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

Rio de Janeiro, 04 de Maio de 2020

N2 do Pedido do

Seguro DPVAT: 3200162338 Vitima: ALZENEIDE MARIA XAVIER
Data do Acidente: 29/01/2020 Cobertura: INVALIDEZ
Procurador: JULIA EMYLLE XAVIER DA SILVA

Assunto: ABERTURA DE PEDIDO DO SEGURO DPVAT

Senhor(a), ALZENEIDE MARIA XAVIER

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.

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

Caso sejam necessarios documentos e/ou informacdes complementares, o prazo de 30 (trinta) dias serd
interrompido e sua contagem serad reiniciada assim que a seguradora receber toda documentacao 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 informacgdes.

Atenciosamente,

Seguradora Lider-DPVAT

Estamos aqui para Vocé

Carta n2 15742308
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Em caso de duvidas, acesse o nosso site www.seguradoralider.com.br. Para consultar o
Suguradon andamento do seu processo ligue para a Central de Atendimento, de segunda a sexta-feira,
( Ll DER das 8h as 20h, nos telefones 4020-1596 (Regides Metropolitanas) ou 0800 022 12 04 (Outras
P ——"—— Regides). Para reclamagdes e sugestées, entre em contato com o SAC, 24 horas por dia, no
telefone 0800 022 81 89. Para pessoas com deficiéncia auditiva, ligue para 0800 022 12 06.
Tenha em maos o nimero do seu pedido do Seguro DPVAT e o CPF da vitima.

Rio de Janeiro, 15 de Maio de 2020

N2 do Pedido do
Seguro DPVAT: 3200162338 Vitima: ALZENEIDE MARIA XAVIER

Data do Acidente: 29/01/2020 Cobertura: INVALIDEZ
Procurador: JULIA EMYLLE XAVIER DA SILVA

Assunto: PAGAMENTO DE INDENIZAGAO
Senhor(a), ALZENEIDE MARIA XAVIER

Infformamos que o pagamento da indenizacdo do Seguro DPVAT foi efetuado de acordo com as
informagdes abaixo:

Multa: R$ 0,00
Juros: R$ 0,00
Total creditado: R$ 337,50

Dano Pessoal: Dedos mé&o-Perda funcional completa de qualquer

um dentre os outros dedos da mao 10%

Graduagéo: Em grau leve 25%

% Invalidez Permanente DPVAT: (25% de 10%) 2,50%

Valor a indenizar: 2,50% x 13.500,00 = R$ 337,50

Recebedor: ALZENEIDE MARIA XAVIER
Valor: RS 337,50

Banco: 104

Agéncia: 000000560

Conta: 00000137908-6

Tipo: CONTA POUPANCA

NOTA: O percentual final indicado equivale a perda funcional ou anatémica avaliada, e é aplicado sobre o
limite da indenizacdo por Invalidez Permanente que é de RS 13.500,00.

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,
retorne ao mesmo ponto de atendimento onde foram apresentados os documentos do pedido do seguro
DPVAT da cobertura Invalidez Permanente ou acesse o nosso site para maiores informacdes.

Quer retornar ao mercado de trabalho? Faca parte do Recomecgo, programa da Seguradora Lider para
beneficiarios do Seguro DPVAT. Cadastre seu curriculo e confira vagas de emprego em:
www.seguradoralider.com.br/recomeco.

Atenciosamente,

Seguradora Lider-DPVAT

Estamos aqui para Vocé



PARECER DE ANALISE MEDICA J

seguradora

LiDER

DADOS DO SINISTRO
NUmero: 3200162338 Cidade: Mossord Natureza: Invalidez Permanente
Vitima: ALZENEIDE MARIA XAVIER Data do acidente: 29/01/2020 Seguradora: CAPEMISA SEGURADORA

DE VIDA E PREV. S/A

PARECER REALIZADO COM BASE NA DOCUMENTAGAO MEDICA APRESENTADA PELA VITIMA

Data da analise: 05/05/2020
Valoragao do IML: 0
Pericia médica: Nao
Diagnéstico: FRATURA DO 2° DEDO DA MAO ESQUERDA.

