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2708829- C3/ 2020-01333/ INVALIDEZ

JOAO BARBOSA

EXMO. SR. DR. JUIZ DE DIREITO DA 12 VARA CiVEL DA COMARCA DE GOIANA/PE

Processo: 00003031020208172218

SUMULA 474 STJ: “A indenizag3o do seguro
DPVAT, em caso de invalidez parcial do
beneficiario, sera paga de forma proporcional ao
grau de invalidez."

SEGURADORA LIDER DOS CONSORCIOS DO SEGURO DPVAT S.A., com sede na cidade do Rio
de Janeiro/RJ, & Rua Senador Dantas, n? 74, 52 andar, inscrita no CNPJ sob n2 09.248.608/0001-04, neste ato
representado por seus advogados que esta subscrevem nos autos da ACAO DE COBRANCA DO SEGURO DPVAT,
que lhe promove JULIANA LUIZA DO NASCIMENTO, em tramite perante este Douto Juizo, vem, mui
respeitosamente, a presenca de Vossa Exceléncia, apresentar

CONTESTACAO
Consoante as razoes de fato e de direito que passa a expor

BREVE SINTESE DA DEMANDA

Alega a parte Autora em sua peca vestibular que foi vitima de acidente automobilistico na data de 27/06/2018,
restando permanentemente invalida.

Na peticdo inicial admite ter recebido o valor da indenizacdo pelo acidente noticiado, equivalente a RS 1.687,50
(um mil e seiscentos e oitenta e sete reais e cinquenta centavos).

Entretanto, ainda que tenha recebido a justa indenizacdo securitaria, ingressou com a presente demanda
pleiteando a corre¢do monetaria do aludido valor a partir de 29/12/2006 até a data do efetivo pagamento,
acrescido de juros legais.

A pretensdo esposada na inicial ndo merece prosperar, visto que sua argumentagdo afigura-se totalmente
contraria a orientacdo jurisprudencial tracada pelo Superior Tribunal de Justica, bem como preceitua a
legislacdo vigente sobre o DPVAT. E o que se demonstrara em seguida.
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PRELIMINARMENTE

DA TEMPESTIVIDADE

A Ré apresenta a presente contestacdo em consondncia com regra prevista no art. 218, § 42 do CPC/2015,
prestigiando os principios da celeridade, economia processual e boa-fé, pugnando desde ja pelo recebimento da
mesma.

DO DESINTERESSE NA REALIZACAO DA AUDIENCIA PRELIMINAR DE CONCILIACAO

Conforme se observa na exordial, a natureza do pedido do Seguro Obrigatério DPVAT, cujo cerne da questdo é a
suposta invalidez do demandante e o grau da lesdo sofrida para fins indenizatdérios do referido Seguro.

Assim, torna-se imprescindivel a realizagdo da prova pericial, pois, a Lei do DPVAT prevé graus diferenciados
referentes a extensdo das lesGes acometidas pelas vitimas, classificando-as em total ou parcial, esta ultima
subdividida em completa e incompleta, em caso de invalidez parcial do beneficiario a indenizagdo sera paga de
forma proporcional ao grau da debilidade sofrida.

Desse modo, informa que ndo ha interesse na realizagdo da audiéncia preliminar de conciliagdo, e, visando
dirimir as duvidas existentes sobre a invalidez do autor, requer, se Vossa Exceléncia assim entender, a
antecipac3o da prova pericial nos termos do art. 381, do CPC/2015°.

DO MERITO

USO REGULAR DO PODER ESTATAL

DO SISTEMA DE FREIO E CONTRAPESOS

Assinale-se, alids, que a fixagdo de valores em reais para as indeniza¢gdes do Seguro DPVAT foi uma opc¢ao
legislativa, que, no uso regular das competéncias dos Poderes Executivo e Legislativo, julgou conveniente
promover alteragdes no modelo anterior, no qual os valores das indenizagGes eram calculados em multiplos do
salario minimo.

Da sistematica estabelecida pela Lei n? 6.194/74, com redac¢do dada pela Lei 11.482/07, depreende-se que a
fixacdo de valores em moeda corrente, em substituicdo aos multiplos do saldrio minimo, é, na realidade, uma
opgao legislativa em harmonia com o processo de desindexa¢do pelo qual passou a economia brasileira na
década de 90.

Com efeito, o e. Plendrio do Supremo Tribunal Federal, ao decidir questdo correlata, entendeu que “ndo cabe ao
Poder Judicidrio autorizar a corregdo monetdria da tabela progressiva do imposto de renda prevista na Lei
9.250/1995 ante a auséncia de previsdo legal que o autorize”. (RE 388312, Tribunal Pleno, Rel. p/ acérddo: Min.
CARMEN LUCIA, j. 01.08.11, DJ 11.10.11)°.

1 . ~ . . . . . . .
[1] Art. 218 - Os atos processuais serdo realizados nos prazos prescritos em lei. [...] § 42 - Sera considerado tempestivo o ato praticado antes do termo
inicial do prazo.

2 ~ . . . . . . P I
[1] Art. 381. A produgédo antecipada da prova serd admitida nos casos em que: Il - a prova a ser produzida seja suscetivel de viabilizar a autocomposicdo
ou outro meio adequado de solugdo de conflito;

3"Tenho que ndo cabe ao Poder Judiciario proceder a atualizagdo pretendida, conforme assentado em varios precedentes deste Sup remo Tribunal Federal
(...). Em efeito, o entendimento segundo o qual o Poder Judicidrio ndo pode impor atualizagdo monetdria na auséncia de previsdo legal nesse sentido tem
por fundamento o uso regular do poder estatal na organizagdo da vida econdmica e financeira do pais, no espago préprio das co mpeténcias dos Poderes
Executivo e Legislativo. Ora, quando da edigdo da Lei n. 9.250/95, o Brasil experimentava a recém adquirida estabilidade econémica advinda da
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Diante do exposto, mostra-se manifesta a impossibilidade de aplicagdo da corregdo monetaria em hipdtese ndo
prevista em lei, o que, em dultima anadlise, importa em injustificada limitagdo ao juizo de oportunidade e
conveniéncia dos 6rgdos executivos e legislativos na adogdo de medidas necessdrias a estabilizacdo da
economia e as politicas publicas.

Por ter requerido a incidéncia de calculo de atualizagdo monetaria do valor fixado em reais pelo art. 39, I, da Lei
n2 6.194/74, é flagrante a viola¢do do pedido autoral a esse dispositivo, mormente pelo fato da Lei n® 11.482/07
ter desvinculado o pagamento da indenizagdo de um indice atualizagdo automatico (saldrio minimo), em
conformidade com a politica de desindexagdo de toda a economia.

DA VIOLACAO AO ART. 39, Il, DA LEI N2 6.194/1974

O art. 39, Il, Lei n26.194/74, com reda¢do dada pela MP 340/06, convertida na Lei 11.482/07, ndo prevé
indexacdo a um fator de correcio monetaria aos valores das indenizacdes do Seguro Obrigatério DPVAT.

Destaca-se que a fixa¢do de tais valores para as indenizagGes do Seguro DPVAT foi uma opgdo legislativa, que,
no uso regular das competéncias dos Poderes Executivo e Legislativo, julgou conveniente promover altera¢des
no modelo anterior, no qual os valores das indenizagdes eram calculados em multiplos do saldrio minimo, ndo
cabendo ao Poder Judiciario dispor de maneira diversa, sob pena de violar a competéncia do poder Legislativo.

Alids, a lei é expressa ao determinar que a Unica hipétese de pagamento de corre¢do monetaria se da com o
“ndo_cumprimento do prazo para o pagamento da respectiva obrigacdo pecunidria” (art. 52, §72, da Lei n?
6.494/1974, com redacdo dada pela Lei n2 11.482/2007).

Com efeito, o comando inserido no art. 52, §192, da Lei 6.194/74, estabelece que as indeniza¢des do Seguro
DPVAT deverdo ser pagas no prazo de “30 dias da entrega dos [...] documentos” elencados na lei. Diante disso,
determina o §72 do referido dispositivo legal que apenas “na hipdtese de ndo cumprimento do prazo para o
pagamento da respectiva obrigagdo pecunidria” os valores correspondentes as indenizagées do Seguro DPVAT
“sujeitam-se a corregdo monetdria segundo indice oficial reqgularmente estabelecido” .

Em outras palavras, no caso do Seguro DPVAT, a Lei n2 6.194/74, com redac¢do dada pela Lei n2 11.482/07,
determina, no art. 32, que a incidéncia de correcdo monetaria dependera exclusivamente de atraso imputavel a
seguradora que descumprir o prazo de 30 dias para o pagamento administrativo da indenizacdo, nos termos do
art. 592, §79. Assim, tendo a autora pleiteado a indenizagdo pela via administrativa e assim recebido no prazo
previsto o valor pleiteado ndo ha que se falar em atraso no pagamento.

Portanto, ndo se vislumbra, no caso, a Unica hipétese de incidéncia de corre¢dao monetdria do valor estabelecido
na Lei n® 6.194/74, razdo pela qual deve ser declarada improcedente o pleito autoral nesse ponto, por violagdo
ao art. 32, Il, e ao art. 59, §72, ambos da Lei n? 6.194, de 19 de dezembro de 1974, com redag¢do dada pela Lei
11.482, de 31 de maio de 2007.

implantagdo do Plano Real, ap6s décadas de inflagdo cronica e de sucessivos planos econémicos fracassados, com resultados traumaticos para a sociedade
brasileira. Uma das realizagdes desse plano econémico foi exatamente a quebra da cultura inflacionaria desenvolvida com sistematica indexagdo. Nesse
contexto, ao converter em reais uma medida de valor e parametro de atualizagdo monetaria de tributos e de referéncia para a base de calculo da
tabela progressiva do imposto de renda (UFIR), o Poder Publico buscou a conformagdo da ordem econdmica, segundo principios juridicos
constitucionalmente assentados, com o objetivo de combater um dos maiores problemas econdmico-financeiros do Brasil (se ndo o maior) na segunda
metade do Século XX: a inflagdo cronica, entrave para a realizagdo dos objetivos fundamentais da Republica Federativa do Brasil, expostos no art. 32 da
Constituigdo de 1988. Assim, permitir que o Poder Judicidrio aplique corregdo monetaria em tributo que a lei ndo o fez importa, em ultima andlise, negar
a possibilidade de implementagdo de politicas econémicas ativas, cuja realizagdo — ensina nosso colega, Ministro Eros Grau, em trabalho doutrinério
primoroso — 'constitui dever do Estado e direito reivindicavel pela sociedade' (in A Ordem Econémica na Constituigdo de 1988. Interpretagdo e critica. 112
ed. revista e atualizada. Sdo Paulo: Malheiros Editores, 2006, p. 256). (...) A politica econdmica inaugurada com o Plano Real buscou superar, com a
adogdo de mecanismos de desindexagdo da economia, o quadro de generalizagdo do principio da corregdo monetaria mencionado pelo eminente Ministro
Sepulveda Pertence, pelo que a atuagdo do Poder Judiciario na espécie, suprimindo a omissdo ora impugnada, resultaria, data vénia do eminente Relator,
em possivel retrocesso aquela situagdo, além de importar em manifesta limitagdo do juizo de oportunidade e conveniéncia dos drgaos executivos e
legislativos do Poder Publico na adogdo de medidas necessarias a estabilizagdo da economia".
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Caso Vossa Exceléncia assim ndo entenda, requer que seja observada a data do ajuizamento da agdo para a
incidéncia da corre¢do monetdria, nos exatos termos da Lei 6.899/91.

DA AUSENCIA DE LAUDO DO IML QUANTIFICANDO A LESAO - ONUS DA PROVA DO AUTOR

Pode-se observar que a parte autora ndo apresentou qualquer documento conclusivo no que tange ao direito
de receber a integra do teto indenizatdério no que se refere a invalidez de carater permanente, vez que ndo
trouxe aos autos laudo do IML que atenda o disposto no Art. 52 § 52 da Lei 6.194/74, documento imprescindivel
para que se estabeleca o grau de limitagdo do membro afetado, a fim de quantificar da indenizagdo.

Com efeito, a parte Autora deixou de juntar aos autos o Laudo do Instituto Médico Legal, furtando-se de provar
o percentual de invalidez e o grau de redugdo funcional do membro supostamente afetado, em inobservancia

ao art. 373, 1, CPC*.

Logo, tendo a parte autora deixado de comprovar suas alegagdes, impde-se a improcedéncia total dos pedidos
Autorais.

Caso este ndo seja o entendimento deste Douto Juizo, prossegue a Ré em suas argumentag¢des apenas por amor
ao debate.

DO PAGAMENTO REALIZADO NA ESFERA ADMINISTRATIVA

E incontroverso na presente demanda que a parte Autora recebeu efetivamente na esfera administrativa o
pagamento da indeniza¢3o oriunda do Seguro Obrigatério DPVAT, referente ao sinistro em tela na monta de R$
1.687,50 (um mil e seiscentos e oitenta e sete reais e cinquenta centavos), apds a regulagio do sinistro.

