins e efeitos, como responsavel pela
insuficiéncia do limite maximo de indenizagdo em relag&o ao valor em risco apurado ATUAL, participando da indenizacdo em rateio. Cada verba se houver
mais de uma na apdlice, ficara separadamente sujeita a esta condigdo, ndo podendo o segurado alegar excesso de Valor em Risco Declarado numa verba
para compensacao de insuficiéncia de outra.

3. Demais Coberturas Para as demais coberturas, a Seguradora respondera integralmente pelos prejuizos cobertos, independentemente dos Valores em
Risco dos objetos garantidos pela apdlice, até o respectivo Limite Maximo de Indenizagdo estabelecido no presente contrato, observadas as demais
Clausulas e Condig6es deste seguro.

4. Bens e mercadorias ao ar livre estédo excluidos da cobertura do seguro.

5. Construcdes abertas e semiabertas ndo estao cobertas na garantia Vendaval.

6. Tipo de Construgdo "Mista/Inferior": Paredes externas construidas de madeira ou telhados com coberturas combustivel (exemplo: telhas plasticas e
similares).

7. Construgdes tipo "Mista/Inferior" no estdo amparadas nas coberturas deste seguro.

8. A Seguradora reserva-se o direito de inspecionar o(s) local(is) segurado(s), podendo fazer recomendacdes, alterar a cotagéo e/ou declinar a aceitagdo do
risco, caso sejam constatadas na inspecéo informacdes divergentes das prestadas anteriormente das prestadas anteriormente e/ou fatores que venham a
agrava - lo de forma significativa. Por ocasido da inspegéo, poderdo ser indicadas medidas a serem adotadas para ajuste na seguranga e/ou arrumacao e/ou
manutencéo do estabelecimento segurado.

9. O presente documento é uma simples cotacéo, cujos valores, independentemente da oferta de garantia ou cobertura, estdo expressos em Reais e tém a
validade de 5 (cinco) dias corridos, podendo sofrer alteracdo até a data da efetivagéo. A proposta de seguro deve ser elaborada separadamente e em
formulario préprio, por Corretor de Seguros devidamente habilitado perante a SUSEP, contendo os dados constantes desta cotacéo e eventuais alteragdes
ocorridas no risco até a data da efetivagé@o contratacéo do seguro.

10. A aceitacéo da proposta de seguro esta sujeita a andlise do risco.

11. O registro do produto é automatico e ndo representa aprovacdo ou recomendacao por parte da Susep.

Liberty Seguros S/A - CNPJ 61.550.141/0001-72 - C6d. SUSEP: 518-5 — Proc. SUSEP n°s 15414.004941/2005-41 - 15414.004354/2006-32 - 15414.901506/2013-76 —
15414.900400/2017-89
Criado por: gjxcoebz 13/09/2021 - Atualizado por: gjxcoebz 17/09/2021




Liberty_ LIBERTY COMERCIO E SERVICO

Cotagao
Seguros ¢
Cotagao N° Vigéncia Filial
206917 10/10/2021 a 10/10/2022 GOIANIA

INFORMAGOES COMPLEMENTARES

12. O segurado podera consultar a situagéo cadastral do corretor de seguros e da sociedade seguradora no sitio eletrdnico www.susep.gov.br.

13. As CondigGes Contratuais e o0 Manual de Servigo deste seguro estdo disponiveis no portal da Liberty Seguros (www.libertyseguros.com.br). Para sua
visualizagao, posicione o mouse sobre o menu Para Empresas, selecione o link Pequenas e Médias Empresas, acesse o menu Seguros de Riscos
Patrimoniais, selecione o produto Liberty Comércio & Servicos e clique no botdo Conhega, clique em Manuais e Condic6es e, em seguida, clique no link
dos manuais vigentes disponiveis.

14. O Grupo Liberty Seguros esta aderente ao previsto na legislacéo vigente sobre protecdo de dados pessoais, LEI N° 13.709 de 14/08/2018, garantindo
tratamento adequado aos seus dados, conforme previsto na Politica de Privacidade do Grupo, disponivel no site www.libertyseguros.com.br, por meio da
qual vocé podera saber mais detalhes sobre o tratamento, bem como seus direitos como titular dos dados. Vocé podera ainda entrar em contato conosco
pelo e-mail: dpo@libertyseguros.com.br.

Liberty Seguros S/A - CNPJ 61.550.141/0001-72 - C6d. SUSEP: 518-5 — Proc. SUSEP n°s 15414.004941/2005-41 - 15414.004354/2006-32 - 15414.901506/2013-76 —
15414.900400/2017-89
Criado por: gjxcoebz 13/09/2021 - Atualizado por: gjxcoebz 17/09/2021




AGENCIA GOIANA DE GAS CANALIZADO S.A. - GOIASGAS

RESUMO DE COLETA DE PRECOS

CARACTERISTICA DA COLETA: 020/21

DATA : 17/09/2021

ITEM A
ESPECIFICACAO DO MATERIAL/SERVICO Allianz Seguros S.A. Liberty Seguros S.A. Alfa Seguradora S.A.

00 Renovacdo do seguro anual do escritdrio, contendo a seguinte cobertura: Cobertura Cobertura Cobertura
01 Incéndio e Complementares RS 320.000,00 RS 400.000,00 RS 400.000,00
02 Danos Elétricos RS 30.000,00 RS 30.000,00 RS 30.000,00
03 Despesas Fixas RS 40.000,00 RS 40.000,00 RS 40.000,00
04 Responsabilidade Civil RS 50.000,00 RS 50.000,00 RS 50.000,00
05 Roubo de bens e valores RS 30.000,00 RS 30.000,00 RS 30.000,00
06 Derrame Chuveiro/Sprinkler RS 80.000,00 RS 50.000,00 RS 50.000,00

TOTAL. ..eeieiiieirreceerreireceereceesecesracsssecsssassessssssassesassasans RS 401,31 RS 452,50 RS 676,35

EMITENTE AUTORIZACAO PRAZO DE ENTREGA Imediato Imediato Imediato
CONDIGCOES DE PAGAMENTO A Vista A Vista A Vista

