PROPOSTA DE ADESAO SEGURO CONTA PAGA &s’%"*%'a g,

; ~ K/

NUVERO DA PROPOSTA: 47546878 ) Cy

DADOS DO SEBURD L2Jf s =z

Bstipulante: Midway Financeira S.A. — Crédito Financiamento e Investimento CNPJ: 09.464.0@/{)001 -12 =

N de Apolice: 01.82.9186337/01.77.9186377 Inicio de Vigéncia: 18/10/2024 Fim de Vigéncia: 1 @350‘}5&5 =Y %

Processo Susep Prestamista: 15414.900031/2019-96, e Processo Susep Acidentes Pessoais: 15414.901061/2014-13. 00 ( 4\4{‘”
On ppg B

DADOS DO SEGURADO

Nome: HITALO YURIDO NASCIMENTO SOUZA Data de Nascimento: 29/10/2005

Nome Social: HITALO YURIDO NASCIMENTO SOUZA

rRG: 20150291617 cpr: 100.289.053-50

Enderego: Rua 40 NY/Complemento: 244 /

Cidade: Maracanau cEP:61900-660 Ur:CE

Telefone: (85)98704-7227 Email: hy66423@gmail.com

DADOS DO ANANCIAMBNTO/PAGAMENTO
Reconhego a minha opgéio emaderir ao seguro Conta Paga e autorizo que o pagamento do prémio de seguro seja realizado no Cartéo Riachuelo. O seguro prestamistaesla  inculade

a obrigaggo assunida através do cartéo de crédito (Cartdo Riachuelo).
' Prémio por Cobe| 0
10F

i | Nao ha. Exceto emcaso de suicidio (2 |

COBERTURAS CONTRATADAS

e

Limite Maximo de
Indenizacao

Coberturas Coniratadas

Morte | Capital Fixo R§ 1.200,00 Neo ha | R$ 3,98
| anos) |

invalidez Fermenente Total por Acidente | Copital Fixo R$ 120000 | Neo ha | MNeoha | R$ 1,00

: e : ’ e | : ; - — o - — s

Desenprego Involuntario lln'c?pamdade Fisica Total e Capital Fixo R$ 1.200.00 Periodo de 60/ dias conseauiives : RS 11.93

| Terrporaria™ consecutivos
Digria de Intemagdo Hospitalar Até 30 digrias de R$ 200,00 Neo ha . 2 dias R$ 2,99
Prémio Mensal Total: R$ 1990 o i 10K 0,38%): R$ 0,08

Prémio Liguido de IOF: R$ 19,82 Forma de Pagamento: SIOC-

*Cobertura exclusiva para o plano profissional CLT
"*Cobeitura exciusiva para o plano profissional auténomo regulamentado.

TIPO DE CATEGORA PROASSIONAL

As coberturas de Desemprego Involuntério (para profissional CLT) e Incapacidade Fisica Total e Temporaria (para profissional auténomo regulamentac o] nau
s&o cumulativas, conforme normativo legal da SUSEP.

BENEFICIARIOS EM CASO DEMORTE

O primeiro beneficiario do seguro sera o Estipulante, para amortizar a divida contraida ou. para atender ao conpromisso assumido, devendo a diferenga que ultrapassar 5 s adldo,
quando for o caso, ser paga ao segurado cu a umsegundo beneficiario indicado pelo segurado.

—
o

nefic

Indicacdo de Beneficiario Grau de Parentesco

T YUR]'DO!‘\]ASCIMENT&SOUWZA 5 e “ ; i) “100

DECLARAGAQ DO PROPONENTE

Declaro estar de acordo coma presente proposta e condigbes contratuais e que nada oniti, tendo prestado todas as informagoes corpletas e veridicas, ficando a Se ratlora
autorizada a utilizar tais informagtes no arrparo e defesa de seus direitos. Bstou ciente que de acordo como Artigo 766 do Codlige Gvil Brasileiro, se prestei declaragBes ire; tas. ou
omiti informeges efou circunstancias que possaminfluir na aceitagao de proposta ou no calculo de préio, o seguro se tornara nulo, perdendo o direito as coberturas.

