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Poder Judiciario
Do Estado de Sergipe

RIBEIROPOLIS DA COMARCA DE RIBEIROPOLIS

Praga Manoel do Carmo de Jesus, Bairro Centro, Ribeir6polis/SE, CEP 49530000
Horario de Funcionamento: 07:00 as 13:00

Dados do Processo

Processo: 201982000901 Distribuic&o: 04/07/2019
Namero Unico: 0000899-54.2019.8.25.0068 Competéncia: Ribeirépolis
Classe: Procedimento Comum Fase: POSTULACAO
Situagdo: Andamento Processo Principal; ******

Processo Origem: ****xx

Assuntos
- DIREITO CIVIL - Obrigages - Espécies de Contratos - Seguro

Dados das Partes

Requerente: JOSE SOUSA SANTOS

Enderego: CONJUNTO JOSE FRANCISCO NASCIMENTO

Complemento:

Bairro: CENTRO

Cidade: RIBEIROPOLIS - Estado: SE - CEP: 49530000

Advogado(a): PAULO SERGIO SANTOS ALMEIDA 7333/SE
Requerido: SEG LIDER DOS CONSORCIOS DO SEGURO DPVAT

Endereco: Rua Senador Dantas

Complemento: (5° Andar)

Bairro: Centro

Cidade: Rio de Janeiro - Estado: RJ - CEP: 20031205



Poder Judiciario
Do Estado de Sergipe

RIBEIROPOLIS DA COMARCA DE RIBEIROPOLIS

Praca Manoel do Carmo de Jesus, Bairro Centro, Ribeir6polis/SE, CEP 49530000
Horéario de Funcionamento: 07:00 as 13:00

Processos Apensados:

Processos Dependentes:
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Poder Judiciario
Do Estado de Sergipe

RIBEIROPOLIS DA COMARCA DE RIBEIROPOLIS
Praga Manoel do Carmo de Jesus, Bairro Centro, Ribeir6polis/SE, CEP 49530000
Horario de Funcionamento: 07:00 as 13:00

PROCESSO:
201982000901

DATA:
04/07/2019

MOVIMENTO:
Distribuicéo

DESCRICAO:
Registro eletrdnico de Processo Judicial sob n°® 201982000901, referente ao protocolo n°® 20190704145903796, do
dia 04/07/2019, as 14h59min, denominado Procedimento Comum, de Seguro.

LOCALIZACAO:
Secretaria

PUBLICACAO:
Sim
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ALMEIDA & RABELO

ADVOGADOS ASSOCIADOS

Excelentissimo(a) Senhor(a) Doutor(a) Juiz(a) de Direito da Comarca de
Ribeiropolis — Estado de Sergipe.

JOSE SOUSA SANTOS, brasileiro, solteiro, lavrador, portador do RG
1.184.784 22 via SSP/SE e CPF 652.795.065-91, residente e domiciliado no Conjunto
Francisco Nascimento, s/n, centro, Ribeirépolis/SE, CEP 49530-000, por intermédio
de seu procurador e advogado que esta subscreve com forme instrumento
procuratério em anexo, com incomensuravel respeito e acatamento a honrosa e

digna presenca de Vossa Exceléncia vem requerer:

ACAO DE COBRANCA DE COMPLEMENTACAO DE SEGURO DPVAT

Em face da Seguradora Lider dos Consorcios de Seguro DPVAT S.A., pessoa
juridica de direito privado, com CNPJ 09.248.608/0001-04, com sede na Rua
Senador Dantas, n°. 74 12° andar, centro Rio de Janeiro/RG, CEP 20031-205, com
fulcro no artigo 3° da Lei 6.194/74 e demais disposicdes aplicaveis a matéria pelas

razdes adiante expostas:

Av. Leandro Maciel, n2. 859, bairro Centro, municipio de Ribeir6polis/SE, CEP 49530-000.
e-mail: almeidafabia.adv@gmail.com; paulossalmeida.adv@gmail.com; mairarabelo.adv@gmail.com
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PRELIMINARMENTE
DA GRATUIDADE DE JUSTICA

O autor ndo tem condi¢cdes de arcar com as custas processuais e
honorarios advocaticios, razdo pela qual pleiteia o beneficio da justica gratuita com
fundamento no artigo 98 do Cédigo de Processo Civil, uma vez que recebe beneficio
previdenciario no valor de R$ 499,00 (quatrocentos e noventa e nove reais),

conforme documento anexo..

DOS FATOS E DO DIREITO

Na data de 14 de marco de 2017, por volta das 08h0Omin, o autor
sofreu um grave acidente de transito que lhe causou fratura de clavicula esquerda
(fratura de ombro esquerdo) — CID10-S42.0.

Resultando assim invalidez que Ihe acometeu lesdo de funcionalidade
do ombro esquerdo, implicando dificuldade de mobilidade no local. Das sequelas,
ficou acometido com desvio angular e perda na reducdo da luxacdo acrémio
clavicular. Tudo em conformidade com a documentacéo ora acostada.

Submetido a tratamento conservador, segundo relatério médico ora
acostado, o autor requereu junto a empresa requerida o pagamento do seguro
DPVAT, visto que sua condi¢cdo enquadra-se nas situacdes previstas nas hipéteses
de concessao do pagamento deste seguro, conforme Lei 6.194/74, com alteracao da
Lei 11.945/09.

Apo6s o envio de toda a documentagdo necessaria, foi instaurado o
processo administrativo — Sinistro n°. 3180396311, resultando assim no pagamento
de R$ 1.687,50 (um mil seiscentos e oitenta e sete reais e cinquenta centavos)
correspondentes a indenizacgéo, conforme documento ora exibido.