Ocorre, que durante o processo administrativo a parte foi submetida a pericia e de acordo com avaliagdo
médica realizada por dois médicos especializados, sendo um na figura de revisor.

Portanto, é cristalino que o pagamento administrativo realizado encontra-se de acordo com o descrito no laudo
administrativo, sendo certo que foram utilizados os critérios de fixacdo de indenizagao.

Vale salientar que é usual quando do pagamento da indenizagdo em ambito administrativo, que o beneficiario
da verba indenizatdria assine documento de quitagdo, onde se |é que:

“(...) com o pagamento efetuado dou, plena, rasa, geral, irrevogdvel e irretratdvel quitacdo para mais
nada reclamar quanto ao sinistro noticiado.”

Com o procedimento adotado quando do pagamento da indeniza¢do, temos caracterizado o ato juridico
perfeito e acabado, dando-se quitagdo geral e irrestrita a Seguradora reguladora do sinistro.

E de sabenca que para que fossem afastados os efeitos da quitacdo, a parte Autora deveria desconstitui-la
através da propositura da correspondente agdo anulatdria, discorrendo os fatos e fundamentos juridicos para
inquinar a quitagdo outorgada de préprio punho pela parte beneficidria, por suposto vicio de consentimento,
dolo ou coagdo, o que de fato ndo ocorreu, em perfeita consonancia com o artigo 849 do Cddigo Civil.

4“APELACAO CIVEL. ACAO DE COBRANGA DE SEGURO DPVAT. AUSENCIA DE PROVA DA INVALIDEZ PERMANENTE. LAUDO INDIRETO DO IML.
INSUFICIENCIA. ONUS DA PROVA DO AUTOR. IMPROCEDENCIA DO PEDIDO. MANUTENGAO DA SENTENGA. 1 - O pagamento de indenizagdo com base no
seguro obrigatdrio se restringe as hipoteses de morte da vitima ou de invalidez permanente, ainda que parcial, além da possibilidade de reembolso por
despesas médicas que se fizerem necessarias em razdo do acidente. 2 - Ndo se desincumbindo o Autor do 6nus de comprovar a invalidez permanente
decorrente de acidente automobilistico, conforme exigem os artigos 52 da Lei 6.194/74 e 333, |, do C4digo de Processo Civil, deve ser julgado
improcedente o pleito indenizatério.” (TJ-MG - AC: 10342120045667001 MG , Relator: José Marcos Vieira, Data de Julgamento: 13/03/2014, Camaras
Civeis / 162 CAMARA CIVEL, Data de Publicagio: 24/03/2014)
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Ndo obstante, a parte autora nao formulou pedido algum de anulagdo do ato juridico liberatdrio, cuja validade é
presumida e somente poderia ser desconstituida por sentenca.

Ademais, temos que a parte Autora poderia, e quicd deveria ressalvar no referido recibo sua intengdo de
quitagdo somente quanto ao valor efetivamente recebido, o que por certo ndo ocorreu.

Desta forma, a Ré efetuou o pagamento da importancia legalmente estabelecida, no caso em aprego, referente
a monta de RS 1.687,50 (um mil e seiscentos e oitenta e sete reais e cinquenta centavos), o qual foi aceito pela
beneficiaria legal.

Ante o exposto, deve o feito deve ser julgado extinto com resolugdo de mérito, o que se requer com
fundamento nos art. 487, inciso |, do Cédigo de Processo Civil.

DO PAGAMENTO PROPORCIONAL A LESAO

Conforme ilagdo dos documentos acostados pelo requerente, o mesmo foi vitima de acidente ocasionado por
veiculo automotor na data de 27/06/2018. Ademais, houve pagamento administrativo na razio de de R$
1.687,50 (um mil e seiscentos e oitenta e sete reais e cinquenta centavos).

Mister destacar ao ilustre Magistrado a edi¢gdo da Medida Provisdria n2 451/08, atualmente convertida na Lei n®
11.945/2009,em vigéncia desde 15 de dezembro de 2008, que alterou o texto dos arts. 32 e 52 da Lei n2
6.194/74 em seu art. 31, assim como anexou tabela a aludida Lei, estabelecendo percentuais indenizatdrios aos

danos corporais, subdividindo-os em totais e Qarciaiss.

Por certo, a mencionada Lei 11.945/09 devera ser aplicada ao caso concreto, em respeito ao principio tempus
regit actum (Art. 62, §12, LINDB).

Recentemente, a Suprema Corte firmou posicionamento sobre a constitucionalidade da inovagdo legal trazida
originariamente pela MP 451/08, conforme se verifica no julgamento da ADI 4627/DF.

Ademais, a jurisprudéncia é pacifica quanto a necessidade de quantificagdo, sendo este o entendimento
consagrado através da Sumula 474, do STIS.

Em continuidade, tem-se a aludida Lei prevé graus diferenciados de invalidez permanente, classificando-a em
total ou parcial, esta ultima subdividida em completa e incompleta, o que de certo devera ser observado por
esse Nobre Magistrado.

Dentro desse contexto, a Medida Proviséria n2 451/2008 (posteriormente convertida na Lei 11.945/09),
complementando a Lei 6.194/74, especificou em termos objetivos o percentual do valor maximo da indenizagdo
de acordo com os tipos de invalidez permanente.

Outrossim, conforme antedito, a referida inovacdo legal, no art. 39, §12, II, da Lei 6.194/74, trouxe a figura da
invalidez parcial incompleta. Portanto, a fim de dirimir o cerne da questao, qual seja, o percentual indenizavel, é

5RECURSO CIVEL. SEGURO DPVAT. ACAO DE COBRANCA. COMPLEMENTACAO DE INDENIZACAO. i) EM CASO DE INVALIDEZ PARCIAL, O PAGAMENTO DO
SEGURO DPVAT DEVE, POR IGUAL, OBSERVAR A RESPECTIVA PROPORCIONALIDADE. E VALIDA A UTILIZAGAO DE TABELA PARA REDUGAO PROPORCIO NAL
DA INDENIZAGCAO A SER PAGA POR SEGURO DPVAT, EM SITUACOES DE INVALIDEZ PARCIAL, AINDA QUE O ACIDENTE TENHA OCORRIDO ANTES DA LEI N.2
11.945/09. i) INDENIZACAO INDEVIDA. HIPOTESE EM QUE A PARTE AUTORA NAO FAZ JUS A COMPLEMENTAGAO DA INDENIZAGCAO, POIS NAO HOUVE A
DEMONSTRAGAO DE QUE A LESAO SOFRIDA TENHA SIDO DE MAIOR GRAVIDADE DO QUE A INDENIZADA ADMINISTRATIVAMENTE. iii) APLICAGAO DA
SUMULA 474 DO SUPERIOR TRIBUNAL DE JUSTICA. A indenizagio do seguro DPVAT, em caso de invalidez parcial do beneficiario, sera paga de forma
proporcional ao grau da invalidez. iv) RECURSO CONHECIDO E PROVIDO. SENTENCA REFORMADA.

Sumula 474 | Superior Tribunal de Justi¢a “A indenizagdo do seguro DPVAT, em caso de invalidez parcial do beneficiario, serd paga de forma
proporcional ao grau da invalidez.”
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imprescindivel a realizagdo de prova pericial, ocasido em que se verificara se a lesdo suportada pelo autor é
parcial incompleta, apontando sua respectiva repercussado geral.

Destarte, para se chegar ao valor indenizavel devido, na hipdtese de invalidez parcial incompleta, devem ser
observadas duas etapas:

Identifica-se o tipo de dano corporal segmentar na Tabela, aplicando-se o respectivo percentual de
perda; e

Sobre o valor encontrado, aplica-se os percentuais de acordo com o grau de repercussdo: intensa —
75%; média — 50%; leve — 25%; e sequela residual — 10%.

Evidente, pois, inexistir qualquer direito de indenizagdo integral ao Autor, devendo ser respeitada a
proporcionalidade do grau de invalidez.

Sendo assim, na hipdtese de condenagdo da seguradora, o valor indenizatdrio devera ser apontado apds a
realizagdo de pericia médica, constatando a extensdo da lesdo do autor, observando-se o método de célculo
apresentado em seguida abatido o valor pago na seara administrativa na monta de R$ 1.687,50 (UM MIL E
SEISCENTOS E OITENTA E SETE REAIS E CINQUENTA CENTAVOS).

DA IMPOSSIBILIDADE DA INVERSAO DO ONUS DA PROVA

Ndo ha que se falar em inversdo do 6nus da prova, vez que o seguro DPVAT ndo se trata de relagdo de consumo,
e sim de uma obrigacao legal.

Assim, ndo pode a parte autora ser confundida como consumidora, pois, ndo ha qualquer relagdo de consumo
entre as partes litigantes, o que gera a inaplicabilidade da inversdo do 6nus da prova, caracteristica do Cdodigo

de Defesa do Consumidor.

Neste sentido é o recente entendimento firmado pelos Tribunais patrios’, ratificando o descabimento da
inversdo do 6nus da prova com base na aplicagdo do Cédigo de Defesa do Consumidor.

Sendo assim, por se tratar de prova essencial dos fatos constitutivos da pretensdo autoral, devera o 6nus da
prova ser custeado pela parte autora, como determina o art. 373, | do CPC.

DOS JUROS DE MORA E DA CORRECAO MONETARIA

Em relagdo aos juros de mora, o Colendo Superior Tribunal de justica editou a Simula n2 426 pacificando a
incidéncia dos juros a partir da citacio®

Com relacdo a corre¢do monetdria, é curial que seja analisada questdo acerca a forma da Lei 6.899/1981, ou
seja, a partir da propositura da ac3o’

7”PROCESSO CIVIL. ACAO DE COBRANCA DE SEGURO DPVAT. PRELIMINAR DE FALTA DE INTERESSE DE AGIR NAO APRECIADA PELO JUIZO A QUO.
IMPOSSIBILIDADE DE APRECIACAO PELA INSTANCIA REVISORA. INVERSAO DO ONUS DA PROVA, COM BASE NO CODIGO DE DEFESA DO CONSUMIDOR.
INAPLICABILIDADE DO DIPLOMA LEGAL CONSUMERISTA AS RELACOES DE SEGURO OBRIGATORIO. Agravo de Instrumento interposto de decisdo que em
agdo de cobranga do seguro obrigatdrio DPVAT deferiu a inversdo do 6nus da prova. 1. Preliminar de auséncia de interesse de agir ndo enfrentada pelo
Juizo a quo impede o exame pela instdncia revisora, sob pena de supressdo de instdncia. 2. A contratagéo compulsoria do seguro obrigatério DPVAT
afasta a natureza consumerista da relagéo juridica entre seguradora e segurado, e impossibilita a decretagéo da inverséo do 6 nus da prova com base
no artigo 64, VI, da Lei n® 8078/90. 3. Recurso a que se dd provimento, com base no artigo 557 § 12-A do Cédigo de Processo Civil, para afastar a
inversdo do énus da prova decorrente da aplica¢éo do Cédigo de Defesa do Consumidor.”(TJ-RJ - Al: 00612946320148190000 RJ 0061294-
63.2014.8.19.0000, Relator: DES. FERNANDO FOCH DE LEMOS ARIGONY DA SILVA, Data de Julgamento: 12/01/2015, TERCEIRA CAMARA CIVEL, Data de
Publicagéo: 16/01/2015).

8, -
“SUMULA N. 426: Os juros de mora na indenizagdo do seguro DPVAT fluem a partir da citagdo.”
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Assim sendo, na remota hipdtese de condenagdo, requer que os juros moratérios sejam aplicados a partir da
citacdo, bem como a correcdo monetaria seja computada a partir do ajuizamento da presente agdo.

DOS HONORARIOS ADVOCATICIOS

Observar-se que o parte autora litiga sob o palio da Gratuidade de Justica e, em caso de eventual condenacao,
os honordrios advocaticios deverdo ser limitados ao patamar maximo de 20% (vinte por cento), nos termos do
art. 85, §22 do Cédigo de Processo Civil.

Contudo, a demanda ndo apresentou nenhum grau de complexidade nem mesmo exigiu um grau de zelo
demasiado pelo patrono da parte autora, pelo que se amolda nos termos dos incisos |, II, Il e IV do §22 art. 85,
do Cddigo de Processo Civil.

Desta feita, na remota hipdtese de condenagdo da Ré, requer que o pagamento dos honorarios advocaticios
seja arbitrado na monta de 10% (dez por cento), conforme supracitado.

CONCLUSAO

Ante o exposto, ante a auséncia de laudo pericial do IML que atenda o disposto no Art. 52 § 52 da Lei 6.194/74,
documento imprescindivel para que se estabeleca o grau de limitacdo do membro afetado, a fim de quantificar
da indenizagdo, informa que ndo ha interesse na realiza¢gdo da audiéncia preliminar de conciliagdo.

