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Mensagem
de abertura

Prezado irmdo,

Nos ultimos anos, a Adventist Risk Management
(ARM) tem se dedicado a desenvolver diversas
solucbes para apoia-lo em momentos em gue
seu ministério passa por desafios inesperados.
Nossa equipe pensa, desenvolve e aplica cada
atividade com a integridade e a paixdo que o0
obreiro do Senhor deve ter pela Missao da Igreja
Adventista.

Este manual foi escrito para que vocé tenha
em mdos informacOes necessarias, sinta-se
protegido e saiba como proceder em casos de
emergéncia.

Nosso pedido € que vocé dedigue um tempo
para a leitura e, sempre que precisar, consulte
essas informacoes.

Nosso objetivo ndo é estar toda hora em
todo lugar. Nosso objetivo é garantir que vocé
continue desenvolvendo seu ministério, mesmo
quando os momentos forem diferentes do que
planejamos.

Lembre-se:

“O nosso ministério € proteger o seu
ministério.”

Conte sempre conosco.

Deus abencoe seu ministério.
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0 que é o Seguro de Eventos?

0 Seguro de Eventos proporciona cobertura para
casos de acidentes pessoais que ocorram com
participantes de eventos promovidos pela Igreja
Adventista do Sétimo Dia (IASD).

Tipos de eventos cobertos

Eventos realizados pela IASD, tais como:
Campais, treinamentos, congressos, encontros
regionais, concilios, retiros, palestras, camporis, etc.

Quem pode participar?

Pode contratar essa cobertura o responsavel pelo
evento, lider local ou Campo/Instituicdo da IASD que
esteja dentro do territ6rio nacional (Brasil).

Sao beneficiarios desse seguro todos o0s
participantes do evento.

Como contratar?

Acessar a pagina armsa.com e buscar a 0p¢ao:
Protecdes > Eventos > Contrate.

Para contratacdo € necessario possuir as
seguintes informacoes:




» Nome da entidade contratante.

» Informacdes do Responsavel (nome
completo, telefone e e-mail).

» Informacdes do evento (data de inicio e
término, nome do evento e quantidade de
segurados).

» Informacdes do Plano de Seguro do
Evento (plano e cobertura desejada).

Vigéncia

Durante o periodo do evento que for informado
na contratacao.

Quando e como é feita a cobranca?

Depois de completar os dados para a contratacao
no sistema, sera gerado um boleto para pagamento
bancario.

A contratacao do seguro sera concluida somente
ap6s o pagamento do boleto. A partir desse
momento o seguro esta efetivado.

0 pagamento do seguro deve ser efetuado antes
do inicio do evento. Pagamento do seguro apds o
inicio da vigéncia ndo tera validade.

Tipos de cobertura

S6 terdo cobertura os acidentes ocorridos
durante a realizacao das atividades no local do
evento, como:
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Morte acidental

o Garante indenizacdo por morte causada por
acidente.

o A indenizacdo sera paga ao beneficiario
ou parente mais proximo até o limite da
cobertura contratada.

o Para menores de 14 anos, 0 seguro sera
somente para reembolso das despesas com
funeral, devidamente comprovadas.

o O limite para o reembolso das despesas com
funeral no caso das criancas menores de
14 anos sera o teto da cobertura de morte
acidental contratada no plano ativo.

Invalidez Permanente Total ou Parcial por
Acidente

o Garante a indenizacao total ou parcial, perda
de um membro (mutilacdo), perda de visao,
fala e audicdo ou perda de movimentos de
qualquer membro, causada por acidente
ocorrido dentro da vigéncia do seguro.

o A indenizacdo sera paga ao Segurado, em
caso de acidente, até o limite da cobertura
contratada.

Despesas Médicas, Hospitalares e Odontoldgicas
(DMHO)

o Garante o reembolso que é limitado ao valor
segurado em caso de despesas médicas,



hospitalares e odontologicas  efetuadas
pelo Segurado para seu tratamento em
consequéncia de um acidente.

o A cobertura é por ocorréncia, e é para:

» Despesas hospitalares.

» Despesas decorrentes de diagndsticos
(inclusive exames), tratamento e cirurgia
médica.

» Despesas com anestesias.

» Despesas odontoldgicas, guando
causados por acidente. Cobre apenas
dentes naturais.

0 valor de cobertura individual para DMHO é
de 20% do valor da cobertura de Morte Acidental
ou Invalidez por Acidentes do plano escolhido,
limitado ao valor maximo de RS 2.000,00.

