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Poder Judiciario
Do Estado de Sergipe

VARA DE ACIDENTES E DELITOS DE TRANSITO DA COMARCA DE ARACAJU

Av. Pres. Tancredo Neves, Bairro Capucho, Aracaju/SE, CEP 49080470
Horario de Funcionamento: 07:00 as 13:00

Dados do Processo

Processo: 201840601596 Distribuic&o: 07/11/2018

Numero Unico: 0042781-37.2018.8.25.0001 Competéncia: Vara de Acidentes e Delitos de Transito
Classe: Procedimento Comum Fase: POSTULACAO

Situagéo: Andamento Processo Principal: ******

Processo Origem: ****xx

Assuntos
- DIREITO CIVIL - Obrigag6es - Inadimplemento - Perdas e Danos
- DIREITO CIVIL - Obrigages - Espécies de Contratos - Seguro

Dados das Partes

Requerente: JERFFSON DOS SANTOS

Endereco: RUA C

Complemento:

Bairro: CIDADE NOVA

Cidade: ARACAJU - Estado: SE - CEP: 49071030

Advogado(a): RODRIGO FERNANDES DANTAS LIMA 3979/SE
Requerido: SEG LIDER DOS CONSORCIOS DO SEGURO DPVAT

Endereco: RUA SENADOR DANTAS

Complemento: 5° ANDAR

Bairro: CENTRO

Cidade: RIO DE JANEIRO - Estado: RJ - CEP: 20031205



Processos Apensados:

Poder Judiciario
Do Estado de Sergipe

VARA DE ACIDENTES E DELITOS DE TRANSITO DA COMARCA DE ARACAJU
Av. Pres. Tancredo Neves, Bairro Capucho, Aracaju/SE, CEP 49080470
Horéario de Funcionamento: 07:00 as 13:00

Processos Dependentes:

p. 2



& e 3

Poder Judiciario
Do Estado de Sergipe

VARA DE ACIDENTES E DELITOS DE TRANSITO DA COMARCA DE ARACAJU
Av. Pres. Tancredo Neves, Bairro Capucho, Aracaju/SE, CEP 49080470
Horario de Funcionamento: 07:00 as 13:00

PROCESSO:
201840601596

DATA:
07/11/2018

MOVIMENTO:
Distribuicéo

DESCRICAO:
Registro eletrdnico de Processo Judicial sob n°® 201840601596, referente ao protocolo n°® 20181107073700171, do
dia 07/11/2018, as 07:37 horas, denominado Procedimento Comum, de Perdas e Danos, Seguro.

LOCALIZACAO:
Secretaria

PUBLICACAO:
Sim
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Bel. Rodrigo Fernandes Dantas Lima
OAB/SE 3.979

ADVOCACIA EM GERAL------

EXCELENTISSIMO(A) SENHOR(A) DOUTOR(A) JUIZ(A) DE DIREITO DA VARA

CIVEL DA COMARCA DE ARACAJU/SE.

JERFFSON DOS SANTOS, brasileiro, casado, motoboy, inscrito no
CPE-MF sob o n° 045.766.275-11, portador da carteira de identidade RG n°® 28936254 SSP/SE,
residente e domiciliado na Rua C, n° 08, Bairro Cidade Nova, CEP:49071-030, Aracaju - SE, por
conduto de seu procurador ¢ advogado, que esta assina, constituido pelo instrumento procuratdrio
em anexo, com escritdrio sito na Rua Quintino Bocaitiva, n° 81, Centro, municipio de Frei
Paulo/SE, vem mui respeitosamente a honrosa presenga de VOSSA EXCELENCIA, sob o rito

ordinario, ajuizar a presente

ACAO DE COBRANCA

Em face da SEGURADORA LIDER DOS CONSORCIOS DO
SEGURO DPVAT S/A, pessoa juridica de direito privado, inscrita no CNPJ sob o n°
09.248.608/0001-04, com sede na Rua Senador Dantas, n.° 74, 5° andar, Centro, CEP 20031-205,

Rio de Janeiro/RJ, para o que expde e requer o seguinte:

O requerente foi vitima de um acidente motociclistico no dia
22/07/2018, quando pilotava a sua motocicleta Honda CG 160 Titan Ex, ano 2016, de cor
branca, e placa policial QKX3285, pela Avenida Novo Horizonte, Conjunto Marcos Freire,
Nossa Senhora do Socorro/SE, no sentido do Bairro Marcos Freire III, e apds desviar de um
veiculo, foi surpreendido por um cachorro que estava na pista e na tentativa de ndo acertar o
animal, perdeu o controle da motocicleta pois estava chovendo e caiu na via, sendo que, como

ndo sentiu fortes dores foi para casa. No dia seguinte, foi ao hospital e conforme o relatdrio

Escritério: Rua Quintino Bocailva, n° 81
Fone: (0xx79) 9973-5810 _ CEP 49.514 — 000
Frei Paulo — Sergipe.
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Bel. Rodrigo Fernandes Dantas Lima
OAB/SE 3.979
ADVOCACIA EM GERAL------

médico, sofreu fratura do escafoide da mao direita, sendo que até hoje permanece com

sequelas, quais sejam, “pseudoartrose do escafoide direito”, conforme demonstra o relatério
médico pericial que segue anexo, o que caracteriza sua invalidez permanente,
conseqiientemente, passando a ter direito a receber o seguro obrigatério DPVAT, devido

aqueles que sofrem acidente de transito.

Assim, no ano de 2018, o Requerente conseguiu solicitar a indenizagio
do seguro DPVAT, através do encaminhamento de um requerimento administrativo a
Seguradora Lider dos Consorcios do Seguro Dpvat S/A, ora requerida, conforme se infere da

correspondéncia anexa.

O problema ¢ que a Seguradora Lider dos Consoércios do Seguro
Dpvat S/A, ora requerida, negou o pedido de indenizac¢io deste autor, sob o fundamento de que
apos a analise dos documentos apresentados, verificou-se que “o sinistro em referéncia nio
apresenta cobertura técnica, tendo em vista o veiculo ser de sua propriedade e o prémio do
Seguro Obrigatério referente ao exercicio no qual se deu o acidente ter sido pago apés o
vencimento e ocorréncia do sinistro. Dut/2018 placa final 5/SE — vencimento 28/06/2018.
Data Pagamento dut/2018 — 23/07/2018. Data acidente — 22/07/2018.”

Ocorre Exceléncia, que o fato deste autor ter pago o DUT do seu
veiculo apos a data do seu acidente de transito ndo retira o direito deste autor a receber a
indenizagdo do seguro Dpvat, pois, a jurisprudéncia patria é unissona em reconhecer que mesmo
na hipotese de ndo pagamento do prémio do Seguro Dpvat, a indenizacdo do seguro Dpvat é
devida no caso da ocorréncia do acidente de transito, sendo este o entendimento do
STJ(Superior Tribunal de Justica), o qual editou a Simula n® 257 que preve:

"A falta de pagamento do prémio do seguro obrigatorio de
Danos Pessoais Causados por Veiculos Automotores de Vias Terrestres (DPVAT) nao

é motivo para a recusa do pagamento da indenizacgdo.".