Pelo exposto e por tudo mais que dos autos consta, requer a total improcedéncia dos pedidos da parte autora.

Em caso de eventual condenacdo, pugna a Ré, pela aplicacdo da tabela de quantificacdo da extensao da
invalidez, exposta na lei 11.945/2009, bem como o que preconiza a Sumula 474 do STJ.

Na remota hipdtese de condenagdo, pugna-se para que os juros moratorios sejam aplicados a partir da citacdo
valida e horarios advocaticios sejam limitados ao percentual maximo de 10% (dez por cento).

Requer, outrossim, a producdo de todos os meios de prova em direito admitidas e haja vista a necessidade de
elucidar aspectos que contribuam com a veracidade dos fatos alegados na exordial requer o depoimento
pessoal da vitima para que esclareca:

° Queira a vitima esclarecer a dindmica do acidente, os veiculos envolvidos e suas caracteristicas,
o membro ou segmento do corpo afetado e se houve encaminhamento ao hospital;

. Queira esclarecer se houve requerimento administrativo em razao do sinistro narrado na inicial
ou outro sinistro;

. Se a vitima recebeu algum valor referente a este ou outro sinistro.

Requer a produgdo de prova pericial nos termos do covénio de cooperagdo institucional celebrado entre o
Tribunal de Justica de Pernambuco e a Seguradora Lider do Consércio do Seguro DPVAT n2014/2017

9
art. 12. (...)
§22 Nos demais casos, o cdlculo far-se-a a partir do ajuizamento da agéo.
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Para fins do expresso no artigo 106, inciso |, do Cddigo de Processo Civil, requer que todas as intimagGes sejam
encaminhadas ao escritério de seus patronos, sito na Rua S3o José, n2 90, Grupo 810/812, Centro, Rio de
Janeiro-RJ, CEP: 20010-020 e que as publicagGes sejam realizadas, exclusivamente, em nome da patrona DRA.
RAFAELLA BARBOSA PESSOA DE MELO, OAB-PE 25393, sob pena de nulidade das mesmas.

Nestes Termos,
Pede Deferimento,

GOIANA, 23 de margo de 2020.

JOAO BARBOSA
OAB/PE 4246

ANTONIO YVES CORDEIRO DE MELO JUNIOR
30225 - OAB/PE
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QUESITOS DA RE

1 - Queira o Sr. Perito informar se ha nexo de causalidade entre o acidente narrado na peticdo inicial e a lesdo
apresentada pelo autor. Caso haja, informar se da referida lesdo resultou invalidez permanente ou tempordria;

2 - Queira o Sr. Perito informar se a invalidez permanente é notdria ou de facil constatacao;

3 - Queira o Sr. Perito esclarecer quando a vitima teve ciéncia de sua incapacidade com base nos documentos
médicos acostados aos autos;

4 - Queira o Sr. Perito informar se a vitima encontra-se em tratamento ou ja se esgotaram todas as
possibilidades existentes na tentativa de minimizar o dano;

5 - Queira o Sr. Perito informar se a época do acidente o membro afetado ja contava com alguma sequela
oriunda de circunstancia anterior;

6 - Queira o Sr. Perito informar se a lesdo apresenta carater parcial ou total. Sendo a invalidez parcial
incompleta, queira o llustre Perito informar o membro afetado e se a redugdo proporcional da indenizagdo
corresponde a 75% (setenta e cinco por cento) para as perdas de repercussdo intensa, 50% (cinquenta por
cento) para as de média repercussdo, 25% (vinte e cinco por cento) para as de leve repercussdo, 10% (dez por
cento) para as de sequelas residuais, consoante o disposto no Art. 39, inciso |l, da Lei 6.194/74;

7 - Considerando que a tabela inserida a Lei 11.945/09 em trés casos faz distingdo quando a vitima é acometida
por lesdo em ambos os membros, seria possivel o Sr. Perito indicar adequadamente a média da lesdo sofrida nos
termos da tabela? Em caso positivo qual seria a gradac¢do (10%, 25%, 50%, 75% ou 100%)?

* Perda anatomica e/ou funcional completa de ambos os membros superiores ou inferiores;

* Perda anatomica e/ou funcional completa de ambas as m3os ou de ambos os pés;

* Perda anatdmica e/ou funcional completa de um membro superior e de um membro inferior;

8 - Queira o Sr. Perito esclarecer todo e qualquer outro elemento necessario ao deslinde da causa.

Por fim com fulcro no artigo 592, LV, da Constituicdo Federal, requer que apés a produgdo da prova pericial,

seja aberto prazo para as partes se manifestarem sobre o laudo, a fim de que nao se cause na demanda o
cerceamento de defesa, frente ao principio constitucional do devido processo legal.
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TABELA DE GRADACAO

Residual

Danos Corporais Previstos na Lei Total (100%) Intensa (75%) | Media (50%) | Leve (25%) (10%)

Perda anatémica e/ou funcional completa de ambos os
membros superiores ou inferiores

Perda anatémica e/ou funcional completa de ambas as
méos ou de ambos os pés

Perda anatémica efou funcional completa de um membro
superior e de um membro inferior

Perda completa da visdo em ambos os olhos {cegueira
bilateral) ou cegueira legal bilateral

Lesdes neurolégicas que cursem com: (a) dano cognitiv- | RS 1350000 | R§1012500 | R$6.75000 | R$337500 | RS1.350,00

comportamental alienante; (b) impedimento do senso de
orientagdo espacial efou do livre deslocamento corporal; (c)
perda completa do controle esfincteriano; (d)
comprometimento de fungéo vital ou autondmica

Lesdes de orgaos e estruturas cranio-faciais, cervicais,
toréacicos, abdominais, pélvicos ou retro-peritoneais
cursando com prejuizos funcionais ndo compensaveis de
ordem autonémica, respiratoria, cardiovascular, digestiva,
excretora ou de qualquer outra espécie, desde que haja
comprometimento de fungéo vital

Perda anatémica e/ou funcional completa de um dos
membros superiores efou de uma das méos

R$ 9.450,00 R$ 7.087,50 R$ 4.725,00 | R$2.362,50 RS 945,00
Perda anatdmica e/ou funcional completa de um dos
membros inferiores

Perda anatdmica e/ou funcional completa de um dos pés

Perda auditiva total bilateral (surdez completa) ou da R$6.750,00 R$5.062,50 R$3.375,00 R$1.687,50 R$ 675,00

fonagao (mudez completa) ou da viséo de um olho

Perda completa da mobilidade de um dos ombros,
cotovelos, punhos ou dedo polegar

Perda completa da mobilidade de um quadril, joelho ou

it R§337500 | R$253125 | R§1.68750 | R$84375 | R$ 337,50

Perda completa da mobilidade de um segmento da coluna
vertebral exceto o sacral

Perda anatémica e/ou funcional completa de qualquer um
dentre os outros dedos da méo

Perda anatdmica e/ou funcional completa de qualquer um R$ 1.350,00 R$1.012,50 R$ 675,00 R$ 337,50 R§ 135,00
dos dedos do pé

Perda integral (retirada cir(rgica) do bago
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SUBSTABELECIMENTO

JOAO ALVES BARBOSA FILHO, brasileiro, casado, advogado inscrito na OAB/PE 4246, JOAO PAULO
RIBEIRO MARTINS, brasileiro, solteiro, advogado, inscrito na OAB/ RJ sob o n2 144.819; JOSELAINE MAURA DE SOUZA
FIGUEIREDO, brasileira, casada, advogada, inscrita na OAB/ RJ sob o n2 140.522; FERNANDO DE FREITAS BARBOSA,
brasileiro, casado, advogado inscrito na OAB/ RJ sob o n.2 152.629 substabelecem, com reserva de iguais, na pessoa do
advogado ANTONIO YVES CORDEIRO DE MELO JUNIOR, inscrito na OAB/PE sob o n2 30225, com escritério na

RUA 48, 138 - ESPINHEIRO - RECIFE - PE - CEP: 52020-060, os poderes que lhes foram conferidos por SEGURADORA
LIDER DOS CONSORCIOS DO SEGURO DPVAT S.A e SEGURADORA LIDER DOS CONSORCIOS DO SEGURO DPVAT S.A, nos
autos de Agdo de Cobranga de Seguro DPVAT, que lhe move JULIANA LUIZA DO NASCIMENTO, em curso perante a 12
VARA CiVEL da comarca de GOIANA, nos autos do Processo n® 00003031020208172218.

Rio de Janeiro, 23 de margo de 2020.

JOAO ALVES BARBOSA FILHO - OAB/PE 4246
FERNANDO DE FREITAS BARBOSA - OAB RJ 152.629
JOSELAINE MAURA DE SOUZA FIGUEIREDO- OAB RJ 140.522

JOAO PAULO RIBEIRO MARTINS - OAB RJ 144.819

Rua S30 José, 90, 82 andar, Centro, Rio de Janeiro/RJ — CEP: 20010-020
www.joaobarbosaadvass.com.br

"y Assinado eletronicamente por: ANTONIO YVES CORDEIRO DE MELLO JUNIOR - 01/04/2020 15:12:57 Num. 60128186 - Pég. 11
g https://pje.tjpe.jus.br:443/1g/Processo/ConsultaDocumento/listView.seam?x=20040115125704200000059107733
Numero do documento: 20040115125704200000059107733




Tribunal de Justica de Pernambuco
PJe - Processo Judicial Eletrénico

Numero: 0000303-10.2020.8.17.2218

Classe: PROCEDIMENTO COMUM CIVEL

Orgéo julgador: 12 Vara Civel da Comarca de Goiana
Ultima distribuicdo : 19/02/2020

Valor da causa: R$ 11.812,50

Assuntos: Acidente de Transito

Segredo de justica? NAO

Justica gratuita? SIM

Pedido de liminar ou antecipacéo de tutela? NAO

01/04/2020

Partes

Procurador/Terceiro vinculado

JULIANA LUIZA DO NASCIMENTO (AUTOR) EDUARDO RICARDO ARAUJO DA SILVA (ADVOGADO)

SEGURADORA LIDER DO CONSORCIO DO SEGURO
DPVAT SA (REU)

Documentos

Id. Data da Documento
Assinatura

Tipo

60128|01/04/2020 15:12 | ANEXO 1
191

Outros (Documento)




=l LR FE T AL RUAESIRADA DAL a2 NIHNI Y ~ 5 = JAGUARIDL
] . ParLISLa PR LB, S3.413-000
=m = MIGUEL ARRAES FONE 181) 3181-0600

SERVICO DE ORTOPEDIA
LAUDO MEDICO

{Grupo de ortopedia)

Paciente: JULIANA LUIZA DO NASCIMENTO

Declaro para os fins devidos que o paciente acima foi submetido a
tratamento cirlrgico neste servico em 06/07/2018 pare fratura de
extremidade proximal de Gmero esguerdo sendo realizado
reducdo cruenta mais osteossintese com plca e parafusos. Evoluiu
com bom aspecto de cicatriz operatoria e boa redugao da fratura
a radiografia.

No momento orientada a manter afastamento do trabalho por
ndo menos de 120 dias para acompanhamenot ambulatorial e
fisioterapia.

CID: S42.2 T e

T Nadio
( DATA: 23 de Julho de 2018 377 ™77 - ADORA
_ e
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.| =
wm FICHA DE INTERNACAO
. "oalT R Rua Estrada da Fazendinha, SN Céd. Atendimento: 434524
O PITAL et A Jaguaribe - Paulista - PE la-
MIGUEL ARRAES CEP. : 53.400 - 0an Usurin: ALYNEMA
DADOS DO PACTENTE
" Paclente:  JULIANA LUIZA DO NASCIMENTO Prontuario: 116148
Idade: Zla4m 10d Sexor F Estadao Civil: SOLTEIRO Pata de Mascimemto:  25/02/1957
Profissao : Escolaridade :
'R.G. 7456264 C.P.F.: Telaforne: 52762548 CEP 55900070
Endereca: RUA CLARA NUNES 3 - CENTRO - GOIANA - PE
Dados da Internacso
Origem: URGENCIA/EMERGENCIA Data ¢ Hora da Internag3o: 28/0c/2018 12:23
Convénio: SUS - INTERNACACQ Plano:  GERAL
Unidade Internagin: VERDE 2 ORTOPEDIA Acomodagdo: ENFERMARIA DE OBSERVACA Leitn: WERDZEXTRA
Midico Enternaciio: FAGNER FONSECA DE ATHAYDE

DADOS DO RESPONSAVEL

1 Mome: R.G.: CPF:
Enderecos: - MNumero:
i Tolafone: Cidade: Estada civil ¢ .
': 1
DADDS DA LIBERACAQ DO PACIENTE Lo
Datada Altar ~ ° JL= Hora da Alta: -

Motive: | |Melhorado ] |APedido [__JTransferéncia [ Pbito ;Evaséo

Condigdes de Alta: e T EREp

' Diagnbstico Principal.....: __ T~ - e T e

Diagndstico Secundariodl.:

Diagndstico Secundario02.:

scedimento......: . i LT me Qe LAk 01‘:@“ o et
.. @%,b";wgm
W -
Y &ﬁnt;;_?i‘:m .

