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* Megadata Computacoes D.P.V.A.T. 19/07/2005 10:34:10 =*
* Danos Pesgoais Causados por Veiculos Automotores de Vias Terrestres *
* DPV0O10T ek ok ok HEGAR OU CANCELAR SINISTRO *kkke 1014 / DPV222P *
*==_—_===============._.===:.__==============.__=====================================*
ANO / HUM., / LANC - 2005 / 091338 / 01 CoOP. DEPEND .. - 635

COD. SEG. .... - 5444 TELEX ........ - 5444635

NUM. DOCUMENTO - CE(042078103 TIPO DOCUMENTQ - 4 EX -
CATEGORIA .... - 09 DT. AVISO PARC.- 00 / 00 / 0000
DT. AVISO .... - 24 / 06 / 2005 DT. SINISTRO . - 02 / 04 / 2004
NATUREZA ..... = 2 DT. RATEIO ... - 00 / 00 / 0000

NOME SINISTRADO- FRANCISCO SANDERLEY PEREIRA VIANA

DT. NASC. .... - 18 / 02 / 1974 CPF SINISTRADO - 67540783320

SEQUENCIA .... - 001 VALOR CR! .... - 0,00

COD. REC/RECL. - 1 DT. PAGAMENTO - 00 / 00 / 0000

NOME RECEBEDOR -

CPF/CGC RECEB. - €0000000000000 DT. ATUALIZ... - 24 / 06 / 2005

NOME PROCURADOR-

CPF/CEC PROCUR. - BOLETIM ...... - 2782

DELEGACIA .... - DPC UF SINISTRADO - CE

REGULACAO .... - 2 . SUB-JUDICE ... - DT. RECEB.

DT. RECLAMACAOD - / / CONF. PGTO - 00 / 00 / 0000

¥=========s===s===  ALTERACAO EFETUADA - TECLE ENTER =—c=sccsccscccmc—%
ENTER = CONTINUAR PFD3 = FIM PF07 = VOLTA MENU

I

MHAMUAAN

2005091338




* Megadata Computacces D.P.V.A.T, 24/06/2005 14:13:39 *
* Danos Pessoais Causados por Veiculos Automotores de Vias Terrestres *
* DPVO15T R212 / DPVO1l6P
*========-__===================================================================*

**k%k*%k  CONSULTA POR NUNERO DO SINISTRO *#*xx*

NUMERC SINISTRO - 2005 / 091338 / 01 DEPENDENCIA 635

SEGURADORA

5444 - BRADESCO SEGUROS 5/A

NOME SINISTRADC - FRANCISCO SANDERLEY PEREIRA VIANA

DT. NASCIMENTO - 18 / 02 / 1974 DT. RATEIO - 00 / 00 / 000C

DT. SINISTRO - 02 / 04 / 2004 DT.ATUALIZ.- 24 / 06 / 2005

NATUREZA -2 SUB-JUDICE -

REGULACAQ -0

NOME RECEBEDOR -

*==============-_-==================___========,==.__=========================_—_=====*
ENTER = CONTINUAR PF03 = FIM PF07 = VOLTA MENU
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Atendimento Telefonico DPVAT:
Be segunda a sexta-feira: das 8h as 20h
Telefone: (21) 2503-5623 N Bradesco
Seguros
Consulta via Internet: www. dpvat.com.br
RIO DE JANEIRO, 19 de Julho de 2005.
SBD/DPVH03117/2005
A
FRANCISCO SANDERLEY PEREIRA VIANA
ESPIRITO SANTO /86 - BELA VISTA

FORTALEZA CE
CEP: 60440350

. SEGUROD.PVAT.

REF: Negativa - Falta de comprovacio da invalidez

Prezado(s) Senhor(es}),

Informamos que estamos encerrando ofs) sinistro{s) abaixo sem indenizagao, tendo em vista que a lesdo descrita no Laudo do IML
enviado, ndo caracteriza invalidez de carater permanente (danos estéticos sem cobertura).