Além disso, este autor continua com dificuldades para movimentar o
seu punho direito e sentindo dores no referido membro, razdo pela qual este autor discorda da

conclusdo da Seguradora Requerida.

O proprio nome do Seguro DPVAT ¢ esclarecedor: Danos Pessoais

Causados por Veiculos Automotores de Via Terrestre. Isso significa que o DPVAT ¢ um

Escritério: Rua Quintino Bocailva, n° 81
Fone: (0xx79) 9973-5810 _ CEP 49.514 — 000
Frei Paulo — Sergipe.
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Bel. Rodrigo Fernandes Dantas Lima
OAB/SE 3.979
ADVOCACIA EM GERAL------

seguro que indeniza vitimas de acidentes causadas por veiculos que tém motor proprio

(automotores) e circulam por terra ou por asfalto.

O Seguro Obrigatorio DPVAT foi criado pela Lei n° 6.194/74, com o
objetivo de garantir as vitimas de acidentes causados por veiculos, ou por suas cargas,

indenizagdes em caso de morte ¢ invalidez permanente, ¢ o reembolso de despesas médicas.

As indenizacdes do DPVAT sdo obrigatdrias porque foi criado por lei,
em 1974. Essa lei determina que todos os veiculos automotores de via terrestre, sem excegao,
paguem o seguro. A obrigatoriedade do pagamento garante as vitimas de acidentes com veiculos
o recebimento de indenizagdes, ainda que os responsaveis pelos acidentes ndo arquem com essa

responsabilidade.

Tendo em vista as previsdes legais da Lei n° 6.194/74, alterada pela Lei
n°® 11482/2007 (art. 8°), que criou o Seguro Obrigatorio de Danos Pessoais Causadores por
Veiculos Automotores de Vias Terrestres (DPVAT), o Autor faz jus & indenizacio financeira
pelas seqiielas decorrentes do acidente de trinmsito, ou seja, da invalidez permanente,
conforme atesta os documentos médicos em apenso, no valor estabelecido conforme o art. 3°,

inciso II e I11, in verbis:

Art. 3° Os danos pessoais cobertos pelo seguro
estabelecido no art. 2o desta Lei compreendem as indenizag¢des por morte, por
invalidez permanente, total ou parcial, e por despesas de assisténcia médica e
suplementares, nos valores e conforme as regras que se seguem, por pessoa
vitimada:

I - RS 13.500,00 (treze mil e quinhentos reais) - no caso
de morte;

IT - até R$ 13.500,00 (treze mil e quinhentos reais) - no
caso de invalidez permanente;

IITI - até RS 2.700,00 (dois mil e setecentos reais) - como

reembolso & vitima - no caso de despesas de assisténcia médica e suplementares
devidamente comprovadas.

Apenas a titulo ilustrativo, cabe aludir que se considera invalidez

o

-

perda ou reducio da funcionalidade de um membro ou érgio. Essa perda ou redugéo
indenizada pelo Seguro DPVAT quando resulta de um acidente causado por veiculo e ¢
permanente, ou seja, quando a recuperagdo ou reabilitagdo da area afetada é dada como inviavel.
A invalidez ¢ considerada permanentemente quando a funcionalidade do 6rgdo ou membro ¢

afetada integralmente ou em parte.

Escritério: Rua Quintino Bocailva, n° 81
Fone: (0xx79) 9973-5810 _ CEP 49.514 — 000
Frei Paulo — Sergipe.



Bel. Rodrigo Fernandes Dantas Lima
OAB/SE 3.979
ADVOCACIA EM GERAL------

A parte autora, através de seu procurador, munira-se de todos os

documentos exigidos pela legislagdo susomencionada, tais como laudo médico dos danos fisicos
que a acometem ¢ o registro de ocorréncia no érgio policial competente, estritamente de

acordo com o art. 5°, conforme segue:

Art. 5° O pagamento da indenizagdo sera efetuado mediante
simples prova do acidente e do dano decorrente, independentemente da existéncia
de culpa, haja ou ndo resseguro, abolida qualquer franquia de responsabilidade

do segurado.

Assim, instruido de todos os documentos habeis a sua pretensdo, tem o
requerente direito & indenizacdo. Dessa forma, o Autor busca junto ao Poder Judiciario o

reconhecimento de sua justa indenizagao.

Ademais, a matéria resta exaustivamente analisada e pacificada:

APELACAO CIVEL. SEGUROS. DPVAT. INDENIZACAO CORRESPONDENTE
A VALOR CERTO E DETERMINADO - TARIFADO EM LEI PARA OS CASOS DE INVALIDEZ
PERMANENTE. MEDIDA PROVISORIA 340/2006. PAGAMENTO PARCIAL. COMPLEMENTACAO DO
VALOR DEVIDO. 1. N&o had que se falar em graduar a invalidez permanente com base
na Resolucdo n.° 1/75 de 03/10/75, editada pelo Conselho Nacional de Seguros
Privados - CNSP, pois, em se tratando de norma regulamentar, ndo pode esta
dispor de modo diverso da Lei n.° 6.194/74, de hierarquia superior. 2. A
percepcdo dos valores referentes ao seguro DPVAT na esfera administrativa a
titulo de liquidagdo de sinistro n&o importa em abdicar do direito de receber
indenizacdo tarifada, havendo saldo a ser satisfeito, resultante da diferenca
entre o valor recebido e aquele efetivamente devido em face do previsto em lei.
3. A parte autora possui direito a complementagdo do valor da indenizagédo
tarifado em R$ 13.500,00 (treze mil e quinhentos reais), devendo ser abatido o
valor atinente ao pagamento parcial efetuado na esfera administrativa, montante
este que deve ser corrigido monetariamente pelo IGP-M, a contar daquele termo,
acrescidos de juros moratdérios a partir da citagdo. 4.Honorarios advocaticios.
Majoragdo para 15% do wvalor da condenagdo. Dado parcial provimento aos
recursos. (Apelagdo Civel N° 70028013035, OQuinta Camara Civel, Tribunal de
Justiga do RS, Relator: Jorge Luiz Lopes do Canto, Julgado em 21/01/2009).

7

Ex positis, conclui-se que ¢ suficiente, portanto, a apresenta¢do do
laudo médico ¢ o registro da ocorréncia no 6rgao policial, para o devido pagamento da

indenizagdo, sendo abusiva qualquer outra exigéncia fora dos itens supracitados.