Joyce Lara

André Macédo

NOME DO RESPONSAVEL

Leticia Borges

Leticia Borges

Leticia Borges

N2 DO TELEFONE

(62) 3583-0131

(62) 3583-0131

(62) 3583-0131

E-MAIL

re@gjxseguros.com.br

re@gjxseguros.com.br

re@gjxseguros.com.br

OBS:
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Cotacdo Allianz Empresarial

CORRETORA DE SEGUROS

GJX CORRETORA DE SEGUROS LTDA

N° Cotacdo: Telefone: 6235830131 Celular: 6281117185
170788553 susep: 202007332 Cédigo: 506002 Filial: 79

Dados Gerais

Ramo: 18 - Empresa PME Produto: Empresa PME
N [tens: 1 Vigéncia das 24h de 10/10/2021 as 24h de 10/10/2022
Cond. Gerais: 08/2021 Versao:

Dados do Proponente

Proponente: AGENCIA GOIANA DE GAS CANALIZADO S/A CNPJ:

Dados do Risco

Atividade: Escritorio no térreo ou 1° andar

Endereco do Risco: AV DEPUTADO JAMEL CECILIO , 2690

Complemento: SL 1906

Bairro: JARDIM GOIAS Cidade: GOIANIA

Estado: GO CEP: 74810-100

12

04.583.057/0001-11

Tipo de construcao: O edificio onde estao os bens que serdo objeto deste seguro nao é composto por mais

de 10% de materiais combustiveis.

Entende-se por materiais combustiveis: Isopaineis (poliuretano, poliestireno, polissianurato) madeira,

aglomerados, PVC, policarbonatos, e/ou espuma expandida.
Valores em Risco

Total de Danos Materiais: 400.000,00

Perda de Lucro Bruto: 0,00

Despesas Fixas: 40.000,00

Periodo de Indenizacdo: 6 meses

Limite Maximo de Garantia*: 0,00

*Composto pela soma das coberturas de Incéndio e Complementares, Lucro Bruto e/ou Despesas Fixas,

quando contratadas.

Protecionais

Extintores
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Coberturas

Coberturas/ Riscos Cobertos

Incéndio e Complementares

Ruptura de Tanques e Tubulagoes

Tumultos, Greves e Lock-Out

Fermentacdo Propria ou Aquecimento Espontaneo
Bens do Segurado em Poder de Terceiros

Perda e/ou Pagamento de Aluguel

Incendio / Raio / Expl / Impl / Fumaca / Q.Aeronaves
Impacto de Veiculos Terrestres

Despesas de Recomposicao de Registros e Documentos
Derrame ou Vazamento de Material em Estado de Fusao
Derrame de Sprinklers

Demolicao e Desentulho

Compreensiva Para Veiculos em Exposicao e Venda

Danos Elétricos

Danos Elétricos

Despesas Fixas

Despesas Fixas

Responsabilidade Civil

RC Guarda Veiculos Para Concessionarias Autorizadas
RC Operacoes

RC Guarda Veiculo - Parcial

RC Guarda Veiculo - Compreensiva

RC Estabelecimento de Hospedagem

RC Estabelecimento de Ensino

RC Empregador

Danos Morais

RC Contingente de Veiculos

Roubo

Roubo de Bens

Roubo de Valores no Interior do Estabelecimento
Roubo de Valores em Transito em Maos de Portadores
Roubo de Bens de Hospedes

Limite Maximo de
Indenizacao

400.000,00
20.000,00
40.000,00

8.000,00
4.000,00
60.000,00
400.000,00
80.000,00
20.000,00
40.000,00
80.000,00
20.000,00
40.000,00
30.000,00
30.000,00
40.000,00
40.000,00
50.000,00
25.000,00
50.000,00
20.000,00
20.000,00
50.000,00
50.000,00
12.500,00
25.000,00
12.500,00
30.000,00
30.000,00
4.500,00
4.500,00
7.500,00

Prémio

146,24

69,69
11,85

74,16

71,79

Franquias

Cobertura

Incéndio e Complementares
Danos Elétricos

Despesas Fixas
Responsabilidade Civil
Roubo

Franquia

10% dos prejuizos com minimo de R$ 1.500,00
10% dos prejuizos com minimo de R$ 1.500,00
120 horas

10% dos prejuizos com minimo de R$ 500,00
10% dos prejuizos com minimo de R$ 500,00
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“A Franquia informada para a cobertura “Incéndio e Complementares” nao se aplica aos eventos:
Incéndio, Explosao, Implosao, Queda de Aeronaves, Fumaca e Perda/Pagamento de Aluguel;

Se contratada a cobertura de “Roubo” a franquia ndo se aplica ao evento “Roubo de Bens" para
importancia sequrada de até R$50.000,00, acima deste valor se aplica a franquia normalmente.”

Demonstracao do Prémio

N° de parcelas: 4 indice/Moeda: 1,00/BRL Modo Pagamento: Boleto Bancario
Prémio liquido (R$): 373,73 Custo da apélice (R$): 0,00
Tx. mensal juros: 0,00 IOF (R$): 27,58
Valor juros (R$): 0,00 Prémio total (R$): 401,31
Parc. Venc.* Valor Parc. Venc.* Valor

1 avista 100,31 Demais Dia: 0 100,31

Clausulas Complementares e Particulares

Clausula Particular de Licitagao ou Concorréncia Pablica

"0 seguro deste item torna-se sem efeito em caso de licitagao, concorréncia Pablica.”
Clausula para edificacao + contetdo

Este seguro ampara prédio e contetdo.

