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Em caso de duvidas, acesse o nosso site www.seguradoralider.com.br. Para consultar o
Suguradon andamento do seu processo ligue para a Central de Atendimento, de segunda a sexta-feira,
( Ll DER das 8h as 20h, nos telefones 4020-1596 (Regides Metropolitanas) ou 0800 022 12 04 (Outras
P ——"—— Regides). Para reclamagdes e sugestées, entre em contato com o SAC, 24 horas por dia, no
telefone 0800 022 81 89. Para pessoas com deficiéncia auditiva, ligue para 0800 022 12 06.
Tenha em maos o nimero do seu pedido do Seguro DPVAT e o CPF da vitima.

Rio de Janeiro, 25 de Julho de 2019

N2 do Pedido do
Seguro DPVAT: 3190445022 Vitima: GASTAO COELHO

Data do Acidente: 03/10/2016 Cobertura: MORTE
Assunto: ABERTURA DE PEDIDO DO SEGURO DPVAT

Senhor(a), MARIA COELHO JURAN

Informamos que o seu pedido do Seguro DPVAT foi cadastrado.

Para a cobertura de Morte, o valor da indenizacdo é de RS 13.500,00 (treze mil e quinhentos reais) e sera
pago aos legitimos beneficiarios da vitima definidos em lei.

O prazo para analise do pedido de indenizagdo é de até 30 (trinta) dias, contatos a partir do recebimento
de toda a documentagdo necessdria pela seguradora.

Caso sejam necessarios documentos e/ou informacdes complementares, o prazo de 30 (trinta) dias sera
interrompido e sua contagem sera reiniciada assim que a seguradora receber toda documentacado adicional
solicitada.

Atenciosamente,

Seguradora Lider-DPVAT

Estamos aqui para Vocé

Carta n? 14615056



BANCO DO BRASIL

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA

FORMA DE PAGAMENTO: CREDITO CONTA POUPANCA

CLIENTE: SEGURADORA LIDER DOS CONSORCIOS DO SEGURO DPVAT S/A
BANCO: 001 AGENCIA: 1769-8 CONTA: 000000611000-2

DATA DA TRANSFERENCIA: 30/07/2019
NUMERO DO DOCUMENTO:

VALOR TOTAL: 2.250,00

***x*x*** TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: MARTA COELHO JURAN

BANCO: 001
AGENCIA: 05779-7
CONTA: 000010011990-5

Nr. da Autenticacdo FE8C86D27F3FCT77E
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Em caso de duvidas, acesse o nosso site www.seguradoralider.com.br. Para consultar o
Suguradon andamento do seu processo ligue para a Central de Atendimento, de segunda a sexta-feira,
( Ll DER das 8h as 20h, nos telefones 4020-1596 (Regides Metropolitanas) ou 0800 022 12 04 (Outras
P ——"—— Regides). Para reclamagdes e sugestées, entre em contato com o SAC, 24 horas por dia, no
telefone 0800 022 81 89. Para pessoas com deficiéncia auditiva, ligue para 0800 022 12 06.
Tenha em maos o nimero do seu pedido do Seguro DPVAT e o CPF da vitima.

Rio de Janeiro, 06 de Agosto de 2019

N2 do Pedido do
Seguro DPVAT: 3190445022 Vitima: GASTAO COELHO

Data do Acidente: 03/10/2016 Cobertura: MORTE
Assunto: PAGAMENTO DE INDENIZACAO
Senhor(a), MARIA COELHO JURAN

Informamos que o pagamento da indenizacio o Seguro DPVAT foi efetuado de acordo com as
informagodes abaixo:

Recebedor: MARIA COELHO JURAN
Valor: R$ 2.250,00

Banco: 1

Agéncia: 000005779-7

Conta: 000010011990-5

Tipo: CONTA POUPANCA

Atenciosamente,

Seguradora Lider-DPVAT

Estamos aqui para Vocé



PEDIDO DO SEGURO DPVAT

[ wvaupez permanente MORTE

Escolha ofs) tipofs) de cobertura: [ DAMS [DESPESAS DE ASSISTENCIA MEDICA £ SUPLEMENTARES)

2 - N2 do sinistro pu ASL: 3 - CPF dawitima:
A B39 wil- 15

REGISTRO DE INFORMACOES CADASTRAIS E FAIXA DE RENDA MENSAL DA PESSDA FISICA (VITIMA/BENEFICIARIOSREPRESENTANTE LEGAL] - CIRCULAR SUSEP Nvads/2012

4 - Mome completo da vitima;

AN

| 5 - Nome completo: _ G-EMF -
- Weug e At Y. 5 o' -J0
7 - Profissaa; 8 - Enderego:” - | 9-Mimero: 10 - Complemento:
Favuan Mgy Au servuod cormude | 13
11 - Bairro: 12 -Cidade: - = 13 - Estado: 14 - CEP: S
Camna Ao men e A .;,;-';1 005 €
15 - E-mail = Tl. tﬂm =
= ud.? 319902 ~4G 91

