Docusign Envelope ID: 39C94A87-35E0-84A8-8149-3B2CD439C80D S b -
A\ Sabemi

Proposta de Contratagdo n° 50155/2026
SEGURO AP COLETIVO

1. Dados do Estipulante

Estipulante: VIVA+ CLUBE DE BENEFICIOS LTDA
CNPJ: 66.332.086/0001-68
CNAE: 82.99-7-99
Outras atividades de servicos prestados principalmente as empresas nédo especificadas anteriormente
Endereco: RUA SAMPAIO VIANA n° 277 CONJ 134, PARAISO - SAO PAULO/SP - CEP 04.004-000
Telefone(s): (11) 3051-5091
E-mail: alessandra@digitalis.adv.br

2. Dados da Seguradora

Seguradora: SABEMI SEGURADORA S.A.
CNPJ: 87.163.234/0001-38

3. Corretor
Corretor: DARINARI ASSESSORIA E CORRETAGEM DE SEGUROS
CNPJ: 45.474.940/0001-50
N° SUSEP: 222133551

4. Coberturas Contratadas, Assisténcias e Beneficios

PLANO 1
. Limite Maximo Capital
I
Sigla Cobertura Coberturas Contratadas Segurado (R$)
MA MORTE ACIDENTAL R$10.000,00

Assisténcias e Beneficios

ASSIST. FUNERAL INDIVIDUAL R$ 5.000,00
ASSISTENCIA PET

DESCONTO EM CONSULTAS E EXAMES INDIVIDUAL
DESCONTO EM MEDICAMENTOS + CLUBE DE VANTAGENS
ASSISTENCIA RESIDENCIAL ELETROASSIST

PLANO 2
. Limite M&ximo Capital
Sigla Cobertura Coberturas Contratadas Segurado (RS)
MA MORTE ACIDENTAL R$10.000,00

Assisténcias e Beneficios

ASSIST. FUNERAL FAMILIAR R$ 5.000,00

ASSISTENCIA PET

DESCONTO EM CONSULTAS E EXAMES FAMILIAR
DESCONTO EM MEDICAMENTOS + CLUBE DE VANTAGENS
ASSISTENCIA RESIDENCIAL ELETROASSIST
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Docusign Envelope ID: 39C94A87-35E0-84A8-8149-3B2CD439C80D S b -
A\ Sabemi

Proposta de Contratagdo n° 50155/2026
SEGURO AP COLETIVO

PLANO 3
Limite Maximo Capital
Segurado (R$)
R$5.000,00

Sigla Cobertura Coberturas Contratadas

MA MORTE ACIDENTAL

Assisténcias e Beneficios

DOUTOR ONLINE INDIVIDUAL - CLINICO GERAL

PLANO 4

Limite Maximo Capital
Segurado (R$)

R$5.000,00

Sigla Cobertura Coberturas Contratadas

MA MORTE ACIDENTAL

Assisténcias e Beneficios

DOUTOR ONLINE FAMILIAR - CLINICO GERAL

5. Prémio e Taxas

PLANO 1

Coberturas Contratadas

MA

Coberturas Contratadas

MA

Coberturas Contratadas

MA

Taxa Liquida Mensal
por Cobertura (%o)

0,2560%o

Taxa Liquida Mensal
por Cobertura (%o)

0,5121%0

Taxa Liquida Mensal
por Cobertura (%o)

0,2192%o

Taxa Liquida Mensal

Limite M&ximo
Capital Segurado
R$ 10.000,00

PLANO 2
Limite M&ximo
Capital Segurado
R$ 10.000,00

PLANO 3
Limite Maximo
Capital Segurado
R$ 5.000,00

PLANO 4

Limite Maximo

Prémio Liquido
Maximo (R$)

R$ 2,56

Prémio Liquido
Maximo (R$)

R$512

Prémio Liquido
Méximo (R$)

R$1,10

Prémio Liquido

IOF (R$)

R$ 0,01
Prémio Total

IOF (R$)

R$ 0,02

Prémio Total

IOF (R$)

R$ 0,00
Prémio Total

*Prémio Bruto
Maximo (R$)

R$ 257
R$ 2,57

*Prémio Bruto
Maximo (R$)

R$ 514
R$ 5,14

*Prémio Bruto
Méximo (R$)

R$ 1,10
R$ 1,10

*Prémio Bruto

Coberturas Contratadas por Cobertura (%o) Capital Segurado Maximo (R$) IOF (R%) Méaximo (R$)
MA 0,7133%0 R$ 5.000,00 R$ 3,57 R$ 0,01 R$ 3,58
Prémio Total R$ 3,58
*Valores em R$, com IOF de 0,38%
6. Caréncias

Para sinistros decorrentes de morte ndo haverd prazo de caréncia, exceto no caso de suicidio ou sua tentativa, quando o
referido periodo correspondera a 2 (dois) anos ininterruptos, contados da data de inicio de vigéncia da cobertura individual, ou
de sua reconducéo denois de suspenso.