II - DA ASSISTENCIA JUDICIARIA GRATUITA

Escritério: Rua Quintino Bocailva, n° 81
Fone: (0xx79) 9973-5810 _ CEP 49.514 — 000
Frei Paulo — Sergipe.
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Bel. Rodrigo Fernandes Dantas Lima
OAB/SE 3.979
ADVOCACIA EM GERAL------

Tendo em vista que o Autor ndo possui condigdes financeiras de arcar
com as custas processuais ¢ demais despesas processuais, sem que isso lhe acarrete prejuizo
financeiro, para tanto com amparo na Lei n° 1060/50, pede que lhe seja concedida a Assisténcia

Judiciaria Gratuita.

IIT - DOS PEDIDOS

Diante do exposto, requer a Vossa Exceléncia:

a) Seja dispensada a designacdo de audiéncia de conciliagdo, com

fulero no artigo 319, inciso VII, do Novo Codigo de Processo Civil;

b) A citacio da SEGURADORA LIDER DOS CONSORCIOS DO
SEGURO DPVAT S/A, por Carta com Aviso de Recebimento, no endereco declinado no

preambulo, para contestar a presente acao, sob pena de revelia quanto aos fatos alegados.

¢) A condenag¢do da Requerida ao pagamento da indenizac¢do do
Seguro DPVAT a parte Autora, cujo valor sera apurado mediante pericia médica, conforme
previsto pela Lei n® 6.194/73, alterada pela Lei n® 11482/2007 (art. 8°), corrigida pelo IGP-M e

com juros de 1% ao més desde a citagdo.

d) A condenagdo da Requerida em custas processuais ¢ honorarios

advocaticios na base de 20% (vinte por cento) sobre o valor da condenagio;

e) A produgdo de todos os meios de prova em direito admitidos,
especialmente, a prova testemunhal, prova documental e pericia médica cujos quesitos seguem

anexos;

f) A concessao do beneficio da Gratuidade da Justi¢a, nos moldes do
art. 4°, da lei n® 1.060/50, eis que o Autor ndo tem possibilidade de arcar com as custas do
presente feito e com seus 6nus sucumbenciais, sem prejudicar o seu proprio sustento e o de sua

familia.

Da-se a causa o valor de R$ 13.500,00 (treze mil e quinhentos reais).

Escritério: Rua Quintino Bocailva, n° 81
Fone: (0xx79) 9973-5810 _ CEP 49.514 — 000
Frei Paulo — Sergipe.
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Bel. Rodrigo Fernandes Dantas Lima
OAB/SE 3.979
ADVOCACIA EM GERAL------

Nestes termos, pede deferimento.

Aracaju - SE, 07 de novembro de 2018.

Bel. Rodrigo Fernandes Dantas Lima

Advogado — OAB/SE 3979

Quesitos para a pericia médica:

a) se o autor possui alguma enfermidade ou deficiéncia, advinda de

acidente de transito. Se positivo descreva-a;

b) se esta enfermidade ou deficiéncia reduziu a capacidade motora ou

a funcionalidade de algum membro do autor;

¢) Qual é o grau de invalidez do Requerente segundo a tabela do

Seguro Dpvat.

d) se a enfermidade ou deficiéncia ¢ reversivel ou definitiva;

e) se a deficiéncia é temporaria ou permanente;

Escritério: Rua Quintino Bocaiuva, n° 81
Fone: (0xx79) 9973-5810 _ CEP 49.514 — 000
Frei Paulo — Sergipe.
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OUTORGADO R FERNANDES DANTAS LIMA, brasieiro, casado,
advogado, regularmente inscrito na OAB/SE, sob o n® 3979,
com escritono sito na Avenida Gov. Leandro Maciel, n* 747
Centro, Ribeiropolis/SE, com enderego eletronico denominado
rodrigolima2005@yahoo.com.br.

PODERES - Todos em direito permitidos, sobretudo os contidos na clausula
AD JUDITIA ET AD EXTRA, bem como os enumerados na
parte “in fine" do art 38 do CPC, para o foro em geral,
podendo propor qualquer agdo, apresentar contestagao.
reconvengdo ou excegdo, Interpor quaiquer recurso em
qualquer Juizo, Instancia ou Tribunal, desistir, reconwvir,
adjudicar. receber, dar quitagdo. fazer acordos, assinar
declaragdo de hipossuficiéncia. transigir. passar recibos
fazer levantamento de depdsitos, impugnar, assinar quaisquer
termos, inclusive de inventariante, conceder e aceitar perdao
em agao penal privada, substabelecer, enfim, praticar todos
os atos que se fizerem necessarios em defesa dos direitos do
outorgante, e ainda com o fim especial de ajuizar a presente
ACAO JUDICIAL.

Contrato de Honorarios: O(A) outorgante compromete-se
a pagar ao outorgado 30% (vinte por cento) do valor
auferido com a presente acao judicial, no caso da mesma
ser julgada procedente.

Aracaju/SE, 03 de Outubro de 2018
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GOVERNO DO ESTADO DE SERGIPE :
POLICIA CIVIL
DELEGACIA ESPECIAL DE DELITOS DE TRANSITO - ARAC.AJU se

BOLETIM DE OCORRENCIA N°: 011203/2018-A01

DADOS DO REGISTRO
Data/Hora Inicio do Registro: 04/09/2018 11:47 Dala’Hora Fim: 04/09/2018 11:48
Delegado de Policia. Daniela Ramos Lima Barreto

DADOS DA OCORRENCIA

Afeto: Delegacia Especial de Delitos de Trénsito
Data/Hora do Fato: 22/07/2018 09:30

Locai do Fato
Municipio. Nossa Senhora do Socorro (SE) Bairro: Conjunio Marcos

Complemento: Av. Novo Herizonte

Tipo do Local: Via Pdblica

[Natureza Meio(s) Empregadols) ]
1095: Auto lesdo - Acidente de trénsito Veiculo
ENVOLVIDO(S)

[Nome Civil: JERFFSON DOS SANTOS (VITIMA , COMUNICANTE ) |
Nacionalidade: Brasileira Naturalidade: SE - Aracaju Sexo: Masculino Nasc: 28/12/1989
Profissdo: Motoboy
Estado Civil: Casado(a)
Nome da Mae: Ivonete da Penha Sanios Nome do Pai: Jaoelson dos Santos
Documento(s)

CPF - Cadastro de Pessoas Fisicas: 045766 275-11
Endereco

Municipio. Nossa Senhora do Socorro - SE

N°- 164

Complemenlo: Av. Novo Horizonle -

Bairro: Conjunto Marcos Freire |li 5 SEI Zmﬂ

Telefone: (79) 99936-9587 (Celular)

OBJETO(S) ENVOLVIDO(S)