Destarte, ante o pagamento parcial de R$ 1.687,50 (um mil seiscentos

e oitenta e sete reais e cinquenta centavos) resta provado que a seguradora

Av. Leandro Maciel, n2. 859, bairro Centro, municipio de Ribeir6polis/SE, CEP 49530-000.
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reconheceu a invalidez do autor. Caso contrario, ndo teria disponibilizado a
importancia anteriormente citada e creditado na conta bancaria em nome do autor.
Restando assim evidente a confissdo extrajudicial da requerida, haja
vista possuir a mesma eficacia de prova técnica.
Havendo o reconhecimento da invalidez, comprovada com o0s
documentos anexos e com a confissdo extrajudicial da requerida quando realizou o
pagamento parcial administrativamente, cabe nesse momento avaliar o grau da
invalidez diante a lesao sofrida pelo autor decorrente do acidente automobilistico.
A Lei 6.194/74, com alteracdo da Lei 11.945/09 regulou a graduacao
de invalidez da vitima de acidente de transito
Ademais, € preciso destacar que a medida proviséria n°® 451/2008,
posteriormente convertida na Lei 11.945/2009, regulou a graduacao de invalidez da
vitima de acidente de transito passando o artigo 3°, paragrafo primeiro, incisos | e Il
dizer:
Art. 32 Os danos pessoais cobertos pelo seguro estabelecido
no art. 22 desta Lei compreendem as indeniza¢des por morte,
por invalidez permanente, total ou parcial, e por despesas de
assisténcia médica e suplementares, nos valores e conforme
as regras que se seguem, por pessoa vitimada: (Redacédo dada
pela Lei n° 11.945, de 2009).

| - R$ 13.500,00 (treze mil e quinhentos reais) - no caso
de morte;

Il - até R$ 13.500,00 (treze mil e quinhentos reais) - no
caso de invalidez permanente; e

Il - até R$ 2.700,00 (dois mil e setecentos reais) - como
reembolso a vitima - no caso de despesas de assisténcia
médica e suplementares devidamente comprovadas.

8 12 No caso da cobertura de que trata o inciso |l
do caput deste artigo, deverdo ser enquadradas na tabela
anexa a esta Lei as lesdes diretamente decorrentes de
acidente e que ndo sejam suscetiveis de amenizacdo
proporcionada por qualquer medida terapéutica, classificando-

Av. Leandro Maciel, n2. 859, bairro Centro, municipio de Ribeir6polis/SE, CEP 49530-000.
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se a invalidez permanente como total ou parcial, subdividindo-
se a invalidez permanente parcial em completa e incompleta,
conforme a extensdo das perdas anatdbmicas ou funcionais,
observado o disposto abaixo: (Incluido pela Lei n°® 11.945, de
2009).

| - quando se tratar de invalidez permanente parcial completa,
a perda anatémica ou funcional sera diretamente enquadrada
em um dos segmentos 0rganicos ou corporais previstos na
tabela anexa, correspondendo a indenizacdo ao valor
resultante da aplicacdo do percentual ali estabelecido ao valor
maximo da cobertura; e (Incluido pela Lei n°® 11.945, de
2009). (grifo nosso).

I - quando se tratar de invalidez permanente parcial
incompleta, sera efetuado o engquadramento da perda
anatbmica ou funcional na forma prevista no inciso | deste
paragrafo, procedendo-se, em seguida, a reducao proporcional
da indenizacédo que correspondera a 75% (setenta e cinco por
cento) para as perdas de repercussao intensa, 50% (cinguenta
por cento) para as de média repercussao, 25% (vinte e cinco
por cento) para as de leve repercussao, adotando-se ainda o
percentual de 10% (dez por cento), nos casos de sequelas
residuais. (Incluido pela Lei n°® 11.945, de 2009). (grifo
Nn0sSso0).

Pela narrativa fética, o autor sofreu uma fratura do ombro esquerdo —
CID10-S42.0, adquirindo uma sequela de natureza permanente parcial e completa,

engquadrando-se na tabela com o grau de invalidez em 25% (vinte e cinco por cento).
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Com o grau da sequela apresentado, resta analisar o valor realmente

devido ao autor.
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No processo administrativo junto a requerida o autor recebeu a quantia
de R$ 1.687,50 (um mil seiscentos e oitenta e sete reais e cinquenta centavos)
quando deveria ter recebido a quantia de R$ 3.375,00 (trés mil trezentos e setenta e

cinco reais), pela seguinte razao de calculo:

R$ 13.500,00 x 25% = R$ 3.375,00,
(aplicagéo art. 3°, 8 1°, inciso I, Lei 11.945/09).

Assim, como o autor ja recebeu a quantia de R$ 1.687,50 (um mil

seiscentos e oitenta e sete reais e cinquenta centavos), resta receber a titulo de

complementacdo da indenizacdo do sequro DPVAT a quantia de R$ 1.687,50 (um

mil seiscentos e oitenta e sete reais e cinguenta centavos).

CIVIL. AGRAVO REGIMENTAL. DPVAT. INVALIDEZ
PERMANENTE PARCIAL.PAGAMENTO PROPORCIONAL.
POSSIBILIDADE. AGRAVO REGIMENTAL A QUE SENEGA
PROVIMENTO. 1. Em situa¢fes de invalidez parcial, € correta
a utilizacao detabela para reducao proporcional da indenizagao
a ser paga porseguro DPVAT. Precedente. 2. Agravo
regimental a que se nega provimento.(STJ - AgRg no Ag:
1368795 MT 2010/0203961-9, Relator: Ministro LUIS FELIPE
SALOMAO, Data de Julgamento: 12/04/2011, T4 - QUARTA
TURMA, Data de Publicagéo: DJe 18/04/2011).