SAC Siga a @sabemibrasil

www.sabemi.com.br

OUVIDORIA

Baixe o aplicativo

0800 880 1900 - todas as regldes
WhatsApp: (51) 99528.0140

( Despx
1. ‘ App Store ! , 0800 880 1999- todas as regides

WhatsApp: (51) 99528.0140

La="3

2% sace@sabemi.com.br % ouvidoria@sabemi.com.br

Pag. 2 de 10



Docusign Envelope ID: 39C94A87-35E0-84A8-8149-3B2CD439C80D

Proposta de Contratagdo n° 50155/2026
SEGURO AP COLETIVO

7. Franquia
N&o ha franauias.

8. Demais Consideragbes

VIGENCIA DA APOLICE: 12 meses - 24h de 31/08/2026 Até 24h de 31/08/2027

RENOVAGAO: Automética uma vez

CUSTEIO: Contributario

ADESAO: Facultativo

CONDIGCAO DE ACEITAGAO A adesdo dos proponentes ao Seguro se dard mediante contratacdo por meios remotos ou
E FORMA DE INRESSO: por preenchimento integral da Proposta de Adesdo e a devida aceitacdo do risco pela

Seguradora. A assinatura podera ser fisica ou digital. A Seguradora fornecera protocolo que
identifique a proposta recepcionada, indicando data e horario do seu recebimento.

Conforme a Circular SUSEP n° 642/2021, a Seguradora tera o prazo de 15 (quinze) dias para
aceitacao da proposta, sendo que a auséncia de manifestacao por escrito dentro deste prazo
caracterizara aceitacao técita do risco.

A Seguradora se compromete a emitir e entregar certificado individual a cada segurado,
contendo as informagdes essenciais da cobertura, conforme Resolu¢do CNSP n° 439/2022.

DPSt: N&o se aplica.
O Para proponentes com capital segurado acima de R$ 500.000,00.
VINCULO SEGURAVEL: Clientes.
IDADE MINIMA: 14 (quatorze) anos
IDADE MAXIMA: Idade méxima para ingresso no grupo é de 70 anos, 11 meses e 29 dias
DATA ENVIO MOVIMENTACAO: Dia 30 do més no més a vigéncia
ENVIO DA MOVIMENTAQAO: Mensal
DATA PAGAMENTO FATURA: Dia 20 do més subsequente a vigéncia
RECOLHIMENTO DO PREMIO: VIVA+ CLUBE DE BENEFICIOS LTDA
FORMA DE COBRANCA: Boleto Fatura R$
ISENTO DE I0F?: N&o
ATUALIZAQAO MONETARIA ANUAL: IGPM
RECALCULO DO TAXA: Até 60 (sessenta) dias antes da renovacéo, a seguradora vai analisar se as taxas do seguro

estdo corretas. Se precisar mudar, avisara o estipulante com pelo menos 30 (trinta) dias de
antecedéncia.

BENEFICIARIOS: O(s) Beneficiario(s) sera(ao) designado(s) pelo Segurado na Proposta de Adesdo ou no
momento da contratacdo através de meios remotos, podendo ser substituidos a qualquer
tempo, através de solicitagédo formal, preenchida e assinada pelo Segurado Principal. Na falta
de indicagdo expressa de Beneficiario, ou se por qualquer motivo nao prevalecer a que for
feita, serdo beneficiarios aqueles indicados por lei.

RISCOS EXCLUIDOS Conforme Condi¢des Gerais do produto.

PRO-LABORE: N&o
1DPS: Declaragéo Pessoal de Saude.