Felo presente, solicito rinha incluséo na apdlice contratada pelo Estipulante junto & Seguradora, constituindo-o meu mandatério, com poderes eXpressos para represer:a e na
forma prevista no Decreto Lei 73/66 e do Cadigo Civil.

Declaro que, ao preencher a presente proposta de ades3o, tonel conhecimento na integra das Condigbes Contratuais do seguro, incluinde as CondigBes Gerais, estando cian 3 que:
a) A aceitagao da proposta de seguro esta sujeita & andlise do risco. A Seguradora, apds recebimento da Proposta, tera 15 dias para definir pela aceitagdo ou r2( 1sz do
risco. O seguro sera automaticarente aceito, caso a Seguradora ndo manifeste por escrito, o notivo da recusa no prazo de 15 (quinze) dias, contados da data emque i | oposta
for protocolizada junto & Seguradora. Bste prazo serd suspenso, quando a Seguradora solicitar a apresentaggo de novos docurrentos para andlise dos riscos, o que soments poclera
ocarrer urma tinica vez, voltando o prazo a correr a partir da data emaue se der a entrega da docurrentagZo.

b) Este seguro & por prazo determrinade tendo a Seguradora a faculdade de ndo renovar a apdlice na data de vencimento, sem devolugso dos prérrics pagos nos termos de a dlicz.
¢) Oregistro do produto & autonstico e n&o representa aprovagso ou recorrendagae por parte da Susep.

d) Osegurado podera consultar a situacac cadastral do corretor de seguros e da sociedade seguradora no sitio eletronico www.susep.gov.br

e) Este plano utiliza o regime financeiro de reparticio sinples, que € o regime financeiro que fixa a taxa de custeio dos beneficios contratados, de rmodo a produzirein =ceitas
equivalentes aos beneficios e despesas geradas no periodo, ndo havendo capitalizagdo de reserva emdecorréncia dos prérrios recebidos, portando, ndo ha devoluggo ou esgate
do prémio ao Segurado, Beneficidrio ou Estipulante, apés a aceitag3o do seguro pela Seguradora.

f) As condices contratuais deste praduto encontram:se registradas na Susep de acordo como nimero de processo constante da proposta e poder&o ser consultadas nc e Jerego
eletrénico www .susep.gov.br,

g) A contratacio do segurc é opcional, sendo facultado ao segurado 0 seu cancelamento a qualquer tempo, com devolugiio do prémio pago refere ite ao
periodo a decorrer, se houver. Em caso de extingio antecipada da obrigagdo, o seguro estara automaticamente cancelado, devendo a seguratle a ser
formalmente comunicada, sem prejuizo, se for o caso, da devolugio do prémio pago referente ao periodo a decorrer.

h) Conforne estabelecido no Art. 3 da Circular SUSEP 642/21, a renovagao néo automdlica ou quaisquer outras alteragdes no contrato de seguro podersio ser realiia as oor
preposta preenchida e assinada pelo proponente, seu representante legal ou corretor de seguros. Renovagdes automiticas poderdio ser realizadas seguindo as 3¢ digies
contratuais.

i) O Bstipulante informa que ha contrato de exclusividade coma seguradora para a comercializacsio e oferta deste produto. O estipulante do seguro é remunerado com 6. 9% do
Frénrio Liquido de IOF, a cada pagarrento do seguro a titulo de pré-labore. . . .

]) Beclaro, como Segurado nesta contratacio, que, na forma da legislagéio vigente, recebi todas as informagﬁe_s obrigatérias contidas na Resolugic ( \NSP' n°®
382/2020, inclusive quanto a prévia disponibilizagdo das informagbes previstas no art. 4°, § 1°, da referida Resolugio. « Declaro que estou ciente sobre o3 ' :rmios
das condigbes contratuais desta proposta.



arCoonant |
i3S pessaasdan,de salide serdo usados e analisados pela SEGURADORA para acei

usados em nodel atisticos das enpresas. bem comp para o fim Gnico da execucdo da contrato de seguro, sendo que ditas informacGes poderéio ser col oI
i enpresas gue aiude%% cunprimento do contrato de sequro. Os dados do CLIENTE serfo guardados comtodo zelo e cuidado, e mantidos pelo prazo previsto pelo Regulzdor de
~  Sequros. =

LLE ATENDIMENTO SINISTRES ZURICH Seguros: Para avisar e aconpanhar seu sinistro de formma rapida e pratica acesse 0 site;www.zurich.combr/pt-br/atendimento Cu ligue para:
=

'i\\ 4070 8986 (Capitals e regido metropolitana) ou 0800 085 8986 de segunda a sexta-feira, das 8h as 20h e aos sdbados das 8h as 18h.