AC}AO DE COBRANCA. SEGURO DPVAT. INVALIDEZ
PERMANENTE PARCIAL COMPLETA. A atual interpretacéo
da Lei n. 6.194/74 é feita através da redacdo da Lei n.
11.482/07, que, em seu o art. 3°, inc. ll, alterou a legislacéo
anterior ao fixar, para o caso de invalidez permanente, a
indenizacdo em R$ 13.500,00, possibilitando o pagamento

proporcional ao grau de invalidez. No caso, o médico perito que
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firma o Auto de Exame de Corpo de Delito (fl. 17) atesta
invalidez permanente parcial completa, com perda funcional
completa de um dos membros superiores, 0 que autoriza o
pagamento do percentual de 70% a titulo de indenizacéo.
Situacdo em que a ré ndo comprovou, efetivamente, que as
lesbes demandavam percentual menor de indenizacéo.
RECURSO IMPROVIDO. (Recurso Civel N° 71004450219,
Segunda Turma Recursal Civel, Turmas Recursais, Relator:
Roberto Behrensdorf Gomes da Silva, Julgado em
24/07/2013)(TJ-RS - Recurso Civel: 71004450219 RS, Relator:
Roberto Behrensdorf Gomes da Silva, Data de Julgamento:
24/07/2013, Segunda Turma Recursal Civel, Data de
Publicacdo: Diario da Justica do dia 26/07/2013).

JUIZADOS ESPECIAIS CIVEIS. SEGURO DPVAT.
DEBILIDADE PERMANENTE DE MEMBRO INFERIOR.
GRAU AVANCADO. INDENIZACAO PROPORCIONAL A
LESAO SOFRIDA. CORREGCAO MONETARIA. EVENTO
DANOSO. 1. O recebimento parcial da indenizacdo nao
importa em rendncia se esta ndo for expressa e néo revelar
circunstancias que demonstrem consciéncia e liberdade. 2.
Aplica-se o percentual de 70% do valor maximo da cobertura
securitaria - previsto no art. 3° da Lei 6.194/74 - para o caso de
perda anatdomica e/ou funcional permanente de um dos
membros inferiores em grau avancado. 3. "Na acdo de
cobranca de indenizacédo do seguro DPVAT o termo inicial da
correcdo monetaria € a data do evento danoso" (AgRg no
AREsp 46024/PR). 4. Recurso conhecido e nao provido. 5.
Condeno o recorrente ao pagamento das custas e honorarios
advocaticios, estes fixados em 10% sobre o valor da

condenacéo. 6. Acordao lavrado nos termos nos termos do art.

Av. Leandro Maciel, n2. 859, bairro Centro, municipio de Ribeir6polis/SE, CEP 49530-000.
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mailto:almeidafabia.adv@gmail.com
mailto:paulossalmeida.adv@gmail.com

p. 10

ALMEIDA & RABELO
ADVOGADOS ASSOCIADOS

46 da Lei 9.099/95. (TJ-DF - ACJ: 20140910023213 DF
0002321-24.2014.8.07.0009, Relator: EDI MARIA COUTINHO
BlZZl, Data de Julgamento: 29/07/2014, 32 Turma Recursal
dos Juizados Especiais do Distrito Federal, Data de
Publicacdo: Publicado no DJE : 01/08/2014 . P4g.: 368).

Acidentéaria — Servente de limpeza — Coluna lombar — Membros
superiores (ombros, cotovelos punhos e dedos) - membros
inferiores (joelho direito, tornozelos e pés) - Laudo pericial
conclusivo no sentido da auséncia de incapacidade laboral -
Renovacdo da prova pericial — Realizacdo de exames
complementares - Conversdo do julgamento em diligéncia
desnecessario - Improcedéncia do pedido — Sentenca mantida.
(TJ-SP - APL: 10189543020148260053 SP 1018954-
30.2014.8.26.0053, Relator: Jodo Antunes dos Santos Neto,
Data de Julgamento: 15/09/2015, 162 Camara de Direito
Publico, Data de Publicagdo: 18/09/2015).

Portanto, restando provado mediante documentacdo ora exibida,
informando a invalidez sofrida, consoante se depreende dos documentos ora
acostados, a seguradora disponibilizou ao requerente o valor de R$ 1.687,50 (um mil
seiscentos e oitenta e sete reais e cinquenta centavos), quando deveria ter pagado
a importancia de R$ 3.375,00 (trés mil trezentos e setenta e cinco reais). Portanto,
resta pagar ao autor o valor complementar do seguro obrigatorio que
corresponde a R$ 1.687,50 (um mil seiscentos e oitenta e sete reais e cinquenta
centavos) a titulo complementacdo de seguro obrigatorio — DPVAT.

No tocante aos juros de mora, estes sdo devidos a contar da citagao e
fluirdo a taxa de 1% ao més, conforme artigos 405 e 406 do Cdédigo Civil e Sumula
n°® 426 do STJ: “Os juros de mora na indenizacdo do seguro DPVAT fluem a partir
da citagdo”.

Quanto a correcdo monetaria, segundo a sumula 580 do STJ ““a

correcdo monetaria nas indenizagbes de seguro DPVAT por morte ou invalidez,

Av. Leandro Maciel, n2. 859, bairro Centro, municipio de Ribeir6polis/SE, CEP 49530-000.
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prevista no paragrafo 7° do artigo 5° daLei 6.194/74, redacdo dada pela Lei
11.482/07, incide desde a data do evento danoso”.

