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2762989- C3/ 2020-04052/ INVALIDEZ

JOAO BARBOSA

EXMO. SR. DR. JUIZ DE DIREITO DA 22 VARA CIVEL DA COMARCA DE LIMOEIRO DO NORTE/CE

Processo: 00509719220208060115

SUMULA 474 STJ: “A indenizacdo 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, a Rua Senador Dantas, n2 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 FRANCISCO AURICELIO SOUSA, em tramite perante este Douto Juizo, vem, mui
respeitosamente, a presenga de Vossa Exceléncia, apresentar

CONTESTAGAO
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 07/01/2018,
restando permanentemente invalida.

Na peticdo inicial admite ter recebido o valor da indenizag¢3o pelo acidente noticiado, equivalente a RS 2.362,50
(dois mil e trezentos e sessenta e dois reais e cinquenta centavos).

Entretanto, ainda que tenha recebido a justa indeniza¢do securitdria, ingressou com a presente demanda
pleiteando a correcdo monetaria do aludido valor a partir de 29/12/2006 até a data do efetivo pagamento,
acrescido de juros legais.
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A pretensdo esposada na inicial ndo merece prosperar, visto que sua argumentacao afigura-se totalmente
contraria a orientagdo jurisprudencial tracada pelo Superior Tribunal de Justica, bem como preceitua a
legislacdo vigente sobre o DPVAT. E o que se demonstrara em seguida.

PRELIMINARMENTE

DA TEMPESTIVIDADE

A Ré apresenta a presente contestacdo em consonancia 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 beneficidrio a indenizacdo serd paga de
forma proporcional ao grau da debilidade sofrida.

Desse modo, informa que ndo ha interesse na realizacdo da audiéncia preliminar de conciliacdo, 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 fixacdo de valores em reais para as indeniza¢des do Seguro DPVAT foi uma opcao
legislativa, que, no uso regular das competéncias dos Poderes Executivo e Legislativo, julgou conveniente
promover alteragées no modelo anterior, no qual os valores das indenizacGes eram calculados em multiplos do
salario minimo.

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

Com efeito, o e. Plenario do Supremo Tribunal Federal, ao decidir questdo correlata, entendeu que “ndo cabe ao
Poder Judicidrio autorizar a corre¢do monetdria da tabela progressiva do imposto de renda prevista na Lei

1 3 . . )
[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 . . s . . . T -
[1] Art. 381. A producdo antecipada da prova sera 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;
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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)°.

Diante do exposto, mostra-se manifesta a impossibilidade de aplicagcdo da correcdo monetdria em hipétese ndo
prevista em lei, o que, em Uultima analise, importa em injustificada limitacdo ao juizo de oportunidade e
conveniéncia dos érgdos executivos e legislativos na adocdo de medidas necessdrias a estabilizacdo da
economia e as politicas publicas.

Por ter requerido a incidéncia de calculo de atualizagdo monetdria do valor fixado em reais pelo art. 39, 1l, da Lei
n? 6.194/74, é flagrante a viola¢do do pedido autoral a esse dispositivo, mormente pelo fato da Lei n2 11.482/07
ter desvinculado o pagamento da indenizacdo de um indice atualizagdo automatico (saldrio minimo), em
conformidade com a politica de desindexac¢do de toda a economia.

DA VIOLACAO AO ART. 32, II, DA LEI N2 6.194/1974

O art. 39, Il, Lein26.194/74, com redacdo dada pela MP 340/06, convertida na Lei 11.482/07, ndo prevé
indexacdo a um fator de correcdo monetaria aos valores das indenizacées do Seguro Obrigatorio DPVAT.

Destaca-se que a fixacdo de tais valores para as indenizacées do Seguro DPVAT foi uma opcao legislativa, que,
no uso regular das competéncias dos Poderes Executivo e Legislativo, julgou conveniente promover alteracées
no modelo anterior, no qual os valores das indeniza¢des 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 hip6tese de pagamento de correcdo 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 redagdo dada pela Lei n2 11.482/2007).

Com efeito, o comando inserido no art. 52, §12, da Lei 6.194/74, estabelece que as indenizacdes 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 nGo cumprimento do prazo para o
pagamento da respectiva obrigagdo pecunidria” os valores correspondentes as indenizagdes do Seguro DPVAT
“sujeitam-se a corregdo monetdria segundo indice oficial regularmente estabelecido”.

Em outras palavras, no caso do Seguro DPVAT, a Lei n? 6.194/74, com redagdo dada pela Lei n? 11.482/07,
determina, no art. 32, que a_incidéncia de correcdo monetdria dependera exclusivamente de atraso imputdvel a
seguradora que descumprir o prazo de 30 dias para o pagamento administrativo da indenizacdo, nos termos do

3"Tenho que ndo cabe ao Poder Judicidrio proceder a atualizagdo pretendida, conforme assentado em vdrios precedentes deste Supremo Tribunal Federal
(...). Em efeito, o entendimento segundo o qual o Poder Judiciario ndo pode impor atualizagdo monetéria na auséncia de previsdo legal nesse sentido tem
por fundamento o uso regular do poder estatal na organizagdo da vida econémica e financeira do pais, no espago préprio das competéncias dos Poderes
Executivo e Legislativo. Ora, quando da edi¢cdo da Lei n. 9.250/95, o Brasil experimentava a recém adquirida estabilidade econdmica advinda da
implantagdo do Plano Real, apds décadas de inflagdo crénica e de sucessivos planos econdmicos fracassados, com resultados traumaticos para a sociedade
brasileira. Uma das realizagdes desse plano econdmico 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 monetadria de tributos e de referéncia para a base de calculo da
tabela progressiva do imposto de renda (UFIR), o Poder Publico buscou a conforma¢io da ordem econdémica, segundo principios juridicos
constitucionalmente assentados, com o objetivo de combater um dos maiores problemas econémico-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
Constituicdo de 1988. Assim, permitir que o Poder Judicidrio aplique corre¢do monetaria em tributo que a lei ndo o fez importa, em ultima analise, 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 corre¢do monetaria mencionado pelo eminente Ministro
Sepulveda Pertence, pelo que a atuagdo do Poder Judicidrio na espécie, suprimindo a omissdo ora impugnada, resultaria, data vénia do eminente Relator,
em possivel retrocesso aquela situagdo, além de importar em manifesta limitacdo do juizo de oportunidade e conveniéncia dos érgdos executivos e
legislativos do Poder Publico na adogdo de medidas necessarias a estabilizagdo da economia".
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art. 52, §72. Assim, tendo a autora pleiteado a indenizacdo 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 hipdtese de incidéncia de correcdo monetaria 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. 39, I, e ao art. 59, §72, ambos da Lei n? 6.194, de 19 de dezembro de 1974, com redagdo dada pela Lei
11.482, de 31 de maio de 2007.