E DADOS DD REPRESENTANTE LEGAL [PAIS, TUTCR E CURADOR) PARA VITIMA/BENEFICIARIO MENOR ENTRE D A 15 ANOS DU INCAPAZ COM CURADOR
E 17 - Nome complelo do Representanie Legak:
i
q 1
E 1B - CPF o Representante Legal 19 - Profissdo do Representante Legal:
(¥} |
E Declaro, para todos os fins de direito, residir no enderego acima Informade, confarme comprovante anexo [ANEXAR COPIA).
o
g 10 - RENDA MENSAL DO TITULAR DA CONTA:
[f] RECUSO INFORMAR [] m$1.00 4 RS1.000,00 [] #32.:500,00 ATE R$5.000,00
[] semReNDa [] =s1.001,00 ATE 852.500,00 [ acmaoe rss.oono0
21 -DADOS BANCARIOS: [E] BemericiARio DA INDENIZACAD [ ] REPRESENTANTE LEGAL DO BENEFICIARIO DA INDENIZACAC [PALS, CURADOR/TUTOR)
[£] CONTA POUPANGA (somente parn s bancos absing. Assinale uma opgla) ] CONTA CORRENTE [Tocios o bances)
[] eradesca(z3n [ radi (341) Nome do BANCO:

BancodoBrasd(001)  [] Caisa Econdemica Federal {104)

AGENCIA: conra:( 1 790 ) AGFHCM:SO conta: )D

{Informar o digito se existir) {informar o digitn = eosti] finfarmar o dgio = eoste) finforesar o digto se existir)

e

Autorizo a Seguradora Lider a creditar na conta bancaria informada, de minka Litutaridade, o valor da inderizacio/reembolss do Seguro DPVAT
@ que eu tiver direito, reconhecendo e dando, desde j@ esomente apos a efetivacdo do crédito, guitagio total do valor recebido.

12 - DECLARACAC DE AUSENCIA DE LALIDOD DO IML - PREENCHIMENTO SOMENTE PARA CORERTURA DE INVALIDET PERMANENTE

apresentada, concordando, desde [, em me submeter 3 avaliagdo médica a5 custas da Seguradara Lider para verificegdo da SERIETLG B Cay B £
permarenies decorrentes de acldente de trinsito, conforme L 6. 194/74, art. 39, §1% dedarando que esta sutorizacio ndo sgnufca orévia cum:mdancm com a futura
avalacdo médica oy renuncea aodireito de contesta-la, caso dscorde doseu conledda.

E Declaro; sob a5 penas da lel, que estou Impossibilitade de apresentar o laude do Instituto Médica Legal (ML) para os fins de Wmﬂ

iy do Seguro DPVAT por invalidez permanente, uma vez que (assinalar uma das opgdes) COMBREV £ ¢ LIDENCIA S/A
E D Mg hi IML que atenda a regido do acidente ou da minha residéncia; ou 1

i [[] © ML que atende 3 regido do acidente ou da minha residéncia nia realiza pericas para fins do Seguro DPVAT; i:u Z4 JUuL Mg

*E D 2 IML gue atende a regiac do acidents ou da minha residéncia realiza pericias com prazo superior 2 Eﬁ{nnventa} dias I:In pedido.

E Fela motiva assinalado, solicito o prosseguirmento da andhse do mew pedide de indemagdo do Segura DPVAT, por i alider ;:brma 3 i e

DECLARACAD DE UNICOS BENEFICIARIOS - PREEMCHIMENTO SOMENTE PARA CORERTURA DE MORTE

23 - Estado 2 : e .24 - Dota da
ciil e vitima: |29 Salteiro [ Casado (no Cwil) ] Ovorcado [ ] Separado Judicialmente [ ] Vidvo tbmdaviims: D7 1101104
5 G e Parenfescocoma vitima: | 26 - Vitima deixou companheirofal: Dsim. Euaa | 27 - Se-a vitima desou comparheirofal, iInformar o nome compdeto:
wld METTIY
28-vitima [_] Sim | 29-Setinha filhos, informar | 30.\itwedesou || Sm | 31 - Vitima msrn 32 - Se tinha irm3as, informar | 33 vitima deiou [ 5im
tmﬁlhm?ﬂ Nig | Vivos: Falecidos: mwm’a Nio mumﬁn&?m NZo | Vives: L Falecidos: 1) ]pa;sfaumvhmP [ nao

E1tou clente deé gue a Seguradora Lider pagard, caso devida, 3 indenizacio do Seguro DPVAT por morte sgueles benelicidrios que se apresentarem & provirem
esta condigda, estando cients, ainda, de gue gualguer emissdo ou declaagdo ndo verdadelra poderz gerar a nbrngacﬁu de ressarcir o valor recebide, além da
rosponsabilidade criminal por infracio da artigo 299 do Codigo Penal,

- 1% | Nome: -
err_ 0k bME/RY Y. 9 |
mﬁ&,,‘_'LL ;'. iR ks s = e 1y

‘I-stimill.u ra da 'tBﬂemu-nhi

35 - Nome legivel de quem assing 2 Yogo)a pedido

36« CPF legival de quem assing a rogofs pedido 3'5- 2% | Nome: o | AN = afil
eer_ 360 053 B '.J =
T e - =
. .-_.\! - = " ” e
37 - [*) Assinatura de Quem 3:5ina a rogo/a pedide e b Gl 2 e

