Tribunal de Justica de Pernambuco
PJe - Processo Judicial Eletrénico

Numero: 0020659-95.2020.8.17.2001

Classe: PROCEDIMENTO COMUM CIVEL

Orgéo julgador: Secdo B da 242 Vara Civel da Capital
Ultima distribuicdo : 28/04/2020

Valor da causa: R$ 7.762,50

Assuntos: Acidente de Transito

Segredo de justica? NAO

Justica gratuita? SIM

Pedido de liminar ou antecipacéo de tutela? NAO

14/07/2020

Partes

Procurador/Terceiro vinculado

GENARIO CABRAL DOS SANTOS (AUTOR) EWERSON VILAR DE LIMA (ADVOGADO)

COMPANHIA EXCELSIOR DE SEGUROS (REU)

SEGURADORA LIDER DO CONSORCIO DO SEGURO
DPVAT SA (REU)

Documentos

Id. Data da Documento
Assinatura

Tipo

64639 (14/07/2020 11:23| ANEXO 1
290

Outros (Documento)




Em caso de duvidas, acesse o nosso site www.seguradoralider.com.br. Para consultar o
Suguradan 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
Sdminbrdons s Yagare DT 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 maos o numero do seu pedido do Seguro DPVAT e o CPF da vitima.

Rio de Janeiro, 17 de Julho de 2019

N2 do Pedido do

Seguro DPVAT: 3190432699 Vitima: GENARIO CABRAL DOS SANTOS
Data do Acidente: 31/03/2019 Cobertura: INVALIDEZ

Assunto: ABERTURA DE PEDIDO DO SEGURO DPVAT

Senhor(a), BERNADETE SILVA DE MOURA

Informamos que o seu pedido do Seguro DPVAT foi cadastrado.

Para cobertura de Invalidez Permanente, o valor indenizavel é de até R$13.500,00 (treze mil e quinhentos
reais). A indenizagdo é estabelecida de acordo com o grau da lesdo permanente sofrida pela vitima, com
base na tabela estabelecida na Lei n2 6.194, de 1974.

- carta_01- INVALIDEZ

O prazo para analise do pedido de indenizagdo é de até 30 (trinta) dias, contatos a partir do recebimento
de toda a documentagao necessdria pela seguradora.
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Caso sejam necessérios documentos e/ou informagdes complementares, o prazo de 30 (trinta) dias serd
interrompido e sua contagem serd reiniciada assim que a seguradora receber toda documentacdo adicional
solicitada.

Uma das coberturas do Seguro DPVAT é o reembolso de despesas médicas e suplementares - DAMS. Caso
existam despesas devidamente comprovadas, decorrentes do mesmo acidente e ainda ndo solicitadas,
acesse 0 nosso site para maiores informagdes.

00020461

Atenciosamente,

Seguradora Lider-DPVAT

Estamos aqui para Vocé 3
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Em caso de duvidas, acesse o nosso site www.seguradoralider.com.br. Para consultar o
Seguradara 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
premm " 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 maos o nimero do seu pedido do Seguro DPVAT e o CPF da vitima.

Rio de Janeiro, 17 de Julho de 2019

N2 do Pedido do Seguro DPVAT: 3190432699

Vitima: GENARIO CABRAL DOS SANTOS
Data do Acidente: 31/03/2019
Cobertura: INVALIDEZ

Assunto: NECESSIDADE DE APRESENTAGAO DE DOCUMENTOS
Senhor(a), BERNADETE SILVA DE MOURA
O(s) documento(s) abaixo ndo permitiu(ram) o atendimento ao seu pedido do Seguro DPVAT:

Declaragdo do Proprietario do Veiculo ndo enviado(a), ndo acusamos o recebimento do documento,
necessario apresentar.

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

Caso a documentagdo 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
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Em caso de duvidas, acesse o nosso site www.seguradoralider.com.br. Para consultar o

Seguradara 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
premm " 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 maos o nimero do seu pedido do Seguro DPVAT e o CPF da vitima.

Rio de Janeiro, 31 de Margo de 2020

N2 do Pedido do
Seguro DPVAT: 3190432699 Vitima: GENARIO CABRAL DOS SANTOS

Data do Acidente: 31/03/2019 Cobertura: INVALIDEZ

Assunto: REANALISE DO PEDIDO DO SEGURO DPVAT

Senhor(a), BERNADETE SILVA DE MOURA

Apds revisdo da Andlise Médica Documental ou pericia em 31/03/2020, 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? 15672081

"y Assinado eletronicamente por: ANTONIO YVES CORDEIRO DE MELLO JUNIOR - 14/07/2020 11:23:50
g https://pje.tjpe.jus.br:443/1g/Processo/ConsultaDocumento/listView.seam?x=2007141123499690000006 3436761
Numero do documento: 20071411234996900000063436761

Num. 64639290 - Pag. 3



J

@LIDER S PEDIDO DO 0 SEGURO DPVAT

L Fscaing. ais) tipals| de cobastura; |j DBAMSE [DESPESAS BE M;5|5T2wcm MEDrCA £ sUpiK MENTARLS] mmuusz PERMANENTE - [TJmonie. il )