Caso Vossa Exceléncia assim ndo entenda, requer que seja observada a data do ajuizamento da acdo para a
incidéncia da correcdo monetaria, 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 indenizatério no que se refere a invalidez de carater permanente, vez que nao
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 indenizacdo.

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 alegacdes, imp&e-se a improcedéncia total dos pedidos
Autorais.

Caso este ndo seja o entendimento deste Douto Juizo, prossegue a Ré em suas argumentagdes 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 indenizag¢do oriunda do Seguro Obrigatdrio DPVAT, referente ao sinistro em tela na monta de R$
2.362,50 (dois mil e trezentos e sessenta e dois reais e cinquenta centavos), apds a regulagdo do sinistro.

Ocorre, que durante o processo administrativo a parte foi submetida a pericia e de acordo com avaliagao
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 indenizacdo em ambito administrativo, que o beneficiario
da verba indenizatdria assine documento de quitacdo, onde se Ié que:

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

4”APELA(;AO 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 SENTENCA. 1 - O pagamento de indenizagdo com base no
seguro obrigatdrio se restringe as hipdteses 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 Cédigo 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 Publicagdo: 24/03/2014)
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Com o procedimento adotado quando do pagamento da indenizacdo, 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 acao anulatdria, discorrendo os fatos e fundamentos juridicos para
inquinar a quitacdao outorgada de préprio punho pela parte beneficidria, por suposto vicio de consentimento,
dolo ou coacdo, o que de fato ndo ocorreu, em perfeita consonancia com o artigo 849 do Cédigo Civil.

N3o obstante, a parte autora ndo formulou pedido algum de anula¢do do ato juridico liberatério, cuja validade é
presumida e somente poderia ser desconstituida por sentenga.

Ademais, temos que a parte Autora poderia, e quicd deveria ressalvar no referido recibo sua intencdao de
guitacdo 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 apreco, referente
a monta de RS 2.362,50 (dois mil e trezentos e sessenta e dois reais e cinquenta centavos), o qual foi aceito pela
beneficiaria legal.

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

DO PAGAMENTO PROPORCIONAL A LESAO

Conforme ilacdo dos documentos acostados pelo requerente, o mesmo foi vitima de acidente ocasionado por
veiculo automotor na data de 07/01/2018. Frisa-se que houve pagamento administrativo na no valor de RS
2.362,50 (dois mil e trezentos e sessenta e dois reais e cinquenta centavos).

Mister destacar ao ilustre Magistrado a edi¢do 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 indenizatérios aos
danos corporais, subdividindo-os em totais e parciais.

Certo é que, 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 inovacdo 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 quantificacdo, sendo este o entendimento
consagrado através da Sumula 474, do STJ.

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 decerto deverd ser observado por
esse Nobre Magistrado.

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

5
Sumula 474 | Superior Tribunal de Justica “A indenizagdo do seguro DPVAT, em caso de invalidez parcial do beneficidrio, serd paga de forma
proporcional ao grau da invalidez.”
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Outrossim, conforme antedito, a referida inovacdo legal, no art. 32, §19, II, da Lei 6.194/74, trouxe a figura da
invalidez parcial incompleta. Portanto, a fim de dirimir o cerne da questdo, qual seja, o percentual indenizavel, é

imprescindivel a realizacdo de prova pericial, ocasido em que se verificard se a lesdo suportada pelo autor é
parcial incompleta, apontando sua respectiva repercussao geral.

Destarte, para se chegar ao valor indenizavel devido, na hipétese 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 indenizacdo integral ao Autor, devendo ser respeitada a
proporcionalidade do grau de invalidez.

Sendo assim, na hipdétese de condenacdo da seguradora, o valor indenizatério deverd ser apontado apds a
realizacdo de pericia médica, constatando a extensdo da lesdo do autor, observando-se o método de calculo
apresentado em seguida abatido o valor pago na seara administrativa na monta de R$ 2.362,50 (DOIS MIL E
TREZENTOS E SESSENTA E DOIS REAIS E CINQUENTA CENTAVOS).

DA IMPOSSIBILIDADE DA INVERSAO DO ONUS DA PROVA

N3o 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 obrigac¢do 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 Cddigo

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 aplicacdo do Cddigo de Defesa do Consumidor.

Sendo assim, por se tratar de prova essencial dos fatos constitutivos da pretensdo autoral, deverd 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 citacdo”

6”PROCESSO CIVIL. ACAO DE COBRANGCA DE SEGURO DPVAT. PRELIMINAR DE FALTA DE INTERESSE DE AGIR NAO APRECIADA PELO JUiZo A Quo.
IMPOSSIBILIDADE DE APRECIAGAO 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 inverséo do 6nus da prova. 1. Preliminar de auséncia de interesse de agir nGo enfrentada pelo
juizo a quo impede o exame pela instdncia revisora, sob pena de supressdo de instdncia. 2. A contratagdo compulsoria do seguro obrigatério DPVAT
afasta a natureza consumerista da relagdo juridica entre seguradora e segurado, e impossibilita a decretagéo da inversdo do 6nus da prova com base
no artigo 64,VIll, 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 6nus da prova decorrente da aplicagdo do Codigo 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).

Y
“SUMULA N. 426: Os juros de mora na indenizagdo do seguro DPVAT fluem a partir da citagdo.”