Assinatura da testemunha

R o iomemeo A Sy 107749

Nt e d'.J..-.'_, L i Bl ‘__',-- T o
#1- Asslnatura da vitma/benefcdrio [declarante)

40 - Local & Data,

43- hssinatura do Representante Legal [se houver) 43 - Assinatura do Procurador (52 houver)
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2 ESTADO DE RONDONIA ) o "
ot Comarca de Guajara-Mirim- RO R
Cartérie de Regisktro Civil e Notas
Cor-He, 6 1UIHGFI~J4 Av, Desidérie Domingos Lopes, 52§?3?

Forne: iUGEJ‘; 5:_3 544-23%1 CEP-16.939-00D0 - HOVE HM&sRE. - RONDGNIA
MARIA MARGARIDA SOARES
TABELIA DE NOTAS -ATO DE NOM.130/93
Erimeiro Praslado

CERTIDAO DE OBITO N.°510

VERTIFICO que, as fl=. 055 V.° do Livro ©-002 de
Registre de OBITOS, fol feito no dia oite do més de abril do
ano Dois Mil .e Quatro o assaento de:
Juvercina Maria Chafra
Nagcidelal ac dia {30) trinta do més da (12) dezambre o ano de

"Mil Movecentos e Quinze {1.915) e FALECEV no dia (0B} OITO

do mes e (04) ABRIL de ano DOIS MIL E QUATED {(2.004) a=
G5:00 haoras, anm Domicilio a Linha 28, DRistrito de Nova
dimensdc, Heste Municipio de Nova Mamoré, Estado de Rondénia:
DO SEXO: feminino; FPROFIZSAO: agricultora aposentada; NATURAL
fge: Bao Joao do Mantena, Estado de Minas Gerais; HESIDENTE E
DOMICILIADO(A): & Linha 28, Distrito de Nova Dimenszio, MNesta
Municipio; IDADE: 88 (oitenta e oite) anos de idade: ESTADO
CLVIL: solteira. FILHO(A} de Maria Joana Chagra (j4 falecidal.
FOL DECLARANTE: Brli Rodrigues Juran, portador da carteira de
identidade Rg, n.%449107 SS8P-RO. SENDO O ATESTADO DE OBITO
FIRMADO pelo Dr. Vicente de Paulo Batista Rodrigues - CRM-250-
8-RO. DEU COMO CAUSA DA MORTE: a) Falénecia Maltipla de Orgaos;
b} Insuficiéncia Cardiaca; c) Diabete Mellitus; Senilidade. 0
sepultamento =erd feito no Cemitério: Local Daaste Municipiec.
OBSERVAQOES: FEra eleitora. N&o deixou bens a inventarisr.
Deizou 07 (sete} filhos, a saber: Narcizo, Gastdo, Lindomar,
Anténio, Ana, Jovita e Maria. Serviram como testemunhas as
constantes do termo. Fol reito nos termos das Leis 6.015/73 e

5.534/97.
O referide & verdade & dou fé.
Nova Mamomar RO, ] 3 ablll-dF 2.004,
FFI Tl *;hr_ fr’ - {} '*u-— L
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6. | PLASIL (1OMG/ZML) 2 ML + AD 18 ML IV DE 8/8H. LENTO 0 :
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Gaoverna de Estado do Acre
Ssprotaria de Estado de Saude - SESACRE
Hospital de Urgéncia @ Emergénca de Rio Branco = HUERE

Unidade de Terapia Iniensiva
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| BACIENTE: GASTAO COELHO

———— L ——

il —I [LDAE !_3 A

| PREGRESSOS

DIAGNOSTICOS ATUAIS: ! |
+ TCE GRAVE POR ATROPELAMENTO | » £ &
« FRATURA PARIETAL ESQUERDA + HSA T ' 4;;? *.
| + EDEMA CFREBRAL COM DLM + HSD | {'b & e |
o . Yer, Co, Pl
| s DE CRAMIECTOMIA ) 4, &l
| DESCOMPRESSIVA + DRENAGEM DE | @E{‘ 4 S
- | HEMATOMA - a4 413
|« PNM ASPIRATIVA | h?fp |

| GERAL: Paciente gravissimo, instavel hemodinami

- 5, intubado sob VM, mantendo boa oximetria de pulso.

—

Hidratado, hipocorado, n:ianaum,'

| anictérive, afebril.

——

BECA/PESCOLO: 10T _

- cA - -
l?éunmrqu.* TRICO: sedado "RASS: TRAMSAY: -5 | GLASGOW:
]

A T e ]
|PUFi‘.Lﬁ|5: {} Isocdricas \Anisocoricos (E>D ) {) Midticas ' PA: 110/60 | FC: 80 |FR:2{1

(JArreativas {) Fatorrcogents (IMidridticn | mmHg Bpm Irpm |
i S e — ——

" APARELNO CIRCULATORIO: Ritmo cardiaco reguiar, ‘bulhas normofétic

as, 5S8m SOpros.