9. Ambito da Cobertura

Conforme descritivos constantes nas Condi¢Ges Gerais do Seguro.
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Docusign Envelope ID: 39C94A87-35E0-84A8-8149-3B2CD439C80D S b -
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Proposta de Contratagdo n° 50155/2026
SEGURO AP COLETIVO

10. Comunicacgéo de Sinistros

Comunicacdo de Sinistros: O Segurado, seu beneficiario ou Estipulante devera(do) comunicar o sinistro, logo que o
saiba(am), & Seguradora mediante documentacéo especifica constante das Condicdes Gerais do Seguro.

Prazo para regulagao: Até 30 dias apds entrega da documentagdo completa.
11. Cancelamento da Apdlice
A apdlice podera ser cancelada:

- Pela falta de pagamento por parte do Estipulante dos Prémios devidos;
- A qualquer tempo, mediante acordo formal entre a Seguradora e o Estipulante, desde que haja anuéncia prévia e expressa
dos segurados que representem, no minimo, ¥ (trés quartos) do grupo segurado; ou

- Pelo Estipulante, na data de renovagao da apélice, mediante aviso prévio de, no minimo 60 (trinta) dias.
12. Cessacao da Cobertura de Cada Risco Individual
A cobertura de cada Segurado cessara:

- A pedido do Estipulante ou Segurado;
- Com término do vinculo;

- Com cancelamento ou fim da vigéncia;
- Com falecimento do Segurado; ou

- Com inadimpléncia n&o regularizada.

13. Protecdo de Dados (LGPD)

As partes comprometem-se a observar a Lei Geral de Protecéo de Dados (Lei 13.709/18), utilizando os dados exclusivamente
para fins de contratacdo e gestdo do seguro, conforme politica de privacidade da Seguradora, constante no Anexo | da
Proposta de Contratagdo

14. Disposic¢des Finais

Aplicam-se a esta Proposta de Contratagdo, as clausulas contidas nas Condi¢Bes Gerais do Seguro AP COLETIVO, Processo
SUSEP n° 001-02162/94, contratado, que sejam pertinentes e que ndo contrariem os dispositivos aqui expressos, assim como
o disposto na Resolugdo CNSP n° 434/2021 e 439/2022.

A aceitagdo do seguro estard sujeita a analise do risco.
O registro deste plano na SUSEP né&o implica, por parte da Autarquia, incentivo ou recomendacéo a sua comercializagao.

Né&o terdo valor quaisquer entendimentos verbais, nem condi¢cdes suplementares ou modificativas, que nédo estejam reduzidas
a devida forma escrita, nos termos da Lei, boa-fé objetiva e dever de transparéncia.

Esta Proposta de Contratacdo nao implica na formacéao de vinculo de qualquer natureza entre as Partes, nem entre uma Parte
e os empregados e contratados das outras Partes, permanecendo o Estipulante e o Corretor, exclusivamente, responsaveis
pela remuneracgdo e respectivos encargos fiscais, trabalhistas e previdenciarios, bem como pelas reclamacées e acdes, de seus
empregados, funcionarios, prepostos e contratados, devendo manter a Seguradora a salvo de tais reclamacdes e agbes e
indenizéa-la de quaisquer quantias, inclusive honorarios advocaticios e custas judiciais, devidas em decorréncia de tais
reclamacdes e acGes, inclusive reivindicagdes relativas ao INSS, FGTS e direitos previdenciarios.
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Docusign Envelope ID: 39C94A87-35E0-84A8-8149-3B2CD439C80D S b -
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Proposta de Contratagdo n° 50155/2026
SEGURO AP COLETIVO

15. Emissao e Cancelamento da Apdlice

Ficara limitado a 90 (noventa) dias o prazo maximo para envio da movimentagéo referente a emissdo do primeiro faturamento.
N&o sendo atendido esse prazo, a apdlice serd automaticamente cancelada.

16. Prazo de Validade Proposta de Contratagéo
A presente Proposta de Contratacdo tera validade por 30 (trinta) dias, findos os quais, ficara nula e sem nenhum efeito.

Ac

Rodrigo Pecoraro
Diretor Executivo de Seguros

Sabemi Seguradora S.A.
Como Estipulante, proponho a Sabemi Seguradora S.A. a contratacédo do seguro, aceito o mandato para representar o grupo
segurado e declaro ciéncia das Condi¢des Gerais, clausulas restritivas e exclusfes, conforme legislagdo vigente.