Grupo Veiculo Subgrupo Molocicleta/Motoneta

Placa QKX3285 Namero do Chassi 9C2KC22120GR051580

AnolModelo Fabricacdo 2016/2016 Cor Branca

UF Veiculo Sergipe Municipio Veiculo Nossa Senhora do Socomo

Marca/Modelo HONDA/CG 180 TITAN EX Modelo HONDA/CG 160 TITAN EX

Veiculo Adulterado? Nao Quantidade 1 Unidade

Sifuag@o Envolvido
[Nome Envolvido Envolvimentos
Jerffson dos Santos Proprielario

RELATO/HISTORICO
Delegado de Policia Civil: Daniela Ramos Lima Bareto .
g::m Cilaudionor Mauricio Dos Santos Pagina 1 de 2
Sinesp de Impressdo.  04/09/2018 11:49

a ——— Protocoio n®:  N&o disponivel PPe - Sistema de Procedimentos de Policia
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77 Ne, 011208/2018-A01

BOLETIM DE OCORRENCIA

Relata a Vitima-Comunicante que pilotava sua motocicieta sentido Marcos .-reire Ill e apos desviar de um veiculo, foi
mrpwendimporummchomqmesmvanapislaemmmwadenmaceMroammm,pemuocowobdamocm
pm'sesiavnchovendoecaiunavi&Comonéosentiuﬁortasdores,bipmcasa. No dia seguinte, foi ac hospital e conforme
relatério médico, sofreu fratura do escafdide da méo direita.

ASSINATURAS

By Al Z M & __MMM//_*SL!X_Q_‘W

Claudionor Mauricio Dos Santos Jerffson dos Santos
Responsivel pelo Alendimento (vitma / Comunicante}
“Diciars para a5 Gevoos Ins oe Sreilc que 50U ofa) U sponsivel peies Ses scme & cionts que DOCRB EEPONdEr CVil & DT rle pela s;do que o
origem, conforme previsto nos Arbgos 139 ispio Caiunioss o 240-Comunicagiio Feisa de Crime ou de Contravangdo do  Gcigo Fenal Brasieiro "
8IS 732 2
Delegado de Policia Civil:Daniela Ramos Lima Barreto ;
i - Claudionor Mauricio Dos Santos Pégina 2 de 2
Data de | - 04092018 11:49
aﬂ'..!?.ﬂ' Cunevdmidag g disponivel PPe - Sistema de Procedimentos de Policia
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" - RELATORIO MEDICO | (el

NOME DO PACIENTE: _f.ca,ﬁéaf“ Lo Lo Z
DATA DAENTRADA: 3% / 1%/ Jpup o
DATADASAIDA: 22 /0% 7 204p

Obs.: Dados obtidos mediante andlise do prontuério, sem ter contato proﬁss:onal com o paciente, isto é, a
responsabilidade do atendimento cabe aos médicos que o assistiram.

INTERNAMENTO: PS( ) ENFERMARIA ( ) U’I‘I( )
HISTORICO CLINICO: '

HISTORICO CIRURGICO:

EXAMES COMPLEMENTARES:'

bl

\-IED{COSASSISTENTES: ' | ' "5 SET 2018

CONDICOES DE ALTA: MELHORADO (X) . TRANSFERIDO ( ) OBITO( )
.ARACAJU,_?'_O_de oFf
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NOME 2
“TSNATYT -
~UADE . :
ENDERECO: oo . . 4
COMPLEMENTC. . .:
MONICIPIO.....:

NOME PAI/MAE..:
RESPONSAVEL...:
“DoﬁﬁJlmb y SRR

TENDIMENTO...:
“‘”O POLI CLAM.
ACID. TRABALHO:

F e et e

._....-_.._____.___...__...__..__-__—._._._....__.__-—__...._..__..______.-_-_.......__._._..,._._____.._.__

57913 DATA: 22/07/2018 HORA: 10:13 USUARIO: ACFERRETRA
SETOR: 05-ORTOPEDIA <2,
e R e e i i S R o IO
IDENTIFICACAO DO PACIENTE LT
JERFFSON DOS SANTOS DAt >
28 ANOS NASC: 28/12/1989 SEXS. .1 MASCULINC
RUA C NOMERO: 08
700006293623309 BAIRRO: CIDADE NOVA
ARACAJU UF: SE CEP...: 45000-000
JAOELSON DOS SANTOS /IVONETE DA PENHA SANTOS
ESPOSA JANE TEL...: 79/999086¢
ARACAJU - CAPITAL 32
TRAUMA
NAO PLANO DE SAUDE....: NAO TRAUMA: NAC
NAO VEIO DE AMBULANCIA: NAO
mmHg ] PULSO: [ ] TEMP.: [ ]  PESsO:

—__.—-—-__-.-,_._..__..___.__.._._-.,-.________._..___.____.._—___..........__“____.._._____ ==

ZIXAMES COMPLEMENTARES: [ 1 RATIO X [ ] SANGUE [ ] URINA [ 1 TC
i [ ] LIQUCR [ ] EC [ ULTRASSONOGRAFIA
 SUSPEITA DE VICLENCIA OU MAUS TRATOS: [ ] SIM [ ] NAO

DADOS INICOS /

: DATA PRIMEIROS STNTOMAS /
cye&}ﬁy QLN e &Ft;E}X‘ jﬁ,bhigj)(:_ﬂf,/

F A
v

g T T T eSS S e SRy o B sty e e N T e
S IAGNOSTICO: Co N - :
N ?\"ML@&.&, ____E.zs._aus.zg.z__ h o

CATA DA SAIDA: / / HORA DA SAIDA: e
A2_TA: | 1 _DECISAC MEDICA [ 1 A PEDIDO [ 1 EVASAO [ ] DESISTENCIA
§<:*’Z§tayINHADO AO AMBULATORIO
-NTERNATAO NC PROPRIO HOSPITAL (SETOR): )
“RANSFERENCIA (UNIDADE DE SAUDE) :
OBITO: [ ] ATE 48HS [ ] APOS 48HS | [ ] FAMTLIA 7 [ ] ANAT. PATOL
f ot
l Y. . -'.-:::25_’;.