Resultados terapéuticos: TRATAMENTO CONSERVADOR.
ALTA MEDICA.

Sequelas permanentes: REDUCAO DO ARCO DE MOVIMENTOS DO 2° DEDO DA MAO ESQUERDA.
Sequelas: Com sequela
Documento/Motivo:

Nome do documento
faltante:

Apontamento do Laudo
do IML:

Conduta mantida:

Quantificacao das DEFICIT FUNCIONAL LEVE DO 2° DEDO DA MAO ESQUERDA.
sequelas:

Documentos
complementares:

Observagoes:
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 o Ap pelo dano
6.194/74)
Dedos mao-Perda funcional completa de
qualquer um dentre os outros dedos da 10 % Em grau leve - 25 % 2,5% R$ 337,50
mao
Total 2,5% R$ 337,50
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GOVERNO DO ESTADO DO RIO GRANDE DO NORTE
POLICIA CIVIL
2° DISTRITO POLICIAL DE MOSSORG - MOSSORO -RN

BOLETIM DE OCORRENCIA N D167 19/2020-A01

DADOS DO REGISTRO
CatafHora Infcie do Registro: 210212020 1455 CatafHora Firm: 2100272020 1455
Chigar: Data; 140272320
Dalagade da Pellgia:  Luls Farnandn S&vio de Eliezar Pinto

DADOS DA OCORRENCIA

Afefo; 2% Distrito Policial de Mossond
Data/Hora do Fato; 2901/2020 1730
iy

Local do Fato
Muricipio: Mossard {RN)
Balro: Bom Jardim
Lagradoury: Milo Paganha

Tipo do Logal: Ve Pablida

Matureze Melofs} Empregacals) J

1223: LESAD CORPORAL CULPOSA MA DIRECAS DE VECULO Veitulo
AUTOMOTOR [ART. 303 CAPUT DA LE| DOS CRIMES DE TRANSITO - CTE )

7 7 " ENVOLVIDO(S)

[Mome Civil: ALZENEIDE MARIA XAVIER (VITIMA , COMUNICANTE )

Maglanalidade: Brasllaira : Sayo: Femining MNase: 17071974 ldade: 45 anaz
Maturalidade:RM - Fata : Profissdo:  Aundliar de Predugio

Estacle ClvikSoltgire(z) '

Mome da MEe: Alvanir Maria da Conceigao Xavier

Documentols)
CPF - Cadastro de Pessousd Fisicas: 812.276.204-20
Enderego
Municipio: Massand - RN
Logradours: Sels da Janelro ) W®: 231
Baimo: Santo Anténio
Tedufone: (84) S8604-F535 {Celular}

Mome Clvil: FUNCIONARIO DESCONHECIDO DA Ol, NAG S5ABE O NOME OU OUTRDS DADOS (SUPOSTO
AUTOR/INFRATOR.

Meclaralidade: Braslleira Senier Masculing [dade: 45 anos
Enderego '

MunlsTpln: Mossard - Ri

OBJETQ{S) ENVOLVIDQ(S) -

Grupo  Yeiculo Subgrapo Motocicleta/Motoneta

CPFGCNPY do Proprietario’ 812 276.204-20 Placa (JKB8E73

Renavam (iQ0B46560F " Namero do Motor KC18ESESSE086

Numero do Chassl SC2KC1680ERS55086 AnoModealo Fabrigagin 20142014

Cor VYERMELHA UF Vaiculo Rip Grande do Morte

Delegada de Pollcla Civli:Luls Fernando Shvio de Ellezer Pinto . PéginaidaZ2

Impresso par: Helder Emerson Nogueira Jardnime
Cines Datade [mprassaa. 21022020 14:55 ) . . e
a -r-—-;_-x_-,P Proloesio i Man diapan ivel _ PPe - Progedimentos Foliciais Eletrinicos