N°Sinistroc N°Paata Nome da Vitima

2005091338 2005091338 FPFRANCISCO SANDERLEY PEREIRA VIANA

Cordialmente

Analista de Seguros

1
( 1a. Via: Requerente / 2a. Via: SUSEP / 3a. Via: Anexar ao Dossié }

B AU

2005

NPS_07 (ECT-AR)




Fenaseg e

Federagao Naclonal das Ern;ralraesas de

Saguros Privados e de 0;3: . \'{'?:‘f: Rio de Janeiro, 08/07/2005
DPYAT DPVAT/SIN - 16700/2005

Para: Bradesco Seguros S.A.0Rio de Janeiro - RJ
A/C:Delphos / Sr. Rubérico de Souza Santos

REF: SINISTRO N°: 2005/091338.
VITIMA: Francisco Sanderley Pereira Viana
S/CARTA N° 091715/2005

Devolvemos o processo, Jjuntamente com relatério de auditoria, para suas providéncias,

Atenciosamente
9%%(1.{1,’!}3
Cristina Grasso T
Gerente de Sinistro [5 ; . e
§ /
! P !
-.‘ = Ll :{fﬂl’f r,l
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{ ;
;*b :
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i e 3
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P- 100/050719/2005-001
LFMG
Anexo: conf, texto

senader Dantas 74, 5" encar Centro R0 de Joneire CEP 20031208 181 [21] 3861.4800 fax [21) 25440059 W dovaissguio com, bl



NEGRINIT Relatorio de Auditoria CNIS
Advogados Associados Invalidez CADASTRO NACTONAT
Data: 01/07/2005 Sinistro: 2005]091338 Informacées e Servigos

Prévia Médica
Vitima: FRANCISCO SANDERLEY PEREIRA VIANA
Cidade: FORTALEZA/CE
Data do acidentc; 02/04/2004
Seguradora: BRADESCO SEGUROS S/A/ DELPHOS
Ocorréncia: INVALIDEZ PARCIAL -2
Cidade: FORTALEZA/CE
Requerente/Beneficidrio: FRANCISCO SANDERLEY PERFIRA VIANA
Qualificacio:
Procurador: N/C
Procuracho:
Médico Avaliador: ANDRE DE OLTVEIRA LEAL CRM: 52643610/R]J

Resultado da Auditoria
1 — Conclusiio da Auditoria
INVALIDEZ NAO CONSTATAPA
Ohscrvacdes:
DANOS ESTETICOS SEM COBERTURA.
Membros: Pleiteado(%) Avaliado(9%)

- DANOS ESTETICOS (100,00 dec 100,00) (006,00 de 100,00}

TOTAL PLEITEADQ: 100,60% - RS 10.300.00
TOTAL AVALIADOQ: 0.00% - RS 0,00

1 / Do goondte”
DR. VICENTE SALEK
GERENTE AREA MEDICA



Sinistr!o n° Bm;/ 0{”3357

Relagio de Documentos Sim Nio Deficiente
Boletim de Ocorréncia )(
Certiddo de Obito _

Laudo de Necropsia / IML

Certiddo de Nascimento da vitima

Certiddo de Casamento da vitima

Autorizagdo de Pgto/Crédito de
Indenizacgao

Documento de identidade da vitima

CPF da vitima

Documento de Identidade do
beneficiario

I N E gl

CPF do beneficiario

{

Comprovante de residéncia do
beneficiario

Declaragéo de Herdeiros /
Concubinato / Alvara Judicial

DUT

Procuragéo
-
Documentos do procurador
Comprovante de residéncia do ~
rocurador
Obs.: - L.
BN GAW) A VITIFB

Liberado para pagamento

Devolvido/Faltando documentos

Analista/Revisor: @JJ] Data: M?{ / 0 6/ @f

Obs.: Esta planilha ndo deve ser retirada do processo
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* Megadata Computacoes D.P.V.A.T 29/06/2005 18:01:40 *
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ANO / NUM. / LANC - 2005 / 091338 / 01 COD. DEPEND - 635