~ASS-NATURA DO PACIENTE/RESPONSAVEL ASSINATU

18 0 oE S
, B S 48

'IMBO O MEDICO




-——--—-—--—-——4-———4-_-._—_--—

5/DATASUS HOSPITAL GOVERNADOR JOAO ALVES FILHO
No. DO BE: 1757913 DATA: 22/07/2018 HORA: 10:13 USUARIO. ACFERREIRA
NS SETOR: 05-ORTOPEDIA o
_“"*‘-—‘—-*‘*‘““*‘-“-“-*-'-*'*--*—*-'—"--"—‘-*—‘““'*““‘“‘—’;ﬁabi_ ““““““““
IDENTIFICACAO DO PACIENTE x>t A
NOME : JERFFSON DOS SANTOS Dt &=
=DADE.........: 28 aNOS NASC: 28/12/1989 SEXS. .1 MASCULING
ZNDERECO. .....: RUA C NUMERO: 08
“OMPLEMENTO...: 700006293623309 BAIRRO: CIDADE NOVA
MUNICI®IO. . ; -, : ARACAJU UF: SE CEP...: 45000-000
NOME PAI/MAE..: JAOELSON DOS SANTOS /IVONETE DA PENHA SANTOS
RESPONSAVEL...: ESPOSA JANE TEL...: 79/9990860
FROCEDENCIA...: ARACAJU - CAPITAL 32
ATENDIMENTO...: TRAUMA
CASC POLICIAL.: NAO PLANO DE SAUDE....: NAO TRAUMA: NAO
ACID. TRABALHO: NAO VEIO DE AMBULANCIA: NAO
PA: | X mmHg ] PULSO: [ !l TEMP.: [ ] PESo:
ZXAMES COMPLEMENTARES : [ ] RATO X [ ] SANGUE [ ] URINA £ ] =
[ 1 LIQUOR [ ] ECG { 1 ULTRASSONOGRAFI
SUSPEITA DE VIOLENCIA OU MAUS TRATOS-: [ 1 sIM [ ] Nao
DADOS CLINICOS: DATA PRIMEIROS SINTOMAS: /I /.
: : —
- - Y.
o4
ANOTACOES DA ENFERMAGEM:

NOSTICO:

T A

~ e 8\

__.__-.___.__.__..__._4_‘____.._._.__‘_____._-.__._...

-

CATA DA SAIDA- / / ORA DA SAIDA:-: :
A-TA: [ ] _DECISAC MEDICA [ ] A PEDIDO [ 1 EVASAO [ ] DESISTENCIA
"1 ENCAMINHADO AQ AMBULATORIO
-NTERNATAO NC PROPRIO HOSPITAL (SETCR):
’

-RANSFERENCIA (UNIDADE DE SAUDE) : ot wa o TN
OBITO: [ ] ATE 48HS [ ] APOS 48HS | [ 1 FAMILIA™®:[ X [ ] ANAT. PATOL

[ Rldsr e

L. it

ASSINATURA DO PACIENTE/RESPONSAVEL ASSINATU IMBQHﬁO MEDICO

2 0E
. 55 ,'{22




0 T AUTORIZACAO DE PAGAMENTO DE SINISTRO - CREDITO EM CONTA E REGISTRO
Ll DER DE INFORMACOES CADASTRAIS PESSOA FISICA - CIRCULAR SUSEP 445/12

Administradera do Segure DPVAT

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

-

\
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 analise do seu pedido de indenizagao. Dados incompletos ou incorretos impedem o banco de creditar
0 pagamento.

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

_ E obrigatério Representante Legal para:

Beneficiario entre 0 a 15 anos (pai, mae, tutor) ou o Incapaz com curador. O formulério devera 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”).

Beneficiario com 16 ou 17 anos - Necessario que o Beneficidrio seja assistido por seu “Representante Legal” (Pai, Mae, Tutor).
O formulario devera ser preenchido com os dados do beneficiario. Necesséario que o formulério seja assinado pelo menor

L de idade (no campo 1“Assinatura do Beneficiario”) e seu Representante Legal (campo 2 “Assinatura do Representante legal”).

{ Numero do Sinistro ou ASL CPFdaVitima ) [Nome completo da vitima B
Ll L . _zg_aw V. gl )
B

=
DADOS DO RECEBEDOR DA INDENIZAGAO: BENEFICIARIO OU REPRESENTANTE LEGAL

Nome completo ; CPF titular da conta Profissao
___?éd%'m_.g/ pas AN ALY OYS . 36 2351/ SR
E /Sye;o - Numero Complemento
- oy (54 .
Bairro Cidade Estado CEP !
| Cioopg Nowy nnchss SErs £ 449034030 |
| Email Telefone (DDD)

e (39) 133285324
Declaro, sob as penas da lei e para fins de prova de residéncia junto a Seguradora Lider - DPVAT, residir no endereco acima. Segue, em anexo,
cpia do comprovante de residéncia do endereco informado.

et

—

FAIXA DE RENDA MENSAL E DADOS BANCARIOS

o(, RECUSO INFORMAR ) SEM RENDA () ATE RS 1.000,00 (] RS 1.001,00 ATE R$ 3.000,00
|| RS 3.001,00 ATE R$ 5.000,00 ] R$ 5.001,00 ATE R$ 7.000,00 [[] R$7.001,00 ATERS 10.000,00 [ ] ACIMA DE R$ 10.000,00

i/ CONTA POUPANGA (Somente para os bancos abaixo. Assinale uma opgao) | [ CONTA CORRENTE (todos os bancos)
{ IBRADESCO (237) [ BANCO DOBRASIL(001) [ JITAU (341) ssinng

Nome NRO :
W CAIXA ECONOMICA FEDERAL (104) l ] | ?
AGENCIA CONTA o ENcu-\- — = et s Il

NRO. NRO. DV NRO. DV NRO. DV

DN
f | " | 1 sy |} \ C—
0454 = [__,Zéé/% (g ] [ J| | | i
I (Informar digito se existir} (Informar digito se existir) (Informar digito se existir)

(informar digito se existir)

)

Declaro que os dados bancarios sdao de minha titularidade e, comprovada a cobertura securitaria para o sinistro, autorizo a
Seguradora Lider a efetuar o pagamento da indenizacao do Seguro DPVAT, mediante o crédito na referida agéncia e conta.
Apos efetivado o crédito, reconheco e dou plena quitacao do valor indenizado.

5 SET 2018
,cZZ de S ;7:@:5&12 de_ zz2/&
Local e Data
- [ ‘ Camp@ 1 - Assinatura do Beneficiario Campo 2 - Assinatura do Representante Legal

iPedBoo1 vo01/2017
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'
% L|DER DECLARACAO DE AUSENCIA DE LAUDO DO IML - CIRCULAR SUSEP 445,12

o enurg DPVAL

i esdlarecimentos, acesse o site http://www.seguradoralider.com.br ou ligue para o SAC DPVAT 0800 0221204 cu 0800 (221 2
“wiusiva para pessoas com deficiéncia auditiva e de fala)

INFORMACOES PARA PREENCHIMENTO:

t hecessano o preenchimento completo de todos os campos com os dados da VITIMA e do seu REPRESENTANTE LEGAL* {caso
«¢ja aplicavel) sem rasuras. O Representante Legal* é obrigatorio para os seguintes casos:

Lasos com vitima entre 0 a 15 anos - O Representante Legal é representado pelo pai, mae ou tutor. Apenas o Representante

tevera assinar a declaragao no campo 2 (“Assinatura do Representante Legal”);

as0s com vitima entre 16 e 17 anos - Neste caso, é necessario que a vitima seja assistida por um Representante Legal (pai,

Hae ou tutor). O formulario devera ser assinado pela vitima menor de idade no campo 1 (“Assinatura da Vitima®) e tamber por
‘epresentante Legal no campo 2 (“Assinatura do Representante Legal”).