GOVERNO DQ ESTADO DO RIO GRANDE DO NORTE
POLICIA CIVIL
2° BISTRITO POLICIAL DE MOSSORO -MOSSORO - RN

BOLETIM DE OCORRENCIA N 016719/2020-A01

Munlcipio Velcuis Mossond KareaModele HONDACGTS0 FAN ESDI
Madele HONDAMCE150 FAN ESDI Veizulo Adulterado? Mio
Quantidade 1 Uniclade Situag'ﬁa Meio Empregade
Wifima Atuallzacio Denatran 19/05/2014 Sltuagdc do Velculo ALIEMACAD FIDUCIARIA
Mame Envolvido Envolvimentos
Alzaneide Maria Xavier . . Preprietasio
RELATO/HEISTORICO

& comunicante declarou qua transitava am sua mote na via quande se agsustou com um fio baixo atravessando a ua &
sendo puxado por um funciondiio da Emprasa O1; Que, an ver o fle, baixeu a sua cabeca para nag bater, mas o fio colidiu
cantta o 4 se) kirax, vindo 3 perder o equilibrio da sua moto & sofrar gueda; Que fol gncaminhada pala sat meaelkdo de mato
[Sr. Franciscg Ronaldo da Slva) ae HRTM; Que o BO € para fins de dpyal; Que ndo desejou reprezentacio criminal; Nada
mais disse.

ASSINATURAS

ff/ 6&/ 02 0ns 8 e oVt

V.Helder Emargon Nogustra Jemdnlme Alzenalde Marla Xaviar

Agenba ta Prisia - . iformmiateanta £ VIRmS).
Matricuk 1683205

Reapansdvel pefo Atamirnomi
"Oadara pam g3 drddoe 3 da dimily e B o a:l mu}o{a; ramuﬂ ol mrum-awu Ay Fl RNt ¢ henba qub fedanal fasoondar Ev] @ cimmalmoone pald prosanta declaracado gue dal

figain, sanomhe prisl rsa Adigts 2D 5o Cab HOC oo Fakia de Cri u 08 Coiliaveissin do Cdenn Pang Deline”
Delegada de Pollda Civil:Luig Fernends Savia de Eliszer Flrto Péging 2 de 2
Imprasss pars  Helder Emersen Hogueira Jacdnimo
o I'IE Cete de Impressae: 21022020 1455 . . .
{z - !“ SFI Protocala r*: Mao disponivel PPa - Procedimentos Policials Eiatrdnicos
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BANCO DO BRASIL

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA

FORMA DE PAGAMENTO: CREDITO CONTA CORRENTE

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

DATA DA TRANSFERENCIA: 11/05/2020
NUMERO DO DOCUMENTO:

VALOR TOTAL: 337,50

**x*x***TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: ALZENEIDE MARIA XAVIER

BANCO: 104
AGENCIA: 00560
CONTA: 000000137908-6

Nr. da Autenticacdo 721A37B2914A8AARB
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SESABIRN - HOSPITAL REG. TARCISIO BE VASCONCELOS MAIA
'BOLETIM DE ATENDIMENT0O o 2087 /2020,
CAdrimgsBo: 2901620 1994058

ORTOPEDIA E TRAUMATOLOGIA - AZUL

Paciente:$56734 - ALZENEIDE MARIA XAVIER (452 5 E‘"‘I 12d)

Nasmmento

CMS: TO340[1 274220616

107874 Natural: FATU.BRASIL Sexn.F Cor PARDA

CPF: 81 ‘:‘ETBZU%G Prof:

Mae: ALVANIR MARIA DA CONCEICAQ XAVIER Sai; FAIMMUNDD XAVIER
Logradourc| SEIS DE JANEIRO, 231
CEP: 55611p70 Bairro: SANTO ANTGNiD - Ciuade: MOSS0OR0D
Telefone: 84 SB6047535 . Lomt :
Motlvoiaiendio pelo paciente): QUEDA - MOTO - Tipo: NAG REGULADO
Qrigem: FAMILIA “Empresa:
QB3: Classificacao: PESO:
_ ' 29i01/2020 19:37:36
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PROCURACAO PARTICULAR

DUTORGANTE:

Nome: ﬂ% Ui e m’mﬁa (m\\ﬂf in _ brasileiro{a},

astado civil:

Cohertura e

e ] '|E E e do CRF: Q_ﬂﬂégo_zﬂﬁ? residente nofa)
S 06 B Fording 237,
hairro: 5 L) ,#M:Q,k‘) wﬁhm , municipio: _ I {'12 9 (2.0 _ _-"_?Lm_/.