Hé:iico a CRM:

Respensavel pela retirada do paciente  Assinatura e RG

TERMO DE RESPDNSABILIDADE

Autargo 8 internacio do paciente acima mencionado no HOSPITAL MIGUEL ARRAES bern ¢omo os brakamentos clinicas e cirdrgicog

[_Trtervengéc c'r_rljlrgica. aneatesias:, transustes, exarnes de sangue, ou gualguer cutro tipg de exame medico e faboratarial) que se
fizerem necessarios para g dizgndstice, tratamento, cura e o bemn estar do paciznkea,

| el - RADCRA
B de_ L e _ N « § YT &l

. ] i
T e = v —u=
Azsinatira & RG do packent® ou pessoq pespopsdvel

———
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H40O3PITAL METROP. NORTE MIGUEL ARRAES

Resume da Classificagao de Risco - Protecolo PROTOCOLO CLASSIFICACAQ REDE IMIP
~ata e hora retirada da senha: 27/06/2018 12:28

Nome Pacients: JULIANA LUIZA DO NASGIMENTO

Cad. Pacianta: 116148

Data de Nasclmenta: 25/02/1987

Sexo: Femining

Idade: 31

Senha: 0093

Coanvenia: 2 - 8US - EXTEAND f URGENCIA
— Atendimento: 434388 RNIREEN

SAME: 1032158

tariodn: 27/06/2018 12:38 - 27/06/2018 12:42 B )
_JAN PHEXEDES DA SILVA - COREN: 427217 - FUNCAD: ENFERMEIRO(A) - Classificacdo

Teipridade; BERERGENCIA VERMELWO
s [ — O
agiza Principal; PACIEN 1 E VITIMA DE COLISAC DE MOTO E GARRO EM WIA PUBLICA PE 75 [SIC) TEC DE

SaMU GOIANA APRESENTA COM CORTE EMFACE . + lesads par a7
.ograma sintoma:  TRAUMA

ratiminador(esi: - DOR INTENSA {8-10H1 0} B ]

. FERIMENTO GOM SANGRAMENTO ATIVO NAQ COMPRESSIVEL
apecialidade: CIRURGIA GERAL
&'y Witais Lidos: - FREQUENCIA CABDIACA: 79.00 BPM

- FREQUENCIA RESPIRATCRIA: 18.00 RPM
- GLICOSE: 63.00 MEDL

- P A SISTOLICA: 140.00 MMHG
-PADISTOLICA: 100.00 MMHG

- SATURAGAGC DE OXIGENID: 97.00 %

- TEMPERATURA(C): 36.00 2C

HMA - Hospital Miguel Arraas
. Les30o de Pels

Si N3
o) N0l

IEPERRRRERENE } .:ll’l‘l‘il-h.‘lﬂl.lll
Fnénrm@'

[T Tmanpe
Iparial

Acolhido(a) por: LUAN PREXEDES DA SILVA - COREN: 427217 - FUNCAG: ENFERMEIRG{A)

Data inpressio: 27/06/2018 12:42
: Tmade Acolhiments com Glassificagcio de Risco
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HOSPITAL MIGLIEL ARRAES
*m -3 MIGUEL ARRAES
. mmm _
Atendimento: 434388 Sernha da Classificagio: - iyl -
Drata @ Hora: Z27/06/20M6 12:35 L LA .
| ———— L — — _
F'Jat:iente: 116148 JULIANA [UFA DO NASCIMENTO Saxo: FEMINING
Nome Sociai: _
Data do Nascimento: 25/02/1987  |dade: 31 anos Convenic: 2 SU% - EXTERNG f URGEMNCIA
Nante da Maeg:: VERA LUCH DA SILVA Mome do Pai: .
Estado Civil: SOLTEIRD Nome do Médico: PLANTONISTA CRTOPEDLA CRM: 12345
Enderego: PRACA DUQUE DE CAXIAS == RUA CLARA NUNE 3 Balrro: CENTRG
Cidadel/UF: GOIANA PE Usuario Atendimento: COSMEJS o
T Informacies Associadas a Pacientes Estrangeiros I Visitantes .. ______..ooooiziinns
Data Endrada Brasil:
' Macicnalidade: BRASILEIRA Nt Documento Estrangeiro: .‘
A
bservacao: B
Quservag :
RESUMO DE TRATAMENTC
Pega Alwra; Temperaiura: Hora'
- \
Queixa Principal _ .
- j_'d 31:_ Yo beae qb Far= IR SRR T . = ‘. H
o A e e iy s Vb Grptaldlee R WURe rga..uin on el Al .
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B VYV Y Y TSRS W PR PV~ T e, - — E—
A ! . A—fard
Hipotese Diagnostico
T EL TR, L A e .
’{r;scri';éu Madica \

I . R _ D . N R
. = — S I - S |
\\_Assinatura e Carimbo/Médico ' . ’ S A y
Desfing: } Encaminhade ao Ambulatoric ) Residéncia:. h
[ } Transferigo: Para ___ —e Senha;
1{  )YEncaminhade ac setor de internagdo T e o VANORA \
" :
\ < 5 (Ul o \. /
i\ ]
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EVOLUGAO CLINICA

NOMEJULIANA LUIZA DO NASCIMENTO REG:116148

CERCA DE 24 H, APRESENTANDO DOR E LIMITAGAO DE
ADM DE UMERO D. NEGA ALERGIAS OU COMORBIDADES )
AOC EXAME: EGR, EUPNE!CA, AFEBRIL LOT

MSD: DOR A PALPACAO DE OMBRO E A MOVIMENTACAO pi¢
"HD: FRATURA DE UMERGC PROXIMAL DIREITO

_CD: INTERNO
SOLICITO EXAMES LAB.

; CLINICA; ENEERMAGEM: _LEITO: :
' DATAJHORA ' R
i 28/6/2018 i ﬁER\fIGﬁ DE ORTOPEDIAE TRAUMHTQLDGH!
| # ADMISSAO |
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HOSPITAL MIGUE ARRA o Pagina. 0004

My 2000 - Sisterrz de Je~tt O -.g.o0 6 Costemcs Date - 0B/0712018
Ficha de Cirdrg.a Descritiva

Horga . - 1145
Ficha de Ciroriie Depcritten - Yol T
~wiga da Cirurgia * 50650 Salg | 0002 SALA 02
Facierte - 116148 JULIENA LU'ZE DD WASTIMENTO Atendimanto ;434534
Comvenio Aterd. - 1 SUS - INTERNACAD Cartaira
Leito : 775 VERDZEXTRA Idade ;31 Anos 11 Dias 11 Home
Ot Inicio : QB/OT2018 0843 D F~ 06072278 + 18
2 Ta-Qparatdrko
Pag-Operatdnia
mrapentments: 3408020334 TRATAMENTO C RURGHCO DE FRATURA / LESAD FISARIA DA EXTREMIDADE PROXIMAL DO
UMERD PR NGIPAL,
Convénio; Q07 SLS - NTERNACAC
Anestesia; 432 GERAL INALATORE COM REINALACAD
E %o o he o
~RLRGIAD 19883 T'AGO CERQUEIRA LiMA NOGUEIRA
| Descricio o
Cescrigao Cirurgica
3 AENOSTICO. FRATURA DE o "ERO PROX "¢ ESQ
2 AURG A. REDUGCAD CRUENTA + FNXERTC OEILAZO OS5 COM PLACA EM TREVD 3 5MM
™ RURGIAC: DR TIAGC NOGUERA
AUXLIC: DR DANIEL CADRAL
£ < JNLC: DR ICARD MOLIM
ARESTESISTA, DR JULIQ MALA _ _
ANESTESIA: BLOQUEID DE PLEXD BRAQLI &L =55 FRDC + CERAL INALATORIA . i
RFLATO DE INTERVENGAQ e TEDNRA
PACIENTE EM POSICAD DE "CADEIRA GE PRAIA" . B 67 fori

ASSEFSIA £ ANTISSEPSIA DE MBE

APDSICAD DE CAMPOS ESTERE S

'"NCISAC LONGITUDIMNAL EM SULCO °F TO-FETORAE

THVLILSAD POR PLANOS AMATOMICOS ATE FOCO DE FRATURA
EDUGAD DA FRATURA

APOSICAC DE ENXERTO RETIRADO DE CR'S™A ILACA ANTEROSSUPERIOR DIREITA
- WMONTAGEM DE FLACA EM TREWVO 3,50% NC “0CC JE FRATURA

J CHECADA SINTESE E REDLGAOQ COW NTEAS FICADOR OF IWAGEM

“'MPEZA COM SF 0,8%

+ SuTURA POR PLANQS;

"2, CURATIVO, B

*7 QBSERVADA BOA PERFUSAD OhS AL

- RAIO X DE CONTROLE

P oL e

Achados Cirurgicos: Dascrigao Complementar

3 o
5 oy deaTES
dt ?m‘m 1 & Tragmaicr:
a1l CR-E“FPF ~gER

DR{A) - TIAGD CERQUEIRA LIMA NOGUEIRA
CRM 18885

AGSe w "y =701 "0 NORTE MIGUEL ARRAES DE ALENCAR
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- LBPITAL METROP. NORTE MIGUEL ARRAES Paging: 1/1
.2000 - 2stema de Gerenciaments de [ntermacio Emitido por; MONKCABSL
~=provante da Afta Hospitalar do Paciente Em: OT/OVI2018 15:26

Afendimento; 434524

Ot Atendimenta: 28M62018 - 1235 Ot Afta: 07072018 - 11:00
Paciente: 116148 JULIANA LUIZA DO MASCIMENTO
Senvigo: 37 ORTOPEDIA E TRAUMATOLOGIA ComyEnic 1 SUS - INTERNACAC
Leita: 779 VERDZEXTRA Plarg: 1 ‘GERAL
Motivo Alta! 1 ALTA MELHORADA Usuario: MONICABSL
Cie
=rocedimento de Alta 0301060070 - DIAGNDSTICO E/OU ATENDIMENTQ DE URGENCIA EM CLINICA CIRURGICA

Observagio de Alta

MONICA BARBOSA DOS SANTOS LiMA

Esta conta foi paga com recursos publicos provenientes de seus impostos e contribuigoes sociais

HOSFTAL WL TROPOLITANG NORTE MISUEL ARRAES DE ALENCAR
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, . Segarador
PARECER DE ANALISE MEDICA ‘ L i D E R
DADOS DO SINISTRO
|Nimero: 3180505983 Cidade: Goiana Natureza: Invalidez Permanente
Vitima: JULIANA LUIZA DO NASCIMENTO Data do acidente: 27/06/2018 Seguradora: ARUANA SEGURADORA S/A
PARECER REALIZADO COM BASE NA DOCUMENTAGAO MEDICA APRESENTADA PELA VITIMA
Data da analise: 12/11/2018
Valoragio do IML: 0
Pericia médica: Nio
Diagndstico: FRATURA DO UMERO PROXIMAL ESQUERDO.
Resultados terap8uticos: TRATAMENTO CIRURGICO (PLACA E PARAFUSO).
ALTA MEDICA.
Sequelas permanentes: DIMINUIGAO DO ARCO DE MOVIMENTOS DO OMBRO ESQUERDO.
Sequelas: Com sequela
Conduta mantida:
Quantificagdo das APRESENTA APOS ANALISE MEDICC DOCUMENTAL DEFICIT FUNCIONAL MODERADO DO OMBRO ESQUERDO.
sequelas:
Documentos
complementares:
Observacgbes:
DANOS
Enquadramento
DANOS CORPORAIS Percentual da Perda | da Perda (art 3¢ % Apurado Indenizagdo
COMPROVADOS (Tabela da Lei 6.194/74) § 1° da Lei pelo dano
6.194/74)
Perda completa da mobilidade de um dos 25 9, Em grau médio - 50 % 12,5% RS 1.687,50
ombros
Total 12,5 % R$ 1.687,50
ESPECIALISTA
Empresa: Lider- Servicos AMD
Grupo: EQ3
Nome: BRUNO BARBOSA MENDONCA
CRM: 900400
UF do CRM: R]
Assinatura:
Assinado eletronicamente por: ANTONIO YVES CORDEIRO DE MELLO JUNIOR - 01/04/2020 15:12:57 Num. 60128191 - Pég. 25
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DADOS DO SINISTRO
INGmero: 3180505983

Data da analise:
Valoragio do IML:
Pericia médica:
Diagndstico:

Resultados terapéuticos:
Sequelas permanentes:
Sequelas:

Conduta mantida:

Quantificagdo das
sequelas:

Documentos
complementares:

Observacbes:

DANOS

Vitima: JULIANA LUIZA DO NASCIMENTO

13/12/2018
0

N3o

PARECER DE ANALISE MEDICA

Cidade: Goiana
Data do acidente: 27/06/2018

FRATURA DO UMERO PROXIMAL ESQUERDO.