3-CPF Uaviz,va;

445521 23 4 ;u;e-

5 - e cofpleto: :
rJ__&E MEAIT (&amh DOS _sputos
7 - Pra’ sado: - Enderaga;

£ T ﬁdnr).&qﬁ_pﬂ_ nnmasz:\
mlru: dar'e
omioosp -y

15 -3 mall; i T T _-_ _ ’

2-IyF dn ST AL 4 - N__nr?-:.- [ofa] f|'||'.:.'E!I.'-:|'L"B vilima:

15 -5 [L,n

- . (e é,aciﬁ_cf

E BADOS DO sznrsmm WT'E I FGAL tmfs TUIDR E ] RADDF{} I’ARA VlTIMA,‘HENEFICI.ﬂRID MENOR ENTRE DA 15 ANOS 0 IMAPAZ CEik I:I.IRP.JJOH
(= a7 M G0 T pan0 d repmssn s nre Capg); : s
E.BEE—&#LEILM@D”MW — ]
S _hs o l.*su;ﬁem-'ss Sl 1ts 15 “Di . g!&iar rr_l Rpprespnlm ta Lu_ga- . .
8 ) Declire, iy m:IJs r:. fins d:_ d'ruto 1=ickF na endareso acima’lqn urfna.in |:c 0 TIE curr||:fm-anls— am-.-xr [ANEKI\R é;lﬂb_- T T
g 20- 'H:;[m WIENSAL O TITGLAR Dpy mm.n. e - T T T
ﬂﬁ:(u SINRQdae R":L 0 RS ) ' (] R52.500,90 ArC 858,200 005
[ semmeNzs, [ ssvrozon im pozine j:] ACIMA GE it32.000,07

Ao

: T
I:I CONT.ﬂ PULI'PANCQ SOTIERRE Prar 05 | 1625 ke, Basinaty gz il ]:ECDNTA CORRENTE Ttk a5 biarcps) '
[lbsdescots) © [ Jueifaay. g 4 Nome da ﬂnmm Bea D{:S <D

[,j Banmr.b&rasliﬂui} [7] cabem Brmnénca Fadersd [ma] : |

AGEAGIA; D CONTA: | D| Acfmcm -35iD CONTA: gi ﬁ E/L i.

R ud[*llc W u-sl r.l |:I| ¥ TR0 SiRL s gkt Iu1formaradh,m ;emus-n”- Infu- i & digia ue m.'SlI-J

Z, J=m.||=l~ul-||lia~c
RSO R 'E?-ue?"l.;ﬂ'dJl'D.hlﬂ

nnturim ~SP,ql||a'1*- il |'1<r = FI’QUIta rarrnta i
£l u T ver dlsita, m.rnh._cru:uemrnr dezde jz

il isornn

=lar ity .ndﬂmz:gﬁw pn...nrl das ‘\r_ru_||_. [-r\-'z.T

2. CLILEAD tmhal ut valo: reechize, J
1 - DECLABACAD DE AUSENCIA 0 LAUDG DO IndL ; TE P& :

ﬂ‘\lm} ha IRAL Guz alvenda 2 regid do o Iu:Fenh— ou s mmh-—: rasiléne

|:| ML que stende & negido do aeidente oo da mlsha rasidéncly rio roaliz Aenclas pars fm; rm SepuUNg DHYAT: e
DL. IRIL |.,-uc- aende 5 ru,sl oo ac‘ndenm ol da minha rosidéncis reallra AEricias com: prazo superlor & 94 {roventa) diag do peclldu
DTSRRI G Ua A s e g sl de nr{-uuar:ﬁo o Kzeura
w.*- ‘h. e A co e submiclar § dve, LR P

= dPnJ_ de tii-wivn, sunfcare Le B 1647 04, uer. RS
CAN SN ou L RN iR A di- 2R U ronle s 1, £230 discongs do S et de:

I, DL el e aurrnane s e, Gain gE
g.,mdnrﬂ le&':adle.\f—ll e da sy L:.nr.]u_mnnr L35 oyTes
theclzrancs oie asts yumres - i 260 fiza pitvia noncer dhricia cenz A I.u|i

TNVALIDEZ SERMANERTTE:

DECLARACAD DF NICGS BEmncm:uos-mnzmcm’i.esrummMEuTEmmmssmunn D MORTE

2‘? "{na vmmademdmmranhem‘ab

[:[S * D'\J“i.-_w- '

by 'a-'mrn D <m zu Se tine 1|I|1r:us mrﬂrmar |d' \.-"mnh _J,q,u ]jﬁ | a1 \-'rtlm.u ]___],,.m 52 - e ticha lrndns, intonra: 334 rn.; duistiy Dg..'v

-m.\_fulhngm_, | v Falztiilos: nas._a.lnf.clru_fa] E]um T imies ! ,\,ﬁo wiwng ] |'a:'|_1uin:|5: . |pa|-;,fam;u.um.-* El”“