COD. SEG. .... - 5444 TELEX ........ 5444635

NUM. DOCUMENTO - CE042078103 TIPO DOCUMENTO 4 EX -
CATEGORIA .... - 09 DT. AVISO PARC.- 00 / 00 / 0000
DT. AVISO - 24 / 06 / 2005 DT. SINISTRO 02 / 04 / 2004
NATUREZA ..... -2 DT. RATEIO 00 / 00 / 0000
NOME SINISTRADO- FRANCISCO SANDERLEY PERETRA VIANA

DT. NASC. - 18 / 02 / 1974 CPF SINISTRADO 67540783320
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DELPHOS/DPVAT - Aviso de Reccbimento

Aviso de Registro de
Recebimento de Processo

Pagina 1 de 1

20 JUN 2005

Frmg g8 e, oy

N° do Aviso:

299632005

==ty ficiw] i
B e NG

Data do Aviso:

17/06/2005

Nome da Vitima:

FRANCISCQO SANDERLEY PEREIRA VIANA

A Vitima Possui CPF ?

SIM

N° do CPF: 675.407.833-20
Data de Nascimento: 18/02/1974
Natureza do Sinistro: INVALIDEZ
Data do Sinistro: 02/04/2004

Seguradora:

5444 . BRADESCO SEGURQS S/A

E-Mail Para Contato:

Empresa Conveniada:

http://ast.e-delphos.com br/delphos_asp/dpvat/asd2/MostrarAsdDPVPRG.asp?NumAsd=29. ..

AT HTANY

288632008
(1710612005 - SDMO -10)
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AUTQRIZACAO DE PAGAMENTO ~ CREDITO DE IN DENIZAGAQ DE SINISTRO DPVAT

Eu, @WKJACD @ (}—::-n‘z.’ﬁv%y L 2t el 1/¢£xmg_/_ portader {a) do

RG No. 2395 302 - 9.2 expedidopor_ 5SS P (R em (data)_ NV 2- 2 2. /942 o

A BN B R s T

qualidade de favorecido(a) beneficidrio do valor referente @ indenizagdo do SEGURO ORRIGATORIO

DPVAT da vitima F:f; LY (,m 2SN ?}m/z; réz,- TSy KLGZ/)’};A.___— . autorizo

a Seguradora _/Tf?a..r/ea = {?ﬂﬁﬁm/v S 44 a efetuar o respectivo pagamento/credito,
de acordo com a forma abaixo indicada:

1. [ CREDITO EM CONTA CORRENTE DO BANCO DO BRASIL S/A

N.do Banco.001 N, da Agencla DDDD—D C:!C DDDDDDDDD-D

2. [0 CREDITO EM CONTA CORRENTE DE OUTRO BANCO (DOC)

N. do Banco DDD N.-da Agencia DDDD-D c/c DDDDDDDDD-D

3. @PAGAMENTO CONTRA RECIBEO (ORDEM DE PAGAMMENTO) EM QUALQUER AGENCIA DO
BANCO DO BRASIL S/A . :

.
Declaro que a conta acima mencionada é de minha fitutaridade.
Uma vez efetuado ¢ pagamenie/credito do valor da indenizag&o do sinistro, de ocordo com as
informagdes acima descritas, reconhego o recebimento e dou como quitado o valor da referida
indenizagdo. '

Local e daia; /q”ifc-gpgo - Ccl./_, / F A O’%M%" Sy -

?'//wf?(‘”f.fw (/j}-’l%/f /‘f}’ ,TaefLLf/lJCk (/'d?)?&*

Assinatura do favorecido (a) beneficidrio (d)

T ETdLites

AR EEF R EER ERERRE:

AR A AR N L T F R R L L TR I LTI T R Rt W Er E N F  E T T Y T ELE T T F S R A

AR HINAT N R L3 A RE RN ERE

VITTIT RS0 2

MMt S I TR TR AR AT



GOVERNO DO ESTADO DO CEARA

SECRETARIA DASEGURANCA PUBLICA E DEFESA DA CIDADANIA
POLICIA CIVIL _
DELEGACIADO 3.DISTRITO POLICIAL

BOLETIM DE QCORRENCIA N 103 - 2782 7 2004

Dados da Qcurréiptia

t Natreza do Fato: ACIDENTES -OUTROS

Data / Hora da Comunifeagdo: D5/A4/2004 14:54:44

Daw /Horada Qeorréneia - 0270472004 $0:30:40

Eodere¢o da Oeorrdncia: AY BEZERRA DE MENEZES EM FRENTE A BABY CEXTER
NI FORTALEZA/CE :