TRATAMENTO CIRURGICO (PLACA E PARAFUSOS) E ALTA MEDICA.

LIMITAGAC DO ARCO DOS MOVIMENTOS DO OMBRO ESQUERDO.

Com sequela

Sim

APRESENTA APOS ANALISE MEDICO DOCUMENTAL DEBILIDADE FUNCIONAL DO OMBRO ESQUERDO.

APOS FEITA REVISAO DA ANALISE MEDICA DOCUMENTAL, EVIDENCIAMOS QUE A SEQUELA JA FOI INDENIZADA

CONFORME TABELA PREVISTA EM LEI VIGENTE.

{

Natureza: I[nvalidez Permanente
ARUANA SEGURADORA S/A

Seguradora:

PARECER REALIZADO COM BASE NA DOCUMENTAGAO MEDICA APRESENTADA PELA VITIMA

Segarador

LIDER

DANOS CORPORAIS

Enquadramento
Percentual da Perda | da Perda (art 3¢

% Apurado

Indenizagdo

COMPROVADOS (Tabela da Lei 6.194/74) § 1° da Lei pelo dano
6.194/74)
Total 0% R$ 0,00
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, . Segarador
PARECER DE ANALISE MEDICA ‘ L i D E R
DADOS DO SINISTRO
|Nimero: 3180505983 Cidade: Goiana Natureza: Invalidez Permanente
Vitima: JULIANA LUIZA DO NASCIMENTO Data do acidente: 27/06/2018 Seguradora: ARUANA SEGURADORA SfA
PARECER REALIZADO COM BASE NA DOCUMENTACRO MEDICA APRESENTADA PELA VITIMA
Data da analise: 12/11/2018
Valoragio do IML: 0
Pericia médica: N3o
Diagndstico: FRATURA DO UMERO PROXIMAL ESQUERDO.
Resultados terapéuticos: TRATAMENTO CIRURGICO (PLACA E PARAFUSO).
ALTA MEDICA.
Sequelas permanentes: DIMINUIGAO DO ARCO DE MOVIMENTOS DO OMBRO ESQUERDO.
Sequelas: Com sequela
Conduta mantida:
Quantificagdo das APRESENTA APOS ANALISE MEDICC DOCUMENTAL DEFICIT FUNCIONAL MODERADO DO OMBRO ESQUERDO.
sequelas:
Documentos
complementares:
Observacgbes:
DANOS
Enquadramento
DANOS CORPORAIS Percentual da Perda | da Perda (art 3¢ % Aburado Indenizagao
COMPROVADOS (Tabela da Lei 6.194/74) § 1°dalLei P pelo dano
6.194/74)
Perda completa da mobilidade de um dos 25 9, Em grau médio - 50 % 12,5% RS 1.687,50
ombros
Total 12,5 % R$ 1.687,50
Assinado eletronicamente por: ANTONIO YVES CORDEIRO DE MELLO JUNIOR - 01/04/2020 15:12:57 Num. 60128191 - Pég. 27
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y . Segarador
PARECER DE ANALISE MEDICA ‘ L i D E R

DADOS DO SINISTRO
INGmero: 3180505983 Cidade: Goiana Natureza: I[nvalidez Permanente
Vitima: JULIANA LUIZA DO NASCIMENTO Data do acidente: 27/06/2018 Seguradora: ARUANA SEGURADORA S/A

PARECER REALIZADO COM BASE NA DOCUMENTAGAO MEDICA APRESENTADA PELA VITIMA

Data da analise: 15/05/201¢9

Valoragio do IML: 0

Pericia médica: Nio

Diagndstico: FRATURA PROXIMAL DO UMERO ESQUERDO.
Resultados terapéuticos: TRATAMENTO CIRURGICO (PLACA+PARAFUSQ) E ALTA MEDICA. {ANEXO 3 P16)
Sequelas permanentes: LIMITAGAC DO ARCO DOS MOVIMENTOS DO OMBRO ESQUERDO.
Sequelas: Com sequela

Conduta mantida: Sim

Quantificacio das APRESENTA APOS ANALISE MEDICO DOCUMENTAL DEBILIDADE FUNCIGNAL MODERADA DO OMBRO ESQUERDC.
sequelas:

Documentos
complementares:
Observacbes: APOS FEITA REVISAO DA AMD OU PERICIA, EVIDENCIAMOS QUE A SEQUELA JA FCI INDENIZADA, DATA
12/11/2018, CONFORME TABELA PREVISTA EM LEI VIGENTE. VALOR JA INDENIZADO R$ 1687,50.

Este parecer substitui os demais pareceres anteriores a esta data.

DANOS
Enquadramento
DANOS CORPORAIS Percentual da Perda | da Perda (art 3¢ % Apurado Indenizagdo
COMPROVADOS (Tabela da Lei 6.194/74) § 19 da Lei P pelo dano
6.194/74)
Total 0% R$ 0,00
Assinado eletronicamente por: ANTONIO YVES CORDEIRO DE MELLO JUNIOR - 01/04/2020 15:12:57 Num. 60128191 - Pég. 28
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y . Segarador
PARECER DE ANALISE MEDICA ‘ L i D E R

DADOS DO SINISTRO

INGmero: 3180505983 Cidade: Goiana Natureza: I[nvalidez Permanente
Vitima: JULIANA LUIZA DO NASCIMENTO Data do acidente: 27/06/2018 Seguradora: ARUANA SEGURADORA S/A

PARECER REALIZADO COM BASE NA DOCUMENTAGAO MEDICA APRESENTADA PELA VITIMA

Data da analise: 05/09/2019
Valoragdo do IML: 0
Pericia médica: Nio
Diagnéstico: FRATURA DO UMERO PROXIMAL ESQUERDO ( PAG.01)( ANEXOO1PAG.01)

Resultados terap&uticos: TRATAMENTO CIRURGICO (PLACA E PARAFUSO).
ALTA MEDICA

Sequelas permanentes: DIMINUICAO DO ARCO DE MOVIMENTOS DO OMBRO ESQUERDO
Sequelas: Com sequela
Documento/Motivo:

Nome do documento
faltante:

Apontamento do Laudo
do IML:

Conduta mantida: Sim

Quantificacio das APRESENTA APOS ANALISE MEDICO DOCUMENTAL DEFICIT FUNCIONAL MODERADG DO OMBRO ESQUERD
sequelas:

Documentos
complementares:

Observacbes:
REANALISE CONCLUIDA E NAO VISUALIZADO DOCUMENTAGAO MEDICA-HOSPITALAR NOVA QUE EVIDENCIE
AGRAVAMENTO DE SEQUELA JA INDENIZADA ANTERIORMENTE SEGUNDO LEI VIGENTE. CONDUTA MANTIDA.

VITIMA JA RECEBEU 50% DE OMBRO ESQUERDO

Este parecer substitui os demais pareceres anteriores a esta data.

DANOS
Enquadramento
DANOS CORPORAIS Percentual da Perda da Perda (art 3° % Aburado Indenizagado
COMPROVADOS (Tabela da Lei 6.194/74) § 1°da Lei P pelo dano
6.194/74)
Total 0% R$ 0,00
Assinado eletronicamente por: ANTONIO YVES CORDEIRO DE MELLO JUNIOR - 01/04/2020 15:12:57 Num. 60128191 - Pég. 29
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y . Segarador
PARECER DE ANALISE MEDICA ‘ L i D E R

DADOS DO SINISTRO

INGmero: 3180505983 Cidade: Goiana Natureza: I[nvalidez Permanente
Vitima: JULIANA LUIZA DO NASCIMENTO Data do acidente: 27/06/2018 Seguradora: ARUANA SEGURADORA S/A

PARECER REALIZADO COM BASE NA DOCUMENTAGAO MEDICA APRESENTADA PELA VITIMA

Data da analise: 05/09/2019
Valoragdo do IML: 0
Pericia médica: Nio
Diagnéstico: FRATURA DO UMERO PROXIMAL ESQUERDO ( PAG.01)( ANEXOO1PAG.01)

Resultados terap&uticos: TRATAMENTO CIRURGICO (PLACA E PARAFUSO).
ALTA MEDICA

Sequelas permanentes: DIMINUICAO DO ARCO DE MOVIMENTOS DO OMBRO ESQUERDO
Sequelas: Com sequela
Documento/Motivo:

Nome do documento
faltante:

Apontamento do Laudo
do IML:

Conduta mantida: Sim

Quantificacio das APRESENTA APOS ANALISE MEDICO DOCUMENTAL DEFICIT FUNCIONAL MODERADG DO OMBRO ESQUERD
sequelas:

Documentos
complementares:

Observacbes:
REANALISE CONCLUIDA E NAO VISUALIZADO DOCUMENTAGAO MEDICA-HOSPITALAR NOVA QUE EVIDENCIE
AGRAVAMENTO DE SEQUELA JA INDENIZADA ANTERIORMENTE SEGUNDO LEI VIGENTE. CONDUTA MANTIDA.

VITIMA JA RECEBEU 50% DE OMBRO ESQUERDO

Este parecer substitui os demais pareceres anteriores a esta data.

DANOS
Enquadramento
DANOS CORPORAIS Percentual da Perda da Perda (art 3° % Aburado Indenizagado
COMPROVADOS (Tabela da Lei 6.194/74) § 1°da Lei P pelo dano
6.194/74)
Total 0% R$ 0,00
Assinado eletronicamente por: ANTONIO YVES CORDEIRO DE MELLO JUNIOR - 01/04/2020 15:12:57 Num. 60128191 - Pég. 30
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y . Segarador
PARECER DE ANALISE MEDICA ‘ L i D E R

DADOS DO SINISTRO

INGmero: 3180505983 Cidade: Goiana Natureza: I[nvalidez Permanente
Vitima: JULIANA LUIZA DO NASCIMENTO Data do acidente: 27/06/2018 Seguradora: ARUANA SEGURADORA S/A

PARECER REALIZADO COM BASE NA DOCUMENTAGAO MEDICA APRESENTADA PELA VITIMA

Data da analise: 13/12/2018
Valoragio do IML: 0
Pericia médica: Nio
Diagndstico: FRATURA DO UMERO PROXIMAL ESQUERDO.
Resultados terapéuticos: TRATAMENTO CIRURGICO (PLACA E PARAFUSOS) E ALTA MEDICA.
Sequelas permanentes: LIMITAGAC DO ARCO DOS MOVIMENTOS DO OMBRO ESQUERDO.
Sequelas: Com sequela
Conduta mantida: Sim

Quantificacio das APRESENTA APOS ANALISE MEDICO DOCUMENTAL DEBILIDADE FUNCIONAL DO OMBRO ESQUERDO.
sequelas:
Documentos
complementares:
Observactes: APOS FEITA REVISAO DA ANALISE MEDICA DOCUMENTAL, EVIDENCIAMOS QUE A SEQUELA JA FOI INDENIZADA
CONFORME TABELA PREVISTA EM LEI VIGENTE.

DANOS
Enquadramento
DANOS CORPORAIS Percentual -da Perda | daPerda (art. 30 % Apurado Indenizagdo
COMPROVADOS (Tabela da Lei 6.194/74) § 1° da Lei pelo dano
6.194/74)
Total 0 % R$ 0,00
ESPECIALISTA
Empresa: Lider- Servigos AMD
Grupo: EQ1L
Nome: TALITA FONSECA MEDEIROS DA SILVA
CRM: 5290873-8
UF do CRM: RJ
Assinatura:
Assinado eletronicamente por: ANTONIO YVES CORDEIRO DE MELLO JUNIOR - 01/04/2020 15:12:57 Num. 60128191 - P4g. 31
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y . Segarador
PARECER DE ANALISE MEDICA ‘ L i D E R

DADOS DO SINISTRO
INGmero: 3180505983 Cidade: Goiana Natureza: I[nvalidez Permanente
Vitima: JULIANA LUIZA DO NASCIMENTO Data do acidente: 27/06/2018 Seguradora: ARUANA SEGURADORA S/A

PARECER REALIZADO COM BASE NA DOCUMENTAGAO MEDICA APRESENTADA PELA VITIMA

Data da analise: 15/05/201¢9

Valoragio do IML: 0

Pericia médica: Nio

Diagndstico: FRATURA PROXIMAL DO UMERO ESQUERDO.
Resultados terapéuticos: TRATAMENTO CIRURGICO (PLACA+PARAFUSQ) E ALTA MEDICA. {ANEXO 3 P16)
Sequelas permanentes: LIMITAGAC DO ARCO DOS MOVIMENTOS DO OMBRO ESQUERDO.
Sequelas: Com sequela

Conduta mantida: Sim

Quantificacio das APRESENTA APOS ANALISE MEDICO DOCUMENTAL DEBILIDADE FUNCIGNAL MODERADA DO OMBRO ESQUERDC.
sequelas:

Documentos
complementares:
Observacbes: APOS FEITA REVISAO DA AMD OU PERICIA, EVIDENCIAMOS QUE A SEQUELA JA FCI INDENIZADA, DATA
12/11/2018, CONFORME TABELA PREVISTA EM LEI VIGENTE. VALOR JA INDENIZADO R$ 1687,50.