Clausula de Assisténcia 24Hs

700 - Allianz Assisténcia 24Hs Empresa.
CLAUSULA 110 - INDENIZACAO A VALOR DE NOVO

Este risco ndo possui a clausula para Indenizacao a valor de novo

Observacoes Gerais

A realizacdo desta cotagao nao pressupde a aceitagao do risco pela seguradora. A aceitacao da proposta de
seguro esta sujeita a analise do risco. A proposta podera ser recusada dentro do prazo de 15 dias a partir da
data do protocolo de recebimento da proposta. Esta cotacdo nao tem validade para contratagao junto a
qualquer Orgo da Administracdo Pablica. Valido somente como cotacio estimativa.
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Politica de Privacidade de Dados

Os dados coletados para a realizagao da cotacao do seguro receberao tratamento conforme a Politica de
Privacidade de Dados da Allianz (disponivel no site allianz.com.br).

Processo SUSEP

SUSEP - Superintendéncia de Seguros Privados — Autarquia Federal responsavel pela fiscalizacao,
normatizacao e controle dos mercados de seguro, previdéncia complementar aberta, capitalizacao,
resseguro e corretagem de seguros. Telefone de atendimento ao Pablico: 0800-021-8484.

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

15414.900340/2018-85
15414.900351/2018-65
15414.900352/2018-18

O segurado podera consultar a situacao cadastral do corretor de seguros e da sociedade seguradora no
sitio eletrénico www.susep.gov.br.

O registro do produto é automatico e nao representa aprovacao ou recomendacao por parte da Susep.
Validade da Cotacao

Esta cotacao é valida até o dia: 17/10/2021

GOIANIA, 17 de Setembro de 2021

Eduard Folch Rue - Presidente
Allianz Seguros S.A.

Allianz Seguros S.A. Linha Direta Allianz: 4090 1110 (Grande S&o Paulo)
Codigo: 5177123 e 0800 777 7243 (Outras Localidades) ou SAC 24
CNPJ: 61.573.796/0001-66 1E: 108.063.509.113 horas: 08000 115 215 e para Ouvidoria 0800 771 3313

Rua Eugénio de Medeiros, 303 Atendimento a pessoa com deficiéncia auditiva ou de e
05425-000 S&o Paulo-SP fala 24 horas: 08000 121 239 Alllan y 4

C2500D2000ASCNGO0000P00000



LIBERTY COMERCIO E SERVICO

Cotagéo

Cotagao N° Vigéncia Filial
206917 10/10/2021 a 10/10/2022 GOIANIA
DADOS DO PROPONENTE
Nome do Proponente
AGENCIA GOIANA DE GAS CANALIZADO SA
DADOS DO CORRETOR
Corretor Telefone Cédigo LS Participagéo
GJX CORRETORA DE SEGUROS LTDA (62) 35830131 100%
DEMONSTRATIVO DE PREMIO
Prémio Liquido (R$) Custo de Apdlice (R$) Adic. Fracionamento (R$) IOF (R$) Prémio Total (R$) Juros (%)
421,40 0,00 31,10 452,50 ,
FORMA DE PAGAMENTO: (Periodicidade Mensal)
Carné Débito em Conta Carné Débito em Conta | Cartdo de Crédito
Descricao Valor das Parcelas | Valor das Parcelas Descrigao Valor das Parcelas | Valor das Parcelas | Valor das Parcelas
(R$) (R$) (R$) (R$) (R$)
A vista 452,50 452,50 A vista 452,50 452,50 452,50
0+2 226,25 226,25 1+1 226,25 226,25 226,25
0+3 150,84 150,84 142 150,84 150,84 150,84
0+4 113,13 113,13 1+3 113,13 113,13 113,13
0+5 90,50 90,50 1+4 90,50 90,50 90,50
0+6 75,41 75,41 1+5 75,41 75,41 75,41
0+7 64,64 64,64 1+6 64,64 64,64 64,64
0+8 56,57 56,57 1+7 56,57 56,57 56,57
0+9 50,28 50,28 1+8 50,28 50,28 50,28
0+10 45,25 45,25 1+9 45,25 45,25 45,25
A VISTA 452,50 452,50 1+1 (CC - PARCELA 452,50 452,50 226,25
1 FB)
1+1 226,25 226,25 1+2 (CC - PARCELA 226,25 226,25 150,84
1 FB)
1+2 150,84 150,84 1+3 (CC - PARCELA 150,84 150,84 113,13
1 FB)
1+3 113,13 113,13 1+4 (CC - PARCELA 113,13 113,13 90,50
1 FB)
1+4 90,50 90,50 1+5 (CC - PARCELA 90,50 90,50 75,41
1 FB)
145 75,41 75,41 1+6 (CC - PARCELA 75,41 75,41 64,64
1 FB)
1+6 64,64 64,64 1+7 (CC - PARCELA 64,64 64,64 56,57
1FB)
1+7 56,57 56,57 1+8 (CC - PARCELA 56,57 56,57 50,28
1 FB)
1+8 50,28 50,28 1+9 (CC - PARCELA 50,28 50,28 45,25
1 FB)
1+9 45,25 45,25 45,25 45,25
1+1 (DC - PARCELA 226,25 226,25
1 FB)
1+2 (DC - PARCELA 150,84 150,84
1 FB)
1+3 (DC - PARCELA 113,13 113,13
1FB)
1+4 (DC - PARCELA 90,50 90,50
1 FB)
1+5 (DC - PARCELA 75,41 75,41
1 FB)
1+6 (DC - PARCELA 64,64 64,64
1 FB)
1+7 (DC - PARCELA 56,57 56,57
1 FB)
1+8 (DC - PARCELA 50,28 50,28
1 FB)
1+9 (DC - PARCELA 45,25 45,25
1 FB)
ITEM 1 - DADOS DO LOCAL DO RISCO
Endereco Bairro Cidade UF CEP
AVENIDA DEPUTADO JAMEL CECILIO, 2690 SL  JD GOIAS GOIANIA GO 74810-100
1906
Rubrica Ocupagéao Tipo de Construgdo
101 101 - ESCRITORIO - Andar superior (197-00) SUPERIOR SOLIDA SEM

ISOPAINEL

Liberty Seguros S/A - CNPJ 61.550.141/0001-72 - C6d. SUSEP: 518-5 — Proc. SUSEP n°s 15414.004941/2005-41 - 15414.004354/2006-32 - 15414.901506/2013-76 —