‘g'; \w\‘@g%ﬂ 284 i@‘& - atendimento 24h. Deficiente Auditivo: 0800 275 8585 Ouvidoria: 0800 770 1061
%MENTO LOJAS RIACHUELO S/A
Davidas goes do seguro, cancelamento, 2° via de certificado e outros:

Cartio Riachuelo: 3004-5417 (Capitais e Regifio Metropolitana), 0800 701 4342 (Denis Localidades) De seg. asab., das 8h as 22h.
Cartiio Riachuelo Mastercard/Visa: 3004-5417 (Capitais e Regidio Metropolitana),0800 727 4417 (Densis Localidades) De seg. a sab., das Bhas 22h.

SAC: 0800-721-3344 — 24 horas por dig, 7 dias por semana
Deficientes Auditivos: 0800-722-0626 - 24 horas por dia, 7 dias por semena
Ouvidoria Midway: 0800-727-3255 - De 2% & 6%, exceto feriados, das 10h as 16h.

ASSINATURA DO PROPONENTE M 747/ it Do Nbscimendlo Somezs

? ot Midway

ZURICH



/ miAssina

Documento de Padronizacao: Representacao Assinatura Eletronica
Identificador do documento: DAFB118C-2EBC-46B5-9A31-B6FA18CAG5C1 ©; ettt Gy
CHAVE: 135892

(© Carimbo do Tempo homologado pela |ICP-Brasil

[ Proposta de adesdo

Assinaturas

Hitalo Yuri Do Nascimento Souza
hy66423@gmail.com ‘ " . .
Assinado em: 18/10/2024 15:50:19 (BRT) M MM }Ié ’}Bﬁ%ﬂﬁﬂfﬂ/ﬂ Jﬁ/éﬂ&

Método de autenticagdo: SMS Token

Eventos

Hitalo Yuri Do Nascimento Souza
hy66423@gmail.com

3485785 - 2024-10-18715:50:19 - Envio para AP| de assinatura API
30985785 - 2024-10-18T15:50:19.524747251 - Funcionario(a) de matricula 3985785 validou token em tela
2024-10-18T15.50:15.524768032 - Contratc assinado

Medide provisona 2.200-2 de 24/08/2001; Art. 10. Consideram-se documentos publicus ou pariiculares, para todos os fins legais. os documentos eletrénicos de que trata etz Me lida
Provisoria. | 8 20 O disposto nesta Medida Proviséria néo obsta a utlizagéo de outra meio de comprovagéo da autoria e integridade de documentos em forma eletronica, inclusiv - 0s que
utlizem certificados ndo emitidos pela |CP-Brasil, desde que admitide pelas partes coma vélido ou aceito pela pessoa a quem for oposto o documeno.

E, por estarem assim justas e acordadas, as Partes lavram, datam e assinam o presente Acordo utilizando ferramenta de assinatura e validagio eletronica (solugdo miAssina, Jidway,
Fiachuelo) nos termas do arugo 10, paragrafo 20, da Medida Provisaria no 2.200-2 de 24 de agosto de 2001, ficando expressamente atribuida validade ac presente Acordo, ben omo as
assinawras e a Laudo de Assinatura Eletrdnica, as quais serdo parte integrante deste Acordo, obrigando-se as Partes, por si e seus sucessores a qualquer titulo a cumpri-lo e n 2dos os

SEUS termos.