Este parecer substitui os demais pareceres anteriores a esta data.

DANOS
Enquadramento
DANOS CORPORAIS Percentual da Perda | da Perda (art 3¢ % Apurado Indenizagdo
COMPROVADOS (Tabela da Lei 6.194/74) § 19 da Lei P pelo dano
6.194/74)
Total 0% R$ 0,00
Assinado eletronicamente por: ANTONIO YVES CORDEIRO DE MELLO JUNIOR - 01/04/2020 15:12:57 Num. 60128191 - Pég. 32
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PROCURAGAO PARTIGULAR
Felo presente instrumento particular de mandato por mim abaixe assinado

QUTORGANTE: JULIANA LUIZA DO NASCIMENTO, brasileira, salleiro {convive
em unido estavel), do Lar, poradora do RG de nt 7.456.384 505 PE, CPF (MF} n?
076.272.524-90, telefone celular n? 9.9393-7118 e endereco eletrdnico.
eduenviadoc@yahoo.com.br, residente e domiciliada na R. Clara Nunes, 03 — Nova
Goiana - Goiana PE, CEP 55.800-000, constituo &€ nomeio a bastante
procurador:

OUTORGADO: EDUARDO RICARDO ARAULO DA SILVA, brasileiro, solteiro
{convive em unido estavel), bacharel em direito, portader CNH n2 01342384305, RG
n®3.137.212 SSP PE, CPF (MF) n® 706.954.234-87, telefone celular n® 9.9393-7119
e enderego eletronico: ericardo2408@yahoo.com.br, residente e domiciliade na R
da Conceigao, 43 - Centro - Goiana PE, CEFP 55.800-0400.

OBJETO: representar o outorgante, a guem confio poderes especials para
representar-me perante a SEGURADORA LIDER DOS CONSORCIOS DO
SEGURQ DPVAT e suas respectivas consorciadas.

PODERES.: Por este instrumento particular de procuragdo, constituo meu bastante
procurador 0 outorgado, com a finalidade de encaminhar o pedido de
indenizagio referente ao Seguro Obrigatdric — DPVAT, podendo, portanto,
promover quaisquer medidas judiciais ou administrativas, assinar termo, oferecer
defesa, direta ou indireta, interpor recursos, aivizar agdes e conduzir 0s respectivos
processos, solicitar, providenciar e ter acesso a documentos de qualquer natureza,
sendo o presante instruments de mandate onerose e confratual podendo
subsiabelecer este a outremn, com ou sem reserva de poderes, dando tudg por hom
e vaiicso, a fim de praticar todos os demais atos necessarios ao figl desempenho
deste mandato.

PODERES ESPECIFICOS: A presente procuragéo putorga, os poderes especiais
para representar-me perante a SEGURADORA LIDER DOS CONSORCIOS DO
SEGURQO DPVAT e suas respectivas consorciadas, a fim de encaminhar o
pedido de indenizagdo referente ao Seguro Obrigatdric — DPVAT, concedendo
a0 outorgado poderes para assinar, enviar e/ou reguerer guaisquer documentos
necessarics junto as seguradoras consorciadas, incluindo receber
informacdes sobre pericia médica e solicitar reagendamento, enfim, todos os atos
de direita permitidos para o fiel e perfeito cumprimento deste mandato, afim de
requerer a indenizacio do Seguro Obrigatorio-DPVAT para a vitima, enfim, praticar
todos os atos legais necessarios ao fiel cumprimento do presente mandada.

PRAZO: A presente outorga da procuragao tera a validade até o dia 31 de dezembro

de 2018.
R TE R S r Goiana PE., 26 de jutho de 2018 )
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PROTOCOLO DE ENTREGA DE DOCUMENTOS Vo .

IDENTIFICAGAO DO SINISTRO

ASL-0392277/18
Nimero do Sinistro: 3180505983

Vitima: JULIANA LUIZA DO NASCIMENTO Data do acidente: 27/06/2018
. . JULIANA LUIZA DO
CPF: 076.272.524-90 CPF de: Proprio Titular do CPF: NASCIMENTO

Seguradora: ARUANA SEGURADORA S/A

DOCUMENTOS ENTREGUES

Sinistro

Documentacdo médico-hospitalar
Qutros

ATENGAO

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

- A indenizagdo por invalidez permanente é de até R$ 13.500,00. Esse valor varia conforme a gravidade das sequelas e
de acordo com a tabela de seguro prevista na lei 6194 / 74.

Documentagio recebida sem conferéncia.

A documentacio solicitada dos documentos indicadas em originais, ou copias autenticadas, precisam estar devidamente
protocolados como comprovante de entrega por meio de chancela ou carimbo, e 0s mesmos devem ser digitalizados no
ato do atendimento para inclusdo no aviso de sinistro digital.

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

Portador da documentagao entregue Responsavel pelo cadastramento na seguradora
Data da entrega: 28/08/2019 Data do cadastramento: 28/08/2019
Nome: EDUARDO RICARDO ARAUJO DA SILVA Nome: NATHALIA GABRIELA FERREIRA DE SOUZA
CPF: 706.954.234-87 CPF: 109.530.024-54
EDUARDO RICARDO ARAUJO DA SILVA NATHALIA GABRIELA FERREIRA DE SOUZA
"y Assinado eletronicamente por: ANTONIO YVES CORDEIRO DE MELLO JUNIOR - 01/04/2020 15:12:57 Num. 60128191 - Pég. 34
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PROTOCOLO DE ENTREGA DE DOCUMENTOS Vo .

IDENTIFICAGAO DO SINISTRO

ASL-0392277/18
Nimero do Sinistro: 3180505983

Vitima: JULIANA LUIZA DO NASCIMENTO Data do acidente: 27/06/2018
. . JULIANA LUIZA DO
CPF: 076.272.524-90 CPF de: Proprio Titular do CPF: NASCIMENTO

Seguradora: ARUANA SEGURADORA S/A

DOCUMENTOS ENTREGUES

Sinistro

Documentacdo médico-hospitalar
Qutros

ATENGAO

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

- A indenizagdo por invalidez permanente é de até R$ 13.500,00. Esse valor varia conforme a gravidade das sequelas e
de acordo com a tabela de seguro prevista na lei 6194 / 74.

Documentagio recebida sem conferéncia.

A documentacio solicitada dos documentos indicadas em originais, ou copias autenticadas, precisam estar devidamente
protocolados como comprovante de entrega por meio de chancela ou carimbo, e 0s mesmos devem ser digitalizados no
ato do atendimento para inclusdo no aviso de sinistro digital.

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

Portador da documentagao entregue Responsavel pelo cadastramento na seguradora
Data da entrega: 24/04/2019 Data do cadastramento: 24/04/2019
Nome: EDUARDO RICARDO ARAUJO DA SILVA Nome: ABENILDA MARIA BARBOSA
CPF: 706.954.234-87 CPF: 028.384.474-40
EDUARDO RICARDO ARAUJO DA SILVA ABENILDA MARIA BARBOSA
"y Assinado eletronicamente por: ANTONIO YVES CORDEIRO DE MELLO JUNIOR - 01/04/2020 15:12:57 Num. 60128191 - Pég. 35
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PROTOCOLO DE ENTREGA DE DOCUMENTOS L RETSTRPEN

IDENTIFICAGAO DO SINISTRO

ASL-0392277/18
Nimero do Sinistro: 3180505983

Vitima: JULIANA LUIZA DO NASCIMENTO Data do acidente: 27/06/2018
. . JULIANA LUIZA DO
CPF: 076.272.524-90 CPF de: Proprio Titular do CPF: NASCIMENTO

Seguradora: ARUANA SEGURADORA S/A

DOCUMENTOS ENTREGUES

Sinistro

Documentacdo médico-hospitalar

ATENCAO

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

- Aindenizac¢3o por invalidez permanente é de até R$ 13.500,00. Esse valor varia conforme a gravidade das sequelas e
de acordo com a tabela de seguro prevista na lei 6194 / 74.

Documentagdo recebida sem conferéncia.

A decumentacgéio solicitada dos documentos indicados em originais, ou cépias autenticadas, precisam estar devidamente
protocolados como comprovante de entrega por meio de chancela ou carimbo, e 0s mesmos devem ser digitalizados no
ato do atendimento para inclusdo no aviso de sinistro digital.

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

Portador da documentacio entregue Responsavel pelo cadastramento na seguradora
Data da entrega: 11/12/2018 Data do cadastramento: 11/12/2018
Nome: EDUARDO RICARDO ARAUJO DA SILVA Nome: ABENILDA MARIA BARBOSA
CPF: 706.954.234-87 CPF: 028.384.474-40
EDUARDO RICARDO ARAUJO DA SILVA ABENILDA MARIA BARBOSA
"y Assinado eletronicamente por: ANTONIO YVES CORDEIRO DE MELLO JUNIOR - 01/04/2020 15:12:57 Num. 60128191 - Pég. 36
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PROTOCOLO DE ENTREGA DE DOCUMENTOS L RETSTRPEN

IDENTIFICACAO DO SINISTROQ

ASL-0392277/18
Nimero do Sinistro: 3180505983

Vitima: JULIANA LUIZA DO NASCIMENTO Data do acidente: 27/06/2018
(o . JULIANA LUIZA DO
CPF: 076.272.524-90 CPF de: Proprio Titular do CPF: NASCIMENTO

Seguradora: ARUANA SEGURADORA S/A

DOCUMENTOS ENTREGUES

Sinistro

Documentacdo médico-hospitalar

ATENCAO

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

- Aindenizac¢3o por invalidez permanente é de até R$ 13.500,00. Esse valor varia conforme a gravidade das sequelas e
de acordo com a tabela de seguro prevista na lei 6194 / 74.

Documentagdo recebida sem conferéncia.

A decumentacgéio solicitada dos documentos indicados em originais, ou cépias autenticadas, precisam estar devidamente
protocolados como comprovante de entrega por meio de chancela ou carimbo, e 0s mesmos devem ser digitalizados no
ato do atendimento para inclusdo no aviso de sinistro digital.

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

Portador da documentacdo entregue Responsavel pelo cadastramento na seguradora
Data da entrega: 06/05/2019 Data do cadastramento: 06/05/2019
Nome: EDUARDO RICARDO ARAUJO DA SILVA Nome: Josyelli de Oliveira Cabral
CPF: 706.954.234-87 CPF: 054.598.464-55
EDUARDO RICARDO ARAUIO DA SILVA Josyelli de Oliveira Cabral
"y Assinado eletronicamente por: ANTONIO YVES CORDEIRO DE MELLO JUNIOR - 01/04/2020 15:12:57 Num. 60128191 - Pég. 37
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PROTOCOLO DE ENTREGA DE DOCUMENTOS L RETSTRPEN

IDENTIFICAGAO DO SINISTRO

ASL-0392277/18

Vitima: JULIANA LUIZA DO NASCIMENTO Data do acidente: 27/06/2018
. . JULIANA LUIZA DO
CPF: 076.272.524-90 CPF de: Proprio Titular do CPF: NASCIMENTO

Seguradora: ARUANA SEGURADORA S/A

DOCUMENTOS ENTREGUES

Sinistro

Boletim de ocorréncia

Comprovagao de ato declaratdrio
Declaragdo de Inexisténcia de IML
Declaragdo do Proprietario do Veiculo
Documentagdo médico-hospitalar
Documentos de identificagdo

DuUT

Outros

EDUARDO RICARDO ARAUJO DA SILVA : 706.954.234-87

Comprovante de residéncia
Declaragdo Circular SUSEP 445/12
Documentos de identificagdo
Procuragdo

JULIANA LUIZA DO NASCIMENTO : 076.272.524-90

Autorizagdo de pagamento
Comprovante de residéncia

ATENCAO

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

- Aindenizacfio por invalidez permanente é de até R$ 13.500,00. Esse valor varia conforme a gravidade das sequelas e
de acordo com a tabela de seguro prevista na lei 6194 / 74.

Documentacgéio recebida sem conferéncia.

A documentacio solicitada dos documentos indicados em originais, ou copias autenticadas, precisam estar devidamente
protocolados como comprovante de entrega por meio de chancela ou carimbo, e 0s mesmos devem ser digitalizados no
ato do atendimento para inclusdo no aviso de sinistro digital.