DO PEDIDO

Assim ante o exposto requer a Vossa Exceléncia:

A citacdo da empresa requerida no endereco declinado no preambulo

desta para querendo contestar a presente agéo, sob pena de revelia e confissao;

A procedéncia total da presente acdo, condenando a requerida a pagar
ao autor a importancia de R$ 1.687,50 (um mil seiscentos e oitenta e sete reais e
cinquenta centavos) a titulo de complementacéo de seguro obrigatério — DPVAT, a
ser corrigido monetariamente a partir do evento danoso, conforme sumula 580 do
STJ, com base no INPC, e juros moratoérios de 1% (um por cento) ao més a partir da
data de citacao, nos termos da Sumula n°. 426 do STJ;

O beneficio da justica gratuita nos termos do art. 98 do Cddigo de
Processo Civil, por ser o requerente pobre e nédo poder arcar com as despesas
processuais e honorarios advocaticios sem o comprometimento do sustento proprio
e de sua familia;

O autor nédo tem interesse na realizagdo da audiéncia de
conciliagao.

Protesta provar o alegado por todos os meios de provas permitidos em

Direito, em especial prova documental, testemunhal e depoimento pessoal do Autor.

Da-se a causa o valor de R$ 1.687,50 (um mil seiscentos e oitenta e

sete reais e cinquenta centavos).

Nestes Termos

Pede Deferimento.
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OUTORGADO: PAULO SERGIO SANTOS ALMEIDA, brasileiro, casado, advogado,
inscrito na OAB-SE 7333, portador do CPF 030.763.365-92, com endereco profissional
a Avenida Leandro Maciel, 859, Ribeirépolis/SE.

PODERES: Pelo presente instrumento de procuragdo, o(a) outorgante sub firmado,
constitui seus procuradores conferindo-lhes todos os poderes em direito permitidos,
inclusive os contidos na clausula “AD JUDICIA ET EXTRA", bem como os enumerados
na parte final do artigo 105 do Coédigo de Processo Civil para o foro em geral, em
qualquer juizo, instincia ou tribunal, ou fora destes, na assinatura de contratos e/ou
distrato, podendo propor contra quem de direito as acbes competentes, defende-los
(nas) contrarias, seguindo umas as outras até a final decisdo, usando dos recursos
legais e acompanhando-os, praticando todos os demais atos judiciais que se fizerem
necessarios, tais como transigir, desistir, variar de acdes, alegar, recorrer de
despachos, sentencas e acdérdios, inclusive, receber qualquer quantia em dinheiro ou
cheque, assinar recibos, dar quitacio geral e irreversivel, requerer alvara
substabelecer, com ou sem reserva de poderes, praticando, enfim, todos os atos
necessarios ao fiel cumprimento deste mandato, especialmente para requerer

e, —,——,——— — —— — — — —— — — e — — — —_—_— —————
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INSS - INSTITUTO NACIONAL DO SEGURO SOCIAL
Historico de Créditos
28106/2019 09:22:33

Identificacao do Filado
NIT: 127.44880.25-8 CPF: 652.755.065-81 Data de Nascimento: 27/08/1573

Nome: JOSE SOUZA SANTOS

Nome da me: MARIA DE SCOUSA SANTOS

Compet. Inicial: 05/2012 Compet. Final: 06/2019

Créditos do Beneficio ]
w5 TR emaetaroue C R o i, R N
NE: 6277915301
Especie: 36 - AUXILIO ACIDENTE PREVIDEXNCIARIO
APS: 22001020 - AGENCIA DA PREVIDENCIA SOCIAL ARACAJU - SIQUEIRA CAMPOS
Data de Cessacao do Beneficio (DCB):
MR: R$ 49300

Data de Inicio do Beneficio (DIB):  02/02/201%

Data de Inicio do Pagamento (DIP):  02/02/2012

o ; Valor ; Previséc co  Deiz 0o Crédito
Competénecia Periodo e Meio de Pagameantic  Statu ; Isanto IR
pel Liquida ge i L Pagamenic Pagamento Invalidado SIS
05/2019 01/052018a RS 49900 CMG - CARTAD Pago 072019 1T/0E20129 Mo Sirn
31052019 MAGMNETICC

Banco: Z37 - BRADESCO OF: 559306 - BAR E LANCH DD YALENTING-ERAD EXPRESSCO  QOcoméncia: Pagamento Efetivade

" Data Calculo: 11/05/2018  Origem: GeracSo de cacitos mensais,  Valicade Inico: 07/06/2018  Fim 314072018

Codigno Descricao Rubrica “alor
101 VALOR TOTAL DE MR DO PERIODO RE 499,00
316 SALDO DEVEDOR ARREDDNDAMEMTL"} DE CREDITOS RS 0.93

Previsdo do Data do Crédito ksento IR

S : Valor j
Competéncia  Periodo ) (v jjg, ~ Meiode Pagamento  SBUS o, orento Pagamento  Invalidado

QBf201a 01062019 a  RF 489,00 CMG - CARTAD QR072012 Mao Sim
30062018 MAGNETICO

Banco: 237 - BRADESCO  OP: 558906 - BAR E LANCH DO VALENTINO-ERAD EXPRESS0  Ocorréncia: Divergéncia Cadastramento/Créadito

[Data Calculo: 08/06/20129  Origem: Geracso de creditos mensais. \alidade Inicio: 05/07/2019 Fim: 30M08£2015