15414.900400/2017-89

Criado por: gjxcoebz 13/09/2021 - Atualizado por: gjxcoebz 17/09/2021




LIBERTY COMERCIO E SERVICO

Cotagéo

Cotagao N° Vigéncia Filial

206917 10/10/2021 a 10/10/2022 GOIANIA
Valor em Risco Danos Materiais (R$) LMG (R$) Valor em Riscos Despesas Fixas (R$)
400.000,00 490.000,00 40.000,00
Periodo Idenitéario
DESPESAS FIXAS (INCENDIO) 6 Meses
Questionario de Risco
Risco localizado no andar superior (acima do 2? andar?) Sim
Risco localizado em condominio comercial fechado? Sim
A atividade do local e exclusivamente "Deposito"? Nao
Imovel tombado pelo patrimonio historico? Nao

DADOS DO SEGURO/COBERTURA

Coberturas Contratadas LMI (R$) Prémio LAP (R$) Participagéo Obrigatéria do Segurado

INCENDIO / QUEDA DE RAIO / EXPLOSAO / 400.000,00 141,67 Queda de Raio, 10% dos prejuizos indenizaveis com

IMPLOSAO ACIDENTAL / FUMACA / QUEDA DE minimo de R$ 1.150,00

AERONAVES - PREDIO E CONTEUDO

DESPESAS FIXAS (INCENDIO) 40.000,00 11,38 120 horas a contar do inicio da paralisagédo

DANOS ELETRICOS 30.000,00 60,70 10% dos prejuizos indenizaveis com minimo de R$
1.150,00

RESPONSABILIDADE CIVIL 50.000,00 70,96 Sem Participagdo Obrigatéria

ESTABELECIMENTOS COMERCIAIS E

INDUSTRIAIS

ROUBO E/OU SUBTRACAO DE BENS MEDIANTE30.000,00 75,87 Sem Participagdo Obrigatoria

ARROMBAMENTO

DERRAME DE CHUVEIROS AUTOMATICOS - 50.000,00 27,32 10% dos prejuizos indenizaveis com minimo de R$

SPRINKLERS 1.000,00

LIBERTY ASSISTENCIA SERVICO GRATUITO 24 0,00 33,50 Sem Participagdo Obrigatoria

HORAS - ESCRITORIOS (0800 702 5100)

Renova Apolice N° Seguradora Vigéncia

1863622427 LIBERTY SEGUROS S/A -

Desconto Especial Coeficiente Desconto Promocional (R$) Auto

0,00 % 0,00 % 0,00 Néo

Desconto por Protecéo de Incéncio e/ou Roubo de Bens

Extintores Sim Alarme Monitorado N&o

Hidrantes Nao Vigilancia particular armada 24H Nao

Sprinkles Nao

OBSERVAGOES

INFORMAGOES COMPLEMENTARES

1. Liberty Assisténcia Béasico

2. LMI: Limite Maximo de Indenizagdo

A cobertura béasica de INCENDIO (INCLUSIVE DECORRENTE DE TUMULTOS, GREVES e LOCKOUT) / QUEDA DE RAIO / EXPLOSAO / IMPLOSAO
ACIDENTAL / FUMANGA / QUEDA DE AERONAVES / DEMOLIGAO / DESENTULHO / REMOGAO DE ESCOMBROS / PERDA DE LUCRO LIQUIDO E
DESPESAS FIXAS, sera considerada a PRIMEIRO RISCO ABSOLUTO, isto é, sem aplicacéo de rateio, respondendo a Seguradora, atendidas as demais
disposicGes deste seguro, pelos prejuizos cobertos, até o limite maximo de indenizagéo, desde que, o valor em risco apurado ATUAL, no momento do
sinistro, ndo exceda a R$ 2.500.000,00 (dois milhdes e quinhentos mil reais). No entanto, na hipétese do valor em risco em apurado ATUAL pela Seguradora
exceder a R$ 2.500.000,00 (dois milhdes e quinhentos mil reais), o segurado sera considerado, para todos os fins e efeitos, como responsavel pela
insuficiéncia do limite maximo de indenizagdo em relag&o ao valor em risco apurado ATUAL, participando da indenizacdo em rateio. Cada verba se houver
mais de uma na apdlice, ficara separadamente sujeita a esta condigdo, ndo podendo o segurado alegar excesso de Valor em Risco Declarado numa verba
para compensacao de insuficiéncia de outra.

3. Demais Coberturas Para as demais coberturas, a Seguradora respondera integralmente pelos prejuizos cobertos, independentemente dos Valores em
Risco dos objetos garantidos pela apdlice, até o respectivo Limite Maximo de Indenizagdo estabelecido no presente contrato, observadas as demais
Clausulas e Condig6es deste seguro.

4. Bens e mercadorias ao ar livre estédo excluidos da cobertura do seguro.

5. Construcdes abertas e semiabertas ndo estao cobertas na garantia Vendaval.

6. Tipo de Construgdo "Mista/Inferior": Paredes externas construidas de madeira ou telhados com coberturas combustivel (exemplo: telhas plasticas e
similares).

7. Construgdes tipo "Mista/Inferior" no estdo amparadas nas coberturas deste seguro.

8. A Seguradora reserva-se o direito de inspecionar o(s) local(is) segurado(s), podendo fazer recomendacdes, alterar a cotagéo e/ou declinar a aceitagdo do
risco, caso sejam constatadas na inspecéo informacdes divergentes das prestadas anteriormente das prestadas anteriormente e/ou fatores que venham a
agrava - lo de forma significativa. Por ocasido da inspegéo, poderdo ser indicadas medidas a serem adotadas para ajuste na seguranga e/ou arrumacao e/ou
manutencéo do estabelecimento segurado.

9. O presente documento é uma simples cotacéo, cujos valores, independentemente da oferta de garantia ou cobertura, estdo expressos em Reais e tém a
validade de 5 (cinco) dias corridos, podendo sofrer alteracdo até a data da efetivagéo. A proposta de seguro deve ser elaborada separadamente e em
formulario préprio, por Corretor de Seguros devidamente habilitado perante a SUSEP, contendo os dados constantes desta cotacéo e eventuais alteragdes
ocorridas no risco até a data da efetivagé@o contratacéo do seguro.