—_— —

|’hmn£u_w RESPIRATORIO: MV presente, sem RA.
" APARELHO DIGESTIVO: Abdome fiacido, S/VMG com RHA Cresente, sem sinais g i17iiesao

r— —1 2.477 ml

e — e e ——— e e ——— - 2T
[DROGAS EM USO(A NTIEIOTICO/AMINA/SEDACAQ) | PROCEDIMENTOS [CATETER/SONDAS/OSTOMIAS]

aar Al BERTO TAPEOCY NOCUEIRA e Trisunal de Justica de Eslaco do Acre, profoco ado em 280672018 as 15

1.000 mil + 1,477 mil 700 mil
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| Evolugiio da manhd:
| paclente foi avaliado pelo neurocirurgldo gue optou por suspender sedagdo. Segue i

grave, com usa de noradrenalina, i@ em desmame, hidratado, afebril, normotenso, |

normocardico.
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Coverno oo Estaco do Acre
Secretaria de Estado de Satge - SESACRE
Hospital ce Urgéncia e Emergéncia ce R0 Brance — HUERS
Unidade de Terapia Intensiva
| . s ) J T
DAT. 1042018 l DH-E_' _EVGLUCAD MEDICA !I_LEJTD uTi - 10
PACIENTE: GASTAD COELHO J IDADE: Bk
ik da i S P e
| PREGRESSOS
DIAGNOSTICOS ATUAIS: 5:@
« TCE GRAVE POR ATROPELAMENTO . 4?
« FRATURA PARIETAL ESQUERDA # HSA T | {‘0 _ "g"&;
| + EDEMA CEREBRAL COM DLM + HSD ff{g s {‘g ':”'ﬁ'
AGUDO | {};P : ,_.-f;;, ‘@é
» 2°POI DE CRANIECTOMIA -f?»;g,;» ]
DESCOMPRESSIVA + DRENAGEM DE| : Qﬁ?
HEMATOMA + ESQUIROLECTOMIA ﬁ"'@ ,

« PNM ASPIRATIVA ' f@f@ F

. | EPERS RS |
GFRAL: Paciente gravissimo, em coma apeceptivo, apresentando auséncia de reflexo de |

tronco, Encontra-se intubado, sermn sedagdo, sem uso de DVA, normotenso, normocérdico,
afebril, Mdratado,

CABECA/PESCOCO: TOT ;

NEURO-PSIQUIATRICO: sem sedagho | "RASS: | RAMSAY: | GLASGOW: 3 pts
|
PUPILAS: () Isoctricas (JAnisocoricos (E>D ] () Midticas | pa:110/60 | FC:B0 FR:10
{)Arreativas () Fotorreagente  ()Midriatica . mmHg Bpm | trpm J

'APMELHI'.'J am.‘i;ri.nrdn.id: Ritmo cardiaco régu!ar, nulhas normoféticas, sem SOPros.

— =

{

APARELHO RESPIRATORIO: MV presente, sem RA.,

APARELHO DIGESTIVO: Abdome flacido, S/VMG com RHA presente, sem sinais de irritaglo

EXTREMIDADES: Sem edemas, boa perfusdo pen_!érjc a

BALANGO HIDRICO ACUMULADO GANHO PERDAS | TOTAL DIARIO DIURESE l
1

— | 3655mi |1830ml 825 mi 1a55 5t
Evacuagdes: ausente ‘ 5m am | +1.825m 30 m
. |

 DROGAS EM USO[ANTIBIOTICO/AMINA/SEDACAC) mecemmmms (CATETER/SONDAS/OSTOMIAS]
i&smwgdm J CLINDAMICINA D3 TOT i ' |

SNE

| l ]
["Evolugda da manha:
paciente comatoso, Glasgow 3 pontos, apresenta auséncia de reflexo cormeo palpebral, |
auséncia de reflexo de tosse e sem drayve respiratério, nio sendo possivel abrir protocole de !
morte encefdlica devido apresentar catarata em olho esquerdo (opacidade total do |
cristalino).

|

|
- cuidados de uti |

| - vide prescricio.
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Governo do Estado 0o Acre
Secretaria de Fstado de Sadde - SESACRE
Hospital de Urgéncia e Emergéncia de Rio Branco ~ HUERB