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

Portador da documentacdo entregue Responsavel pelo cadastramento na seguradora
Data da entrega: 26/10/2018 Data do cadastramento: 26/10/2018
Nome: EDUARDO RICARDO ARAUJO DA SILVA Nome: NATHALIA GABRIELA FERREIRA DE SCUZA
CPF: 706.954.234-87 CPF: 109.530.024-54
EDUARDO RICARDO ARAUIO DA SILVA NATHALIA GABRIELA FERREIRA DE SOUZA
"y Assinado eletronicamente por: ANTONIO YVES CORDEIRO DE MELLO JUNIOR - 01/04/2020 15:12:57 Num. 60128191 - Pég. 38
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Rio de Janeiro, 31 de Outubro de 2018

Aos Cuidados de: JULIANA LUIZA DO NASCIMENTO

N2 Sinistro: 3180505983

Vitima: JULIANA LUIZA DO NASCIMENTO

Data do Acidente: 27/06/2018

Cobertura: INVALIDEZ

Procurador: EDUARDO RICARDOC ARAUJO DA SILVA

Assunto: AVISO DE SINISTRO

Senhor({a),
N
a
3 Informamos que o seu pedido de indenizacdo foi cadastrado sob o numero de sinistro
=
= 3180505983,
S‘ ;
% Esclarecemos que o valor para a cobertura de Invalidez Permanente é de ATE RS 13.500,00,
N‘.’ apurado com base no grau da lesdo permanente sofrida, conforme legislacdo vigente.
o«
5
& O prazo para anélise do pedido de indenizacdo é de até 30 dias, a partir do recebimento pela
< seguradora de toda a documentacdo necessaria.
o
o

Sendo necessarios documentos ou informacdes complementares, o prazo serd interrompido. O
prazo de 30 dias recomeca assim que a seguradora receber os documentos ou as informagdes
complementares.

00020591

Qualguer ddvida, acesse 0 nosso site www.seguradoralider.com.br ou ligue para o SAC DPVAT
0800 022 12 04. Para pessoas com deficiéncia auditiva, ligue para 0800 022 12 06. Tenha em
maédos 0 numero do sinistro e o CPF do beneficiario.

™
3
g
Atenciosamente, E
a
=
1%
5
Seguradora Lider-DPVAT Y
4 Assinado eletronicamente por: ANTONIO YVES CORDEIRO DE MELLO JUNIOR - 01/04/2020 15:12:57 Num. 60128191 - Pag. 39
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Rio de Janeiro, 13 de Dezembro de 2018

Aos Cuidados de: JULIANA LUIZA DO NASCIMENTO
N2 Sinistro: 3180505983
JULIANA LUIZA DO NASCIMENTO
Data do Acidente: 27/06/2018
Cobertura: INVALIDEZ
Procurador: EDUARDO RICARDO ARAUIO DA SILVA

Assunto: REANALISE DE PROCESSO - CONDUTA MANTIDA
Senhor(a),

Em atendimento a sua solicitacdo, foi feita a reandlise médica do seu pedido de indenizacio por
invalidez permanente, cadastrado sob o nimero de sinistro 3180505983.

Como a documentacdo apresentada ndo indica a existéncia de novas lesBes permanentes ou de
agravamento daguelas ja indenizadas em decorréncia do acidente sofrido, o seu pedido de
reanalise foi encerrado e o valor indenizado mantido, conforme legislagdo vigente.

- INVALIDEZ

Qualquer davida, acesse 0 nosso site www.seguradoralider.com.br ou ligue para o SAC DPVAT
0800 022 12 04. Para pessoas com deficiéncia auditiva, ligue para 0800 022 12 06. Tenha em
ma&os o nimero do sinistro e o CPF do beneficidrio.

Pag. 00297/00298 - carta_09

Atenciosamente,

00060149

Seguradora Lider-DPVAT

Cartan? 13709843

Assinado eletronicamente por: ANTONIO YVES CORDEIRO DE MELLO JUNIOR - 01/04/2020 15:12:57 Num. 60128191 - Pég. 40
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00080087

- INVALIDEZ

Pag. 00173/00174 - carta_03

Em casc de dlvidas, acesse o nosso site www.seguradoralider.com.br. Para consultar o
e andamento do seu processo ligue para a Central de Atendimento, de segunda a sexta-feira,
( L| DER das 8h &s 20h, nos telefones 4020-1596 (Regides Metropolitanas) ou 0800 022 12 04 (Outras
Regides). Para reclamagdes e sugestdes, 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 médos o nimero do seu pedido do Seguro DPVAT e o CPF da vitima.

Rio de Janeiro, 25 de Abril de 2019

N¢ do Pedido do Seguro DPVAT: 3180505983

Vitima: JULIANA LUIZA DO NASCIMENTO

Data do Acidente: 27/06/2018

Cobertura: INVALIDEZ

Procurador: EDUARDO RICARDO ARAUJO DA SILVA

Assunto: NECESSIDADE DE APRESENTACAO DE DOCUMENTOS
Senhor(a), JULIANA LUIZA DO NASCIMENTO

0O{s) documento(s) abaixo ndo permitiu{ram) o atendimento ao seu pedido do Seguro DPVAT:

Documentacdo médico-hospitalar ilegivel, o documento ndo permite a leitura das informacgdes, necessario
apresentar.

O prazo de 30 (trinta) dias para andlise do pedido foi interrompido e sua contagem serd reiniciada assim
que a seguradora receber a documentacdo complementar solicitada.

Caso a documentacdo ndo seja entregue em até 180 (cento e oitenta) dias, contados do recebimento desta
carta, o pedido do Seguro DPVAT serd cancelado.

Atenciosamente,
Seguradora Lider-DPVAT

Estamos aqui para Vocé

Assinado eletronicamente por: ANTONIO YVES CORDEIRO DE MELLO JUNIOR - 01/04/2020 15:12:57
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Rio de Janeiro, 15 de Maio de 2019

Aos Cuidados de: JULIANA LUIZA DO NASCIMENTO
N2 Sinistro: 3180505983
JULIANA LUIZA DO NASCIMENTO
Data do Acidente: 27/06/2018
Cobertura: INVALIDEZ
Procurador: EDUARDO RICARDO ARAUIO DA SILVA

Assunto: REANALISE DE PROCESSO - CONDUTA MANTIDA
Senhor(a),

Em atendimento a sua solicitacdo, foi feita a reandlise médica do seu pedido de indenizacio por
invalidez permanente, cadastrado sob o nimero de sinistro 3180505983.

Como a documentacdo apresentada ndo indica a existéncia de novas lesBes permanentes ou de
agravamento daguelas ja indenizadas em decorréncia do acidente sofrido, o seu pedido de
reanalise foi encerrado e o valor indenizado mantido, conforme legislagdo vigente.

- INVALIDEZ

Qualquer davida, acesse 0 nosso site www.seguradoralider.com.br ou ligue para o SAC DPVAT
0800 022 12 04. Para pessoas com deficiéncia auditiva, ligue para 0800 022 12 06. Tenha em
ma&os o nimero do sinistro e o CPF do beneficidrio.

Pag. 01987/01988 - carta_09

Atenciosamente,

00050994

Seguradora Lider-DPVAT

Cartan? 14313324
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00010078

- INVALIDEZ

Pag. 00155/00156 - carta_09

Em casc de dlvidas, acesse o nosso site www.seguradoralider.com.br. Para consultar o
e andamento do seu processo ligue para a Central de Atendimento, de segunda a sexta-feira,
( L| DER das 8h &s 20h, nos telefones 4020-1596 (Regides Metropolitanas) ou 0800 022 12 04 (Outras
Regides). Para reclamagdes e sugestdes, 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 médos o nimero do seu pedido do Seguro DPVAT e o CPF da vitima.

Rio de Janeiro, 06 de Setembro de 2019

N2 do Pedido do
Seguro DPVAT: 3180505983 Vitima: JULIANA LUIZA DO NASCIMENTO
Data do Acidente: 27/06/2018 Cobertura: INVALIDEZ

Procurador: EDUARDO RICARDO ARAUJO DA SILVA

Assunto: REANALISE DO PEDIDO DO SEGURO DPVAT

Senhor{a), JULIANA LUIZA DO NASCIMENTO

Ap6s revisdo da Andlise Médica Documental ou pericia em 06/09/2019, verificou-se que a lesdo
permanente apresentada ja foi adequadamente indenizada, nos termos da Lei n? 6.194, de 1974, ndo

tendo sido identificado agravamento da invalidez permanente da vitima, ou nova lesdo permanente
decorrente do mesmo acidente de transito.

Atenciosamente,

Seguradora Lider-DPVAT

Estamos aqui para vocé

Cartan? 14761125
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DE INFORMALOES CADASTRAIS PESSOA FISICA - CIRCULAR SUSEP 445/12

hairy Irnal rastora 45 Sagpaca CPFAT

L( i-”l‘“’DER AUTORIZAGAO DE PAGAMENT( DE SINISTRO - CREDITO EM CONTA E REGISTRO
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Apas efetivado o i syconheqo e dou plena fuitagdo do valor indenizado.
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GOVERNC DO ESTADO DE PERNAMBUCO
SECRETARIA DE DEFESA SOCIAL
POLICIA CIVIL DE PERNAMBUCO ..
DELEGACIA DE POLICIA DA 044° CIRCUNSCRIGAC - GOIANA - DP44*CIRC
DINTER1/11*DESEC

BOLETIV DE OCORRENCIAN°. 1 8EQ 134003655

Ocorréncia registrada nesta unidade policial no dia 22/10/2018 35 12:17

ACIDENTE DE TRANSITO COM VITIMA NAQ FATAL - Culposo (Consumadg) que aconteceu no dia
27/6/2018 as 10:45

Fato ocortlde no endereco; MUNICIRIO DE GOIANA, 75, RODOVIA PE - 075 - Brirro: CENTRO -

GOIANA/PERNAMBUCD/BRASIL - Ponto de Referéncia: NAS PROXIMIDADES DQ BAIRRO DE
FLEIXEIRAS
Lacal do Fato: RODOVIA ESTADUAL /| NA%S PROXIMIDADES DO BAIRRO DE FLEIXEIRAS

Pessoals) envolvidals) na ocorrénsia;

DEICONHECIDO { ALITOR 4\ AGEMTE }
JULIANA LUIZA DO NASCIMENTO { ¥ITIMA )
SEVERING RAMOS PALLIND DA S{LVA { VITIVA }

Dbletals) envelvida(s) na ocerréncia:

VEICULO: {Usade na geragdeo da acorréncia) , gue estava em posse dofa} Sria): SEVERING RAMOS
PAULING DA SILVA

Qualificagao da{s) pessoal(s) envolvida(s)

JULIANA LUIZA DO NASCIMENTO (presente ao plantde) - Sexo. Feminino Mie. VERA LOCIA DA SILVA Pa
GENETON LUIZ DO NASCIMENTO Data ae Mascimento 25,21 987 MNaluraidade CONDADQ ! PERNAMBUCO |
BRASIL Ducumento:: 1456384/S0S/PE (RG). 07627252490 (CPF) Estade Civil: SOLTEIRGQ(A) Escolanidads: 2°, GRAU
INCOMPLETD Prafiss&o: O LAR Teleiones Calulares;

-B4513ET75

Endaregr Residancial: MUNICIPIO DE GDIANA, 03, RUA CLARA NUNES, H°03, BAIRRO DE NOVA GOILANAPE. - CEP:
0 - Bairre: CENTRO - GOIANA/PERNAMBUCOQ/BRASIL, AQ LADD DA ASSEMBLEIA DE DEUS

SEVERING RAMOS PAULING DA SILYA {(ndo presente ao plantio} - Sexo: MasculinoMas: MARIA DIAS DA
SILVA Fai: JOSE PAULING DA SILVA Dala de Nascimenta: 24/21977 Maturalidade: GOIANA / PERNAMBUCO |
BRASIL Documentes: 5468252/SSP/PE (RG) Estada Civil: AMASIADG{A) Escolaridada: 1°. GRAU INCOMPLETO Profissao:
MOTORISTA Teleicnes Crtulares.