10. A aceitacéo da proposta de seguro esta sujeita a andlise do risco.

11. O registro do produto é automatico e ndo representa aprovacdo ou recomendacao por parte da Susep.

Liberty Seguros S/A - CNPJ 61.550.141/0001-72 - C6d. SUSEP: 518-5 — Proc. SUSEP n°s 15414.004941/2005-41 - 15414.004354/2006-32 - 15414.901506/2013-76 —
15414.900400/2017-89
Criado por: gjxcoebz 13/09/2021 - Atualizado por: gjxcoebz 17/09/2021




Liberty_ LIBERTY COMERCIO E SERVICO

Cotagao
Seguros ¢
Cotagao N° Vigéncia Filial
206917 10/10/2021 a 10/10/2022 GOIANIA

INFORMAGOES COMPLEMENTARES

12. O segurado podera consultar a situagéo cadastral do corretor de seguros e da sociedade seguradora no sitio eletrdnico www.susep.gov.br.

13. As CondigGes Contratuais e o0 Manual de Servigo deste seguro estdo disponiveis no portal da Liberty Seguros (www.libertyseguros.com.br). Para sua
visualizagao, posicione o mouse sobre o menu Para Empresas, selecione o link Pequenas e Médias Empresas, acesse o menu Seguros de Riscos
Patrimoniais, selecione o produto Liberty Comércio & Servicos e clique no botdo Conhega, clique em Manuais e Condic6es e, em seguida, clique no link
dos manuais vigentes disponiveis.

14. O Grupo Liberty Seguros esta aderente ao previsto na legislacéo vigente sobre protecdo de dados pessoais, LEI N° 13.709 de 14/08/2018, garantindo
tratamento adequado aos seus dados, conforme previsto na Politica de Privacidade do Grupo, disponivel no site www.libertyseguros.com.br, por meio da
qual vocé podera saber mais detalhes sobre o tratamento, bem como seus direitos como titular dos dados. Vocé podera ainda entrar em contato conosco
pelo e-mail: dpo@libertyseguros.com.br.

Liberty Seguros S/A - CNPJ 61.550.141/0001-72 - C6d. SUSEP: 518-5 — Proc. SUSEP n°s 15414.004941/2005-41 - 15414.004354/2006-32 - 15414.901506/2013-76 —
15414.900400/2017-89
Criado por: gjxcoebz 13/09/2021 - Atualizado por: gjxcoebz 17/09/2021




Cotacao Alfa Empresa & AL FA

SEGURO EMPRESA

(otacdo:40941216 Data: 17/09/2021

Vigéncia: 10/10/2021 a 10/10/2022 Tipo de Vigéncia: Anual Sucursal:Matriz

Corretor: GJX CORRETORA DE SEGUROS LTDA Fone Corretor: (6digo: 10717215/4  SUSEP: 202007332
Congénere: Apdlice Anterior:

Prémio: RS 676,35 Data Vencimento do Boleto: Nosso Nimero (boleto):

Dados do Cliente

(liente: AGENCIA GOIANA DE GAS CANALIZADO S/A
CNPJ: 04.583.057/0001-11

Valores do Seguro e Pagamento

Demonstrativo dos Prémios (RS) Dados Bancarios para Débito
Prémio Liquido das Coberturas 629,87 Banco:
Juros de Parcelamento 0,00 Agéncia:
IOF (7,38%) 46,48 Conta:
Prémio Total das coberturas contratadas 676,35 Titular da Conta:
Valor Total do Sequro 676,35
Op¢oes de Pagamento
Ficha de
Compensacao

1 Sem juros 676,35 676,35

2 Sem juros 338,17 338,17

3 Semjuros 225,45 225,45

4 Semjuros 169,08 169,08

5 Sem juros 135,27 135,27

6 Sem juros 112,70 112,70

7 Sem juros 96,63 96,63

8 Sem juros 84,57 84,57

9  Semjuros 75,15 75,15

10 Semjuros 67,59 67,59

2 Com juros 340,70 340,70

3 Com juros 228 81 228 81

4 Com juros 172,89 172,89

5 Com juros 139,32 139,32

6 Comjuros 116,98 116,98

7 Comjuros 101,00 101,00

8 Com juros 89,05 89,05

9 Com juros 79,73 79,73

10 Comjuros 72,22 72,22

(1) - APrimeira parceld poderd ser PIX ou Ficha de Compensacdo
(2) - Débido em Conta em Bradesco, Itat, Santander, Banco do Brasil ou Bancoob

Telefones Uteis

SACe Ouvidoria: 0800-774-2532 e-mail: ouvidoria@alfaseg.com.br
Para uso de deficientes auditivos ou de fala: SAC 0800-770-5244 e Quvidoria 0800-770-5140

Alfa Sequradora S/A - CNPJ 02.713.529/0001-88 - SUSEP: 0646-7
Calculo: GJXCORR Transmissdo: Pagina 1de5



/\ ALFA

SEGURO EMPRESA

Cotacdo Alfa Empresa

Local de Risco: 1 111111111111111
Endereco: AV DEP JAMEL CECILIO
No: 2690 - Compl.: SL 1906 Bairro: JARDIM GOIAS
(idade: GOIANIA Estado: GO (EP: 74810-100
Dados do Risco
Periodo Indenitdrio - Aluguel: - Valor em Risco - Lucro Cessantes: 0,00
(lasse de Bonus anterior: 0 Valor em Risco - Despesas Fixas: 40.000,00
(lasse de Bonus atual: 1 Valor em Risco - Danos Materiais: 400.000,00
Periodo Indenitdrio - Financeiro: 6 meses
Segmento: Escritorio

Ocupacdo: Escritdrio

Sequradora anterior: LIBERTY SEGUROS S.A.
Orgdo Publico: Nao

Sinistros na (ltima vigéncia: Nao ha
Cobertura especifica: Prédio e conteddo
Tipo de Seguro: Renovacdo Congenere