Eston Giente A cus = ‘:LL e .JL e el pags pagal 33,3 inder Lo oo \-_-gurd DP°ET -a et T R m| eI unErc

Pl IGNEIES, B8 da cle Aamnde. 4= g ralL‘lIF_'l SE 2 Cr Crucda o -nsrc:adelra JL.dFrF BUrara chrigrcdo dle fussy
sk csal | iluce o mital pen icimega e g 10 355 00 {digo tea,, :

infanTar o nome complsm: |

'esenlaten e p
bl redslada, além

A5 Nome legive dy Auem esshng u rngofa pedils

Ty Momes_

F5-COF lepivis ne fuem 25 4 rognfa ped da

| NAO ALFABETIZADY

- () Assivalurg de guan g

ooerfa pedicdo J' ___
€ -Logal 20t ;‘-;ULQ-UBIm_PE_d;ﬂ_LO?‘f

mﬂ_{% 5 ;i/'f (&WM g Assinatu;r; ua v"rlma,fbbncl'iciérlu [de.rlnrdnte_]

4" -f-wnatu 1% d Aepresenlanns Lo (5 . m—rj

43 - fsslnatura Ua Bracuraar o Nowver
FIFS UD_J._."."UDZ."E[] 0 : . L

-Pag. 4
:23:50 Num. 64639290 - Pag.
inado eletronicamente por: ANTONIO YVES CORDEIRO DE MELLO JUNIOR - 14/07/2026(;3362030363436761

= :tst;!f}pje tjpe.jus.br:443/1g/Processo/ConsultaDocumento/listView.seam?x=2007141123499

% Numero do documento: 20071411234996900000063436761




e | DTG

iy, ee - onu10Ee M9

PRI

T s ey -\-. SR i b e i
e, T DWW RN e
T . T

GOVERNO DO ESTADO DE PERNAMBUCO
SECRETARIA DE DEFESA SOCIAL
POLICIA CIVD . DE PERNAMBOCO .
E}ELFEJAC'M DE POLICIA DA 116* CIRCURSCRICAQ - wmr:am
Dl‘ilﬁ’UR( DINTE HUlﬁ'*DL%} 0

BOLETIM DE OCORRENCIA N*. 19E0206001563

Ucer'"é‘*ﬁ"!a regisitrada nestz unidade. policiai ne. dia 08/9 ;fzmq as.
11: U?

ACIDENTE DE FRANSITO COM VITIMA KAG FATAL - (I‘hlpuso .
{Logsumadof que aconteceu no dis. 31372019 by 18:00 '
Faio ocorrido no enderego; S{ITIO CAPTM, PROXIWO AQ CAMPC DL R JTEROL
DR ZEZINE I0 - SURUBIM/PERN %WUCG#’RRAS]Lmemo ar N'UT‘-‘ ICTP1O DE
SURURIM, 1, ZONA RURAL - Batmo: CLNTRO -
g SURTJB!MrPFRNAMH UCOBRASIL -
‘Local do Fatu: VIA PUBLICA ~

Pessea(s) en’vﬂ!vida(sj na georrémcias

CNAG SE AFPLICA, (BUTOR AGENTE ‘i
BERNADETE SILVA DE MOURA { NOTICIANTE Y -

- ERANCISCO DE ASSIS DA SILYA { OUTRO)
GCD.S, (Menor de Tdade){ \’]TTM A j

17 0L 2B

|
Objetols) envolvido(s) na ﬁ'ﬂﬂrl‘étwiﬂ=' . (;,enta Gogurzdars BIA.5

: lr.u|'r’mnr;r 5. l“fm_{
VEICULO: (Usado na geragdo da GC-JITEI"ICia) , Gue esta\ra em i EEE,?{“.*..._...
dofa) Sr(a): G.C.D.S. (Menor de Idade) - | "

Qualificagic da(sy pessoa(s) en*.»olwdals}

BERNADBETE $T1,VA DE MOURA (presents 4o plantdo) - Sexol FéminincMig: L
JOBEEA PAULINA SHLVA DU MOURA Pai: JOSLE SERATFIM LE MOURA Daia de
Nascimento: 1041171963 Natoaralidade: SURUBIM i PERNAMBUCO /

BRASILDecumentos: 3382012/SD8/PE {RE) Fﬁmdn Crvil: WU\’(}{A‘ FSL{mndaclr::

17 GRAL INCOMPLETQ lcicfnnes Celutares:

- 1083654835

TResidencial: RUA LATE DE MIMOSO, PRUXM{J A iuRI:LIA DO MIMOSO -
SURUBIM/PERNAMBUCO/BRASIL Préxitg 2: MUNICIPID DE SURUBIM, 690,
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G.C.D8, ( Menor de 1dade) {prmcn‘te ao plarido) - Sexor "e mmrml\.v'i‘m MARIA _