Rua S3o José, 90, 82 andar, Centro, Rio de Janeiro/RJ — CEP: 20010-020
www.joaobarbosaadvass.com.br



Com relacdo a correcdo monetaria, é curial que seja analisada quest3o acerca a forma da Lei 6.899/1981, ou
seja, a partir da propositura da ac3o®

Assim sendo, na remota hipdtese de condenagdo, requer que os juros moratorios sejam aplicados a partir da
citacdo, bem como a correcdo monetaria seja computada a partir do ajuizamento da presente agao.

DOS HONORARIOS ADVOCATICIOS

Observar-se que o parte autora litiga sob o palio da Gratuidade de Justica e, em caso de eventual condenacao,
os honorarios advocaticios deverdo ser limitados ao patamar maximo de 20% (vinte por cento), nos termos do
art. 85, §22 do Cdodigo 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 |, Il, lll e IV do §29 art. 85,
do Cédigo de Processo Civil.

Desta feita, na remota hipdtese de condenacdo 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 indenizacdo, informa que ndo hd interesse na realizacdo da audiéncia preliminar de conciliacdo.

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 aplicagdo da tabela de quantificacio da extensdo da
invalidez, exposta na lei 11.945/2009, bem como o que preconiza a Sumula 474 do STJ.

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

Por se tratar de 6nus da prova da parte autora, pugna-se pela realizagdo da prova pericial pelo IML com o fito de
auferir o nexo de causalidade entre a lesdo da vitima e o suposto acidente automobilistico, bem como se ha
valor indenizavel a ser pago. Caso Vossa Exceléncia assim ndo entenda, requer que os custos da realizacdo da
prova pericial sejam arcados pela parte autora ou pelo Estado, eis que imprescindivel a produgao da prova para
o deslinde da demanda.

Requer, outrossim, a producdao de prova documental suplementar 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 esclarega:

° 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.

8
art. 1e . {...)
§22 Nos demais casos, o cdlculo far-se-d a partir do ajuizamento da agdo.

Rua S3o José, 90, 82 andar, Centro, Rio de Janeiro/RJ — CEP: 20010-020
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Para fins do expresso no artigo 106, inciso |, do Cédigo de Processo Civil, requer que todas as intimagGes sejam
encaminhadas ao escritério de seus patronos, sito na Rua S3o José, n? 90, 82 andar, Centro, Rio de Janeiro-RJ,
CEP: 20010-020 e que as publica¢cdes sejam realizadas, exclusivamente, em nome do patrono FABIO POMPEU
PEQUENO JUNIOR, inscrito sob o n2 14752/CE, sob pena de nulidade das mesmas.

Nestes Termos,
Pede Deferimento,

LIMOEIRO DO NORTE, 3 de novembro de 2020.
JOAO BARBOSA

OAB/CE 27954-A

FABIO POMPEU PEQUENO JUNIOR
14752 - OAB/CE

Rua S3o José, 90, 82 andar, Centro, Rio de Janeiro/RJ — CEP: 20010-020
www.joaobarbosaadvass.com.br



QUESITOS DA RE

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

2 - Queira o Sr. Perito informar se a invalidez permanente é notdria ou de fdcil 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 jd 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 reducdo 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. 32, inciso I, da Lei 6.194/74;

7 - Considerando que a tabela inserida a Lei 11.945/09 em trés casos faz distin¢gdo 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 gradagdo (10%, 25%, 50%, 75% ou 100%)?

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

¢ Perda anatémica 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 59, LV, da Constituicdo Federal, requer que apds a produc¢ao 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.

Rua S3o José, 90, 82 andar, Centro, Rio de Janeiro/RJ — CEP: 20010-020
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TABELA DE GRADACAO

Danos Corporais Previstos na Lei

Total (100%)

Intensa (75%)

Média (50%)

Leve (25%)

Residual
(10%)

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

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

Perda anatémica e/ou 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 neurologicas que cursem com: {a) dano cognitivo-
comportamental alienante; (b) impedimento do senso de
orientagao espacial efou do livre deslocamento corporal; (c)
perda completa do controle esfincteriano; (d)
comprometimento de fungéo vital ou autondmica

Lesdes de orgéos e estruturas cranio-faciais, cervicais,
toracicos, abdominais, pélvicos ou retro-peritoneais
cursando com prejuizos funcionais hdo compensaveis de
ordem autondmica, respiratéria, cardiovascular, digestiva,
excretora ou de qualquer outra espécie, desde que haja
comprometimento de fungéo vital

R$ 13.500,00

R$ 10.125,00

R$ 6.750,00

R$ 3.375,00

R$ 1.350,00

Perda anatdmica e/ou funcional completa de um dos
membros superiores efou de uma das maos

Perda anatémica e/ou funcional completa de um dos
membros inferiores

R$ 9.450,00

R$ 7.087,50

R$ 4.725,00

R$ 2.362,50

R$ 945,00

Perda anatémica e/ou funcional completa de um dos pés

Perda auditiva total bilateral {(surdez completa) ou da
fonagéo (mudez completa) ou da viséo de um olho

R$ 6.750,00

R$ 5.062,50

R$ 3.375,00

R$ 1.687,50

R$ 675,00

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

Perda completa da mobilidade de um quadril, joelho ou
tornozelo

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

R$ 3.375,00

R$ 2.531,25

R$ 1.687,50

R$ 843,75

RS 337,50

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

Perda anatdmica e/ou funcional completa de qualquer um
dos dedos do pé

Perda integral (retirada cirlrgica) do bago

R$ 1.350,00

R$1.012,50

R$ 675,00

R$ 337,50

R$ 135,00

Rua S3o José, 90, 82 andar, Centro, Rio de Janeiro/RJ — CEP: 20010-020
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SUBSTABELECIMENTO

JOAO ALVES BARBOSA FILHO, brasileiro, casado, advogado inscrito na OAB/CE 27954-A,J0A0 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 n? 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 FABIO POMPEU PEQUENO JUNIOR, inscrito na OAB/CE sob o n? 14752, com escritorio na Av.
DESEMBARGADOR FLORIANO BENEVIDES MAGALHAES, 432 - ALTOS, BAIRRO EDSON QUEIROZ, CEP: 60.811-690,
FORTALEZA-CE, 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 Ihe move FRANCISCO AURICELIO SOUSA, em curso perante a 22 VARA CIiVEL da comarca de LIMOEIRO DO NORTE, nos
autos do Processo n? 00509719220208060115.