Cobertura do Seguro Limite Maximo de Indenizacao Franquia / Participacao Obrigatdria
Incéndio, Raio e Explosdo 400.000,00 Sem Franquia

Danos Elétricos 30.000,00 Sem Franquia

Despesas Fixas - Simplificada 40.000,00 Sem Franquia

Resp. Civil Existéncia, Uso e Conservacdo 50.000,00 Sem Franquia

Subtracdo de Bens 30.000,00 Sem Franquia

Vazamento Chuv. Automaticos (Sprinklers) 50.000,00 Sem Franquia

Assisténcia - 24 Horas Plano1 -

Prémio Liquido das Coberturas Contratadas: 629,87

Questionario de Avaliacao de Risco

A construcdo possui isopainel e/ou materiais combustiveis? Nao possui. Construcao superior ou solida.
Vigildncia? Ndo possui.

Alarme monitorado por Empresa de Sequranga? Nao Possui ou cobre o local parcialmente.
Alarme sonoro? Nao Possui ou cobre o local parcialmente.
Risco localizado em Condominio Logfstico, Armazéns, Mercaddes ou Mercados Pablicos? Ndo

|dade do Imdvel de 15a 30 anos, inclusive

Prédio (ou somente a fachada do imdvel) tombado ou preservado pelo Patrimnio Histérico? Nao

Risco localizado em Shopping Center? Ndo

Oimével possui um programa continuo de reuso, reaproveitamento ou uso eficiente de dqua? Ndo

0 imdvel possui placas solares? Ndo

Oimével contribui para programa de reciclagem ou descarte sustentdvel? Ndo

Meios de Protecao Extintores

SACe Ouvidoria: 0800-774-2532 e-mail: ouvidoria@alfaseg.com.br

Para uso de deficientes auditivos ou de fala: SAC 0800-770-5244 e Quvidoria 0800-770-5140

Alfa Sequradora S/A - CNPJ 02.713.529/0001-88 - SUSEP: 0646-7
Calculo: GJXCORR Transmissdo: Versao: Pagina 2de5



Cotacao Alfa Empresa & AL FA

SEGURO EMPRESA

Clausulas Particulares

Telefones Uteis
SACe Ouvidoria: 0800-774-2532 e-mail: ouvidoria@alfaseg.com.br

Para uso de deficientes auditivos ou de fala: SAC 0800-770-5244 e Quvidoria 0800-770-5140

Alfa Sequradora S/A - CNPJ 02.713.529/0001-88 - SUSEP: 0646-7
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Observagoes
COTACAO VALIDA SOMENTE ATE 27/09/2021. APOS ESTA DATA, SERA NECESSARIO FAZER NOVA COTACAQ.

Produto elaborado conforme Processo SUSEP n° 15414.005136/2005-34 ,15414.004244/2006-71,15414.900270/2014-31

A aceitacdo do sequro estard sujeita a andlise do risco.

O registro deste plano na SUSEP ndo implica, por parte da Autarquia, incentivo ou recomendacdo a sua comercializacdo.

0 sequrado poderd consultar a situaco cadastral de seu corretor de sequros, no site www.susep.gov.br, por meio do nimero de seu registro na SUSEP, nome completo,
(NPJ ou CPF.

As condicdes contratuais/requlamento deste produto encontram-se registradas na Susep de acordo com o nimero de processo constante na ap6lice/cotacdo e poderdo
ser consultadas no endereco eletronico www.susep.gov.br.

Valores expressos em Reais (RS).

Declaro que:

0 corretor é responsavel pela exatiddo das informagdes e dados prestados pelo Sequrado nesta Cotacdo de Sequro, incluindo o questiondrio de avaliagdo de risco, uma
vez que O CORRETOR E O REPRESENTANTE LEGAL DO SEGURADO, devendo conhecer detalhes da sua vida pessoal e profissional (no caso de pessoas fisicas) e da
natureza dos negdcios e dos socios e administradores (no caso de pessoas juridicas), dando maior sequranca a Sequradora na aceitacdo da presente Cotacdo. Portanto, a
exatiddo dessas informagdes é imprescindivel para a aceitacao do sequro, bem como para atender as determinacdes da Circular SUSEP n. 612/2020, que dispde sobre os
controles internos especificos para a prevencao e combate dos crimes de "lavagem" ou ocultagdo de bens, direitos e valores, ou 0s crimes que com eles possam
relacionar-se, de modo que, a infracdo as disposicoes desta Circular poderd ser enquadrada nos termos do art. 12, da Lei n. 9.613/98, e da requlamentacdo em vigor".
Tenho pleno conhecimento do teor da CondicGes Gerais e Especiais do Sequro, que me foram disponibilizadas pelo site www.alfaseguradora.com.br , ndo tendo
dividas sobre as mesmas. Estou ciente que, caso necessite e solicite a Sequradora, poderei receber as Condicoes Gerais e Especiais do Sequro por manual fisico
denominado Manual do Segurado.

0 (liente/Sequrado declara estar ciente e que expressamente autoriza a inclusao de todos os dados e informacdes relacionadas ao presente sequro, assim como de
todos os eventuais sinistros e ocorréncias referentes a0 mesmo, em banco de dados, aos quais a sequradora poderd recorrer para andlise de riscos atuais e futuros e na
liquidagdo de processos de sinistros.

Também estou ciente de que:

- 0 imovel objeto desta cotagdo ndo possui paredes externas de material combustivel, inclusive em isopainel, nem cobertura de tal tipo material e ndo se encontra em
mau estado de conservacdo, semi-acabada, em construcdo ou reconstrugdo/ demolicdo.