Codigo DescrigBo Rubrica Valor
101 VALOR TOTAL DE MR DQ PERICDO RS 499,00
318 SALDO DEVEDOR ARREDONDAMENTO CE CREDITOS R5 0,93

[u] ||g$$ poderd rover o quilquer lempo as informagdes constantes Jeste extrato, confomme a1 19, § 37 do Decrato 3 04808,

e W |
| SO



2710472018 Departamento da Policia Civil - Boletim de Ccorréncia

GOVERNO DO ESTADO DE SERGIPE

SECRETARIA DE ESTADO DA SEGURANCA PUBLICA Om iR RUIWE o
SUPERINTENDENCIA DA POLIGIA CIVIL POLICEA ON {INE a8

JAVOZ PODE
LARO CRIME

DELEGACIA DE POLICIA DE RIBEIROPOLIS
RUA RUI BARBOSA, CENTRO FONE:() 3440-1348

RPO - Registro Policial de Ocorréncia 2018/06583.0-000263

=

DELEGACIA RESPONSAVEL
MNoma: DELEGACIA DE POLICIA DE RIBEIROPOLIS
Enderago: RUA RUI BAREOSA, CENTRO FONE.() 3449-1340

e
FATO

Data e Hom 0 14103/2017 - 08:00 até 141032017 - 08:00

Enderego: RODOVIA ESTADUAL QUE LIGA A CIDADE DE RIBEIRGPOLIS AD POVOADD SERRA DO MACHADD Nomero:
*  Complemento: CEP: 43530-000

Bairrg; CENTRO Cidade: RIBEIRDPOLIS - 8E  Circunscrigio: DELEGACIA DE POLICIA DE RIBEIROPOLIS
Tipo de local: VIA PUBLICA  Meic Empregado: MENHLUM

o

ViTIMA-MOTICIANTE

MNome: ANTONIO FRANCISCO DE MENEZES NETOD
Nome do pai: BENTO FRANCISCO DE MENEZES Mome da mae: MARLA FERREIRA MENEZES
Pessoa: Fisica CPRICGC: 000.000.000-00 RG: 2460165 UF: 5E Orgdo expedidor:
Maturalidade: ITABAIANA Data de nascimento: 03061952  Sexe: Masculine Cor da citis: Parda
Profiss3o: LAVRADOR Estado civil; Convivente  Graw de instruciio: 1° Grau Incampletn
Enderego: PRACA FREI JOSE Namero: 765 Complemento: CASA
CEP: 49.530-000 Bairro: CENTRO Cidade: RIBEIROPOLIS UF: 5E
Proximidades: a IGREJA  Telefone: 3845-2255

HISTORICO

Falata o noticiante que na manhd de 14/03/2017, por volta das 08:00, conduzia sua metociceta JTAMsuzuki intruder 125, de cor vermelha, placa IAE-
3994, chassi SCONF41AJBMOSS257, quando na saida da cidzade deu caronz 3 JOSE SOUSA SANTOS, RG 1.184.794 SSPISE, CPF B52.795.065-
91. QUE JOSE SOUSA SANTOS estava em seu sitic e estava levande-o na casa dele, QUE passou por um buraco, se desequilibraram e calram.
QUE ndo teve nada mas seu amigo JOSE S0USA SANTOS, quebrou a dlavicula, pregisou de atendimento médico e foi levado para o Hospital dar

crlade de Lagarto, posteromente foi transfendo para o Husprlal Regional de Jtahalana onde passou por uma cirdrgia no ombro. Registra o fato para
possibilitar o recebimento do seguro DPVAT,

=

Data e hora da comunicagdo: 270472018 45 11:41

a - ——a

Mitima Alteracio; 27042018 as 11:41,
OB35.” As informagies noliciadas pelo declarantefvitima 30 de sua inteira responsabilidade, cabende, intlusive, a responsabilizacio penal daguele
que faltar com a verdade no fornecimento das informagbes, nos lermes do artige 340 do Codigo Penal Brasilesrn Art 340 - Pn;wocar aae
autoridade, comunicando-the 3 ocorréncia de crime ou de contravenciio o e saba n3n se ter verificado: Pena ‘% ';;
ek

miudta.

X 27, Lol A;—éz:ﬂ:’ &2
AN IO F 1SC0O DE MENEZES NETO
Responsdvel pela comunicagan

p. 16
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e

OECLARAGAO DE INEXISTENCIA DE ATENDIMENTO
s Tof€ fouSA JAMtIL . portador(a) da -

carteira de identidade n° Jéﬁ%j}m:ﬁ 73 ¢ inscrito no CPFIMF

: e n45-9 residente & domiciiado, na muz;jﬁ?ﬂmﬂﬁ
ﬁﬁm fﬁ?rfﬂ)ﬁﬁgiﬁﬂﬁf#iuﬁ Wr3HY | cidade __ﬂufs‘ﬁﬂuf-.'f}f jﬁmu-ff*ﬁ
Estado SeEbiel ¥, declaro sob as penas da lei, que estod
%mpussitﬁi—’tadu de %preaentar Comprovacido do Ato Declaratério, para fins de
fsquerimento de indenizagéo do Seguro DPVAT (Lei n® B.194/74), uma vez

Q,LEE.

(-4 Fui socorrido por populares

() Os érg2os expedidores da referida declaragao, n&o prestam esse tipo de
atendimanto na cidade onde rasido.