NOME: GASTAO COELHO

ID: 68A | PESO: 65KG | LEITO: |

06/10/2016 | PROCEDENCIA: C.C. REGISTRO: 2391083 UTI10 |
- s Tramiliclo. (351 veL) Sy
mem | PRESCRICAO B ARIO |
S~ I DIETA ENTERAL S00ML X VSNE NAS 18H, HIPOGLICIDICA» AGUA FOTAVEL pK ¢
- | 50ML DE 2/3H NOS INTERVALOS i
| 2 | SRL 500 ML IV 12/12H
3. | CEFTRIAXONE 1G IV 12/12H D3
4, | CLINDAMICINA 600 MG + SF 0,8% 100 ML IV DE 8/8H D3
5. | RANITIDINA 50MG/ML 2MI. + AD 18ML IV DE 12/12H ;
6, | DIPIRONA (1GR/2ML) 2ML + 7ML AD IV DE 4/4H. SE T* > 37.8°C &
» 7. | PLASIL (10MG/2ML) 1 ML + AD 19 ML IV DE &/8H, SE NAUSEAS OU VOMITOS Ly ]
8 | DEXTRO 12112 [ husPen 30| »
g, | INSULINA REGULAR (SC) CONFORME DEXTRO -
© | 180-200:201  201-260:4U1  251-300:8U1  301-350:8U1 *351: 10UI &
10.| GLICOSE B0% - 30 ML IV SE DEXTRO < S0MG/DL ¥
11| FUROSEMIDA (20 MGI2ML) 1 AMP IV ACM
12 | SRL 500 ML IV ACM
13 | FISIOTERAPIA MOTORA + RESPIRATORIA
«_ |14 | CABECEIRA ELEVADA 45°
15, | CUIDADOS E CONTROLE DE UTI
15
g
"
e

T NIDING JWHOINDD
140D
quanH / 3NVS
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Governo do Estado do Acre

Secretana de Eslado de Salide - SESACRE

Hozpital de Urgéncia & Emergéncia de Rio Brarco - HUERE
Unidade de Terapia Intensiva
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PROTOCOLO DE ENTREGA DE DOCUMENTOS Q Sequradora Lider dos
Consércias do Seguro DPVAT

ASL-0251127/19
Vitima: GASTAQ COELHO Data do acidente: 03/10/2016
CPF: 563.839.672-15 CPF de: Prdprio Titular do CPF: GASTAQ COELHO
Seguradora: CAPEMISA SEGURADCRA DE VIDA E PREV. 5/A
VI TR TL 7 e Y, e o e TR g et R T T Y S e g 3
) o o S A Ry v NN U LD A+ el s h e IS A5 HE R ...nimu

Certiddo de nascimento
Certiddo de obito
Documentos de identificagdo
Laudo do IML = Necropsia
Outros

MARIA COELHO JURAN : 478.325.842-20

Autorizacio de pagamento
Comprovante de residéncia
Declarac3o de dnicos herdeiros
Documentos de identificagao

- n prmwl ° papunmh da ind-ﬁzagin id-e 30 dias, n:mh:!u a partir da entrega da documentacio mmphta Para
‘acompanhar o processo de analise do pedido de indenizacdo, acesse m.dmbngumm.hrqu ligue nm—ozzum g

".wnmmdemﬂhpﬂrnﬂmhﬂanﬂn:mhihlmihﬂﬂ!ﬂﬂ,ﬂﬂ.ﬂ:ﬁﬂeMvﬂhﬁéwnu -

~chnjuge ou  companheiro/a, se houver, e metade aos herdeiros legais da vitima, Havendo mais de um hudﬂru, acotaé

dimliihﬁnnﬁn !Iun, no guanto couber a cada um.

’JAW",' tag _' solicitadn dos dnmm;huhuumurhlnﬁ.mdpllnuhnﬂndu, precisam estar devidamente
' dos Come mmmmneméhimmahdnmduwﬁanemmmwdiﬁaﬁﬂdﬂm 1

mnmpumlndulinm“hnﬂndnm:ﬂﬂm _ _

Wﬁa# pela guarda dos documentos originais é o IntaFesiago] Vitiva, : bodber RS

tagho entregue 0 na seguradora.
Data da entrega: 24/07/201% Data do cadastramento: 24/07/2019
Nome: MARIA COELHO JURAN Nome: GUSTAVO BARBOSA RIBEIRD DA SILVA
CPF; 478,325.842-20 CPF; 783.757.462-15

MARLA COELHO JURAN GUSTAVO BARBOSA RIBEIRD DA SILVA



i
PROTOCOLO DE ENTREGA DE DOCUMENTOS % Seguradora Lider den

Lonsdrelos de ".-7:5-.. o DFVAT

IDENTIFICAGAO DO SINISTRO

ASL-0251127/19
Vitima: GASTAO COELHO Data do acidente: 03/10/2016
CPF: 563.839.672-15 CPF de: Proprio Titular do CPF: GASTAO COELHO
Seguradora: CAPEMISA SEGURADORA DE VIDA E PREV. S/A

DOCUMENTOS ENTREGUES

Sinistro

Boletim de ocorréncia
Certidao de nascimento
Certiddo de dbito
Documentos de identificacao
Laudo do IML - Necropsia
Outros

MARIA COELHO JURAN : 478.325.842-20
Autorizagdo de pagamento

Comprovante de residéncia

Declaracdo de Unicos herdeiros

Documentos de identificacao

ATENCAO

- O prazo para o pagamento da indenizacao é de 30 dias, contados a partir da entrega da documentagdao completa. Para
acompanhar o processo de analise do pedido de indenizacao, acesse www.dpvatseguro.com.br ou ligue 0800-0221204.