- Qualquer sinistro por indenizacdo integral ou com indenizagdo cuja soma atinja o valor do Limite Mdximo de Garantia da apélice (LMG) contratado estd condicionada
a quitacdo antecipada do prémio total da apélice - De acordo com o artigo 766 do Codigo Civil Brasileiro, se tiver omitido circunstancia(s) ou fornecido informacao (Ges)
incorreta(s), inclusive do Perfil do Risco, perderei o direito a qualquer indenizado, sem restituicao do prémio total pago;

- 0 beneficidrio da cobertura de Perda ou Pagamento de Aluguel é o PROPRIETARIO do Imovel;

- Independentemente dos bens relacionados na cotagdo (se houver), continuam excluidos os "Bens Ndo Compreendidos Pelo Sequro", de acordo com as Condi¢des
Gerais e Especiais do Manual do Sequrado. Os valores eventualmente atribuidos aos Bens destacados em tal relacao ndo implicam em pré-avaliacdo por parte da
Seguradora e, em eventuais sinistros, a apuracdo do prejuizo serd feita conforme as Condicoes Gerais e Especiais do referido Manual;

- A Alfa Sequradora se reserva o direito de inspecionar o(s) local (is) de risco, podendo fazer recomendacdes, alterar a cotacao ou declinar a aceitagdo do risco, caso
sejam constatadas pelas mesmas informacdes divergentes das prestadas anteriormente e/ou fatores que venham a agravd-lo de forma significativa;

- Por ocasido da inspedo de risco, poderdo ser indicadas medidas para ajuste na seguranca e/ou arrumagao e/ou manutencdo do estabelecimento sequrado, ficando
desde jd acordado que o Sequrado se compromete, dentro de um prazo razodvel a ser definido de comum acordo entre as partes, a adotar integralmente as medidas
indicadas. O ndo cumprimento das medidas estabelecidas no prazo acordado poderd acarretar a perda do direito a indenizacao devida em caso de sinistro coberto ou
ainda no cancelamento da cobertura ou mesmo da apélice de sequro, ressalvado o direito da Alfa Sequradora a devida retencdo do prémio correspondente ao periodo
de cobertura decorrido até o momento do cancelamento, se for 0 caso;

- Quando o sequro for contratado a base de Limite Unico de Indenizagdo (LUI), fica entendido e concordado que as indenizagdies relativas as coberturas bésica(incéndio)
e acessorias estardo limitadas aos valores indicados para cada cobertura, limitados ainda ao Valor em Risco de cada local, caso estes sejam inferiores ao limite da
respectiva cobertura;

- A Alfa Sequradora terd 15 (quinze) dias para andlise da cotacdo, podendo até recusa-la, neste prazo, através de comunicagdo por escrito;

- Estdo excluidos do presente seguro os bens de terceiros em poder do Sequrado, exceto se inerentes a atividade do segurado;

- Est(ou) (amos) ciente(s) de que ao contrdrio do que consta nas Condi¢des Especiais da Cobertura Bdsica de Incendio, Raio e Explosdo, os danos causados aos riscos
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Cotacao Alfa Empresa & AL FA

SEGURO EMPRESA

cobertos e decorrentes de explosao em caixas eletronicos nao estarao amparados neste sequro;
- Estao proibidas as emissdes de apélices "POR CONTA PROPRIA OU EM FAVOR DE TERCEIROS';
- ESTAO EXCLUIDOS DESTE SEGURO 0S BENS AO AR LIVRE E/OU DEPOSITADOS EM CONSTRUCOES ABERTAS OU EM GALPOES DE VINILONA U SIMILARES.
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Joyce

De: Gjx Seguros - RE <re@gjxseguros.com.br>

Enviado em: sexta-feira, 17 de setembro de 2021 15:56

Para: ‘Joyce'

Cc: rd@gjxseguros.com.br; jair@gjxseguros.com.br; alan@gjxseguros.com.br

Assunto: RES: Renovacao de Seguro - Sala comercial

Anexos: AGENCIA GOIANA DE GAS CANALIZADO - allianz.pdf; AGENCIA GOIANA DE
GAS CANALIZADO - liberty.pdf; AGENCIA GOIANA DE GAS CANALIZADO -
alfa.pdf

Prioridade: Alta

0l3, tudo bem?

Estou passando para avisar que seu seguro empresarial estd encerrando no proximo dia 10/10/2021.
Mas pode ficar tranquilo pois ja estamos trabalhando nisso para manter a prote¢do do seu patrimonio.
Fiz o orgamento com todas as seguradoras do mercado, e consegui excelentes valores para a renovagao.

Segue em anexo a proposta para vocé conferir, e ja darmos continuidade no processo. MELHOR OPCAO
ALLIANZ.

Se ficar com alguma dulvida ou precisar de alguma alteracao, fique a vontade para responder este e-mail,
ou se preferir pode me chamar no WhatsApp (62) 9 8304-0143

Atenciosamente;

Leticia Borges S GdX

@ 623583-0131 @) (62)9.8304-0143
Agjxseguros o gjxseguros.com.br
R. Flemington, 212, Qd. 11, Lt. 10 - Jardim Planalto. Goiania-GO

? #vocéEaNossaPrioridade

v % Moo= B & W A e

ViDA SAUDE EMPRESARIAL AUTD RESIDEMCIAL RURAL TRAMSPORTE VIAGEM AERONAUTICO

De: Joyce <joyce@goiasgas.com.br>

Enviada em: quinta-feira, 16 de setembro de 2021 16:43
Para: re@gjxseguros.com.br; alan@gjxseguros.com.br
Assunto: Renovagao de Seguro - Sala comercial

Prezados,

Boa tarde! Conforme contato, precisamos iniciar o processo para renovac¢ao da nossa Apdlice de Seguros que
expirara em 10/10/2021.



Por gentileza nos enviar, com urgéncia, uma cota¢do com a seguinte cobertura:

e Incéndio e Complementares;
e Despesas Fixas;

e Danos Elétricos;

e Responsabilidade Civil;

e Roubo de bens e valores;

e Vazamentos; e

e Derrame Chuveiro/Sprinkler.

Desde ja agradecemos a atencdo dispensada e nos colocamos a disposi¢cdo para eventuais esclarecimentos.