Ponto de Referdneia:

Dados da Vitima

Nome: FRANCISCO SANDERLEY PEREIRA VIANA
Nascimento : 18/23/1974

RG:2398382 Orgdo Gmissor- SSP UF:CE - CPF:
Filiagio: RAIMUNDO ALVES Y1ANA
MARIA ZENAR PEREIRA VIANA

Eudere¢o: R ESPIRITO:SANTO ;24% 86
.BEL.-’&.\"IST.—\f &naNGAND
FORTALEZA! CE BRASIL Telefons: §89490642

Histirico

INFORM A NOTICIANTE QUE NG DIN NORA ACIVMA DESCRITOS A VITIMA. FRANCISCO
SANDERLEY PEREIRA VIANA, VINUA GUIANDO A MOTO YAMANA, DE PLACAS I[WF 8575
PELA AV BEZERRA DE MENEZES, QUANDD PASSANDQ EM}‘RE.\"I‘E A BABY CENTER,
COLIIDO PELO VEICULO GOL, COR CINZa, placas 1INL 8876 CE, CAUSANDO SUA QUEDA,
TENDO O VEICLLO PERMANECIDO NO LOCAL ATE A CHEGADA DA PERICIA: QUE A VITIVA
FOT SOCORRIDA AQ UF CENTRG, ONDE FOI SUBMETIDG A CIRLRGIA, EM ESTADO GRA VE.
QUE FOIFOIEXPEDIDA GUIA PARA EXAVME DE CORPO DE DELITO; E,NADA MAIS DISSE,

NXoliciante
Nome: MARIA ZENARPEREIRA VIANA
Eoders¢o : R ESPIRITO SANTO 296
Bairra :BELA VISTA  osnanangg
Municipio/UF i FORTALEZA CE BRASIL Tetefons:

DELEGACIA DESTIND: DELEGAC

D0
RESPONSAYEL PELO REGISTRO _E.- l‘-\'

~DISTRITO POLICIAL

MATRICULA 97410y < |\ TS
RESPONSAVEL PELA INFORMAC(H
VISTO DO DELEGADO(A):

A presenta odpia confere com

-

1o originm. Dou el

g T )

: R AT T é 2. da verdade
/

s awaleanti-Gficial
3 anti-Subshitula

DH BGACIA DO 1. DISTRITO POLICIAL

wite-Fst, Atorizada
onal do Titfar. " |

Pig. 1 de 1

sbse. AutldiFpdeseo e 06/04/2004 03:28
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL}
C CONSELHO NACIONAL DE TRANSfTo; 0
“CARTEIRA NACIONAL DE HABILITAGAQ! &
DETRAN - CE |
———— NOME __
FRANCISCO SANDERLEY
PERETIRA VIANS

— YA
—  DOC.mEAT, carsiAR, | ¢
C__zagsaozsz ]f A Z.
— HASCIMENTA “— VALIDADE :
13;02;19'@[ 20/05/2008 f_'

i

————— P

875,407,

F
833-20

I

PERETRA VIANA

Mo, REGISTRO EMISSAA 1n. BABY (Tacio —]
] 00681578640 ]l 20/05/2003 J A0/06/1998
ACOES

MSERV-___‘_‘_‘—-———____
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{ - R:PUBLICA FEDERA TIVA DO BRASIL.