- A indenizacao de morte por acidente ocorrido a partir de 29.12.2006 é de R$ 13.500,00. Metade desse valor é pago ao
conjuge ou companheiro/a, se houver, e metade aos herdeiros legais da vitima. Havendo mais de um herdeiro, a cota é
dividida entre eles, no quanto couber a cada um.

Documentagao recebida sem conferéncia.

A documentagao solicitada dos documentos indicados em originais, ou copias autenticadas, precisam estar devidamente
protocolados como comprovante de entrega por meio de chancela ou carimbo, e o0s mesmos devem ser digitalizados no
ato do atendimento para inclusao no aviso de sinistro digital.

A responsabilidade pela guarda dos documentos originais é do interessado/vitima.

Portador da documentagao entregue Responsavel pelo cadastramento na seguradora
Data da entrega: 24/07/2019 Data do cadastramento: 24/07/2019
Nome: MARIA COELHO JURAN Nome: GUSTAVO BARBOSA RIBEIRO DA SILVA
CPF: 478.325.842-20 CPF: 783.757.462-15

MARIA COELHO JURAN GUSTAVO BARBOSA RIBEIRO DA SILVA



PEDIDO DO SEGURO DPVAT

[ wvaupez permanente MORTE

Escolha ofs) tipofs) de cobertura: [ DAMS [DESPESAS DE ASSISTENCIA MEDICA £ SUPLEMENTARES)

2 - N2 do sinistro pu ASL: 3 - CPF dawitima:
A B39 wil- 15

REGISTRO DE INFORMACOES CADASTRAIS E FAIXA DE RENDA MENSAL DA PESSDA FISICA (VITIMA/BENEFICIARIOSREPRESENTANTE LEGAL] - CIRCULAR SUSEP Nvads/2012

4 - Mome completo da vitima;

AN

| 5 - Nome completo: _ G-EMF -
- Weug e At Y. 5 o' -J0
7 - Profissaa; 8 - Enderego:” - | 9-Mimero: 10 - Complemento:
Favuan Mgy Au servuod cormude | 13
11 - Bairro: 12 -Cidade: - = 13 - Estado: 14 - CEP: S
Camna Ao men e A .;,;-';1 005 €
15 - E-mail = Tl. tﬂm =
= ud.? 319902 ~4G 91

E DADOS DD REPRESENTANTE LEGAL [PAIS, TUTCR E CURADOR) PARA VITIMA/BENEFICIARIO MENOR ENTRE D A 15 ANOS DU INCAPAZ COM CURADOR
E 17 - Nome complelo do Representanie Legak:
i
q 1
E 1B - CPF o Representante Legal 19 - Profissdo do Representante Legal:
(¥} |
E Declaro, para todos os fins de direito, residir no enderego acima Informade, confarme comprovante anexo [ANEXAR COPIA).
o
g 10 - RENDA MENSAL DO TITULAR DA CONTA:
[f] RECUSO INFORMAR [] m$1.00 4 RS1.000,00 [] #32.:500,00 ATE R$5.000,00
[] semReNDa [] =s1.001,00 ATE 852.500,00 [ acmaoe rss.oono0
21 -DADOS BANCARIOS: [E] BemericiARio DA INDENIZACAD [ ] REPRESENTANTE LEGAL DO BENEFICIARIO DA INDENIZACAC [PALS, CURADOR/TUTOR)
[£] CONTA POUPANGA (somente parn s bancos absing. Assinale uma opgla) ] CONTA CORRENTE [Tocios o bances)
[] eradesca(z3n [ radi (341) Nome do BANCO:

BancodoBrasd(001)  [] Caisa Econdemica Federal {104)

AGENCIA: conra:( 1 790 ) AGFHCM:SO conta: )D

{Informar o digito se existir) {informar o digitn = eosti] finfarmar o dgio = eoste) finforesar o digto se existir)

e

Autorizo a Seguradora Lider a creditar na conta bancaria informada, de minka Litutaridade, o valor da inderizacio/reembolss do Seguro DPVAT
@ que eu tiver direito, reconhecendo e dando, desde j@ esomente apos a efetivacdo do crédito, guitagio total do valor recebido.

12 - DECLARACAC DE AUSENCIA DE LALIDOD DO IML - PREENCHIMENTO SOMENTE PARA CORERTURA DE INVALIDET PERMANENTE

apresentada, concordando, desde [, em me submeter 3 avaliagdo médica a5 custas da Seguradara Lider para verificegdo da SERIETLG B Cay B £
permarenies decorrentes de acldente de trinsito, conforme L 6. 194/74, art. 39, §1% dedarando que esta sutorizacio ndo sgnufca orévia cum:mdancm com a futura
avalacdo médica oy renuncea aodireito de contesta-la, caso dscorde doseu conledda.

E Declaro; sob a5 penas da lel, que estou Impossibilitade de apresentar o laude do Instituto Médica Legal (ML) para os fins de Wmﬂ

iy do Seguro DPVAT por invalidez permanente, uma vez que (assinalar uma das opgdes) COMBREV £ ¢ LIDENCIA S/A
E D Mg hi IML que atenda a regido do acidente ou da minha residéncia; ou 1

i [[] © ML que atende 3 regido do acidente ou da minha residéncia nia realiza pericas para fins do Seguro DPVAT; i:u Z4 JUuL Mg

*E D 2 IML gue atende a regiac do acidents ou da minha residéncia realiza pericias com prazo superior 2 Eﬁ{nnventa} dias I:In pedido.