Rio de Janeiro, 3 de novembro de 2020.

JOAO ALVES BARBOSA FILHO - OAB/CE 27954-A

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 S3o José, 90, 82 andar, Centro, Rio de Janeiro/RJ — CEP: 20010-020
www.joaobarbosaadvass.com.br
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Rio de Janeiro, 14 de Agosto de 2018

Aos Cuidados de: FRANCISCO AURICELIO SOUSA

Ne Sinistro: 3180369420

Vitima: FRANCISCO AURICELIO SOUSA
Data do Acidente: 07/01/2018

Cobertura: INVALIDEZ

Procurador: ANA CRISTINA SILVA SOUZA LOPES

Assunto: AVISO DE SINISTRO
Senhor(a),

Informamos que o seu pedido de indeniza¢do foi cadastrado sob o numero de sinistro
3180369420.

Esclarecemos que o valor para a cobertura de Invalidez Permanente é de ATE RS 13.500,00,
apurado com base no grau da lesdo permanente sofrida, conforme legislacdo vigente.

O prazo para andlise do pedido de indeniza¢do é de até 30 dias, a partir do recebimento pela
seguradora de toda a documentagao necessaria.

Sendo necessarios documentos ou informac¢des complementares, o prazo serd interrompido. O
prazo de 30 dias recomeca assim que a seguradora receber os documentos ou as informacgdes
complementares.

Qualquer duvida, acesse o 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
maos o numero do sinistro e o CPF do beneficiario.

Atenciosamente,

Seguradora Lider-DPVAT

Carta n2 13230745
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Rio de Janeiro, 15 de Agosto de 2018

Aos Cuidados de: FRANCISCO AURICELIO SOUSA

N2 Sinistro: 3180369420

Vitima: FRANCISCO AURICELIO SOUSA
Data do Acidente: 07/01/2018

Cobertura: INVALIDEZ

Procurador: ANA CRISTINA SILVA SOUZA LOPES

Assunto: EXIGENCIA DOCUMENTAL
Senhor(a),

Apds a andlise dos documentos apresentados no sinistro cadastrado sob o nimero
3180369420, identificamos a necessidade de regularizar a documentacdo apresentada,
conforme a seguir:

- Documentag&o médico-hospitalar néo
conclusivo

A documentacdo deve ser entregue na SEGURADORA LIDER DPVAT - REGULACAO, onde o aviso
de sinistro foi registrado, juntamente com cépia desta correspondéncia.

O prazo regulamentar de 30 dias para analise do pedido da indenizacdo do Seguro DPVAT foi
interrompido e terd sua contagem reiniciada a partir da entrega da documentacgdo
complementar na seguradora acima indicada.

Caso a documenta¢do ndo seja entregue em até 180 dias, a contar do recebimento desta
correspondéncia, ou ndo haja qualquer manifestagdo sua por escrito neste prazo, o seu pedido
de indenizagdo serd negado por auséncia de comprovagao documental. Providencie a
documentacdo o quanto antes para comprovar o seu direito a indenizacdo do Seguro DPVAT.

Qualquer duvida, acesse o 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
maos o numero do sinistro e o CPF do beneficidrio.

Atenciosamente,

Seguradora Lider-DPVAT

Carta n? 13240263



uradora
0 'ij AUTORIZACAO DE PAGAMENTO DE SINISTRO - CREDITO EM CONTA E REGISTRO
|DER DE INFORMAGOES CADASTRAIS PESSOA FiSICA - CIRCULAR SUSEP 445/12

e e TR [

Para mais esclarecimentos, acesse o site http://www.seguradoralider.com.br ou ligue para o SAC DPVAT 0800 0221204 ou 0800 0221206
(exclusive para pesseas com deficiéncia auditiva e de fala)

%

p
INFORMAGOES PARA PREENCHIMENTO:

E necessario o preenchimento completo de todos os campos com os dados do BENEFICIARIO ou do REPRESENTANTE LEGAL,
sem rasuras, para correta andlise do seu pedido de indenizagao. Dados incompletos ou incorretos impedem o banco de creditar
o pagamento,

A conta informada precisa ser de EMNEFICIARIO ou do REPRESENTANTE LEGAL & deve estar regularizada, ativa,
desbloqueada e sem impedimento para o crédito de indenizacio/reembolso.

E obrigatério Representante Legal para:

Beneficidrio_entre 0 a 15 anos (pai, mae, tuter) ou o Incapaz com curador. O formuldrio deverd ser preenchido com os dados
do Representante Legal (Pai, Mae, Tutor ou Curador). Apenas o Representante Legal precisara assinar o formulario (no campo 2-
“Assinatura do Representante Legal”).

Beneficidrio entre 16 e 17 anos - Necessario que o Beneficiario seja assistido por seu *Representante Legal” [Pai, Mae, Tutor).
O formulirio devera ser preenchide com os dades do beneficidrio. Necessdrio que o formulrio seja assinado pelo menor de
Lil:hﬁdl! (no campo 1 “Assinatura do Beneficidrio”) e seu Representante Legal (campo 2 “Assinatura do Representante legal”).

Mimero do Sinistro ou ASL F da Witima Nome completodavitima . . ,_ |

| ) 0% 360 903-49) [Erreircd Quricdlio Aulx
FEADGS DO RECEBEDOR DA :INBEHMO: BENEFICIARIO OU REPRESENTANTE LEGAL 1
HFIIE cms_m?;__ﬂ@ C—{ § :} J'_ft,(_} i f {- Iﬂ{!gﬁarji ﬁnll-a |0 i‘zf _éﬁh i . . E
“Rolriri0_ R AT __ S FDUL |
i Qe | Bircino db noti ™ tearnd |“62.930:000

Emiail [Tdclune (DO

Declaro, sob as penas da lei e para fins de prova de residéncia junto a Sequradora Lider — DPVAT, residir no enderego acima, Segue, em anexo,
§ copla do comprovante de residéncia do endereco informade.