- B44GBESD

Enderego Resdencial: MUNICIPIO DE GOIANA, 124, LOTEAMENTOQ BOA VISTA I, N*124, CENTRO, GOIANA/PE. -
CEP! ) - Bairre! CENTRO - GOJANA/PERNAMEUCO'BRASIL

ODESCONHEGIDO {nao presente ao plantio) - Sexo: DesconhecidaMaturalidads: NAGQ INFORMADD |

~ —
—--b..__
.
R

v *W-IOAMRAP
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2 . TR 12,15
1at2 DhoouT 2R R 12,1
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Bodetmi 25 Ouomeéncia ne A serse Administraderinhopol omBORPE 1w, him

PERNAMBUCO ' BRASIL

Qualiticagao do{s}) objeto{s) envohlido{s)

MOTOCICLETA HONDA CG 150 TITAN ESD ANO 2013 PLACA O0YL 3510/PE {VEICULDY} da propriedade
dofa) Srio) SEVERING RAMOS PAULING DA SILVA u- cslava em posse d{a) Sa) SEVERIND RAMOS
PAULING DA SILVA

CategenaMaraModelo: MOTOCICLETAHONDA CG 150 TITAN ESD Objato apreendidy: Mao

Cur: PRETA - Cuantidade. [UNIGADE NAO INFORMADR)

Plece 0¥L9510 {FERNAMBUCC/CONDADD Renavart. 101928671 Chass: 9C2KGA16500R3IZ21456

Ano Fabricagandordelo: 20493/2013 Combustivel: ALCOMGASOL
Descrigdo: MOTOCICLETA HONDA GG 150 TITAN €50 ANG 2013 PLACA QYL 9510;PE

Complemento / Observagio

COMPARECEU A ESTA DEPOL A PESSDA OE NOME JULIANA LUIZA DO NASCIMENTOD COM A INTENGAG DE
NOTICIAR O SEGUINTE: QUE ENCONTRAVA-SE TRANSITANTO PELA RODOVIA ESTADUAL PE - 075 NAS
PROXIMIDADES DO BAIRRO DE FLEXEIRAS NA CARONA DE UM MOTOTANXI DE NOVE SEVERING RANMOS
PAULINO DA SILVA - MOTOCICLETA HOMNDA CG 150 TITAN ERD ANO 2013 PLACA QYL 9510/PE, OCASIAO EM
QUE OUTRO VEICULO (MODELO E PLACA NAO ANOTADO), TRANCOU A MOTOCICLETA E EM SEGUIDA
EVADIU-SE DO LOCAL, ACARRETANDO VARIAS LESOES CORPORAIS MAS PE3Z0AS DE JULIANA LUIZA DO
NASCIMENTO E SEVERING RAMDS PAULING DA SILVA, ATO CONTINUQ POPULARES ACIDHARAM O “SAMU"
QUE SQCDRREU AS VITIMAS PARA O HOSPITAL MIGUEL ARRAES, CONFORME DECLARAGAD DE
ATENDIMEMTO QUE SEGUE EM ANEXD ASSINADD PELO DR. WAGHER MONTEIRC DE OLIVEIRA -
CORRDENADOR MEDICO - CRM 18476. SEM NADA MAIS DIGNQ DE ASSENTAMENTD, ENCERRO O PRESENTE
REGIZTRO.

Assinatura da(s) pessoa(s) presente nesta unidade policial

JULTANA LUIZA DO NASCIMENTO
{(VITIMA)

T oo a A

L s . i B
B.0. registrada por: JOSEGTAVIANG M IROS PINHEIRO -\Mam:um: 2729261

- . \

| ]
2012 o —

e J [V T S
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Lequrudaia
( |: iD ER DECLARACAO DE AUSENCIA DE LAUDO DO IML - CIRCLILAR SUSEP 445/12

Al 1t - g P

Para enals estlarsenienbys, sesie 0 ste hittpl/warsseguradorallder.com br ou ligue para o SAC DPYAT 0800 0271204 0u GEOD 02213206
fERciumlya fard Lesas com oeficenca auddiva & de (El;

ENFORMALOES PARA PREENCHIMENTO;

E necessirio o preenchimento completo de todos o campas com os dades da VITIMA e do seu REPRESENTANTE LEGAL® (caso
seja aphcavel) serm rasuras, O Axpresentante Legal & obrigatde’o para o3 seguintes casos:

Cazas cam vitlma entre 02 15anos O Represealante Legal & representade peka pai, mae ou tutor. Apanas o Representante
deverd assina 3 declaragio no campa 1 {"Assnatura 40 Representante Legak);

Casod com vithna satre 16 8 17 anps - Neste cato, & necessdiic que a vitima seja assistida por um Representants Legal (pai,
mde au tuler). O farmuldrio deverd ser assinado pela vitima menor de idade no campo 1 ("Assinatura daviima | e também por
seu Represenlante Legal no campa 2 (“Assinatura do Hepresentante Laqgal”),

Casoa com vitlma Wterditada com cursdor  Neste caso em siprcifico, apenas o fepresentarnte Legal deverd assinar a
declara & na campa ' "Assinatura do Representante § egal™),

ORI Ll bo iesemENT SR $ae g0 T ET /R, WIR

REPRESENTANTE LEGAL DA VITIMA

Home tnmeg: Fin a Hepee sen. 2t Legal | EL LAt 1] 70

Emal T e T

Declaro, sab a5 perias da I que rxtou impessibuitady, G apresentar o laudo do mistito Medico Legar (L) para 05 fir e requaTirmenr- o
indenizagso do Jeguna DFVAT (Les ne & 16448, uma ve que:

Assmatat uma das opobes shenmo:
Mo hd eslabelecnenin do 1ML que alends 4 reglae do soidente au da minina resldingly; oo

D estabelecimento do IML que steade 4 regido do acidenia ou da minharesidbnga ndo reallzs paviclas para fins de prova dg Saguro
GPWVAT: qu

T estabelerments do VML que Mende a reglio do acklente oa da minhaesio8ncla iealza pricias com oraro superiar a W (ovenla) dias
oo respectivo paditla,

Lom o abjetive de penminr o prame do mey pedida de indenizagio do Segure DPVAT, para a cobertura de invaliler permmanente causada
dinitamenta por velcubd adlamlor de via terreskre, sehiclto que esta declaragdo permita o prodteguimenia da andise da MINNA documiens

tagae 5em @ apredeniado 4o laude do Insbinsdo ékdico Legal-tL, concordando, desde [, em me submeler & pericia médica 3s custas ga

Sequradora | eder DIFVAL pars a coneta avallagdo da gxisténda e afenicio do grau da lesio, ou lesGes, para o5 fing da §1°da &rt. 3¢ da Lai ne
015474,

Declaty ginda estar Hen's de qur & sutarizeho para a realiragho dessa pavicia nao sqnifc prévia coneordanciacomn a Ldwa avaliacio
e dice ou renundis ao direo de rontestsa, cases disgoide do sou contaida.
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PREFEITURA DE

GOIANA

Serretana Mamisnal de Sabde - ale

SECRETARIA DE SAUDE OF GOIANA
SERVICO DE ATENDIMENTO MOVEL DE URGENCIA

SAMU 192 - GOIANA

DECLARAC;AO DE ATENDIMENTO

Atandendo requerimento do 1{ Sr. (a):
% LGL'n% : Mi.é% do ;f-AUCfﬂ‘IEh C -
RG: "+ wis

32"!‘1 , CPR UG- ), '?a.'_ 5:2.37' k9] . fonstam em  nEssos
arguivos a ocorréncia de nd @ J’l"i EUJU do dia @ de C‘fi.d ?".l"i%‘[} de
Q;]UJ _g .onde a mesmo foi atendido pelo nosso Servigo de Aiendimeﬁt}) Mévet de Urgéncia
SAMU/GOIANA. por  wvolta  das 34}  horas e 15 minutes,  vitima  de

CCQI’:'% Motc C/Cuared Ocorréncia  aconteceu no (@)

])E 35 @'E ;1“;}: ‘ML?JL RC‘-Y ol F\?EXEIE-IS , onde apos os cuidados, a
vitima foi , removida para
/Ob/_?rf}qg r‘?ﬂ&g_. oo -

D Wa ;ﬁwmwwr A

@ Codrdeauder Médice B
CAW |aeFs
SAML Malieptliiang g# Gaiana

1 T - =
Coordenagao de Enfermagem rH b :'.':ADORA
i 26 QUT Iy
Goiana, 44U __ de ‘%.LL_@;_@M:. de 204%. —- T
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BRADESCO

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA

FORMA DE PAGAMENTO: CREDITO CONTA CORRENTE
CLIENTE: SEGURADCRA LIDER DOS CONSORCIOS DO SEGURO DPVAT S/A
BANCO: 237 AGENCIA: 2373-6 CONTA: 000000429200-6

DATA DA TRANSFERENCTA: 19/11/2018
NUMERO DG DOCUMENTO:
VALOR TOTAL: 1.687,50

*AFH*x**TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: JULTANA LUIZA DO NASCIMENTO

BANCO: 237
AGENCIA: 01800-7
CONTA: 000000031026-3

Nr. Autenticacdo
BRADESC(C1911201805000000000023701800000000031026168750 PAGO
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(' P DECLARACAO DE PREVENGCAO A LAVAGEM DE DINHEIRO
LIDER CIRCULAR SUSEP 445712

Adrse ' e v g DPRT

Para roqis Cscaretimentos, acosse o site httprifwww.seguraderalider.com.br ou ligee para o SAC DPYAT 0800 0221204 ou 0800 221206
{exclusivo gara pessoas com deficencz audilval

! INFORMACOES IMPORTANTES:

C greenchimento de sie Furniruiano e parte iniegrante do proc2s.o e Yqudacao de sinistro, conforme estabelece a Circular
| numere 235712, disponivel no endereco eletronioo;

hitp:/fwww2 SUSEF.GOV.BR/BIBLIOTECAWEB/DOCORIGINAL ASPITITIPO= 1 RCODIGD=29636

A Circurar SUSEY n° 44571, que trata da prevencac A lavagem de dinhelro no mercado segurador, determina que tadas as i
Sequratduras sag abrigadas & constituir cadastro das pessoas envalvidas no pagamento de indenizagdes. Este cadasta deve
conter, alem dos documeritos de identificagdo pessoal, informagte: acerea da profissao e da faixa de renda mensal além da
respectiva doqumentagao comprobatdria,

A recusa em fornecer as informagdes de profissfo @ renda, neste formulang, nag impede o pagamento da indenizacio do
“sgura DPVAT. cor tudo, por detsrminacao da refenda Circuar, «sta recusa & passivel de comunicacio ao COAF’,

supenntenden.a o8 5 :gurns Frivado:  SUSER argao responsavel pele controle e fiscallzagao dos mercados de seguro, previdéncia priveda aberta, capitalk
(FACAL & e i guID.

Lo Mg i ke Qg Atividiaen  rwc atadlof  QUAF, iqed intagiants da g-tratura do Mindsborin o razenda, tem por fnalidade disciplinar, aplicar penas
adtr et 4 ovas o b emal it AEE Y CHE3S v TR 1 S Peilds de atividdoey llas prewsta /8 Les ne9613598.

Pelo expnsto, ed K huATHT Eucan ﬂqﬁj‘f_\- M budeerirg @} no CPF sob o N° q'_ct 4&12}‘4 t XF

na gqualidade de Pracurador (a)  Intermediario (a) do Bepeficiario _ﬁl’—&k”ﬁ Loize OO u*_"'ﬁ" YD inscnto
@ no CPF sub o N Lg T2 W%, L& du wrstro de DPVAT coperfura  SWWAMIPEI 4o yiima
ularh LitcaA Do MO BEMTY  inscioialno CPEscbe N UTR ST 824, ST canforme

aeterrminagan da O st Susep 445,17

De-rlaro Profesao: Rensia: P apresents as documentos comprabatorios:

Kﬁﬁ,u;u infgrmiar

Declaro ainda, sob as penas 03 ler e para fins de prova de resid®nna junto a Seguradora Lider DPVAT, residir no endereqo abaixo,
anexanda a copla do comprovante de residéncia do enderego informade.

I stou ciente de que a falsidade da presente declaragac implicara na sancac penal prevista no art. 299 do Codige Penal.

Ry - ’ | Numoes Complmmento A
ST LTV TR A
Hawr - * [ P . 1 stvdn CEP -
EMEL i ebfr By oy &l]ﬂ-m\?
LT Teetar - w0 DDD, 'M“'u(e'dianh.m_n]
@Ik TACHE yUuhend (v b o o Satse g
7T ARl

el ) Kol B e K gl

oial o Crana

— -—

—

Tinture 0u Devw @NE

U JRLDUT w0 byt
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Beclaraco do Proprietano do Veiculo

Eu, SEEAMO Nawes CROLMO pa Dilva

RG e 5. 468 252 data de expedicho 40 /O F AN
Orgao_SSf PE  portador do CPF r® Q26-09€-464~359 com
demicic na  cidade de CHEyIA oy . no Estado de
FECN AMBULD , onde resido na {RuafAvenida/Estrada)
ADT. PoA A T CEP" 52900 oed AU

compIements , declaro, sobr as penas da Lei que o veiculo abaixe

merconade é{era) de minha propriedade na data do acidenta ocomido com a
vitima “Juliars bigizn bo MUSUMEMT oo o condutor  er
SEEIve Koy Piulive  pa Salea

Veicuto, MCTOGCLETA .

Modelﬁ.- mm . ™3 15'-13 r‘ﬂ“ égﬁ

Ang, 23 f2O\%

Placa: oyl — AS1O’

Chassi: :ic-.z;«cc/tbsomzfa*'*'sﬂ‘
Data do Acidente: 2+/06/ 2ols

Lacal @ Data; _CypiAvh H—L.,

.
I '

Y
Assinatura do Declarante

» i -

Assinatura do Condutor { caso seja um terceiro gue nde a vitima reclamante do sinisito |}

- - . A
(;- AR B : St e mal g
e . : T PR aa—— - ﬁ'?
) o

e RADORA]
! 25 our I

-—— ——
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