E Fela motiva assinalado, solicito o prosseguirmento da andhse do mew pedide de indemagdo do Segura DPVAT, por i alider ;:brma 3 i e

DECLARACAD DE UNICOS BENEFICIARIOS - PREEMCHIMENTO SOMENTE PARA CORERTURA DE MORTE

23 - Estado 2 : e .24 - Dota da
ciil e vitima: |29 Salteiro [ Casado (no Cwil) ] Ovorcado [ ] Separado Judicialmente [ ] Vidvo tbmdaviims: D7 1101104
5 G e Parenfescocoma vitima: | 26 - Vitima deixou companheirofal: Dsim. Euaa | 27 - Se-a vitima desou comparheirofal, iInformar o nome compdeto:
wld METTIY
28-vitima [_] Sim | 29-Setinha filhos, informar | 30.\itwedesou || Sm | 31 - Vitima msrn 32 - Se tinha irm3as, informar | 33 vitima deiou [ 5im
tmﬁlhm?ﬂ Nig | Vivos: Falecidos: mwm’a Nio mumﬁn&?m NZo | Vives: L Falecidos: 1) ]pa;sfaumvhmP [ nao

E1tou clente deé gue a Seguradora Lider pagard, caso devida, 3 indenizacio do Seguro DPVAT por morte sgueles benelicidrios que se apresentarem & provirem
esta condigda, estando cients, ainda, de gue gualguer emissdo ou declaagdo ndo verdadelra poderz gerar a nbrngacﬁu de ressarcir o valor recebide, além da
rosponsabilidade criminal por infracio da artigo 299 do Codigo Penal,

- 1% | Nome: -
err_ 0k bME/RY Y. 9 |
mﬁ&,,‘_'LL ;'. iR ks s = e 1y

‘I-stimill.u ra da 'tBﬂemu-nhi

35 - Nome legivel de quem assing 2 Yogo)a pedido

36« CPF legival de quem assing a rogofs pedido 3'5- 2% | Nome: o | AN = afil
eer_ 360 053 B '.J =
T e - =
. .-_.\! - = " ” e
37 - [*) Assinatura de Quem 3:5ina a rogo/a pedide e b Gl 2 e

Assinatura da testemunha

R o iomemeo A Sy 107749

Nt e d'.J..-.'_, L i Bl ‘__',-- T o
#1- Asslnatura da vitma/benefcdrio [declarante)

40 - Local & Data,

43- hssinatura do Representante Legal [se houver) 43 - Assinatura do Procurador (52 houver)
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LAUDO DE EXAME CADAVERICO N° 01.0365.10.16

Aos 07 dias do més de outubro do ano de 2016, nesta cidade de Rio Branco, Estado do Acre e na sede do
Instituto Médico-Legal, pelas 23 horas, presente, o Dr. Paulo Jesus Cesar, perito médico-legista, abaixo
assinado, cumprinde determinag@o do Diretor do Instituto Médico-Legal, Dr. Alexandre Baroni Oliveira, para
realizar 0 exame no cadéver de GASTAO COELHO, a fim de se atender & requisigiio n® 5251 de 03 de
outubro de 2016, do Bel. Frederico Pires Tostes, da Delegacia de Policia Civil DEFLA, descrevendo, com
verdade e com todas as clrcunstancias, o que encontrar, descobrir e observar, bem como para responder
aos seguintes quesitos: PRIMEIRQO - Se houve morte SEGUNDO — Qual a causa da morte? TERCEIRO ~
Qual o instrumento ou melo que produziu a morte? ; QUARTO — Se foi produzida por meio de veneno,
foge, explosivo, asfixia, tortura ou outro meio insidioso ou cruel (resposta especificada). Em
consaquéncia, passou © perito a fazer o exame ordenado, bem como as investigagbes que julgou
necessérias, findos os quais declarou o seguinte: exame pericial realizado no corpo de individuo do sexo
masculino, e cujo registro neste Instituto, consta como sendo de GASTAO COELHO, brasileiro, natural de
Mantena - MG, nascido em 14/08/1948, com B8 anos de idade, filho de Jovercina Maria de Jesus, RG n®
0266638, aposentado, residente na Rua José de Alencar — 1731 — Amadeu Barbosa, nesta cidade.

HISTORICO

Compo procedente no HUERE, onde, segundo informagdes familiares foi vitima de acidente de transito, tendo
o Gbito ocorrido por volta das 19 horas do dia 07/10/2016. Conforme laudo do médico Régis Augusto
Hachimoto CRM/AC 1112, refere craniotomia temporal, lateral direita e esquerda por apresantar edema e
hemorragia intradural Apds cirurgia paciente encontrava-se em estado grave e foi encaminhado para a uti
onde permaneceu do dia 03/10/2016 indo a Obito no dia 07/10/2016 por complicagbes do traumatismo
cranioencefalico acompanhado de edema agudo subdural e tamponamento parietal.