-

!

i
FAIXA DE RENDA MENSAL E DADOS BANCARIOS

_| RECUSO INFORMAR ] SEM RENDA ("] ATE RS 1.000,00 (| RS 1.007.00 ATE RS 3.000,00
A% 3.001,00 ATE RS 5.000,00 [_] RS 5.001,00 ATE RS 7.000,00 _'RS 7.007.00 ATE RS 10.000,00 ACIMA DE RS 10.000,00

[ CONTA POUPANCA {Somente para os bancos abalen, Assinale uma opgio) k CONTA CORRENTE [todos os bancaos)
('BRADESCO (237) [/BANCO DO BRASIL(001) T TAD (341) o

HNoime . KRG
[ CAIXA ECONOMICA FEDERAL (104) | ﬁ_&éw 1T F]
— ! n— = :

AGENCIA CONTA CONT,

m—__' F“’ N R—— o _ _ov W :r.r\.rg

[ [y I | . L3371 _(F) (09709 (¥
L (Infaimar digite se axistiry {Infarmar digito se edstin (indarmar digito se sxistir] (Infaemar digito se wxistir) !

Declaro que os dados bancarios sdo de minha titularidade e, comprovada a cobertura securitiria para o sinistro, autorizo a
Seguradora Lider a efetuar o pagamento da indenizagao do Seguro DPVAT, mediante o crédito na referida agéncia e conta.
Apas efetivado o crédito, reconhego e dou plena quitacao do valor indenizado.

Lirroino. 08 « Q01T w3008

Local e Da JalA EUHREH]HA DESEG. lTD_A'
‘ . 10 AGD. 2018
; L=
Campa 1 - Assinatura do Beneficiirio Campa 2 - Assinatura do Representante Legal

FAPPF.001 VOD1,/2017



Bradesco

08082018

Extrato (ltimos 5 dias

REDE BRADESCO - CONSULTA DE SALDOS
FRANCISCO AURICELIO SOUSA 12:34 HRS
AGENCIA 1781 CONTA 0009104-9 0B/AGO/2018

MOVIMENTACAC - CONTA FACIL - (C/C + POUPR)

—————————————————— OQUTUBRO/20]14======mmeemm e — ===
DIA HISTORICO M.DOCTO VALOR
15 SALDO ANTERIOR 0,00
------------------- AGOSTO/20]18-—=mmmmmm e
08 TARIFA BANCARIA 0110518 15, 00-
CESTA EXPRESSO 4 -
TARIFA BANCARIA 0110718 15,00-
CESTA EXFRESS0O 4 -
TARIFA BANCARIA 0120418 15,00=-
CESTA EXPRESS0 4 -
TARIFA BANCARIA 0120618 15,00=-
CESTA EXPRESSO 4 -
SALDO TOTAL 60, 00-
R ———— i
uBlA CORRETORA DE SEG. LTDA.
10 A60. 2018
=L,
1 de 1 12:356
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I FLS___
SECR EI;?:“ : I ELJEEEGUHAN(;A PUBLICA E DEFESA SOCIAL
POLIETAE i

¥~ BELEGACIAMUNISTPAL DE LIMOEIRO DO NORTE G, IR

"7 z"" BOLETIM DE OCORRENCIA N° 491 - 2117 / 2018
> A i Dados da Ocorréncia

% p (Nature#a do Fato: ACIDENTE DE TRANSITO Nl
£/ §Daté/ Hora da Comunicacéo: 08/08/2018 10:39:24 |
‘@ §-\Data / Hora da Ocorréncia: 07/01/2018 20:15:00 |

|
s¥= ¥ Endereco da Ocorréncia: VILA TETEU !
Complemento:

s 27 Bairro:
& |Ponto de Referéncia:

-+
Y

Municipio: LIMOEIRO DO NORTE/CE

- Dados da(s) Vitima(s) .
Nome:FRANCISCO AURICELIO SOUSA
Nascimento: 03/06/1998 CPF: 077.260.203-42

RG: 20078752820 Orgao Emissor:SSPDS UF: CE
Filiacao: MARIA NELY DE SOUSA
NC

Endereco: RUA SABINO ROBERTO, 3241
Bairro: LUIS ALVES

Municipio: LIMOEIRO DO NORTE/CE

|
CEP:62.930-000
|Pals: BRASIL

Telefone:(88) 9794-6473 |
Dados do(s) Veiculo(s)
1) Placa: OCJ5771 Uf: CE Municipio: LIMOEIRO DO NORTE Chassi: |
9C2JC4120BR529533 Renavam: 309884764 Tipo do Veiculo:
MOTOCICLETA Marca / Modelo: HONDA/CG 125 FAN ES Ano
Fabricacdo: 2011 Ano Modelo: 2011 Combustivel: GASOLINA Cor:

VERMELHA Proprietario: FRANCISCA LIDIANE GOMES Situacio: NAO
INFORMADO Envolvimento: COLISAO

Histérico ] _

| Informa a vitima que no dia 07 de janeiro de 2018, pediu para uma amiga
chamada Lidiane Ihe buscar na casa de outra amiga; que minutos depois,
estava na garupa da motocicleta placa OC)5771, pilotada por Francisca
Lidiane Gomes (habilitada), quando na Vila Teteu, apds passar por um
quebra mola colidiu com outra moto; que o acidente ocorreu porque uma
moto que vinha no sentido oposto, ao ultrapassar um carro, colidiu na moto
em que a vitima estava; que a vitima foi conduzida para o Hospital Sao
Raimundo, dando entrada as 20h:51min; que a pessoa que vinha pilotando
a outra moto, responsavel pela colisdo, € desconhecida da vitima: que a

vitima foi levada num carro para o hospital por uma mulher desconhecida:
_que a vitima sofreu lesao no braco e no pé.