T ATARECIDA (,AR_{AL DS SANTOS Paic T USE NATAL DOS SANTOS D;rm Je
Nascimenio; 283’?’ 2001 Nataalidade: SURUBINS PERNAMBUC / - '
BRASILDocumentos: 9733’39USDGWP LR, 11598'8%4?‘& {f‘l"v}]:s;taﬂo Tl S
SOLTEIROD(A) Escolaridade: ]° {JRAU INLUWLLI U Fmﬁsszm ALTRIC[ B Tf]"{f A}
Telefones Cehilares: : _ . . _ o
- 31993654834 ' ' '

Residercial: RUA LAIE DE I\-"I.IM 180, PR{,‘XIMC} AIGRETA. u'[,- ML LMD%U 4
SURUBR fPLRNANTBUC{}’ BRASIL Provire-a: MUNICTPIO) DE SUIRUBIM, 6}6
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b J{J\N{‘HSO D ASSIS DA SILVA L'lao prwen[e a0 pianwu} Eacm
MascylisoNaturalidade: NAQ INFORMADO / PERNAMBUCO / BRASE
Hederepo Residencial: RUA SALUSTIANG FERREIRA DE LIMA, 1 CEP: - -
ano CENTRO - SAD CAETANQY PFRNMVIBULO’BR&SJL . Lme e

1‘\[; URV ADO Fl RNAI\-MUC o ﬁRAS[L

Cualificagio dols) Lb]elqﬂ envolvido(s) e o L

e AT

.........um.-...,.--.- e

VEICULO (VEICT ?Li',.) de propriedade doia) Sﬂa:} FRANCI’*-.(‘U E‘E ABSIE m
SILVA, que estava em posse de(s) Sr{u) GLNARIO CABRAL DOS G ANTES - o™
~CategoriaMarcaModels: MOTOCICLET AHONDAMI, 1’?5 Dhmn apxcendldn Nac- '_
Cor: PRETA - Quantidade: ¢1 (UNIDADE] .

Placa: KIX0466 (PERNAMBUCO/SAQ CAETANOY Rmamm 190057‘527 Chasﬁ.[
CGI2SBRI151122 .

Ang Fabricagiodvodelo: 1985/NAG INFORMADO Combustivel: GASOLINA

Complemento / Observagiio

o=, e wen - lrhl—‘auﬂ.a.m-__-'ﬂurﬂ-ﬂp\lﬂl—fh—m L R R b m o e s s 1o it R LR Ut R J———

COMPARECEL NESTA DP A 8RA. BERNADE TE SILVA DE wi;ﬂﬁa,
R[ PRESENTANTE LEGAL DO MENGR “GENARIO CABRAL DOS. SANLQ
OTICIANDO -QUE NO DIA 31432019, POR VOLTA DAS 18:00 HORKH
M_.I\t}zi DESCRITC CONDUZIA A MOTOCICLETA DE PLACA KiX-066.0F,
PELA ESTRADA DO SITIO CAPIM, ZONA RURATL DESFE My} NUPI
QUANDO - COLIDIY COM UM VEICULO. DE PLACA E MOTORIS,
DESCONHECIBO, ONDE VEIO A CAIR E . NA QUEDA -SOFRER ;ﬁ gw ey
CRMH&W{ SEU BRACO L OMBRO) ESQUERDO LOGO APOS O ACIDEMFG -5
VITIMA DEU ENIRADA NA UNIDADE. DE PRONTO . ATENDIMBNTO" {UPAT
. DESTA CIDADE FE DEVIDO A GRAVIDADE  DOS FERRBYNTCOS: FOE - °
TRANSFERIDO PARA-O HOSPITAL REGIONAL DO AGRESTEEM CAR) UARU-
PE, ¥ POSIERIORMENTE 'FRANSFERIDO FPARA O HOSPITAL . JESUS
PLQUENING NA CIDADE DE BEZERROS-PE ONDE FOI SUBMETIDG A -
CIRURGIA,  CONFORME - APRESENTOU - DECARACAO/BOLETIM - PR
UL(:-RRFNPIA DA UPA, DECLARACAGICOPIA. G PRONT UARJU DO "RJ\ L '
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2 " PREFEITURADE
h P ;
or Gontl Augusto o vanss. | O U RUBIM

- DECLARAGAD -

Decla i : | '
eclarc para os devidos fins e efeftos legais, que ¢ Sr. Genaris Cabral dos Santos
1

hascido na dig 28/07/2001, fiho da Sra, Maria Aparecida Cabral do Santns e dﬁ Sr. José
. JHDER

Mataf i iti ' i
do Santus, residente no sitio Lajes do Mimoso, na zona fural desta cidade. Soiigitow

ho dia i g
2105/2019 cévia do say prontuarnio de atendimento devido acidente motociclistico {

celisfio moto x carra). Atendido nesta Unidade de Pronta Atendimento (UPA 24 horas) D
T.