Usuario: 3985785 '{ Sistema 'gaj'.igitante: GT!'!l‘ Filial: 258
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ME 30CIAL: HITAL ASCTNT
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igéEHJClUAQE”JgTERéHIU: MENSAL
ik AMENTO: SICC - CARTAQ R
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] SEMANAL DE R 2.500,00
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B SRR
IFORMACD =S : MW, COMPRAFREMLADA. COM.ER
QCES30 SUSEP DE CAPITALIZACAD: et
414.301583/2018-31

[DADOS DO SEGLRD

FF TURAS CUNTRATADAS: PERDA DE RENDA
PURTANCIA SEGURADAS: RY 30C, 00
RENCIA: 10 (DEZ) DIAS A CONTAR DA DATA DE

IESAL
AN0JLA: 32 DIAS
?gﬁlj fﬂ? :DﬁERTURﬁ

: R$
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by £ap4 RIFISSIONAIS COM VINCULD EMPREGATICID
al) /PR IFISSIONALS LIBERAIS E/OU NAD

SGUL AHETIDS HAVERA LIMITE OE COMTRATACAD DE
E ¥ 15 POR CPF

:CLAACAT D0 PROPONENTE

SEGUIAD) “ODZRA CONSULTAR A SITUACAD

AUASTRAL 00 CIRRETOR DE SEGURCS E DA SOCIEDADE
CGURADDRS 40 SITIO ELETRONICO

W, SJ3EP.GIV.BR. O REGISTRO CO PRUCUTD E
UTOMATICO = NAD REPRESENTA AFROVACAD CU
ECOMSNDACAD POR PARTE DA SUSEF. EM ATENDIMENTO
CLEL 12.741/12 INFORMAMOS QUE INCIDEM AS
L1GUITAS D 0,651 DE PIS/PASEF E [E 4% DE

fF 1S SOIRS 03 PREMIOS DE SECUR(S, LEDUZIOOS
it L5TABEEC10 EM LEGISLACAC ESPECIFICA. LINK
i FLATAF JRTA DIGITAL OFICIAL PARA REGISIRO DE
{LoLANACNZS DOS CONSUMIDORES COS MERCADOS
UPERIS] INADOS {WWW. CONSUMICIR. GOV. BR ).
JECLA-D, CLA0 SEGURADD NESTA CONTRATACAQ, QUE,
% FORMA DA LEGISLACAD VIGENTE, RECEBI TODAS AS
{NFORMACD=S OBRIGATORIAS CONTIDAS NA RESOLUCAQ
CNSP N7 32/2020, INCLUSIVE GUANTO A PREVIA
DISPONIEL . [ZACAD DAS INFORMACUES PREVISTAS NO
ART. 02, 7 17, DA REFERIDA RESOLUCAD.

DECLARD QUE ESIDU CIENTE SOBRE 05 TERMOS DAS
CINDICOES CONTRATUALS DESTA FROPOSTA.

fi-CL A0 OJE, ACEITO PECEEER C BILHETE DE SEGURO
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TERMO DE ADESAO DA ASSISTENCIA 24 HS RESIDENCIA Mé‘)\&‘\h A{B’\?
« &

. o F"’)rg M
Numero do Contrato: 49155250 Data Emissao: 12/02/2025

DADOS DO CLIENTE
Nome do Cliente: HITALO YURI DO NASCIMENTO SOUZA CPF: 100.289.053-50

IDENTIFICAGCAO DARESIDENCIA
Enderego: Rua 40, 244 Bairro: Jereissati | Cidade: Maracanali - CE

ASSISTENCIAREALIZADAPOR
CDF Assisténcia Ldta CNPJ: 52.570.231/0001-34

PAGAMENTO: R$ 16,90 MENSAL Forma de Pagamento: SICC -

“T4 VIGENCIA DO SERVICO TERA INICIO APOS O PAGAMENTO DA SUA PARCELA MENSAL DAASSISTENC A
CONTRATADA. PARA SOLICITAR OS SERVICOS DE ASSISTENCIA LIGUE PARA: 0800 704 5025