DELEGACIA DESTINO: DELEGACIA MUNICIPAL DE LIMOEIRO DO NORTE
P
| RESPONSAVEL PELO REGISTRO e

-| JOSE Mnngﬁ's'mnunn DE OLIVEIRA - MAT.: 30100719
RESPONSAVEL PELA INFORMACAO: =+ | 1 e LI, '(K.L,U&hrth O oL K

'|
!
|
|| VISTO DO DELEGADO(A) :

.
o

13IA CORRETORA DE SEG. LTDA.
10 AGO. 2018

[ A ——

BRUNO ANTONIO DE gnuiﬁn UAREL\Q\- MAT.: 19837319
J iy

DELEGACIA MUNICIPAL DE LIMOEIRO DO NORTE / Pég. 1 to 1

Impresso em: 0RAB2018 10-56:26
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Para mais esclarecimentos, acesse o site hnpﬂMwwm;dnnllder.mm.h ou ligue para o SAC DPVAT 0800 0221204 ou 0800 0221206
(exclusivo para pessoas com deficiéncia auditiva e de fala)
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INFORMAGCOES PARA PREENCHIMENTO:

E necessério o preenchimento completo de todos os campos com os dados da VITIMA e do seu REPRESENTANTE LEGAL* (caso
seja aplicavel) sem rasuras. O Representante Legal® é obrigatério para os sequintes casos:

Casos com vitima entre 0 a 15 anos - O Representante Legal é representado pelo pal, mae ou tutor. Apenas o Representante
deverd assinar a declaragio no campo 2 ("Assinatura do Representante Legal”);

Casos com vitima entre 16 e 17 anos - Neste caso, € necessdrio que a vitima seja assistida por um Representante Legal (pai,
mae ou tutor). O formulario devera ser assinado pela vitima menor de idade no campo 1 ("Assinatura da Vitima") e também por
seu Representante Legal no campo 2 (“Assinatura do Representante Legal®).

Casos com vitima interditada com curador — Neste caso em especifico, apenas o Representante Legal deverd assinar a
declaracdo no campo 2 ("Assinatura do Representante Legal”).
\ r

F da Vitima

FRITEDE Qumiedio auma |6FE D60 903930F18T1 2048

b

rREFREﬁE!I‘FAHTE LEGAL DA VITIMA
Momi completo do Representante Legal CPF do Representante legal

Email ' Telefone {DDD)

Declaro, sob as penas da lei, que estou impossibilitado de apresentar o laudo do Instituto Médico Legal (IML) para os fins de requerimento de
indenizacdo do Sequro DPVAT (Lei n® 6,194/74), uma vez gue:

Assinalar uma das opcoes abaixo:
XNEU ha estabelecimento do IML que atenda a regido do acidente ou da minha residéncia; ou

_| O estabelecimento do IML que atende a regiio do acidente ou da minha residéncia ndo realiza pericias para fins de prova do Seguro
DPVAT: au

[ Oestabelecimento do IML que atende a regido do acidente ou da minha residéncia realiza pericias com prazo superior a 90 (noventa) dias
do respectivo pedido.

Com o objetivo de permitir o exame do meu pedido de indenizagdo do Seguro DPYAT, para a cobertura de invalidez permanente causada
diretamente por veiculo automotor de via terrestre, solicito que esta declaragio permita o prosseguimento da andlise da minha documen-
tagdo sem a apresentagio do laudo do Instituto Médico Legal-IML, concerdando, desde |4, em me submeter & pericia médica a5 custas da

Seguradora Lider DPVAT para a correta avaliagdo da existéncia e afericdo do grau da lesao, ou lesdes, para os fins do §1° do art. 32 da Leine
6.194/74.

Declaro ainda estar ciente de que a autorizaco para a realizagao dessa pericia nao significa prévia concordancia com a futura avaliacio
médica ou rendncia ao direito de contesta-la, caso discorde do seu conteldo.

L —

LiBIA CORRETORA DE SEG. [TDA.

Mirrin0 0F « QGordT e 201410 61 0

Local e Dat

155,

e e e

&

F

Campo 1 - Assinatura do Beneficidrio Campo 2 - Assinatura do Representante Legal

DALLDOI WOO1,2017
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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: 11/09/2018
NUMERO DO DOCUMENTO:

VALOR TOTAL: 2.362,50
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CLIENTE: FRANCISCO AURICELIO SOUSA

BANCO: 237
AGENCIA: 01781-7
CONTA: 000000009104-9
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PESSOA FiSICA - CIRCULAR SUSEP 445/12

Hedremary pinrn i e AT

Seguradora
- DECLARACAO DE PREVENGAO A LAVAGEM DE DINHEIRO
[ O LiDER

Para mais esclarecimentos, acesse o site http:/fwww.seguradoralider.com.br ou ligue para o SAC DPVAT 0800 0221204 ou 0800 0221206
[exclusivo para pessoas com deficiéncla auditiva e de fala)

%

p
INFORMACOES IMPORTANTES:

O preenchimento deste Formuldric & parte integrante do processo de liquidacao de sinistro, conforme estabelece a Circular
numero 445/12, disponivel no enderego eletrdnico:

hitp:/fwww2.SUSEP.GOV.ER/BIBLIOTECAWER/DOCORIGINAL.ASPXITIPO=14C0DIGO=29636

A Circular SUSEP" n° 445/12, que trata da prevencio & lavagem de dinheiro no mercado segurador, determina que todas as
Seguradoras s3o obrigadas a constituir cadastro das pessoas envolvidas no pagamento de indenizacoes, Este cadastro deve

conter, além dos documentos de identificacdo pessoal, informagGes acerca da profissio e da faixa de renda mensal, além da

respectiva documentacdo comprobatdria,

A recusa em fornecer as informagbes de profissio e renda, neste formuldrio, ndo impede o pagamento da indenizacao do
Seguro DPVAT, contudo, por determinacao da referida Circular, esta recusa é passivel de comunicagao ao COAF".