Com o objetivo de permitir o exame do meu pedido de indenizacao do Seguro
DPVAT, para a cobertura de invalidez permanente causada dirctamente por 5,
veicule automotor de via terrestre, sclicito que esta declaragBo permita o, *-,}
orosseguimento a analise da minha docurnentagdo sem a apresentagdo do o
tomprovanie de Ato Declaratério, concordando em prestar guaisquer
=sclarecimentos gue justifiqguem a auséncia da referida declaragao.

Eoa %

£ Declaro ainda estar ciente de gue a continuidade com a analise, sem a -
COmpravagao, nao e garanﬂﬂ'para_ liquidag@o do processo, onde me colocs 2 %@
disposicio para realizacbes de pericias pela Seguradora Lider pava .ma
indenizagdo jusia das lesdes que permangceram devido ao acidente.

g (1 - SEAGPE 999E AguSo 2¢

Local e Data
| ; é
Assinaiura

"@.*ﬁﬁ

p. 17
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Serviges

&

2

L S

%

LR R e

Especialidades

]

£

3

-

¢ Mastologists

Laboratdrie
Scan Duplex

Cilnica e Lyboratsrio

oliclin

Litabogia
Colposcopia
Ulrassonografia

ECH e Cuidande da sua Saude
MAPA, ' & -?f-'!_,&} ]
Exame / practata __

Bidpsia
Cauterizaglio
Holter
Ececardingramz

Citnico gerai -
Pediatria ﬁ{,{ :
Uralopistz
Ginecologista i !
Carciologista

% -
Dermatologista | ; ; i
Angiologizta ! , T 3
Oriopedista ¥ C

o v,

Nutricionista

L A DA,

Endocrinologsiz

Dftamologists i

Convénios
« IPES

* PLAMED
w CAMED

& CASSE

* CASS)

* CAIKA,

* BRADESLO
* DESO

= LAPSALIDE
+ PREVMED
® ASSEM

* CORRENS

& Cvdsizn

mlfﬂin.dlnir.a@ya}d&.cnm

e
’_';.- N "
oo Rligle - FE : . 1 Fili

Averids Engenheira Carles Rels, an71 Hua Anténia Mendgpet! 734 - Fibeirdpalisfse feranica Arpaldo Chiegas, BN Centig
Froi PaulafSE [Em framte ao Haspital) funtigs Tarmagi# e Régis) CEP ; 48 530-000 CarraSE{Em frante ao Hosaltad)
Fone: (79} 950570801 I Forag

SV 431400 F BOGAT Heq3 Fana: (78) 568132 6730 / 095474505

— e — — e e - S ———
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@ LIr. Adelivic Carvallico Net.,
r’ CREMESE 161
DRTOPEGIS 1A - TRALUMATCIL L30T A

RELATORIO MEDICO PERICIAL.

( SOLICITACAOQ SEGURO D.P.V.AT)

Decorrente de acidente de transito em 14/03/2017

JOSE SOUSA SANTOS, devido a um trauma de alta energia, sofreu
traumatismo da clavicula esquerda com grande desvio de fragmentos
CID10-842.0.

Tratado na clinica ortopédica por via curargica.e fisioterapica.

Houve agravemento das lesdes durante o fratamento ja concluido
com prejuizo para a integridade fiscia do paciente.

Das sequelas:- Consolidacdo viciosa com desvio angular com perda
da reducao da luxacio acrémio clavicular.

Aracaju, 11 de junho de 2018 i .
; *f;;i s
Adelino Carvalho Neto — Médico Perito iu“f <~5 S
PN
et
i&dt%%



i No. DD BE: ?895 & DATA: 14/03/2017 "D?% U-Bu, USUARIO: RMENREZES

CNgG - : ; SETOR: 01 - FLEH‘-‘ET*J(‘%FEH DE RTSCN

| e IDENP LR LCACED DO. PACIENTE

PRIy ve dmeu onvioa B R P 1 vl o D W

2 - U, NASC: 2?!08!?9?3 = 1 SEXO..: MascuL:
ENDERECC. . .. . : ROD PEDRO PAES MENDONCA - _ NUMERG:
COMPLEMENTO...: CASA BATIRRO: CENTRC

MUNICIFIO.....: RIBEIROPOLIS g UF:. 8E CRS...... =

i NOME PAI/MAE..: PEDRO JOSE DOS SANTOS : /MARTA DE SOUSA SANTCOS
RESPONSAVEL...: © PROPRIO : ! sy

PRUCEDENCIA...: LAGARTO

A‘”f‘l‘u'_')IMF“T{J- -1 ACIDENTE MOTCCICLISTICO ;__Dmb;

CASO POLICIAL.: NAD PLANQ DE sausg.ﬁ..: Na, IRAUME: NAC

| ACTD. TREEﬁLdG: NAQ, vrlu DE AMEU: NAD

@Lm%@f 8 cjcﬁm > 5",?

XKMWL&A,—}\ %‘w me LMW

__;:r;: ""“:""_D"‘CIS?-‘ié MEBTCA g
i} fl‘u‘.P_M."._-.‘i&InRDf"ﬁ A0 ELT‘-EJLA

1k
INTERNACAC NO. ?E PRIO HOSPITAL {SETOR:
taﬁwgrrngwcuﬁ fﬁHIDﬁDb DE' SAUDZ}: 57 s s
CBITO: { ] ﬁﬁgfazu_ - $ 1 APOS £BHS | | [ rAMIidmES ARAT . GAT

- EASSTNATURA DD=E$§§ENTWKF?SPDmmH 'EL ”LEHWﬁr*LH&_MKCaRITBD DO MEDICT

p. 20 T S




AMERG!
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e SUs e | DE INTERNACAO HOSPITALAR

