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Certificamos que:

We hereby certify that: NEW HUB COMERCIO DE IMPORTACAO E EXPORTACAO & SUPPLY CHAIN LTDA
Contratou nesta Sociedade Seguradora, Segundo e Condi¢es da Apdlice n.: EM EMISSAO
Has made a marine insurance contract with this Insurance Company, according to the terms and conditions of the Poliq@

EM EMISSAO

O seguro de transporte dos bens abaixo especificados com seus respectivos valores.

Which covers the following items and respective values.

\
N

TCLU0698501 (20

2.070,000KG SEAL:

Dry :

o

Volumes: 25 Net Wei 100,000
KG Gross Weight: ,000 KG

CBM: 33,200 M®

TRHU399 Q{ZO' Dry) Tare:
2.070, SEAL: BR0648219
Volumed 25 Net Weight: 25.000,000

@ Ss Weight: 25.100,000 KG
!% '

33,200 M3

§

\& ¥ VALOR
SEGURADO
MARCAS / N° QUANTIDADE |  PESO MERCADOR INSURED
MARKS / N QUANTITY | WEIGHT INSURED |NTE® VALUE
<Q
4
MRKU7424508 (20' Dry) Tare: %Q)
2.070,000KG SEAL: BR0648342 Q}
Volumes: 25 Net Weight: 25.000,000 ®
KG Gross Weight: 25.100,000 KG %,
CBM: 33,200 M2 RS
&L
MRSU0238850 (20' Dry) Tare: <§~
2.070,000KG SEAL: BR0648243 Q
Volumes: 25 Net Weight: 25.000,000 ®
KG Gross Weight: 25.100,000 KG %Q
CBM: 33,200 M2 -
<<;’
MSKU5708580 (20' Dry) Tare: ’\\ Liouido/NET | WHITE REFFINE SUGAR RBU
2.070,000KG SEAL: BR0648288 J@ (12'2‘6'08 <GS | |CUMSA 45N 1,000 KILOS US$
Volumes: 25 Net Weight: 25.000,000 @ S ' POLYPROPYLENE (PP) XX XXX XX
KG Gross Weight: 25.100,000 KG Q\\ Brutol BAGS
CBM: 33,200 M? R ruto/Gross
’ \ 125,500 KGS
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GARANTIA / RISKS COVERED

V]

22.003 — Béasica Ampla (A)

22.200 - Cobertura Adicional de Frete e/ou Seguro Q)
22.201 - Cobertura Adicional de Despesas \%
22.208 - Cobertura Adicional para Classificacdo de Navios em Viagens Internacionais @
22.209 — Cobertura Adicional de Transhordo e Desvio de Rota 4&

22.210 - Cobertura Adicional de Riscos de Greves %

22.211 - Cobertura Adicional de Riscos de Guerra para Embarques Aquaviarios e Aéreos ®

N
FRANQUIA Local / Place AN
DEDUCTIBLE INICIO / ORIGIN DE I'DESTINATION
0 SANTOS-SP, BRAZIL G CITY, TAIWAN
[a\
MEIO DE TRANSPORTE DE / FROM R 7O PREMIO DO SEGURO
Vapor: MAERSK LIRQUEN 512E SANTOS-SP, BRAZIL G CITY, INSURANCE PREMIUN
AIWAN US$ XXX,00

XXXXXX INTERNATIONAL TRADING CO. LTD.
XXXXXXXXX, DAJIN ST, DATONG VIL, NANTUN DIST, ®
TAICHUNG CITY XXXXXX, TAIWAN %Q

S
IMPORTADOR / IMPORTER: &

R
'\\V

OBSERVACOES / REMARKS
1) De acordo com a Lei Brasileira, esta Socied@ﬂadora fica isenta de qualquer responsabilidade pelo sinistro, caso 0
segurado ndo tenha pago o prémio de se prazo estabelecido na Apdlice.

2) Os pagamentos a serem efetuados n r, correspondentes aos sinistros cobertos pela Apdlice, ficam sujeitos a
apresentacdo dos documentos comp s da reclamacéo e a obtencdo da necesséria autorizacéo de cobertura, a ser
concedida pelas autoridades brag’%)gs de controle de cambio.

3) Em caso de perda, avarizgg, s de violacdo, as vistorias devem ser solicitadas a:

1) Acoording to BrazilianA@gis|ation, this company is exempt from any liabil ity on the claim, unless the insured has paid the
insurance premium e period established in the policy.

2) Payments to b ted abroad for claims covered under his policy,are subject to the presentation of the supporting
documents, a& he necessary authorization for the exchange cover, to be granted by the Brazilian exchange control
authorities.

3)In cax@s, demage and/or evidence of violation, survey should be requested to:
N\

Ci u%\%USEP n° 438 (alterada pela Circular n° 466/2013), artigo 8:

@ ndicbes contratuais / regulamento deste produto protocolizadas pela sociedade/entidade junto & Susep poderdo ser
NDnsultadas no endereco eletronico 1www.susep.gov.br, de acordo com o nimero de processo constante da
apolice/proposta.

SUSEP Circular No. 438 (as amended by Circular No. 466/2013), Article 8:
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The contractual requirements / regulation of this product protocolizadas the company / entity with Susep can be found at the

website www.susep.gov.br, according to the number of constant process of the policy / proposal

-
NOME / NAME Q\%‘
Crawford Brasil Reguladora de Sinistros Ltda , v
ENDERECO / ADDRESS N

marinelnternacional@crawfordbrasil.com.br
+55 11 3879-7593 - Office

0800 7746060 - Toll Free

+55 11 99448-7348 - Mobile

e A\ N T

LOCAL E DATA / PLACE AND DATE
Sao Paulo, 18/03/2025

LUIS ANTONI

\MINE

Mitsui SumitQifig,Seguros S.A
N4
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