' Superintendénela de Seguros Privados — SUSEP, drgao responsavel pelo controle e fiscalizagdo dos mercados de seguro, previdéncia privada aberta, capital-
izacho e ressequro.,

* Consalho da Controle de Atividades Financelras - COAF, orgao integrante da estrutura do Ministério da Fazenda, tem por finalidade disciplinar, aplicar penas
administrativas, receber, examinar e identificar as ocorréncias suspeitas de atividades ilicitas previstas na Led n°9.613/98.

L5 o
F ¥ . i Efﬁ EQ

Pelo exposto, eu ) inscrito la}_r'-u CPF/CNPI ,35' i

na qualidade de Procurador {a) / Intermediario {a} do Beneficiario j 1 inscrito

da Vitima
conforme

(a) no CPF sob o Nﬂa' C 6 o0 If 02 , do sinistro de DPVAT cobertura

F Ve ! ¢ inscrito (a) no CPF sob o NBIZ‘?'?Z Qéﬂﬁ

determinacdo da Circular Susep 445/12:

LI Declaro Profissao: _ /'L £ ﬂj LIULT  Renda: ZE:E ﬂj};gfﬁ e apresento os documentos comprobatdrios:
1e Curaol

X Recuso informar

Declare ainda, sob as penas da lei e para fins de prova de residéncia junto a Sequradora Lider—DPVAT, residir no endereco abaixo,
anexando a cdpia do comprovante de residéncia do endereco informade.
Estou ciente de que a falsidade da presente declaracdo implicard na sangio penal prevista no art. 299 do Cédigo Penal.

“Banborna  Sdwpa |
Dirraino do ot Crand |89.930¢00

TEI!fnrlE comercialDOD} Telefone celular (DODY

é Yo ﬁfae : 29[ J) LiBIA CORRETORA DE SEG, LTDx,

Local @ Data 1" hﬁﬂ. 2313

Assinatura do Declarante

DLORLODL V0012017



Declaragéo do Proprietério do Veiculo

Eu, '

309330209, data  de expedicao0l /051 1995
{,'Jrgﬁu BAP-0p, porador do CPF ne FoUL61353-U9 , com

domicllio na cidade de J_z.lmuiw_dﬂ_hlmh no Estado de

@ﬂ L U‘U:\ . , onde resido na (Rua/Avenida/Estrada)
n° 399 éﬁ.

L1 « \“declaro, sob as penas da Lei, que o velculo abaixo
mencionado é(era) de minha propriedade na data do acidente ocorrido com a
vitima L{,m:"fmf.—-, ﬂiﬂmizb JM cujo o condutor era
Erar¥irea Lidiane  Gorrgs

ﬂfﬁﬂfﬂ %@?’%&5 Far 85 90/l

o) Ghassi fﬂfgfﬁ&ﬂ z;’E 5:3 g5 33
R ey Bk Y

hmumuﬂmLaaan A
Assinatura do Declarante
E * - 3 + L.h .

Assinatura do Condutor ( caso seja um terceiro que ndo a vitima reclamante do sinistro ]

tentiidade als) irmal)

Fé.

.- fBlA l'gzg;ade
)

Bl | et couo 4.0 DE AUTENTICDAOE LBIA CORRETORA DE SEG. UTDA
10 AGO. 2018
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2703218 HospGesior - Sislema de Geslan de Servicos @ Residencia Medica

INSTITUTO DR. JOSE FROTA

#4 HORAS OF PROTECAD A VIDA

Laudo Médico/Resumo de Alta - Servico de Traumatologia-Ortopedin

No. HOSPGESTOR: 36224

LEITO: 1703
NOME: FRANCISCO AURICELIO SOUSA
DATA DE INTERNACAO: 08/ 01/ 2018 DATA DA ALTA: 27/03/72018
BE/PRONT: 5544972 CIDADE DE ORIGEM: LIMOEIRO DO NORTE
NASCIMENTO: 03061998 IDADE: 19

. FRATURA DE ANTEBRACO - DIAFISE ESQ (OPERADA) + FRATURA -
DIAGNOSTICOS: |\ rvs &0 PE ESQ (OPERADA)

! -ALTA HOSPITALAR -RETORNO AMBULATORIO DR VALBERTO COM
CONIRITAS B Cg;gﬁ%;gg‘: 01 SEMANA -ORIENTACOES E ANALGESIA -NAO TROCAR
CURATIVO ATE DIA DO RETORNO !!

TELEFONE:

CELULAR:

STAFF QUE OPEROU NA EMERGENCIA:

STAFF DO LEITO: VALBERTO PORTO
RESIDENTE DO LEITO: RONALDO GUEDES

Mapa de Cirurgias

Dias foi, # Hara Lelo Citurgian Residenis Matarial Obsancagao :::?::::
MAPA DO DIA 26/01/2018 - Sexta-Feira
_ LigiA CORRETORA DE SEG. LTD- ;
B gm0 [ENO. L BOMAIO gy il 2y
LIMPEZA CIRURGICA PE DIREITO BE &544972 I u ﬁEUI 2613 HALW;m%HLH&E am
25-01-2018 E41.08
MAPA DO DIA 05/03/2018 —Segunda-Feira
W e e S SN SraSemaeseecs REALIAYY
RETALHO h;mocmuﬂﬁrc:ﬂ PE ESQUERDD BE 5544877 A

HALINE MAGALHAE om
02-03-2018 B:50:37

hitps:ffvww.hgrasidencia.com.briiific _paciente_resumo.php?pac_codigo=36224 "2



2Toairie HospGestor - Sistema de Gestao de Servicos & Residencia Medica

MAPA DO DIA 23/03/2018 - Sexta-Feira

VALBERTD RONALDO

A
L " seeur P porro GUEDES KIT DE PEQUENAS CIRURGIAS

DESBRIDAMENTD OE RETALHO MICROCIRURGICT N0 PE BE 5544372

MARCADA  * p,

Mareads por
HALINE MAGALHAE gin:
22:03-2018 7.43:59

HospGestor - Sistema de Gestao de Residencias Medicas “

hitps.ihy sw.hgresidencia.com.briiffic_pacienle_resumo php7pac_codigo=36724

-1~ CORRETORA DE SEG, LTDA.
10 AG0. 2018

B —



2710212018

hitps:iiwww.hgresidencia.com. brfijic :_paciente_resuma_atestado.php?pac_codigo=36224

INSTITUTO DR. JOSE FROTA

24 HORAS DE PROTECAD A VIDA

Ortopedia

Atestado - Servico de Traumatologia-

Atesto para fins de comprovacao junto ao trabalho, que os dados abaixo sao a
verdade e servem de informacao sobre as condicoes e razoes da internacao neste
Hospital em relacao ao Servico de Traumatologia-Ortopedia.