- ldantificacio do Extahalecimento de Sadde
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JUSTIFICATIVA DA INTERNAGAD- =
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i | T-1 ] ACIDENTE TRABALHD TiRCO | CNF..EHP'RES

[T  ACIGENTE TRASALHO TRALETD i
| ' A
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BOLETO PARA PAGAMENTO 3 enercis

Documento sem valor fiscal. VI PRI AT, A EAL EA D
R ENERGISA SERGIPE-DISTRIB.ENERGIA SA
Documente ndo & segunda-via de conta. Rua Min Apolonio Sales, 81 - Inacio Barbosa
Aracaju / SE - CEP 49040-150
CNPJ 13.017.462/0001-63 Insc.Est. 270.767.436

Bpleio para simples pagamanta da nota fiscalicanta da anergla elalriza 0 N° 014.523.289

ii;;:g:gﬁzmsco NASCIMENTO S/N 3/1028594_8
JUN/2019 17/06/2019 56 25/06/2019 R$ 43,46

Acesse: www.energisa.com.br

BANCO DO BRASIL PAGAR PREFERENCIALMENTE NO BANCO DO BRASIL

CONTA PAGA - Data de Pagamento: 26/06/2019

Pagador: JOSE SOUZA SANTOS CNPJ/CPF: 652.795.065-91

CJ JOSE FRANCISCO NASCIMENTO S/N - CENTRO - RIBEIROPOLIS / SE - CEP 00000-000

Nosso-Numero Nr Documento Data Vencimento Valor do Documento Valor Pago
30878930001373959 | 001028594201906 25/06/2019 R$ 43,46
BENEFICIARIO:ENERGISA SERGIPE-DISTRIB.ENERGIA SA 13.017.462/0001-63

RUA MIN APOLONIO SALES, 00081 - - INACIO BARBOSA - ARACAJU / SE - CEP 49040-150
Agéncia / Cédigo do Beneficiario: 3064-3/178003-4

p. 24



SINISTRO 3180396311 - Resultado de consulta por
beneficiario

VITIMA JOSE SOUZA SANTOS

COBERTURA Invalidez

PONTO DE ATENDIMENTO RECEPTOR DO PEDIDO DE
INDENIZACAO MBM SEGURADORA S/A #772

BENEFICIARIO JOSE SOUZA SANTOS

CPF/CNPJ: 65279506591

Posicao em 04-07-2019 14:16:42

O pedido de reanalise do processo nao foi concluido, pois néo
recebemos os documentos complementares solicitados na ultima
correspondéncia. Como nao identificamos, na documentacao
apresentada anteriormente, novas lesdes ou agravamento da(s)
sequela(s) ja indenizada(s). O pedido de indenizacdao foi finalizado,
permanecendo o valor pago.

Data do Pagamento Valor da Indenizagdo Juros e Correcdo Valor Total

14/09/2018 R$ 1.687,50 R$ 0,00 R$ 1.687,50

p. 25



I migera 4
- Tt -

Poder Judiciario
Do Estado de Sergipe

RIBEIROPOLIS DA COMARCA DE RIBEIROPOLIS

Praga Manoel do Carmo de Jesus, Bairro Centro, Ribeir6polis/SE, CEP 49530000
Horario de Funcionamento: 07:00 as 13:00

PROCESSO:
201982000901

DATA:
05/07/2019

MOVIMENTO:
Concluséao

DESCRICAO:
Nesta data fagco o processo eletrénico concluso.

LOCALIZACAO:
Juiz

PUBLICACAO:
Nao

p. 26
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Poder Judiciario
Do Estado de Sergipe

RIBEIROPOLIS DA COMARCA DE RIBEIROPOLIS

Praga Manoel do Carmo de Jesus, Bairro Centro, Ribeir6polis/SE, CEP 49530000
Horario de Funcionamento: 07:00 as 13:00

PROCESSO:
201982000901

DATA:
23/07/2019

MOVIMENTO:
Despacho

DESCRICAO:
Despacho inicial. DPVAT. Citagéo para contestacao.

LOCALIZACAO:
Secretaria

PUBLICACAO:
Sim

p. 27
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Poder Judiciério do Estado de Sergipe
Ribeiropolis

N Processo 201982000901 - Nimer o Unico:; 0000899-54.2019.8.25.0068

Autor: JOSE SOUSA SANTOS
Réu: SEG LIDER DOS CONSORCIOS DO SEGURO DPVAT

Movimento: Despacho >> Mero Expediente

DESPACHO

I

de improcedéncia liminar do pedido, havendo manifestado o autor desinteresse na realizac&o de audiéncia
de conciliagdo, abstenho-me de proceder a designacdo com fundamento no principio da voluntariedade
gue rege a conciliagdo e mediagdo, comungando da opini&o do ilustre processualista Alexandre Freitas
Camara, Novo Processo Civil Brasileiro. Portanto, bastando, uma parte manifestar desinteresse falece
ineficacia a marcacéo do ato.

2. Assim, cite-se o réu, para responder a agéo no prazo de 15 (quinze) dias, forte no art. 335,
inciso 11 do CPC.

3. Se com o oferecimento da defesa houver arguicdo das matérias previstas no art. 337 do
CPC ou outro fato impeditivo, modificativo ou extintivo do direito do autor, intime-se parte autora, por
seu advogado, para manifestar-se no prazo de 15 (quinze) dias, forte nos arts. 350 e 351 do CPC, sendo

permitida a producdo de prova.

4. Reconheco o direito ajustica gratuita, porquanto a parte autora resta em conformidade com
a exigéncia escul pida pelo regramento constitucional.