G . \
entl! Augusto de Miranda em Surubim - PE, no dig 31/03/2018, pelo médico plartonista

Dr, Mario Jinior CRM — 23472,

Surubim, 21 de maio de 2010

ionara Soares de Andrade Silva i Geopts SaplinanE Sik,
- s

b o2
i fu. e B
s it

R

SAME

Prefeitura Municipal de Surubim
Unidade de Pranto Aendimento LRA [ P :
_ r - - 08.937.139/0661-78
Avenitds Marilda Arruda Guerra, SIN - Coqueire - SurubimdPE - Fone fFax: (B1) 3634-1675
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| 024 1638/19
SURUBIM (PF), 18 de JU LILO 2019.; S
 ALIDER SEGUROS DPVAT

ViT IM_A GENARIO CARRAL DOH %ANTDS
TITPO DE INDENIZACAQ: IN VALII_)_EZ

 SINISTRO N® 3190432690

Prezado Senhor,

Informo que por ocasido do meu acidente de trinsito, ocorr 1dn em
31 f03/2019, me enconirava conduzumlo # motocicleta FIONDA ML 125, de placa
KJX 0466, que ndo € de minha propriedade, e que ndo conhego o proprictirio. Fui
- apenas vitima de um acidente que me deixou com seqiielas GRAVES e nfio tenha ~
- responsabilidade nenhuma se o pmprict-irin da mesma ndo a deixa om dias.

DIANIP 130 EXPOSTO, solicito de V.8, que, se;a
concluida o regulagio do meu processo, cm seguida que SEJ& encaminhado ptn*a
liberagdo do pagamento pela LIDER da. mdc,mzag,an a que fago © JUIS

Nestes Termos
Espera Deferimento

N (@Q(MQ @f@ogcm’h?@b

GENARIO CABRAL DOS SANTOS
V[TINIA!B]L"JLF[.{‘IARIA

0—#&‘! WKL,
TRNADETE SILVA DE MOURA

' REPRESENTANTE LRGAL

h3 ".-.
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- UNIDADE DE PRONTO &
Prefeitura Municipa! de Surubim TO ATENDIMENTO

Sa-:retatfia de Satde do Surubim ‘: Dr* Gentll Augusto de Miranda —]
: LAUDD pARA TRANSPORTE DE PACIENTE

Hospital Local: 17 Via Homital de desting/2* Via Hospital logal -

Muﬁicipiu:

NUmB do Pacienta:

L . {.{"G‘ I\wﬁ'ﬁ\ )
Quudr'o Clinieo:

TN SRR (NN

i data deNuSmmgm ]
c’“ _g:'wi 2 ‘:.)_“\.-ﬁ ) Nf”_—_‘]-’ -—'_—j

A N user 7 ot e — f%-tix. H‘IN'T’” pefoe LA T (o
1 llgie  Oee e 1“‘:&; T i A W S0 (T TN, P, '
: : b Qo o "“'u-:«u.h B ref
‘:.J'" Eacs '\ -] [E ‘T:‘J-Mu - D“'ﬁ
-f perlent  OF Ol SERTRL O ORoro B oy
3 i (1Y -
| Assinatra do (2) Médicq {5) Assistente cRi: - _ . _
D Mario Junls: Yy -”;}_ T hATA:
Clintco 1
GRM-PE(}T L DATA

Assinatura do (q) Enqunelm (a) Chefe do Plantdo COREN: bAT,
; Al )
; s . . . :
1% Hospital de Destino: Municipio: | Hora Sdida H&ri:_i"éﬁequ " e
Hotivo {Reglsfm Detalhads) - - ..
. :
1* REMOCAO . ﬁg hht—m(?-a LEX NN
: - Coponnl. fe Do TS
B 5 s ¢ -
Assinarure de (a) médico (ad; CRM! %é : ;
i coor
o : o
2_ Hospital de besting: Municipiv: | Hore Saidg Ham Chegudu
2° REMOCAD Motive (Registre Detalhada)
Azginatura do (o) médico (a); cRM: I
Assinatura do Responsdvel
Assinatura e carimbe do Técnico de Enfermagem COREN: 1
. . : E
“Assinaturg d i C
. o Mo'romsfn Placa da Ambuigneln; 17 1L Zﬂ‘# E
5
I :
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HOIPILAT
:JESUS PEQUENING

, o _
NOME: é’-v"ﬁ’? Lot _/ri i ;ﬁz"ﬁ

- LAUDO MEDICO

O paciente sup racitado fol vitima de trauma, tendo :ﬁmsenmdn o
LE
diagnéstico de: Iz‘éléy&& A "f{'ff o 8IDA0:T T2 Lol
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InformagBes sobre o veiculo

Placa: KIX-0466

Espécie/ Tipo: PAS f MOTOCICLETA
Marca/ Modelo: HONDA/ML 125
Capacidade/ Poténeia/ Cilindrada: 2 /0 7 124
Cor predominamte: PRISTA

Chassi: CG1258R2151122
Combustivel: GASOTINA

Ano 1zbricagiio’ Ano modelo: 1985
Cateporia: PARTIC

Parcelamento/ Cotas: 3 X 0,00
Ohservacies

Restrighies: RESTRICORS
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s , Seguradora
PARECER DE ANALISE MEDICA ‘ E i D E R

DADOS DO SINISTRO
Numero: 3190432699 Cidade: Surubim Natureza: Invalidez Permanente
Vitima: GENARIO CABRAL DOS SANTOS Data do acidente: 31/03/2019 Seguradora: ARUANA SEGURADORA S/A

PARECER REALIZADO COM BASE NA DOCUMENTAGAO MEDICA APRESENTADA PELA VITIMA

Data da analise: 31/03/2020
Valoragao do IML: 0
Pericia médica: N&o
Diagndstico: FRATURA DE RADIO ESQUERDO.