_ NOME: I

LEITD

BE/PRONT:
L_

| DIAGNOSTICOS:

NCISCO AURICELIO SOUSA

l 703

DATA DE”% |
INTERNACAO: 8012018 | DATA DA ALTA: ||2?'f{13£2i}13

19

" CIDADE DE”
5544972 ORIGEM: LIMOEIRO DO NORTE

[FRATURA DE ANTEBRACO - DIAFISE ESQ (OPERADA) + FRATURA -
LUXACAO PE ESQ (OPERADA)

DECIDIDA PARA

STAFF QUE
OPEROU NA
| EMERGENCIA: Il

CADA LESAQO:||DIA DO RETORNO !!

l——— — T LT = s e e e ee—eee——— e — e/ —
CONDUTA|-ALTA HOSPITALAR -RETORNO AMBULATORIO DR VALBERTO COM 01

SEMANA -ORIENTACOES E ANALGESIA -NAO TROCAR CURATIVO ATE

| STAFF DO LEITD.l VALBERTO PORTO

RESIDENTE DD"
LEITO: RONALDO GUEDES

Rﬂomm‘ dia: / / Hora: para Dr.
A qP'E*F’J M AR ANNgAg

[Dispensa do trabalho por: & din

OrtoGestor - Projeto Ortopedia na Web

LBIA CORRETORA DE SEG. LTDA,
10 A60. 2018

hitps:liwww.hgresidencia.com briijfic _paciente_resumao_aleslado php?pac_codigo=36274
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DADOS DO SINISTRO
NUmero: 3180369420

Vitima: FRANCISCO AURICELIO SOUSA

PARECER DE ANALISE MEDICA

Cidade:
Data do acidente:

Limoeiro do Norte
07/01/2018

C

Natureza:

seguradora

LiDER

Invalidez Permanente

Seguradora: MBM SEGURADORA S/A

PARECER REALIZADO COM BASE NA DOCUMENTACAO MEDICA APRESENTADA PELA VITIMA

Data da analise:
Valoragao do IML:
Pericia médica:
Diagnéstico:

Resultados terapéuticos:
Sequelas permanentes:
Sequelas:

Conduta mantida:

Quantificacao das

04/09/2018
0

Nao

FRATURA DIAFISARIA DO RADIO ESQUERDO + FRATURA DE METATARSOS DO PE ESQUERDO
TRATAMENTO CIRURGICO E ALTA
DIMINUIGAO DO ARCO DE MOVIMENTOS DO MEMBRO SUPERIOR ESQUERDO

Com sequela

LIMITAGAO FUNCIONAL LEVE DO MEMBRO SUPERIOR ESQUERDO

sequelas:
Documentos
complementares:
Observacoes:
DANOS
Enquadramento
DANOS CORPORAIS Percentual da Perda da Perda (art 3° % Apurado Indenizacao
COMPROVADOS (Tabela da Lei 6.194/74)|  § 10 da Lei P pelo dano
6.194/74)
Perda funcional completa de um dos 70 % Em grau leve - 25 % 17,5% R$ 2.362,50
membros superiores ! T
Total 17,5 % R$ 2.362,50

ESPECIALISTA
Empresa:
Grupo: EQ3
Nome:
CRM:

UF do CRM:

5234194-0
RJ

Assinatura:

Lider- Servicos AMD

IVONE SZCZERBACKIT VALICE
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PROCURACAQO

Outorgan MWM Xl «.... ,brasileiro(a), estado

_ %’“.... mﬁﬂn&km«aﬁ; ..... mlduadn 4 Rua
.%AZ .2l bairre.. ,Aln _d.
Municipio de .ﬁzmm.mcé: Ladz...... Estado de(0)... L AUIE..... Cop:. L2 TAT 2D

portador(a) do Rg n*JA1 2815754 - 0. sspf.Goe CPE e L2260 203 - L~

Lol (L. j Lnnsensbrasileiro(a)
U ed-n dlladu{a] 3

Municipio G «) de (o). ,E' gf
pu::au:r:a:dungn'oﬁ? sswfs@da :an'éﬁ 0’55 -39

Por este instrumento particular de procuracio,o (a) outorgante nomeia e constitui o (a)
outorgado(a) seu bastante procurador{a), para o fim especial de requerer junto 3 qualquer

mg;m,wm LXK LI e

ocorrido em M..L. nforme registrado pelo B.O anexo ao processo.

Podendo dito(a) procurador(a), representar o{a) outorgante como se o{a) préprio(a) fosse,
podendo requerer, assinar recibos, assinar Declaragbes de enderego, assinar Autorizacio
de Pagamento/Crédito de IndenizagSo de Sinistro DPVAT , enfim requerer e assinar todos os
mﬁhudmmmmhmpmdmemﬂmmdﬁmmm necessarios para o
mais amplo e fiel cumprimento do presente mandato.

;,émgm?m,[laﬂ? S 47 ™ M ....... 2018
W oJaaneds .. Qued & oo
_ 1“OF

cPEN’ ..Q.ﬂ.ﬁ?&.a?.(f;ga.QQS: L i

‘314 CORRETORA DE SEG LTt

Obs: Reconhecer firma em cartério por autenticidade ou verdadeira ! 0 AE“- 2018

of {45 = Tabeid
) G Birzu ..L.,.:r.n' nuu' 3 - Exgtovanty Aulorizada
. oh: Cinide Lopas Negusing - Escrovento

VANMDO SOMENTE COM O SELO DE AUTENTICIDADE
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