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C LiDEr

Administradora do Seguro DPVAT

Rio de Janeiro, 30 de Novembro de 2018

Aos Cuidados de: SAMUEL PEIXOTO DA MOTA

Ne Sinistro: 3180560144

Vitima: SAMUEL PEIXOTO DA MOTA
Data do Acidente: 30/09/2018

Cobertura: INVALIDEZ

Procurador: ALEXANDRE BARBOSA DA CRUZ

Assunto: AVISO DE SINISTRO
Senhor(a),

Informamos que o seu pedido de indeniza¢do foi cadastrado sob o numero de sinistro
3180560144.

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 informacgdes 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 n? 13654307



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: 31/01/2019
NUMERO DO DOCUMENTO:
VALOR TOTAL: 2.531,25

***x*x*** TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: SAMUEL PEIXOTO DA MOTA

BANCO: 104
AGENCIA: 02183
CONTA: 000000011058-6

Nr. da Autenticacdo AF300COBB3998DFC



, , Seguradora
PARECER DE ANALISE MEDICA L i D E R

DADOS DO SINISTRO
NUmero: 3180560144 Cidade: Fortaleza Natureza: Invalidez Permanente
Vitima: SAMUEL PEIXOTO DA MOTA Data do acidente: 30/09/2018 Seguradora: COMPREV SEGURADORA
S/A
PARECER

Diagnéstico: Luxacdo acromioclavicular a direita, trauma cranioencefalico, fratura de arcos costais a direita e escoriacoes em terco
médio do antebraco esquerdo.

Descrigdo do exame Ao exame de ombro direito: apresenta assimetria escapular, instabilidade articular e diminuicdo importante da

fisico: amplitude dos movimentos, com limitacdo flexdo aos 90° e abdugdo aos 50°, bem como extens3o aos 159, adugdo
aos 109, rotacdo medial 25° e rotagdo lateral de 20°. Apresenta dor a palpacdo na regido clavicular. Reducdo de
forca em ombro (Grau II). Apresenta trofismo mantido em membro superior sem prejuizo de forca motora e
mobilidade plena nos demais segmentos do membro, de modo que a repercussao da lesdo fica restrita ao segmento.
Com relagdo ao trauma cranio encefélico, apresenta boa evolugdo apds acidente, estando preservadas todas as
funcdes neuroldgicas plenas. Ndo apresenta qualquer comprometimento de fungado vital ou autonémica decorrentes
da lesdo. Consciéncia licida. Respondeu ao perguntado de maneira clara e coerente. Orientado no tempo, no espaco,
e circunstancias. Pensamento sem alteracdes delirantes, delirdides ou fabulatdrias. Inteligéncia dentro da
normalidade. Ndo demonstra ou menciona sinais clinicos sugestivos de alterages da sensopercepcdo. Afetos
modulados. Normovigil. Normotenaz. Humor normofdrico. Juizo critico e pragmatismo preservados. Com relagao a
fratura de arcos costais, apds avaliacdo, ndo foi constatada presenca de sequela decorrente da lesdo, eis que o
periciado apresenta preservada a mobilidade total da estrutura toracica, sem prejuizo a insuflacdo e desinsuflagao
pulmonar. Ao exame fisico dirigido ao membro superior esquerdo, apresenta amplitude de movimentos articulares
dentro dos padroes de normalidade, realizando flexdo de 0° a 80°, extensao de 0° a 70°, desvio ulnar de 0° a 45° e
desvio radial em 0° a 30° do punho, flexao de 0° a 150° e extensdo de 150° até 0°, do cotovelo com pronacgdo e
supinacao de 0° a 70° do antebrago, flexao e abdugao de 0° a 180°, extensdo de 0° a 45°, aducao de 0° a 40°,
rotacdo medial de 0° a 90° e rotacdo lateral de 0° a 70° do ombro. Revela, ainda, auséncia de alteracdes troficas,
possuindo forca muscular em grau maximo. Assim, ndo se constata presenca de sequela funcional permanente
decorrente de lesdo.

Resultados terapéuticos: Periciado apresentou como diagndstico, no primeiro atendimento, considerado como fase aguda, luxacdo
acromioclavicular a direita, trauma cranioencefalico, fratura de arcos costais a direita e escoriagdes em tergo médio
do antebrago esquerdo, conforme documentos de pronto atendimento datados em 30/09/2018. Visando reduzir ou
curar as sequelas naquele momento, realizou tratamento medicamentoso, conservador e fisioterdpico para a luxagdo
acromioclavicular a direita, trauma cranioencefalico, fratura de arcos costais a direita e escoriagbes em terco médio
do antebrago esquerdo. Apos os aludidos tratamentos, foi identificado o quadro pds-traumatico com melhora do seu
quadro inicial para a luxacdo acromioclavicular a direita e melhora definitiva para as demais lesdes. Atualmente,
conforme relato do periciado e documentos apresentados, percebe-se que houve a alta médica, ou seja, que as
lesGes estao consolidadas. Apresenta sequelas permanentes conforme descrito no exame fisico do ombro direito e
quadro resolutivo com auséncia de sequelas neuroldgicas, da estrutura toracica e do membro superior esquerdo.
Inexistem medidas terapéuticas disponiveis, estando as lesdes consolidadas no estagio atual.

Sequelas permanentes: Perda parcial e incompleta do ombro direito, em grau intenso, devido a reducdo da mobilidade e forca do mecanismo
acromioclavicular.

Sequelas: Com sequela
Data do exame fisico: 26/01/2019

Conduta mantida:

Observacoes:
DANOS
Enquadramento

DANOS CORPORAIS Percentual da Perda da Perda (art 3° % Apurado Indenizagao

COMPROVADOS (Tabela da Lei 6.194/74) § 1°da Lei P pelo dano

6.194/74)
Perda completa da mobilidade de um dos 25 9, Em grau intenso - 75 18.75% R$ 2.531,25
ombros ’ % 1270 I

Total 18,75 % R$ 2.531,25