L4505 com vitima interditada com curador - Neste caso em especifico, apenas o Representante Legal devera assinar o

latacaono campo 2 ("Assinatura do Representante Legal”).

= —‘l ;’EPE'da Vitima | [Data do Acidente
i

SerfFion sos  Seazis — N\ous.366.235-1) . 22-0F- 20/3

nripleto da Vilima

REPRESENTANTE LEGAL DA VITIMA

Norme com pleto do Representante Legal

| CPF do Repre;;ntann: legal

| .
Ermal | Telefone (DDD)

Leclaro, sob as penas da lei, que estou impossibilitado de apresentar o laudo do Instituto Médico Legal (IML) para os fins de requerimento de |
| ihdenizacao do Seguro DPVAT (Lei n® 6.194/74), uma vez que:

Assinalar uma das opgoes abaixo:

Nao ha estabelecimento do IML que atenda a regiao do acidente ou da minha residéncia; ou

v estabelecimento do IML que atende a regiao do acidente ou da minha residéncia nio realiza pericias para fins de prova do Seguro
DPVAT; ou

U estabelecimento do IML que atende a regiao do acidente ou da minha residén

cia realiza pericias com prazo superior a 90 (noventa) dias |
do respectivo pedido. ;

' objetiva de permitir o exame do meu pedido de indenizagao do Seguro BPVAT, para a cobertura de invalidez permanente causada
inente por veiculo automotor de via terrestre, solicito que esta decl aracao permita o prosseguimento da analise da minha documen

¢ maapresentacao do laudo do Instituto Médico Legal-IML, concordando, desde ja, em me submeter & pericia médica as custas da
faddora Lider DPVAT para a correta avaliagao da existéncia e afericao do grau da lesao, ou leses, para os fins do §1°'do art. 3° da Lei n°

arouinda estar ciente de que a autorizagao para a realizacao dessa pericia nao si

: gnifica prévia concordancia com a futura avaliacao
fmedica ou renuncia ao direito de contestd-la, caso discorde do seu contetido.

"5 SET 2018

%%é P37 de S/Hé:z {he de 2_224“5

Local e Data
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Campo 1/ Assinatura do Beneficiario

Campo 2 - Assinatura do Representante Legal
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ASL: ASL-0338452/18
NO g0 sinisto: 3180429707 Mum. Segquéncia: 1 Nabwrera do sswstro: [nvallder
Seguradora: AZUL COMPANHIA DE SEGURDS 4 prigriting Status: Cancelado
Dependéncia: 0535
Rardo da Megatva: Cancelamento m
PORTO SEGURD CIA de Seguros..
DADOS SINISTRO
Data da redamacio: 15082018 Data do sinistro: FEOTAE
Dat@ oo Gtmo documento , -
Horao:
entreque *- 150972018 09:30
DADOS DA VITIMA
Vitsma: [JERFFSON DOS SANTOS | Dota de nascmento: 28121585
CPF: [(45.766.275-11 | CPF de- Pripric Sewo *: Masouiino

Titular do CPF: |JERFFSOM DOS SANTOS

Data da alitima carga: | 1502018 i

Sinistro em processo de reguiacio. Nio & possivel receber documentos.
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Poder Judiciario
Do Estado de Sergipe

VARA DE ACIDENTES E DELITOS DE TRANSITO DA COMARCA DE ARACAJU

Av. Pres. Tancredo Neves, Bairro Capucho, Aracaju/SE, CEP 49080470
Horario de Funcionamento: 07:00 as 13:00

PROCESSO:
201840601596

DATA:
08/11/2018

MOVIMENTO:
Concluséao

DESCRICAO:
Nesta data fagco o processo eletrénico concluso.

LOCALIZACAO:
Juiz

PUBLICACAO:
Nao

p. 24
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Poder Judiciario
Do Estado de Sergipe

VARA DE ACIDENTES E DELITOS DE TRANSITO DA COMARCA DE ARACAJU
Av. Pres. Tancredo Neves, Bairro Capucho, Aracaju/SE, CEP 49080470
Horario de Funcionamento: 07:00 as 13:00

PROCESSO:
201840601596

DATA:
30/11/2018

MOVIMENTO:
Despacho

DESCRICAO:

A peticéo inicial encontra-se em conformidade com o artigo 319 do CPC, néo é caso de improcedéncia liminar do(s)
pedido(s) e o direito que baseia a pretensdo ndo veda a autocomposicdo e, embora a parte autora indique na peca
desinteresse, mesmo assim, nos termos do disposto no art. 334, 8§4°, |, do CPC, encaminhem-se os autos a CEJUSC
para designacéo de audiéncia de conciliacdo ou de mediacao, citando a parte requerida para nela comparecer,
intimando-se o primeiro, na pessoa de seu advogado, via DJe, para a mesma finalidade;

LOCALIZACAO:
Secretaria

PUBLICACAO:
Sim

p. 25



Poder Judiciario do Estado de Sergipe
Varade Acidentes e Delitosde Transito

N Processo 201840601596 - NUmer o Unico: 0042781-37.2018.8.25.0001
Autor: JERFFSON DOS SANTOS
Réu: SEG LIDER DOS CONSORCIOSDO SEGURO DPVAT

Movimento: Despacho >> Mero Expediente

Cls.

Por se presumirem verdadeiras as alegacdes de hipossuficiéncia deduzidas por pessoa natural, bem como
por ndo verificar nos autos elementos que evidenciem a falta dos pressupostos legais para a sua
concessdo, defiro o pedido de justica gratuita, nos termos do artigo 99, § 2°, do Cddigo de Processo
Civil.

A peticdo inicial encontra-se em conformidade com o artigo 319 do CPC, ndo é caso de improcedéncia
liminar do(s) pedido(s) e o direito que baseia a pretensdo ndo veda a autocomposicdo e, embora a parte

autora indique na pega desinteresse, mesmo assim, nos termos do disposto no art. 334, 84°, |, do CPC,
encaminhem-se os autos a CEJUSC para designacéo de audiéncia de conciliacgo ou de mediagéo, citando
a parte requerida para nela comparecer, intimando-se o primeiro, na pessoa de seu advogado, via DJe,
paraamesma finalidade;

Cite-se e intime-se a répara comparecer a aludida audiéncia, ficando cientes que, em caso de desinteresse
na autocomposi¢cdo, deverdo informar a este Juizo em até 10 (dez) dias antes da realizag&o do ato, sendo
obrigatéria a manifestacdo de todos os litisconsortes (art. 334, 88 5° e 6°, CPC).

Em havendo a anuéncia quanto a realizacdo da audiéncia, mas ndo chegando as partes ao acordo, o prazo
para resposta, que sera de 15 (quinze) dias, iniciar-se-a no dia seguinte a audiéncia (art. 335, capute
inciso |, do CPC).