VIVA+ CLUBE DE BENEFICIOS LTDA
ALESSANDRA PERIN FARIAS

Declaramos estar cientes e de acordo com as responsabilidades do Corretor de Seguros e confirmamos o cumprimento integral
da Resolugao CNSP n° 382/2020, incluindo a prévia disponibilizacéo das informac8es exigidas ao proponente.

DakB- SKEUeml MEMATSY

DARINARI ASSESSORIA E CORRETAGEM DE SEGUROS
DARIO SHIGUEMI NARIMATSU

Dunise Qeomi Maimatsn Fanasive

DENISE AKEMI NARIMATSU HANASIRO
Testemunha
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Proposta de Contratagdo n° 50155/2026
SEGURO AP COLETIVO

Anexo | - Protecdo de Dados Pessoais
finics

Sem prejuizo dos demais termos definidos no Contrato, neste Anexo os termos iniciados em letras mailsculas terdo os
seguintes significados:

Controlador: é a parte que determina as finalidades e as metodologias do tratamento de dados pessoais e/ou dados
biométricos. No caso, o Controlador é tanto o Estipulante, como o Corretor e a Seguradora, adiante designadas, em conjunto,
Controladores.

Dados Biométricos: designa dados pessoais resultantes de processamento técnico relacionado as caracteristicas fisicas ou
fisiolégicas de uma pessoa natural, que permitem ou confirmam a identificacdo singular dessa pessoa natural.

Dados Pessoais: € toda informagéo relativa a uma pessoa singular identificada ou identificavel.

Operador: é a parte que trata os Dados Pessoais e Dados Biométricos de acordo com as instru¢6es do Controlador.

Titular dos Dados: designa a pessoa natural portadora dos Dados Pessoais e/ou Dados Biométricos que podera solicitar aos

Controladores o exercicio dos direitos previstos pela Lei Federal n° 13.709/18 (“Lei Geral de Protecdo de Dados Pessoais” ou
“LGPD").

Tratamento: qualquer operagdo ou conjunto de operacOes efetuadas com dados pessoais ou sobre conjuntos de dados
pessoais, por meios automatizados ou ndo automatizados, tais como a coleta, o registro, a organizacdo, a estruturacéo, a
conservacdo, a adaptacdo ou alteracéo, a recuperagdo, a consulta, a utilizacdo, a divulgacéo por transmissdo, difusédo ou
qualquer outra forma de disponibilizacdo, a comparagao ou interconex&o, a limitacao, a eliminacao ou a destruigao.

Tratamento dos Dados

Usos Permitidos. Os Dados Pessoais Cadastrais e Dados Biométricos serdo processados de acordo com as permissoes legais
e de manifestacao de vontade do Titular, responsabilizando-se as Partes pelo uso indevido dos dados.

Declarag¢des do Controlador

Atribuicdo das Partes. Cada uma das Partes é um controlador independente dos Dados Pessoais Cadastrais e Dados
Biométricos nos termos da Lei Geral de Prote¢dao de Dados Pessoais, e determinara individualmente os objetivos e meios de
seu tratamento de Dados Pessoais Cadastrais e Dados Biométricos do Controlador de acordo com os termos deste Anexo, e
em estrita observancia a legislagéo aplicavel.

Compromisso de Transparéncia. Os Controladores comprometem-se a seguir as regras de privacidade e protecdo de dados
para assegurarem o cumprimento do principio da transparéncia. Assim, os Controladores comprometem-se a adotar praticas
para informar o Titular do Dado de forma clara e objetiva sobre o tratamento de dados realizado pela Plataforma AcessoBio
para os Usos Permitidos nos termos deste Anexo por meio de informacgdes que identifique o Estipulante, Corretor e a
Seguradora na condicao de Controladoras.

Protecéo de Dados e Seguranga. Os Controladores comprometem-se a manter fun¢Ges administrativas, técnicas e fisicas,
em conformidade com as melhores praticas de seguranca da informacdo e a legislacdo aplicavel, para proteger os Dados
Pessoais Cadastrais e Dados Biométricos contra eventuais destrui¢des, perdas, alteracOes, acessos, divulgacdes ou uso,
acidental, ilegal ou ndo autorizado, exceto na forma autorizada pelo presente Anexo, e seu Contrato ou pela legislacéo
pertinente.