DISPOSIGOES FINAIS
Os servicos de assisténcia emergencial ndo se confundem com um seguro, e ndo permitem o pagamento de indenizacd s ou

reembolsos. Os servicos serdo disponibilizados para atendimento de eventos emergenciais, ocorridos de forma repen in: e
imprevista. O acionamento sempre devera ser feito por telefone. Para fins de atendimento, ndo sera considerada como resic 3neia
elegivel aos servigos de assisténcia as casas de veraneio ou que ndo possam ser caracterizadas como local de o radia
habitual do Usuario, e aquelas utilizadas parcial ou integralmente para fins comerciais, pelo préprio Usudrio ou terceir:
Politica de privacidade

Autorizo a CDF ASSISTENCIAS LTDA 2 compartilhar os meus dados pessoais com seus parceiros e demais prestadai ss de
servicos e a proceder por si, e através de seus fornecedores, intermediarios e/ou parceiros homologados, o tratamento dos mneus
dados pessoais, restringindo-se as funcoes e atividades por cada um desempenhadas, para execugdo deste contraic e de

acordo coma Politica de Privacidade da CDF, disponivel em: https://www.cdf.net/politica-de-privacidade/. Mais detalhes sobre
o tratamento de dados pessoais estdo disponiveis nas Condigbes Gerais deste produto. Central de Atendimento Lojas Ria huzslo
/Riachuelo Mastercard e Visa: 3004-5417 (Capitais e Regido Metropolitana),0800-727-4417 (Demais Localidade, SAC — 0800 731 3344,
S Deficiente auditivo — 0800 722 0626 24 horas por dia, 7 dias por semana / Quvidoria: 0800-727-3255 Funciona de 2% a 67 ¢ xceto

..ados, das 10h00min as 16h00min.
Considerando a Lei Federal N°® 13.709/2018 - Lei Geral de Protegdo de Dados, e zelando pela transparéncia legalmente e igida,
informamos que faz-se necessario o tratamento de dados pessoais pela Midway, bem como o compartilhamento destes dados 5 m as
empresas do Grupo Guararapes, CDF e seus parceiros comerciais, tal tratamento é indispensavel para a execugdo deste col treto.
Para exercer seus direitos, conhecer nossa Politica de Privacidade e obter mais informacdes sobre Privacidade de Dados, a esse
nosso Portal da Privacidade, disponivel em hitps://privacidade.grupoguararapes.com.br/.

@’ Declaro que li, recebi e aceito as Condigdes Gerais desse servico, inclusive os limites e excluses.

E Estou ciente e concordo com a cobranga mensal dos servigos em minha fatura do Cartio Riachuelo.

Assinatura:
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1@ Assinatura e1etro

Micdway RIACHUELO

Documento de Padronizacao: Representacao Assinatura Eletronica
Identificador do documento: 522B8346-6635-4F5C-BAD5-7E5B25C4C654

CHAVE: 802621
(© Carimbo do Tempo homologado pela ICP-Brasil

[/ Proposta de adeséo

Assinaturas

Hitalo Yuri Do Nascimento Souza

Telefone: 5585987047227 5

hy66423@gmail.com M 7%&% }ﬁf’s‘fpﬁ %ﬂd%fé’ Jﬂlflﬁ'
Assinado em; 12/02/2025 16:33:45 (BRT)

Método de autenticagdo: SMS Token

Eventos

Hitalo Yuri Do Nascimento Souza
hy66423@gmail.com

4039449 - 2025-02-12T16:33:45 - Envio para AP| de assinatura API
4039449 - 2025-02-12T16:33:45.311773409 - Funcionario(a) de matricula 4039449 validou token em tela

2025-02-12T16:33:45.311787164 - Contrato assinado

Medida proviséria 2.200-2 de 24/08/2001: Art. 10. Consideram-se documentos publicos ou particulares, para todos os fins legais, os documentos eletronicos de que trata esta Medida
Provisria. | § 20 O disposto nesta Medida Proviséria ndo obsta a utilizacéo de outro meio de comprovacdo da autoria e integridade de documentos em forma eletrdnica, inclusive os que
utilizem certificados n&o emitidos pela ICP-Brasil, desde que admitido pelas partes coma vélido ou aceito pela pessoa a guem for oposto o documento.