Na hipétese de ndo haver audiéncia — por desinteresse das partes ou por ndo ser admitida a
autocomposicao (art. 334, 8 4° do CPC), o prazo para resposta teréd como termo inicia o dia do protocolo
do pedido de cancelamento da audiéncia de conciliacdo/mediacdo ou nos termos do art. 231 do CPC (art.
335do CPC).

Observem as partes que a auséncia injustificada a audiéncia de conciliagcdo/mediacdo, sera considerada
ato atentatdrio a dignidade da justica cabendo aplicacdo de multa de até 2% (dois por cento) da vantagem
econdmica pretendida ou do valor da causa a ser revertida em favor da Uni&o ou do Estado (art. 334, 88°,
do CPC).

Ficam as partes advertidas de que o compar ecimento para a audiéncia de conciliacdo acompanhadas
de advogados é obrigatoério (art. 334, 89°, do CPC) e que poderdo constituir representante com poderes
paranegociar e transigir, desde que por meio de procuracéo especifica (art. 334, §10, do CPC).

Intimem-se as partes e patronos, observando a escrivania/ CEJUSC o disposto no art.334, capute § 3°, do
CPC, que determina a citacdo da parte requerida com pelo menos 20 dias de antecedéncia da audiéncia
designada, bem como que aintimac&o da parte autora devera ser realizada na pessoa de seu advogado.

p. 26

Assinado eletronicamente por Rémulo Dantas Brandao, Juiz(a) de Vara de Acidentes e Delitos de Transito,
em 30/11/2018 as 11:27:07, conforme art. 1°, Ill, "b", da Lei 11.419/2006.
Conferéncia em www.tjse.jus.br/portal/servicos/judiciais/autenticacao-de-documentos. Numero de Consulta: 2018002987600-59. fl: 1/2




Remetam-se os autos a Central/Nucleo de Conciliagdo (CEJUSC) para as providéncias visando
realizacdo dos atos or denados.

Aracaju/SE, 28 de novembro de 2018.

ROMULO DANTAS BRANDAO

Juiz de Direito

Documento assinado eletronicamente por RGmulo Dantas Brand&o, Juiz(a) de Vara de
o Acidentes e Delitos de Transito, em 30/11/2018, as 11:27:07, conforme art. 1°, 111, "b",

eletrinica | da Lei 11.419/2006.

JSE

A conferéncia da autenticidade do documento esta disponivel no endereco eletrénico
www.tjse.jus.br/portal/servicos/judiciai s/autenti cacao-de-documentos, mediante
preenchimento do nimero de consulta publica 2018002987600-59.

o

p. 27
‘i | A | Assinado eletronicamente por Rdmulo Dantas Brand&o, Juiz(a) de Vara de Acidentes e Delitos de Transito,
L em 30/11/2018 as 11:27:07, conforme art. 1°, Ill, "b", da Lei 11.419/2006.

TISE| Conferéncia em www.tjse.jus.br/portal/servicos/judiciais/autenticacao-de-documentos. Numero de Consulta: 2018002987600-59. fl: 2/2




PROCESSO:
201840601596

DATA:
04/12/2018

MOVIMENTO:
Remessa

DESCRICAO:

LOCALIZACAO:

I migera 4
- Tt -

Poder Judiciario
Do Estado de Sergipe

VARA DE ACIDENTES E DELITOS DE TRANSITO DA COMARCA DE ARACAJU
Av. Pres. Tancredo Neves, Bairro Capucho, Aracaju/SE, CEP 49080470
Horario de Funcionamento: 07:00 as 13:00

Centro Judiciario de Solugéo de Conflitos e Cidadania de Aracaju

PUBLICACAO:
N&ao

p. 28
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Poder Judiciario
Do Estado de Sergipe

VARA DE ACIDENTES E DELITOS DE TRANSITO DA COMARCA DE ARACAJU
Av. Pres. Tancredo Neves, Bairro Capucho, Aracaju/SE, CEP 49080470
Horario de Funcionamento: 07:00 as 13:00

PROCESSO:
201840601596

DATA:
18/12/2018

MOVIMENTO:
Ato Ordinatoério

DESCRICAO:
Designo o dia 20/02/2019, as 11:40 Horas, para a audiéncia de conciliacdo, a ser realizada na sala 1 da Central de
Conciliacdo do Férum Gumersindo Bessa.

LOCALIZACAO:
Centro Judiciario de Solugéo de Conflitos e Cidadania de Aracaju

PUBLICACAO:
Sim
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Poder Judiciario
Do Estado de Sergipe

VARA DE ACIDENTES E DELITOS DE TRANSITO DA COMARCA DE ARACAJU
Av. Pres. Tancredo Neves, Bairro Capucho, Aracaju/SE, CEP 49080470
Horario de Funcionamento: 07:00 as 13:00

PROCESSO:
201840601596

DATA:
18/12/2018

MOVIMENTO:
Ato Ordinatoério

DESCRICAO:
Em conformidade com o artigo 334, § 3°, CPC, considera-se intimada a parte autora, para a audiéncia designada,
através de seu patrono, via DJE.

LOCALIZACAO:
Centro Judiciario de Solugéo de Conflitos e Cidadania de Aracaju

PUBLICACAO:
Sim
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Poder Judiciario
Do Estado de Sergipe

VARA DE ACIDENTES E DELITOS DE TRANSITO DA COMARCA DE ARACAJU

Av. Pres. Tancredo Neves, Bairro Capucho, Aracaju/SE, CEP 49080470
Horario de Funcionamento: 07:00 as 13:00

PROCESSO:
201840601596

DATA:
19/12/2018

MOVIMENTO:
Expedicdo de Documento

DESCRICAO:
Mandado de 201840605148 do tipo (NCPC) - Mandado Citacéo e Intimacéo - Procedimento Comum - audiéncia
[TM4145,MD150]

{Destinatario(a): SEG LIDER DOS CONSORCIOS DO SEGURO DPVAT}

LOCALIZACAO:
Centro Judiciario de Solugéo de Conflitos e Cidadania de Aracaju

PUBLICACAO:
N&ao
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Normal(Justica Gratuita)

201840605148

TRIBUNAL DE JUSTICA DO ESTADO DE SERGIPE
\gé]% Centro Judiciario de Solugéo de Conflitos e Cidadania de

Y0 g Aracaju
W Av. Pres. Tancredo Neves, S/N
L ‘s B Bairro - Capucho  Cidade - Aracaju
Cep - 49080-901 Telefone - 3226-3552/3711

PROCESSO: 201840601596 (Eletrénico)
NUMERO UNICO: 0042781-37.2018.8.25.0001
NATUREZA: Procedimento Comum

REQUERENTE: JERFFSON DOS SANTOS
REQUERIDO: SEG LIDER DOS CONSORCIOS DO SEGURO DPVAT

CARTA DE CITACAO E INTIMACAO

Prezado(a) Senhor(a),

Através da presente, fica Vossa Senhoria CITADO(A) para a audiéncia de Conciliacdo ou de
Mediacdo na forma do Art. 334, para a finalidade abaixo transcrita.