4. Apés, volvam conclusos

2] |Documento assinado eletronicamente por PATRICIA CUNHA PAZ, Juiz(a) de
sssinatura | Ribeir opolis, em 23/07/2019, as 11:19:47, conforme art. 1°, 111, "b", daLei 11.419/2006.

eletronica

A conferéncia da autenticidade do documento esta disponivel no endereco eletrénico
www.tjse.jus.br/portal/servicos/judiciai s/autenti cacao-de-documentos, mediante

p. 28

5. | Assinado eletronicamente por PATRICIA CUNHA PAZ, Juiz(a) de Ribeiropolis,
em 23/07/2019 as 11:19:47, conforme art. 1°, I, "b", da Lei 11.419/2006.
Conferéncia em www.tjse.jus.br/portal/servicos/judiciais/autenticacao-de-documentos. Numero de Consulta; 2019001818101-28. fl: 1/1

TJSE | &
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Poder Judiciario
Do Estado de Sergipe

RIBEIROPOLIS DA COMARCA DE RIBEIROPOLIS

Praga Manoel do Carmo de Jesus, Bairro Centro, Ribeir6polis/SE, CEP 49530000
Horario de Funcionamento: 07:00 as 13:00

PROCESSO:
201982000901

DATA:
29/07/2019

MOVIMENTO:
Certidao

DESCRICAO:
AR n° 201982002885.

LOCALIZACAO:
Secretaria

PUBLICACAO:
Nao

p. 29



Poder Judiciario
Do Estado de Sergipe

RIBEIROPOLIS DA COMARCA DE RIBEIROPOLIS
Praga Manoel do Carmo de Jesus, Bairro Centro, Ribeir6polis/SE, CEP 49530000
Horario de Funcionamento: 07:00 as 13:00

PROCESSO:
201982000901

DATA:
30/07/2019

MOVIMENTO:
Expedicdo de Documento

DESCRICAO:
Mandado de nimero 201982002885 do tipo (NCPC) - Carta de Citagéo e Intimagéo - Procedimento Comum - Tutela
de urgéncia [TM4132,MD104] <br/><br/> {Destinatario(a): SEG LIDER DOS CONSORCIOS DO SEGURO DPVAT}

LOCALIZACAO:
Secretaria

PUBLICACAO:
N&ao

p. 30



g@]@ TRIBUNAL DE JUSTICA DO ESTADO DE SERGIPE Normal

Ribeirépolis
(U oo socamo e s (T
P Ras o Bairro - Centro Cidade - Ribeirépolis
w— Cep - 49530000 Telefone - (79)3449-1310 201982002885
PROCESSO: 201982000901 (Eletrénico)
NUMERO UNICO: 0000899-54.2019.8.25.0068
NATUREZA: Procedimento Comum

REQUERENTE: JOSE SOUSA SANTOS
REQUERIDO: SEG LIDER DOS CONSORCIOS DO SEGURO DPVAT

CARTA DE CITACAO E INTIMACAO

Prezado(a) Senhor(a),

A presente, extraida do processo acima identificado, vem INTIMA-LO sobre o teor da tutela de
urgéncia concedida, bem como CITA-LO e intima-lo para a audiéncia de conciliacdo ou de mediacdo na
forma do art. 334 do CPC, para cumprir a referida tutela de urgéncia, no prazo assinado pelo Juizo, conforme
decisdo abaixo transcrita, bem como, querendo, apresentar defesa, advertindo-o(a) de que, ndo sendo a acéo
contestada na forma do art. 335, I, do CPC, presumir-se-d0 como verdadeiros as alegacfes de fato formuladas
pelo autor.

Deciséo: DESPACHO 1. Verificando que a peti¢éo inicial preenche os requisitos essenciais e ndo
se trata de hip6tese de improcedéncia liminar do pedido, havendo manifestado o autor desinteresse na
realizacao de audiéncia de conciliacdo, abstenho-me de proceder a designa¢do com fundamento no principio
da voluntariedade que rege a conciliacdo e mediacdo, comungando da opinido do ilustre processualista
Alexandre Freitas Camara, Novo Processo Civil Brasileiro. Portanto, bastando, uma parte manifestar
desinteresse falece ineficacia a marcacgéo do ato. 2. Assim, cite-se o réu, para responder & a¢édo no prazo de 15
(quinze) dias, forte no art. 335, inciso Ill do CPC. 3. Se com o oferecimento da defesa houver arguicdo das
matérias previstas no art. 337 do CPC ou outro fato impeditivo, modificativo ou extintivo do direito do autor,
intime-se parte autora, por seu advogado, para manifestar-se no prazo de 15 (quinze) dias, forte nos arts. 350 e
351 do CPC, sendo permitida a produ¢éo de prova. 4. Reconheco o direito a justi¢ca gratuita, porquanto a parte
autora resta em conformidade com a exigéncia esculpida pelo regramento constitucional. 4. Apés, volvam
conclusos

Adverténcia: O ndo comparecimento injustificado do autor ou do réu a audiéncia de conciliagédo é considerado
ato atentatério a dignidade da justica e sera sancionado com multa de até dois por cento da vantagem
econdmica pretendida ou do valor da causa, revertida em favor da Unido ou do Estado.

Atenciosamente,

[Im° (a) Sr(a)
Nome: SEG LIDER DOS CONSORCIOS DO SEGURO DPVAT
Residéncia: Rua Senador Dantas, (5° Andar), 74
Bairro: Centro
CEP: 20031205
Cidade: Rio de Janeiro - RJ - RJ
[TM4132, MD104]
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