Atenciosamente,

Joyce Lara Martins de Sousa Pereira
Secretaria Geral

fd - - Agéncia Goiana de Gas Canalizado 5.A. — Goiasgas
GoIASgaS - ocoooecmn

Tel.: (62) 3213-1566



Goiasgés

PROPOSICAO DE AQUISICAO DE BENS E SERVICOS

DOCUMENTO: PA.DAF.002.21 [DE: GERENCIA FINANCEIRA
PROCEDIMENTO: RILC [PARA: SECRETARIA GERAL
POR: JOYCE PEREIRA [DATA DA EMISSAO: 08/09/21
PROJETO: RENOVACAO DO SEGURO ANUAL DA SEDE DA GOIASGAS
REV. iNDICE DE REVISOES - DESCRICAO E FOLHAS ATINGIDAS
0 EMISSAO ORIGINAL
REV. 0 ASSINATURA REV.1 REV.2 REV. 3 REV. 4

DATA: 08/09/21

EXECUCAO: Joyce Pereira

VERIFICACAO: Viviane Vieira

APROVACAO: André Macédo




ﬁoiasgés

TiTULO

Renovacao do seguro anual da sede da Goiasgas

OBIJETIVO
Contratacdo de seguro, com vigéncia anual, para a sede da Goiasgas, tendo por objetivo a indenizacao,
conforme limites e condi¢bes estabelecidos em Apdlice, de prejuizos decorrentes de perdas e danos

materiais causados, de forma subita e imprevista, aos bens e interesses da Companhia.

JUSTIFICATIVA

Solicitada pela Geréncia Financeira da Goiasgds, uma vez que se faz necessario a contratacdo de seguro
contra incéndio, com prazo de cobertura de 12 (doze) meses, e sua renovagdo pelo periodo em que viger o
contrato de locagdo da sala comercial onde estd sediada a Goiasgds, nos termos das cldusulas segunda, item
2.2, e décima primeira, item 11.1, do contrato de locacdo firmado entre a Companhia e a proprietaria do

imovel.

ESCOPO DOS SERVICOS/MATERIAIS

ITEM OBIJETO

00 | Renovacgdo do seguro anual da sede, contendo a seguinte cobertura:

01 |Incéndio e Complementares

02 |Danos Elétricos

03 | Despesas Fixas

04 | Responsabilidade Civil

05 |Roubo de Bens e Valores

06 | Derrame Chuveiro/Sprinkler

DATA DE INiCIO
Previsdo de vigéncia de 10/10/2021 a 10/10/2022.

REQUISITOS MiNIMOS DE QUALIFICAGAO

1) Empresas aptas a contratar com o setor publico.

2) A Contratacdo se dara sob os fundamentos da Lei n? 13.303/16, e do RILC (Regulamento Interno de
Licitacdes e Contratos) da GOIASGAS, dessa forma a contratada devera apresentar os documentos
abaixo listados:

a. Prova de Inscricdo no Cadastro Nacional de Pessoa Juridica (CNPJ);

Av. Deputado Jamel Cecilio, n2 2.690, Ed. Metropolitan Mall, Torre Tokyo, sala 1906, Jardim Goids
CEP: 74.810-100 - Telefax: (62) 3213-1566



Goiasgas
g9
b. Prova de Regularidade Fiscal com a Fazendas Federal, Estadual e Municipal mediante

apresentacao da:
Certidao Conjunta Negativa de Débitos Relativos a Tributos Federais e a Divida Ativa da
Unido, incluindo contribuicGes sociais, emitida pela Receita Federal do Brasil (RFB) e pela
Procuradoria-Geral da Fazenda Nacional (PGFN);
Certidao Negativa de Débito da Secretaria da Fazenda Estadual;
Certidao Negativa de Débito Municipal;

Certidao Negativa de Débitos Trabalhistas.

VIGENCIA DO CONTRATO

A vigéncia da Apdlice serd de 12 (doze) meses.

LOCAL DE DESTINO DO SERVICO
Sede Administrativa da Agéncia Goiana de G&s Canalizado S/A - GOIASGAS, situada na Avenida Deputado
Jamel Cecilio, n2 2.690, Ed. Metropolitan Mall, Torre Tokyo, sala 1906, Jardim Goias, na cidade de Goiania,

estado de Goias, CEP: 74.810-100.

INFORMAGOES GERAIS

A Goiasgas realizou, junto a corretora GJX Seguros, a Coleta de Precos n? 020/2021, com as seguintes

propostas:
Allianz Seguros | Liberty Seguros Alfa Seguradora
OBIJETO QTD
VALOR VALOR VALOR
SEGURO ANUAL DA SEDE 1 RS 401,31 RS 452,50 RS 676,35
TOTAL R$ 401,31 R$ 452,50 R$ 676,35

Dentre as empresas supracitadas, foi escolhida aquela que apresentou o menor prego, considerando toda a

cobertura, a saber: Allianz Seguros S/A.

1) Vigéncia: 12 meses

2) Local Segurado: Av. Deputado Jamel Cecilio, n2 2.690, Ed. Metropolitan Mall, Torre Tokyo, sala 1906,
Jardim Goias

3) Prazo de vigéncia: 10/10/2021 a 10/10/2022

4) Forma de pagamento: Boleto Bancario

5) Valor Global: RS 401,31

Av. Deputado Jamel Cecilio, n2 2.690, Ed. Metropolitan Mall, Torre Tokyo, sala 1906, Jardim Goids
CEP: 74.810-100 - Telefax: (62) 3213-1566



Goiasgas
CODIGO ORCAMENTARIO

ANEXO |
6 — DESPESAS GERAIS
6.15 - SEGUROS

Atenciosamente,

EXECUTADO

Joyce Lara M. de S. Pereira Viviane Vieira de Souza
Secretaria Geral Gerente Financeira

AUTORIZADO

André Gustavo Lins de Macédo
Diretor Administrativo Financeiro

Av. Deputado Jamel Cecilio, n2 2.690, Ed. Metropolitan Mall, Torre Tokyo, sala 1906, Jardim Goids
CEP: 74.810-100 - Telefax: (62) 3213-1566
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