OUTORGADO:

"

Nome:; - Mth;x \ﬁﬂ.‘w}i\.}ﬁ_ﬁ Fonban e ém{\ , brasileirala)
estado  civil: 5£§ht1;} Profissac: ﬂm‘ﬁ:,‘ﬂh ., portadorfa) do RG
{ 1@35& },5 -1.&50 eﬁpedidor ;_,_e do CPF: {Q “y d L& éﬁﬂ 6 1, residents
nofal (RS netan il pon ‘Q\Dﬁﬁ%@ e ?\@Q g
bairro: NcAla B o , municipio: .Hmmﬁ/ fﬁm .

PODERES: Concede poderes espeaciais ac ontorgado para: Enviar doctmentos, receber
correspondéncias, solicitar informagdes por escrita ou pot telefone, ter acesso &0 hilmero
do sinistre, acompanhar o andamento do sinistro @ apresentar documentos referentes ao
sinistro DPVAT, junto a Seguradora Lider & Seguradoras conveniadas  a Susep.

Obs.: E de responsabiidade do outorgante a veracidade das informaciies e documentos
apresentados e disponibilizados ao ouiorgado.

aSsels QN a%/09/0A0

Lecal @ Bata

. T ) roa
PR OBy ais A EARN
Assinater: do Outergante
{Reconirecer firma por autenticigade)

Kssoor: - RM
HUa Geronnl Moenty Sakala, B3 o - Cenira o Mewaerd-Ae! Thdar esluis pL
£ A MAEAL Rk £ [BY34EA BAD waflelamessarcihebngll.oam

—— et ———.

meissﬁﬂ:aﬂﬂﬂﬁ&g&% Data o Acidente_o0 3{@7 ,IQ?G
portador(a) do RG Gju 5’:52 ¥ , orgio expedidor
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RECIBO DE APRESENTACAO DE DOCUMENTOS .\ Seguradora Lider de

IDENTIFICAGAO DO SINISTRO

ASL-0126443/20
Vitima: ALZENEIDE MARIA XAVIER
CPF: 812.276.204-20 CPF de: Proprio
Seguradora: CAPEMISA SEGURADORA DE VIDA E PREV. S/A

DOCUMENTOS APRESENTADOS

Sinistro

Boletim de ocorréncia

Declaracdo de Inexisténcia de IML
Documentacdo médico-hospitalar
Documentos de identificacao

DUT

JULIA EMYLLE XAVIER DA SILVA : 125.116.694-63

Comprovante de residéncia
Declaragao Circular SUSEP 445/12
Documentos de identificacao
Procuracao

ALZENEIDE MARIA XAVIER : 812.276.204-20

Autorizacdo de pagamento
Comprovante de residéncia

ATENCAO

Consdrelos de '.r~-._|.,.-':- OPFVAT

Data do acidente: 29/01/2020

. ALZENEIDE MARIA
Titular do CPF: YAVIER

O prazo para o pagamento da indenizacao é de 30 dias, contados a partir da apresentacdao da documentacao completa.
Para informagoes 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
(Regides Metropolitanas) ou 0800 022 12 04 (Outras Regides). Para reclamacoes e sugestoes, entre em contato, 24H

por dia, com o SAC: 0800 022 8189.

A indenizacao 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 documentagao apresentada Responsavel pelo cadastramento na seguradora

Data da apresentagdo: 29/04/2020
Nome: JULIA EMYLLE XAVIER DA SILVA
CPF: 125.116.694-63

JULIA EMYLLE XAVIER DA SILVA

Data do cadastramento: 29/04/2020
Nome: GERCIA LOURENCO DA SILVA
CPF: 021.292.004-94

GERCIA LOURENCO DA SILVA