INSPECAO EXTERNA
Ao exame externo constatou o perito: cadéver de cor parda , altura aproximada de 1 metro e 80 centimetros,
néo avaliado estado de nutrigdo, com resfriamento cuténeo, midriase paralitica, livores de hipéstases fixos
nas paries posteriores, rigidez cadavérica generalizada, trajando roupas hospitalares. Apresenta como
lesties visiveis externamente: um ferimenio na regido do cranio com pontos de sutura da regifo parietal ate a
regido occipital do lado direito; um ferimento com presenca de fios de sutura da regido frontal até a regiéo
panetal esquerda, (folografias 01-13)

— - m PHs
Telafones: (B8) 3224-3312 ] 32241350 / 3224 3160 / 3274-1420 w '
A, Artdnio da Viana, n°. 1248, Rio Branco/AC — CEP: 60.900-526 . | S
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INSPECAQ INTERNA

CAVIDADE CRANIANA: nao reslizada.

CAVIDADE TORACO-ABDOMINAL: nao realizada.

DISCUSSAO

Analisando os dados confides na inspegdo extema e na andlise das cavidades, o perito pode afirmar que “o
de cujus”, foi vitima de atropelamento com TCE grave, em que foi submetido a cirurgia com evolucio
desfavorével e gue foi constatado choque neurogénico devido complicagbes de TCE grave.

CONCLUSAD
Pelos achados descritos pode o Perito concluir que o dbito foi decorente de fraumatismo cranioencefélico
com choque neurogénico & edema cerebral.

RESPOSTAS AOS QUESITOS
Findo o exame tanatoscdpico, o corpo foi recomposio e entregue aos familiares para as providéncias de
funeral. Foram realizados exames de impressdo digital e folografias e que, impressas em computador, se
encontram anexadas ao presente laudo e passou a responder ans quesitos de Lei
AOQ PRIMEIRO: Sim
AO SEGUNDO: traumatismo cranicencefilico ¢ edema cerebral,
AOQ TERCEIRO: Agio contundente
AD QUARTD:Nao

Nada havendo, lido e achado conforme, foi encemrado o presente relatério que vai devidamente
assinado pelo médico legista.

CRM/AC- 795

Digitado e confenido por: Poliana.

Telefones: (B5) 3224-3312 / 32241350/ 3224-3169 / 3224-1420 @
#. Anttnia da Rocha Viena, n°, 1248, Rio BrancolAC - CEP §9.900-526
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Ministério da Fazenda
Secretaria da Receila Federal do Brasil

Comprovante de Situagdo Cadastral no CPF

N° do CPF: 563.839.672-15

Nome: GASTAO COELHO

Data de Nascimento: 14/08/1948 _— =

C LR E R
COMPREY RoEVIDENCIA SIA
Situagao Cadastral: REGULAR
i 74 JUL 7119
Data da Inscricdo: 21/10/1993
PROT oL
Digito Verificador: 00

Comprovante emitido as: 12:22:48 do dia 23/07/2019 (hora e data de Brasilia).
Cédigo de controle do comprovante: 0F70.260B.03A3.9EB1

Este documento ndo substitui o "Comprovante de Inscricdo no CPE".

(Modelo aprovado pela IN/RFB n® 1.548, de 13/02/2015.)
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COMPANHIA DE ELETRICIDADE DO ACRE

ElE‘tTObFES Rua Valério magalhaes, 226 - Bosque - Rio Branco/AC

Distribuic80 Acre CNPJ 04.065.033/0001-70 INSC. EST. 01.004.141/001-46
CODIGO DE BARRAS PARA PAGAMENTO
Emitido conforme Paragrafo Unico do art. 123 da Resolugdo ANEEL 414/2010

Cliente: MARIA COELHO JURAN
Enderego: AV DORVAL CAMILO, 938 -

N.F.: 4661132
Unidade Consumidora Vencimento
3206580 07/06/2019
Més Faturado - FD Valor a Pagar
05/2019 -0 R$ 439,19

Apos o vencimento sera cobrado multa de 2%, juros de 0,0333% por dia, corregcio pelo
IGP-M podendo ainda ter o fornecimento suspenso, apos 15dias do reaviso e inclusao
no SERASA.

e

ATENDIMENTO ELETRONICO PARA CLIENTES < cazmreit—

. SiA
0800-647-7196 compREY P IDENCGIA
www.eletrobrasacre.com i 2 4 JUL T
autenlicacio meclnica |

1. pRCIOCOLO

corte agui

COMPANHIA DE ELETRICIDADE DO ACRE

ElEtI"Dbl"as Rua Valério magalhdes, 226 - Bosque - Rio Branco/AC
Distribuicdo Acre CNPJ 04.085.033/0001-70 INSC. EST. 01.004.141/001-46

Valer a Pagar

R$ 439,19

Unidade Consumidora Més Falurado - FD Vencimento

3206580 05/2019 -0 07/06/2019

83650000004.4 39190045000.1 00000000320.2 65800519005.8
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