Direito dos Titulares. Cada Controlador compromete-se a cumprir as obrigac6es que lhes forem aplicaveis nos termos da Lei
Geral de Protecdo de Dados Pessoais a respeito do tratamento de Dados Pessoais Cadastrais e Dados Biométrico e autorizara
o Titular dos Dados exercerem seus direitos nos termos da legislacéo aplicavel.

As Partes concordam que a execucao do presente Contrato serd guiada pelo principio de Privacy by Design, ou seja,
promovendo a privacidade e a conformidade com a prote¢do de dados desde o desenho do servigo e ao longo de
sua execugao e pelas regras juridicas aplicaveis.
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Docusign Envelope ID: 39C94A87-35E0-84A8-8149-3B2CD439C80D -
AN Sabemi

Anexo Il - Seguro Acidentes Pessoais Coletivo

Morte Acidental (MA): Garante o pagamento do Capital Segurado ao(s) Beneficiario(s), em caso de morte do Segurado,
exclusivamente decorrente de acidente pessoal, durante a vigéncia do Seguro.

Morte Acidental de Vitima de Crime (MA-VC): Garante o pagamento do Capital Segurado ao(s) Beneficiario(s), em caso de
morte do Segurado, causada exclusivamente por acidente pessoal decorrente de crime coberto durante a vigéncia do Seguro.

Menores de 14 (quatorze) anos: No caso de inclusdo de menores de 14 (quatorze) anos, é permitido exclusivamente o
oferecimento e a contratacé@o de coberturas relacionadas ao reembolso de despesas, seja na condi¢do de Segurado Principal
ou Dependente.

O descritivo completo e detalhado de cada uma das coberturas esté disposto nas Condigdes Gerais do Seguro.
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Docusign Envelope ID: 39C94A87-35E0-84A8-8149-3B2CD439C80D

- Descritivo Assisténcias

ASSIST. FUNERAL FAMILIAR R$ 5.000,00 :

Esta assisténcia objetiva a realizacdo do funeral do Segurado, conjuge e filhos até 21 anos, por qualquer que seja a causa
(natural ou acidental). Os seguintes servicos serdo realizados observando o limite de RS 5.000,00 (cinco mil reais):
acompanhamento do responsavel para liberagdo do corpo, registro de ébito, cuidados com a preparagdo do corpo para
acomodagdo na urna, urna, coroa de flores (média) da estacdo, arranjo de flores para decoragdo da sala do velério,
ornamentacdo do interior da urna com manto de flores e véu, carro funerario opara transporte do corpo entre o local da
liberagdo e o local do sepultamento, jogo de paramentos, cavaletes, casticais e velas, livro de presenca, sepultamento em jazigo
da familia ou aluguel por 03 anos em jazigo municipal ou outro cemitério com valor equivalente. Traslado limitado a 300km
(trezentos quildmetros) e Cremacdo limitada a 100km (cem quilémetros), caso a cidade do segurado ndo disponha deste servigo.
Obs.: Todos os servigos serdo realizados respeitando as condicGes de religiosidade ou credo solicitado pela familia. Na hipdtese

ASSIST. FUNERAL INDIVIDUAL R$ 5.000,00:

Esta assisténcia objetiva a realizag¢do do funeral do Segurado, qualquer que seja a causa (natural ou acidental). Os seguintes
servicos serdo realizados observando o limite de R$ 5.000,00 (cinco mil reais): acompanhamento do responsavel para libera¢do
do corpo, registro de dbito, cuidados com a preparac¢do do corpo para acomodacdo na urna, urna, coroa de flores (média) da
estacdo, arranjo de flores para decoracdo da sala do veldrio, ornamentacdo do interior da urna com manto de flores e véu, carro
funerdrio opara transporte do corpo entre o local da liberacdo e o local do sepultamento, jogo de paramentos, cavaletes,
castigais e velas, livro de presenca, sepultamento em jazigo da familia ou aluguel por 03 anos em jazigo municipal ou outro
cemitério com valor equivalente. Traslado limitado a 300km (trezentos quilémetros) e Cremacgdo limitada a 100km (cem
quilémetros), caso a cidade do segurado nao disponha deste servigco. Obs.: Todos os servicos serdo realizados respeitando as
condigGes de religiosidade ou credo solicitado pela familia. Na hipdtese dos valores excederem o limite contratado na apdlice, a

ASSISTENCIA RESIDENCIAL ELETROASSIST:

Esta assisténcia tem como objetivo auxiliar o Segurado em situacdes emergenciais e ndo emergenciais, oferecendo diversos
servicos de manutencdo residencial, como: chaveiro, encanador, eletricista, guarda de animal doméstico, hospedagem do
Segurado, vidraceiro e check-up residencial (incluindo revisdo da instalacdo elétrica, lubrificacdo de fechaduras e dobradigas,
verificagcdo de vazamentos, fixagcdo de antenas, quadros e persianas). Também estdo incluidos servicos de instalacdo e conserto
de eletrodomésticos das linhas branca e marrom. Consulte o regulamento do servigo para verificar todos os servicos disponiveis

ASSISTENCIA PET:

Esta assisténcia objetiva prestar assisténcia ao animal doméstico (cdes ou gatos) do Segurado, com os seguintes servigos:
transporte emergencial em caso de acidente e o Segurado n3o tenha condi¢des psicoldgicas de fazé-lo - limitado a R$ 150,00
(cento e cinquenta reais) e a 02 (duas) utilizagdes por ano de vigéncia do seguro; consulta veterinaria emergencial e despesas
com cirurgia e medicamentos aplicados na clinica em consequéncia de acidente ou doenca subita - limitado a RS 200,00
(duzentos reais) e a 02 (duas) utilizagdes por ano de vigéncia do seguro; aplicacdo de vacinas em domicilio - limitado a R$ 150,00
(cento e cinquenta reais) e a 01 (uma) utilizagdo por ano de vigéncia do seguro; leva e traz pet - limitado a RS 60,00 (sessenta
reais) por evento e a 02 (duas) utilizagdes por ano de vigéncia do seguro; hospedagem por Acidente ou Doenga do tutor -
limitado a RS 200,00 (duzentos reais) e 02 (duas) utilizacbes por ano de vigéncia do seguro; envio de racio - limitado a RS 50,00
(cinquenta reais) por evento e 02 (duas) utilizagdes por ano de vigéncia do seguro; informagdes sobre vacinas, ragas, vendas de
filhotes, banho e tosa e informacgdes gerais. A quantidade de utilizagdo dos servigos esta vinculada ao CPF do segurado. Os
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AN Sabemi

DESCONTO EM CONSULTAS E EXAMES INDIVIDUAL:

Servigo proporciona ao titular acesso a uma ampla rede de clinicas e laboratérios credenciados, com descontos de até 80% em
relagdo aos pregos particulares. Os Segurados realizam os agendamentos através da plataforma, junto a rede credenciada,
realizando o pagamento de forma online. Apds o agendamento o segurado recebe um voucher através do e-mail para
apresentacdo no dia da consulta. O Segurado também conta com o suporte da Central de Atendimento através de telefone e

DESCONTO EM CONSULTAS E EXAMES FAMILIAR:

Servigo proporciona ao titular e até 3 (trés) dependentes por ele indicado, acesso a uma ampla rede de clinicas e laboratérios
credenciados, com descontos de até 80% em relagdo aos precos particulares. Os Segurados realizam os agendamentos através
da plataforma, junto a rede credenciada, realizando o pagamento de forma online. Apds o agendamento o segurado recebe um
voucher através do e-mail para apresentagdo no dia da consulta. O Segurado também conta com o suporte da Central de

DOUTOR ONLINE INDIVIDUAL - CLINICO GERAL:
Mediante acionamento através do site o segurado principal pode realizar consultas médicas de pronto atendimento por meio de
video chamada com clinico geral.

DOUTOR ONLINE FAMILIAR - CLINICO GERAL:
Mediante acionamento através do site o segurado principal e até 03 (trés) dependentes por ele indicados, podem realizar
consultas médicas de pronto atendimento por meio de video chamada com clinico geral.

DESCONTO EM MEDICAMENTOS + CLUBE DE VANTAGENS:

Assisténcia que conta com rede de descontos com categorias de Farmacia, Alimentos e Bebidas, Lazer, Bem-estar e Saude,
Educacdo e Produtos, Moda, Viagem e Turismo,Mdveis Casa e Decoragao, sdo + de 3 Mil marcas espalhadas por todo o Brasil. O
Clube oferece vantagens exclusivas para vocé economizar na compra de produtos, experiéncias ou cursos. Para utilizar, basta
acessar a pagina do Clube de Vantagens https://clube.yousafer.com.br/login.
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