E, por estarem assim justas e acordadas, as Partes lavram, datam e assinam o presente Acordo utilizando ferramenta de assinatura e validago eletrénica (solug8o miAssina, Midway,
Riachuelo) nos termos do artigo 10, paragrafo 2o, da Medida Proviséria no 2.200-2 de 24 de agosto de 2001, ficando expressamente atribufda validade ao presente Acordo, bem como as
assinaturas e o Laudo de Assinatura Eletronica, as quais serdo parte integrante deste Acordo, obrigando-se as Partes, por si e seus sucessores a qualguer titulo a cumpri-lo em todoes os

seus termos.

Usuario: 4039449 | Sistema solicitante: GT|
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N® Proposta: 49155250

Bilhete/Certificado: 222001001603784

Mome: BITALO YURI DO NASCIMENTO SOUZA

Nome Social: HITALO YURI DD NASCIMENTO SCUZA
CPF:100.28%5.0583-50

Vendeador: IVaNIA COSTA DOS SANTOS {3985785)
Produto: Assisténcia Residéncia

Status: Cancelado

N° Proposta: 47547409

Bilhete/Certificado: 0000013255001000000228207
Mome; hitalo yuri do nascimento

Nome Social: hitalo yuri do nascimenta

CPF: 100.28%.053-50

Vendedor: MARIA ARINE 5ILVA DOS SANTOS (4100770)

Produto:; Seguro Compra Premiada
Status: Cancelado

MN® Proposta: 47546878

Bilhete/Certificado: 000009%131000000000500266
Mome: HITALS YURI DO NASCIMENTO SOUZA

Mome Social: HITALD YURI DD NASCIMENTC SCUZA
CPF: 100.289.053-50

Vendedor: IVANIA COSTA DOS SANTOS (3985785)
Produte: Segura Conta Paga

Status: Cancelado




Cliente:
Assunto:

HITALO Y DO N SOUZA

Detalhamento de extratos

Vencimento Novembro / 2024

Numero do Cartao:

Pagamento Minimo:

Data de Vencimento:

Total da Fatura:

'02258.7XXXX1.107 RS 26,80 23/11/2024 RS 26,80
NAO PAGO
Data Descricdo da Operagdo Valor Compra | Parcela | Lancamento Més
18/11/2024 Seguro Conta Paga - Plano A%nico RS 19,90:D
19/11/2024 Seguro Compra Premiada RS 6,90:D

Vencimento Dezembro / 2024

Numero do Cartao:

Pagamento Minimo:

Data de Vencimento:

Total da Fatura:

'02258.7XXXX1.107 RS 26,80 23/12/2024 RS 26,80
NAO PAGO
Data Descricio da Operagdo Valor Compra | Parcela | Lancamento Més
18/12/2024 Seguro Conta Paga - Plano Asnico RS 19,90:D
19/12/2024 Seguro Compra Premiada RS 6,90:D

Vencimento Janeiro / 2025

Numero do Cartao:

Pagamento Minimo:

Data de Vencimento:

Total da Fatura:

'02258.7XXXX1.107 RS 75,21 23/01/2025 RS 75,21
12/02/2025 PAGAMENTO R$ 88,85°C
Data Descricao da Operagao Valor Compra | Parcela | Langamento Més
RIACHUELO - CE MARACANAU
18/10/2024 NORTH SH RS 387,28 1de8 RS 48,41:D
18/01/2025 Seguro Conta Paga - Plano Aénico RS 19,90iD
19/01/2025 Segurc Compra Premiada RS 6,90:D

Vencimento Fevereiro / 2025

Numero do Cartao:

Pagamento Minimo:

Data de Vencimento:

Total da Fatura:

'02258.7XXXX1.107 RS 72,21 23/02/2025 RS 72,21
23/02/2025 PAGAMENTO RS 72,21§;C
Data Descri¢ao da Operacdo Valor Compra | Parcela | Langamento l\}lés
RIACHUELO - CE MARACANAU
18/10/2024 NORTH SH RS 387,28 2de8 RS 48,41:D
29/01/2025 Ressarcimento Despesa de Cobranca -R% 5,50:D
18/02/2025 CANCELADO-Seguro Conta Paga RS 0,00iD
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l 19/02/2025° Seguro Compra Premiada : RS 6,90
o e 23/02/20@7 JUROS DE MORA RS 0,35
% < |
O(‘ON w&?zozs MULTA CONTRATUAL POR ATRASO R$ 0,97
23/02/2025 IOF RS 0,09
JUROS REMUNERATORIOS POR
23/02/2025 ATRASO RS 6,52
23/02/2025 IOF ADICIONAL RS 0,21
12/03/2025 | AssistA2nciaResidA®ncia-Mega =~ L e

RS 19,90} Segura Conta Paga - Plano Afnico :Pgo em 12/02
R$6,90;  SeguroCompraPremiada  iPgo em 12/02
R$ 6,90 'Se'g_ufé Compra Pfenj'ia'da' _ ~ {Pgoem 23/02

RS 16,901 Assistencia Residencia - Mega  ;Pgo em 23/02
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Midway S.A. - Crédito, Financiamento e Investimento, pessoa juridica de
direito privado, com sede na cidade de S&o Paulo/SP, RUA LEMOS MONTE R0,
120 - BUTANTA/ SP, inscrita no CNPJ/MF sob o nimero 09.464.032/0001-12,
vem, nos autos do Procedimento Administrativo instaurado a partir de
reclamagao feita por HITALO YURI DO NASCIMENTO SOUSA - CPF:
100.289.053-50 apresentar RESPOSTA:

Inicialmente, esclarecemos que, nossos colaboradores sao treinados e

capacitados para a venda de produtos e servigos, visando sempre 0s princif ios

— gerais a satisfacao, o respeito e a confianca no relacionamento com siius

" clientes. Para a oferta de servigos, prezamos sempre pela exposicéo (las

coberturas abrangentes ao plano ofertado, bem como os valores mensais >ara
langcamento em fatura.

Com a concordancia do cliente, é emitido o contrato de adesdo e condi;iies
gerais do plano contratado e apds assinatura o mesmo é efetivado. ( Vide ani:xo

) .

Sendo assim, em 18/10/2024 foi realizada a contratag&o dos servicos:

Rua 4, n°® 370 - Jereissati | - CEP: 61.900-350 - Maracanau-CE - Tel: 0800 275 1011/ (85) 3521 5901
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Conta Paga - R$ 19,90 / Més
Compra Premiada - R$ 6,90/ Més

E em 12/02/2025:
Assisténcia Residéncia — R$ 16,90 / Més

Mediante aos fatos narrados, foi realizado os cancelamentos dos servicos em
12/02 ( Conta Paga ) ; 25/02 ( Compra Premiada ) e 28/02 ( Assisténcia
Residéncia ) onde deixou de ser langado em fatura Fevereiro ( Conta Paga ) e
demais a partir do vencimento 23/03/2025.

Sobre os valores pagos dos produtos POR LIBERALIDADE , realizamos o
estorno a crédito.

R$ 19,90 Seguro Conta Paga Pgo em 12/02
R$ 6,90 Seguro Compra Premiada Pgo em 12/02 -
R$ 6,90 Seguro Compra Premiada Pgo em 23/02

R$ 16,90 | Assistencia Residencia - Mega | Pgo em 23/02

R$ 50.60 TOTAL CREDITO

Sobre tal crédito , 0 mesmo constara evidente em fatura de MARCO/2025, onde
cliente devera comparecer em uma de nossas lojas, do ser retirado em loja ou
mantido em fatura para abatimento de novas compras .
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A reclamada se coloca a disposicdo para maiores esclarecimentos que se fizeiem
necessarios.

Isto posto, diante da apresentagdo de resposta, bem como diante da completa auséicia
de indicios de violagdo a legislagdo consumerista, esta Reclamada protesta felo
encerramento do presente procedimento administrativo.

—_—

Nestes Termos,

Pede Deferimento.

S&o Paulo, 28 de Fevereiro de 2025
Cordialmente,

Sheila - Ouvidoria

MIDWAY (Riachuelo)

www.imidway.com.br
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