Planos e valores de cobertura

Tipo de Cobertura / Planos Plano A Plano B
Morte Acidental (MA) R$5.000,00 | RS$10.000,00
Invalidez Permanente
por Acidente (IPA) R$5.000,00 | R$10.000,00
Despesas Médicas, Hospitalares |
e Odontoldgicas (DMHO) i) i)

*0Os valores e custos podem ser encontrados no site armsa.com.
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0 que fazer em caso de ocorréncias?

Qualquer pessoa que estiver segurada no Seguro
de Eventos podera solicitar reembolso de despesas
em caso de acidentes pessoais ou morte, de acordo
com o valor da cobertura contratada.

Em caso de ocorréncia, o Segurado devera
entrar em contato com a ARM Sul-Americana para
esclarecer qualquer duvida que tenha e preparar
as informagoes solicitadas a seguir, segundo cada
aso.

e Morte acidental
o Formulario de aviso de sinistro preenchido,
assinado pelo responsavel legal (pai ou mae)

marido ou esposa, que pode ser obtido no
site armsa.com na secao Formularios.

o Certiddo de Obito.

o Relatorio Médico preenchido e assinado.

o Boletim de Ocorréncia Policial (BO).

o Laudo do IML.

o Certiddo de nascimento ou RG do Segurado.

o CPF, RG do responsavel legal (pai ou mae),
marido ou esposa.

o Formulario de autorizacao para crédito.
o Proposta de contratacao do seguro.




Invalidez Permanente Total ou Parcial por
Acidente

o Formulario de aviso de sinistro preenchido,
assinado pelo responsavel legal (pai ou mae)
marido ou esposa, que pode ser obtido no
site armsa.com na secao Formularios.

o Boletim de Ocorréncia Policial (BO).
o Laudo (relatério médico ou prontuario).
o Certidao de nascimento ou RG do Segurado.

o CPF, RG do responsavel legal (pai ou mae),
marido ou esposa.

o Autorizacao de crédito.
o Proposta de contratacao do seguro.

Despesas Médicas, Hospitalares e Odontoldgicas

o Formulario de aviso de sinistro preenchido,
assinado pelo responsavel legal (pai ou mae)
marido ou esposa, que pode ser obtido no
site armsa.com na secao Formularios.

o Laudo (relatério médico ou prontuario).

o Notas fiscais ou recibos originais dos gastos
médicos.

o Conta hospitalar, quando houver internacao.

o Receita médica e notas fiscais originais em caso
de gastos com medicamentos.

o Proposta de contratacao de seguro.
Podem ser solicitados documentos adicionais

para finalizacao de analise do processo de sinistro.
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Reembolso

Depois de autorizado o sinistro, 0 pagamento sera
feito por meio de um deposito bancario diretamente
na conta do beneficiario ou responsavel legal (pais
ou conjuge).

Todas as despesas serao cobertas por meio de
reembolso.

0 Segurado deve dispor de fundos (dinheiro,
cheque ou cartdo de crédito) para pagamento das
eventuais despesas e depois solicitar reembolso
pelo processo de sinistro.

Casos em que o Seguro de Eventos nao

garante o reembolso

0 Seguro de Eventos nao tera cobertura para:

o Suicidio.
o Doencas e/ou condicdes preexistentes.

o Atendimento odontoldgico, exceto como
resultado de lesao aos dentes naturais, lesdes
estas causadas pelo acidente.

o Proteses ou orteses.

o Exames oftalmoldgicos para prescricao ou
subscricao de lentes.

o Acidentes ocorridos fora do local do evento.

o Tratamento médico ou morte em decorréncia
de covid-19.
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Informacoes gerais

Em caso de duvidas sobre a contratacdo e o que
fazer em caso de ocorréncias, o participante podera
entrar em contato com o Campo/Instituicdo ou
diretamente com a ARM Sul-Americana.

Este é apenas um resumo da apolice. Qualquer
cobertura ndo especificada neste manual sera
definida com base nas regras estabelecidas na
apolice.

5\ Vocé ja baixou o nosso aplicativo?

Acesse 0 Google Play ou a App Store no seu
dispositivo e busque por: ARM SA.

Vocé tera acesso a este e a outros manuais em
formato digital, além de nossas redes credenciadas,
materiais de prevencao, entre outras novidades.

Baixe agora mesmo!




Entre em contato

Servico de atendimento ao usuario
contato@armsa.com

Telefones de Contato e Emergéncia
Capitais: 4062-0771
Outras Localidades: 0800-727-0771

Horario de Atendimento
Segunda a quinta-feira: 8h as 17h
Sexta-feira: 8h as 12h

@ armsa.com
0 armsulamericana

armsulamericana

O armsulamericana