Resultados terapéuticos: TRATAMENTO CIRURGICO (OSTEOSSfNTESE COM PLACA E PARAFUSOS). PG 7
ALTA.

Sequelas permanentes: LIMITACAO DO ARCO DOS MOVIMENTOS DO MEMBRO SUPERIOR ESQUERDO.
Sequelas: Com sequela
Documento/Motivo:

Nome do documento
faltante:

Apontamento do Laudo
do IML:

Conduta mantida: Sim
Quantificacdo das APRESENTA APOS ANALISE MEDICO DOCUMENTAL DEFICIT FUNCIONAL LEVE DO MEMBRO SUPERIOR ESQUERDO.
sequelas:
Documentos
complementares:
Observagbes: REANALISE CONCLUIDA E NAOIVISUALIZADO DOCUMENTAGAO MEDICA-HOSPITALAR NOVA QUE EVIDENCIE
AGRAVAMENTO DE SEQUELA JA INDENIZADA ANTERIORMENTE SEGUNDO LEI VIGENTE. CONDUTA MANTIDA.

Este parecer substitui os demais pareceres anteriores a esta data.

DANOS
Enquadramento
DANOS CORPORAIS Percentual da Perda |daPerda(art3°| o, .0 Indenizagdo
COMPROVADOS (Tabela da Lei 6.194/74) § 1° da Lei P pelo dano
6.194/74)
Total 0 % R$ 0,00
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s , Seguradora
PARECER DE ANALISE MEDICA ‘ E i D E R

DADOS DO SINISTRO
Numero: 3190432699 Cidade: Surubim Natureza: Invalidez Permanente
Vitima: GENARIO CABRAL DOS SANTOS Data do acidente: 31/03/2019 Seguradora: ARUANA SEGURADORA S/A

PARECER REALIZADO COM BASE NA DOCUMENTAGAO MEDICA APRESENTADA PELA VITIMA

Data da analise: 31/03/2020
Valoragao do IML: 0
Pericia médica: N&o
Diagndstico: FRATURA DE RADIO ESQUERDO.

Resultados terapéuticos: TRATAMENTO CIRURGICO (OSTEOSSfNTESE COM PLACA E PARAFUSOS). PG 7
ALTA.

Sequelas permanentes: LIMITACAO DO ARCO DOS MOVIMENTOS DO MEMBRO SUPERIOR ESQUERDO.
Sequelas: Com sequela
Documento/Motivo:

Nome do documento
faltante:

Apontamento do Laudo
do IML:

Conduta mantida: Sim
Quantificacdo das APRESENTA APOS ANALISE MEDICO DOCUMENTAL DEFICIT FUNCIONAL LEVE DO MEMBRO SUPERIOR ESQUERDO.
sequelas:
Documentos
complementares:
Observagbes: REANALISE CONCLUIDA E NAOIVISUALIZADO DOCUMENTAGAO MEDICA-HOSPITALAR NOVA QUE EVIDENCIE
AGRAVAMENTO DE SEQUELA JA INDENIZADA ANTERIORMENTE SEGUNDO LEI VIGENTE. CONDUTA MANTIDA.

Este parecer substitui os demais pareceres anteriores a esta data.
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Enquadramento
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s , Seguradora
PARECER DE ANALISE MEDICA ‘ E i D E R

DADOS DO SINISTRO
Numero: 3190432699 Cidade: Surubim Natureza: Invalidez Permanente
Vitima: GENARIO CABRAL DOS SANTOS Data do acidente: 31/03/2019 Seguradora: ARUANA SEGURADORA S/A

PARECER REALIZADO COM BASE NA DOCUMENTAGAO MEDICA APRESENTADA PELA VITIMA

Data da analise: 09/08/2019
Valoragao do IML: 0
Pericia médica: N&o
Diagndstico: FRATURA DE RADIO ESQUERDO.

Resultados terapéuticos: TRATAMENTO CIRURGICO (OSTEOSSfNTESE COM PLACA E PARAFUSOS). PG 7
ALTA.