Finalidade: Comparecer a este Juizo para audiéncia de Conciliacdo ou de Mediacéo, de acordo com Arts. 334
e 344 do CPC. Nao havendo autocomposi¢éo, 0 prazo para a contestacdo, 15 (quinze) dias, sera contado na
forma do Art. 335 do CPC. Fica advertido(a) que devera comparecer a referida audiéncia acompanhado(a) de
advogado(a) ou defensor(a) publico(a).

Despacho: Cite-se e intime-se a répara comparecer a aludida audiéncia, ficando cientes que, em caso de
desinteresse na autocomposi¢éo, deverao informar a este Juizo em até 10 (dez) dias antes da realizagédo do
ato, sendo obrigatéria a manifestacédo de todos os litisconsortes (art. 334, 88 5° e 6°, CPC).

Data e horéario da audiéncia: 20/02/2019 as 11:40:00, Local: Centro Judiciario de Solucao de Conflitos e
Cidadania, Férum Gumersindo Bessa, Aracaju,SE.PAUTA 1

Adverténcia: O ndo comparecimento injustificado do autor ou do réu a audiéncia de conciliagao € considerado
ato atentatério a dignidade da justica e sera sancionado com multa de até dois por cento da vantagem
econdmica pretendida ou do valor da causa, revertida em favor da Unido ou do Estado.

Qualificagdo da parte ré:

Nome: SEG LIDER DOS CONSORCIOS DO SEGURO DPVAT
Residéncia: RUA SENADOR DANTAS, 5° ANDAR, 74

Bairro: CENTRO

CEP: 20031205

Cidade: RIO DE JANEIRO - RJ - RJ

IIm° (a) Sr(a)
Nome: SEG LIDER DOS CONSORCIOS DO SEGURO DPVAT
Residéncia: RUA SENADOR DANTAS, 5° ANDAR, 74
Bairro: CENTRO
CEP: 20031205
Cidade: RIO DE JANEIRO - RJ - RJ
[TM4145, MD150]

Documento assinado eletronicamente por Ivonete dos Santos de Almeida, Escrivdo/Chefe
] de Secretaria/Secretario/Subsecretario de Centro Judiciario de Solucdo de Conflitos e
TISE :s;itqgg.i.ég Cidadania de Aracaju, em 19/12/2018, as 07:46:10, conforme art. 1°, Ill, "b", da Lei
: 11.419/2006.

p. 32

| A | Assinado eletronicamente por Ivonete dos Santos de Almeida, Escrivao/Chefe de Secretaria/Secretario/Subsecretario de Centro Judiciério de Solugéo de Cc
b4 em 19/12/2018 as 07:46:10, conforme art. 1°, IIl, "b", da Lei 11.419/2006.
i Conferéncia em www.tjse.jus.br/portal/servicos/judiciais/autenticacao-de-documentos. Numero de Consulta: 2018003163077-74. fl: 1/2




A conferéncia da autenticidade do documento estad disponivel no endereco eletrénico
www.tjse.jus.br/portal/servicos/judiciais/autenticacao-de-documentos, mediante preenchimento
do nimero de consulta publica 2018003163077-74.

p. 33

Assinado eletronicamente por Ivonete dos Santos de Almeida, Escrivéo/Chefe de Secretaria/Secretario/Subsecretario de Centro Judiciario de Solugéo de Cc
em 19/12/2018 as 07:46:10, conforme art. 1°, IIl, "b", da Lei 11.419/2006.
Conferéncia em www.tjse.jus.br/portal/servicos/judiciais/autenticacao-de-documentos. Numero de Consulta: 2018003163077-74. fl: 2/2

TUSE | 2stinatura
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Poder Judiciario
Do Estado de Sergipe

VARA DE ACIDENTES E DELITOS DE TRANSITO DA COMARCA DE ARACAJU
Av. Pres. Tancredo Neves, Bairro Capucho, Aracaju/SE, CEP 49080470
Horario de Funcionamento: 07:00 as 13:00

PROCESSO:
201840601596

DATA:
07/01/2019

MOVIMENTO:
Juntada

DESCRICAO:
Aviso de Recebimento de AR Digital n° 201840605148, conforme arquivo em anexo. Objetivo: Atingido

{Destinatario(a): SEG LIDER DOS CONSORCIOS DO SEGURO DPVAT}

LOCALIZACAO:
Centro Judiciario de Solucdo de Conflitos e Cidadania de Aracaju

PUBLICACAO:
Nao

p. 34



DESTINATARIO

SEG LIDER DOS CONSORCIOS DO SEGURO DPVAT
- |RUA SENADOR DANTAS n° 74, 5° ANDAR. CENTRO.

+]20031205 - RIO DE JANEIRO - RJ

v R%ADJE?E ;_::NTREGA

CARIMBO

2]51.

ENDEREGO PARA DEVOLUCAO DO AR - Centralizador Regional

MR g, I

DECLARACAO DE CONTEUDO (OU INFORMACOES DE INTERESSE DO CLIENTE. - OPCIONAL)

Referente ao processo de nro. 2018406 éEF%pe mandado nre. 201840605148

T T T e

Tgmmﬁ AEMR MOTVOS DE DEVOLUCAO RUBRICA E_MATRICULA DO
12 / ‘_./A— ATENG AD: E] Mudou-se E Recusado W {ﬂ" IRC
Apés a3° Endereco insuficiente IE Nao procurade » L e
|22 / i A znta tentativa, E Nio existe o niimero - Ausente 8 i ggy
_ ’ - devolver o [4] Desconhecido - Falecido '395 g
|32 / e 1EL - .objeto, EOutms: -
([ ASSINATURA 0O REGQE\B‘(JB? 0800305 T4 DE

'['NOME LEGIVEL DO RECEBEDOR

DOC. DE {DENTIDALL - -
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Poder Judiciario
Do Estado de Sergipe

VARA DE ACIDENTES E DELITOS DE TRANSITO DA COMARCA DE ARACAJU
Av. Pres. Tancredo Neves, Bairro Capucho, Aracaju/SE, CEP 49080470
Horario de Funcionamento: 07:00 as 13:00

PROCESSO:
201840601596

DATA:
14/01/2019

MOVIMENTO:
Remessa

DESCRICAO:
{Processo devolvido automaticamente pelo CEJUSC, em face da publicacdo da Portaria Normativa GP1 n°
03/2019.}

LOCALIZACAO:
Secretaria

PUBLICACAO:
N&ao

p. 36
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