ESTADO DO CEARA
SECRETARIA DA SEGURANGA PUBLIGA
" INSTITUTO DEDENTIFICAGAD
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130VERNC)DCIESTADC)DC)CEAHA
SECRETARIA DE SEGURANCA PUBLICA E DEFESA DA CIDADANIA
INSTITUTO MEDICO LEGAL Dr. WALTER PORTO

Registro No. 127483/ 2004 Digitado em: 20/10/2004 Visto.: / :\)
Livro.: 868 Pag.: 332 Digitado por: Jdge Mdalbid QOliveira Rolim

Enviar para 030. DISTRITO POLICIAL - Gerente do IML -

AUTO DE EXAME DE CORPO DE DELITO (SANIDADE EM LESAO CORPORAL)

Em 20 de Qutubro do anc de 2004 nesta cidade de Fortaleza, e na sede

do Instituto Médico Legal Walter Porto, pelo Gerente Dr. José Malbio Oliveira Rolim
Foram designados oS peritos:

Marcos Antonic Alves - CREMEC N9: 2592
Jodc Deodato Didgenes Carvalho - CREMEC N°§ 1821
Para procederem a exame de corpo de delitﬁ (sanidade em lesac corporal) em:

Francisco Sanderley Pereira Viana a fim de ser atendida a re

quisicao de n° 399 /2004 da 03c. DISTRITO POLICIAL . descrevendo
com a verdade e com todas as circunsténcias, o gue encontrarem, descobrirem e
observarem, responderem aos seguintes quesitos: PRIMEIRO - Resultou incapacidade para as
ocupagdes habituais por mais de trinta dias?; SEGUNDO - Resultou debilidade pe"rmanente,
perda ou inutilizagao de membro, sentido ou funcao? (Resposta Especificada); TERCEIRO -

Resultou incapacidade permanente para o trabalho ou enfermidade incurdvel, deformidade
permanente? {(Resposta Especificada).

-Em consequéncia, a&s 11:30 de 20/10/2004 Passaram os. peritos a fazer o exame ordenado e as
investigacdes que julgarem necessdari finde os guais declaram: 6//

Exame ccmplement do realizado no fia 07.05.04. Bpresenta cicatriz circ¢filar abaixe do

joelho direito, compativel com incis&o cirdrgica. Apresenta atestado assinado pelo Dr°

Frederico Uchoa CRM 4127 gue relata fratura de platd tibial.

RESPOSTAS AOCS QUESITOS:

1) STM; ‘( '

2) NAD; .

3) SIM. CICATRIZ INESTETICAS NA PERNA DIREITA. ‘ -

E nada mais havendo dou a autoridade encerrar ldydo que, depois .de lido e
achado conforme, vl devidamente assinado. Eu, &Cjﬂi ;, Escrivdo de Policia
dou fé e assino.

ato biégehe
erito - CREMEC

cﬂrvalho
oy 1821
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Gortitee 2 dou 8 que g WG

_.:_I'}_ﬂl., St tpr 2OR) U{;ﬂ”“_ﬁ ?,‘:fiw-li'-

MRty

LA presante copie confere com |
st Do f807

da verdade

Spry tenipnienho

A,
L valcanii-Oficial
Tavalvant-Substiiota
Tie, Aulgiizata
. Maptettzada

entn Leasional do Titglar, o




INSTITUTO DR, JOSE FRBTA - 13F
YEHOS-MANUTENCAD / aghide

DATACAHOS CONSULTORIA £ SISTENAS L7084 o

Bata: 197032008 3 17:09
Beclaracao de Comparrcinenty - 5.4.0.E.

Prontuario: 111025 FRANCISCO SAMNDERLEY PEREIRA VIANG
Data Mascimento: 18/02/197, Idade: 2o

Jexo: Masculine
*ai: RAIMUNDO ALVES VIANA

lae: MARIA ZENAR PEREIRA VIANA

ata Atendimento: 2708 /2008

ata Internacao: 250872004 Hers Internacap: 13:04

atea Bzida: 14/09 ;72008 Hors Saids: 12:3G

=dico: CRM 3667 CLINIO ALVES DE 50UzZA
-THA ~ MELHORADOD

stivo: FRATURA EXPOSTA DO PLATO-TIBIAL DIRE1ITG.
REALIZADG: 0STEQS

SINTESE DE FRATURA EXPO3TA DO PLATO~T1BIaL
DIREITO.
FPACIENTE VITIMA DE

Ass do Paciente ou Responsavel
FA presenie «Spln vonfere corn
Lo orgingl oA fs
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