Sequelas permanentes: LIMITACAO DO ARCO DOS MOVIMENTOS DO MEMBRO SUPERIOR ESQUERDO.
Sequelas: Com sequela
Documento/Motivo:

Nome do documento
faltante:

Apontamento do Laudo
do IML:

Conduta mantida:
Quantificacdo das APRESENTA APOS ANALISE MEDICO DOCUMENTAL DEFICIT FUNCIONAL LEVE DO MEMBRO SUPERIOR ESQUERDO.

sequelas:
Documentos
complementares:
Observacoes:
Este parecer substitui os demais pareceres anteriores a esta data.
DANOS
Enquadramento
DANOS CORPORAIS Percentual da Perda da Perda (art 3° % Apurado Indenizagao
COMPROVADOS (Tabela da Lei 6.194/74) § 1°da Lei P pelo dano
6.194/74)
Perda funclonal completa de um dos 70 % Em grau leve - 25 % 17,5% R$ 2.362,50
membros superiores
Total 17,5 % R$ 2.362,50
Assinado eletronicamente por: ANTONIO YVES CORDEIRO DE MELLO JUNIOR - 14/07/2020 11:23:50 Num. 64639290 - Pég. 32
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L
PROTOCOLO DE ENTREGA DE DOCUMENTOS . Sequradora Lider do

Consdrelon de '.h_|...-'> DPYVAT
IDENTIFICACAO DO SINISTRO
ASL-0241688/19
Numero do Sinistro: 3190432699
Vitima: GENARIO CABRAL DOS SANTOS Data do acidente: 31/03/2019
. - GENARIO CABRAL DOS
CPF: 115.981.834-78 CPF de: Proprio Titular do CPF: SANTOS

Seguradora: ARUANA SEGURADORA S/A

DOCUMENTOS ENTREGUES

Sinistro
Declaragdo do Proprietario do Veiculo

ATENGAO

- O prazo para o pagamento da indenizagao é de 30 dias, contados a partir da entrega da documentacao 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.

Documentacdo recebida sem conferéncia.

A documentacao solicitada dos documentos indicados em originais, ou copias autenticadas, precisam estar devidamente
protocolados como comprovante de entrega por meio de chancela ou carimbo, e os 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 documentacgao entregue Responsavel pelo cadastramento na seguradora
Data da entrega: 06/08/2019 Data do cadastramento: 06/08/2019
Nome: EDUARDO JOSE DE ALBUQUERQUE FERNANDES Nome: JULIANA BEZERRA DE LUNA
CPF: 574.940.534-68 CPF: 114.202.964-69
=DUARDO JOSE DE ALBUQUERQUE FERNANDES JULIANA BEZERRA DE LUNA
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RECIBO DE APRESENTAGAO DE DOCUMENTOS \ Sequradora Lider do

Consdrelon de -:F\J...-':- DPYVAT
IDENTIFICACAO DO SINISTRO
ASL-0241688/19
Numero do Sinistro: 3190432699
Vitima: GENARIO CABRAL DOS SANTOS Data do acidente: 31/03/2019
- - GENARIO CABRAL DOS
CPF: 115.981.834-78 CPF de: Proprio Titular do CPF: SANTOS

Seguradora: ARUANA SEGURADORA S/A

DOCUMENTOS APRESENTADOS

Sinistro

Documentagdo médico-hospitalar
Outros

ATENCAO

O prazo para o pagamento da indenizacao é de 30 dias, contados a partir da apresentagdao da documentacao completa.
Para informagGes sobre o Seguro DPVAT e consulta do andamento de processos de indenizagao, acesse
www.dpvatseguro.com.br ou ligue para Central de Atendimento, de segunda a sexta-feira, das 8H as 20H: 4020-1596
(Regioes Metropolitanas) ou 0800 022 12 04 (Outras Regioes). Para reclamacgoes e sugestoes, entre em contato, 24H
por dia, com o SAC: 0800 022 8189.

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.

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

Portador da documentacao apresentada Responsavel pelo cadastramento na seguradora
Data da apresentagdo: 26/03/2020 Data do cadastramento: 26/03/2020
Nome: EDUARDO JOSE DE ALBUQUERQUE FERNANDES Nome: Marta Marinho dos Santos
CPF: 574.940.534-68 CPF: 492.294.514-87
=DUARDO JOSE DE ALBUQUERQUE FERNANDES Marta Marinho dos Santos
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PODER JUDICIARIO DO ESTADO DE PERNAMBUCO

Segunda Vara da Comarca ge Surubin
. Ferum Bel, Didime Gongalves Gygira - R Cénagn Benlgne Lira, s/ - Centio
Surubim/PE C£P: 55750000 Telafone: {OBFI3E34. 1622 - Emai

_ - Expediente n® 2013.0855.000047
TERMO DE COMPROMISSO DE GUARDA DE MENOR

PROCESSON.® 0000979-35.2012.8.17.1410

- ACAD: GUARDA S
Requerente: BERNADETE SILVA DE MOURA
Defensor Puklico: Lucip Medeirps

Em favor de JOSE APARAGIDQ CABRAL DOS SANTOS & GENARIO CABRAL
DOS SANTOS ' |

)
-

Aos nove {09} digs do més de
treze (2013), nesta cidade e Comarg
- das Auvdiéncias onde prasente

Janeiro do ane de dois mil e

a de Surubim, Estado de Pernambuco, na Sala

.se achava o doutor JOAQUIM FRANCISGO

BARBOQSA, Juiz de Direito da 2° Vara ga Comarca de Surubim-PE, cemigo do seu
cargo no firal assinado, sendo al, ‘pelas 10:30 horas, - compareceuy a SRA,
BERNADETE SILVA DE MQURA, brasileira, solieira, agricultora, portadora do RG n®
3.582.012 SSP/PE, inscrita no CPF/MF ‘sob o n° 028.300.214-01, residente no Sitio
Mimoso, zona rural, Surubim/PE, a gquem o MM. Juiz de Direite DEFERIU o
compremisso legal de bem e fialmente ‘desempenhar o encarge de GUARDIA dos
menores JOSE APARECIDO ‘CABRAL  DOS SANTOS. brasileiro, menor, nascido
aos vinte e quatro (24) de junho da 2080, filho de José Natal dos Santos e Maria
Aparecida Cabral dos Sanios, Registrado no Cariério do Registre Civil do Municipio

. de Casinhas - PE, no Livro n.° 10, fls. 04-V, sob 0 n.* 11.736, @ GENARMD CABRAL
DOS SBANTOS, brasileiro, mengri nascidd acs vinte e oito {28) de julho de 2001, filha

de Jozé Natal dos Santos a Maria Aparecida Cabral dos Santos, Regisirado na

Cartério do Registro Civil do Municfpio de Casinhas - PE,

G no Livro n.” 10, fls. 088, sob
I AR-n° 12.062, tende sob sua guarda e responsabilidade a pessoa e bens dos aludidos
o TG ER . . L \
Eggggﬁ;— w5 -enores, competindo-lhe proporcionar gos menores, sob as penas da lei, enquanto
%;T’"g-‘:":,n?;é % stiver 55 mesmos sob sua guarda, total apoio moral e material, orientando-os na
9-;5%3 =8 5% rmagdo de suas vidas, tudo dé conformidade com a SENTENGCA prolatada em
gﬁﬁ-}%‘#g i75 109/2012, que_transitou em julgado em 19 de outubro de 2012, Aceito o
finaBy 1‘;‘?3*3@ . "% mpromissa, assim o prometerarn cumprir na forma e sob as penas da lei. Do que
n;\;{iﬁ;g:j;-%ﬁ g ra constar lavrei este termo que lido e achado conforme vai devidamenie assinado
EEP 531 _.Hlo MM. juiz de Direito pela Cempromissada. Surubim 09 de jangjra, de 2013. Eu,
: 3@5%%53% :z:8.4ria Zelia Farfas de Lira, Matrizula n® 177.658-4, digitei. Eu _y 3 ~ T3 ol
. TR w e .4 . . . Y ' y —
By E%, fi9.ria Raquel Monteiro de Abreu Mariz, Chefe de Secretaria, subiscravl.
5‘ §38§” i p ; :
| FaRNEA e pe v femil) e
P oAED R L Moaguind Franbisco Barbosa
i :,rc'"g'_i ;;'iﬁ.‘!, gga Jifiz de Direits Titufar — 2° Vara REETE
R | iz G oy atar- : o
BEEERL LR 0,00 &,-'f@ o emd8 Grigidine
b Lk - Qe ey Sete T
: HH— =0n h ; . ] o i
: Emi?g-ﬁ_ 15 . BERMNADETE S_ILEA DE MOURA .
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BRADESCO

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA

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

DATA DA TRANSFERENCIA: 10/09/2019
NUMERO DO DOCUMENTO:

VALOR TOTAL: 2.362,50

**x %% * *TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: BERNADETE SILVA DE MOURA

BANCO : 237
AGENCIA: 00835-4
CONTA : 000000011392-1

Nr. Autenticacdo
BRADESC01009201905000000000023700835000000011392236250 PAGO

"y Assinado eletronicamente por: ANTONIO YVES CORDEIRO DE MELLO JUNIOR - 14/07/2020 11:23:50
. https://pje.tjpe jus.br:443/1g/Processo/ConsultaDocumento/listView.seam?x=20071411234996900000063436761
Numero do documento: 20071411234996900000063436761

Num. 64639290 - Pag. 40




BRADESCO

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA

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

DATA DA TRANSFERENCIA: 10/09/2019
NUMERO DO DOCUMENTO:

VALOR TOTAL: 2.362,50

**x %% * *TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: BERNADETE SILVA DE MOURA

BANCO : 237
AGENCIA: 00835-4
CONTA : 000000011392-1

Nr. Autenticacdo
BRADESC01009201905000000000023700835000000011392236250 PAGO

"y Assinado eletronicamente por: ANTONIO YVES CORDEIRO DE MELLO JUNIOR - 14/07/2020 11:23:50
. https://pje.tjpe jus.br:443/1g/Processo/ConsultaDocumento/listView.seam?x=20071411234996900000063436761
Numero do documento: 20071411234996900000063436761

Num. 64639290 - Pag. 41




	Cabeçalho
	Índice
	Outros (Documento) | NUM: 64639290 | 14/07/2020 11:20

