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: 09/05/2018

NUMERO DO DOCUMENTO:

VALOR TOTAL: 1.687,50

***x*x*** TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: JEAN CARLOS BORGES VIANA

BANCO: 104
AGENCIA: 01987
CONTA: 000000032316-2

Nr. da Autenticacdo B50B551D224610CD



, , Seguradora
PARECER DE PERICIA MEDICA J L i D E R

DADOS DO SINISTRO

NUmero: 3180143820 Cidade: Teresina Natureza: Invalidez Permanente

Vitima: JEAN CARLOS BORGES VIANA Data do acidente: 30/10/2017 Seguradora: BRADESCO AUTO/RE
COMPANHIA DE SEG

PARECER

Diagnéstico: FRATURA DE CLAVICULA DIREITA.
Descrigdao do exame ViTIMA APRESENTA DIMINUICAO DOS MOVIMENTOS DE ABDQCAO (ADM EM 90°), ELEVAGAO (ADM EM 80°) E
médico pericial: ADUCAO (ADM EM 20°) DO OMBRO DIREITO, COM DIMINUIGCAO DA FORCA MUSCULAR.
Resultados terapéuticos: TRATAMENTO CONSERVADOR COM IMOBILIZACAO POR TIPOIA AMERICANA. REALIZOU FISIOTERAPIA.
Sequelas permanentes: Limitagdao funcional do ombro direito em grau médio.
Sequelas: Com sequela
Data da pericia: 07/05/2018
Conduta mantida:

Observagoes: Indenizacdo em grau médio do ombro devido a limitacdo da mobilidade articular (abdugdo de 90 graus, elevacdo de
80 graus e aducdo de 20 graus).
Procedida avaliagdo médica na cidade de Teresina.

Médico examinador: Ismar Aguiar Marques Filho
CRM do médico: 3165
UF do CRM do médico: PI

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)
Perda completa da mobilidade de um dos 259, Em grau médio - 50 % 12.5% R$ 1.687,50
ombros ! e
Total 12,5 % R$ 1.687,50

PRESTADOR
MOZES E SZTRAJMAN MEDICOS ASSOCIADOS S/C LTDA

Médico revisor: JULIO O MOZES
CRM do médico: 20462
UF do CRM do médico: SP

Assinatura do médico:




( Sequradora Lider dos
Consércios do Seguro DPVAT

Laudo de Avaliacao Médica para fins de Verificagao e

Quantificacao de Les6es Permanentes em Vitimas do Seguro DPVAT

Documento confidencial, de circulacao restrita, regida por sigilo.

Numero do Sinistro: 3180143820

Nome do(a) Examinado(a): JEAN CARLOS BORGES VIANA

Enderego do(a) Examinado(a):

Rua Teresa Martins, 3544 - Santo Anténio - Teresina - Pl - CEP 64032-520
Identificagdo - Orgdo Emissor / UF / Nimero: [ SSP /MS ] 001606705

Data e local do acidente: [ 30/10/2017] BR 316, TERESINA-PI

Data e local do exame: [ 07/05/2018 ] Teresina [ PI]

Resultado da Avaliaciao Médica

I. Descreva o(s) diagndstico(s) das lesdes efetivamente produzidas no acidente relatado e
comprovado.
FRATURA DE CLAVICULA DIREITA.

Il. Descrever o tratamento realizado, eventuais complicacdes e a data da alta.
TRATAMENTO CONSERVADOR COM IMOBILIZACAO POR TIPOIA AMERICANA. REALIZOU FISIOTERAPIA.

lll. Descreva o exame fisico atual especificamente relacionado ao diagndstico relatado.

VITIMA APRESENTA DIMINUICAO DOS MOVIMENTOS DE ABDUCAO(ADM EM 904, ELEVAGAO(ADM EM 80°) E
ADUCAO(ADM EM 20%) DO OMBRO DIREITO, COM DIMINUICAO DA FORCA MUSCULAR.

IV. Nexo de causalidade: as lesdes descritas sdo decorrentes do acidente transito e
comprovadas na documentagao apresentada?
[X]Sim[ ]N&o

V. Existe sequela (lesdo deficitaria irreversivel ndo mais susceptivel a qualquer medida
terapéutica)?
[ X]Sim[ ]Nao

VI. Descrever objetivamente as sequelas (déficits funcionais permanentes) resultantes do
acidente:
SEQUELA FUNCIONAL DO OMBRO DIREITO.

Caso a resposta do item V seja “Nao”, concluir utilizando apenas as op¢oes no item
VIl “a”. Caso a resposta seja “Sim”, valorar o dano permanente no item VIl “b”.

VII. Segundo previsto no inciso I, §1° do art. 3° da Lei 6.194/74, modificado pelo art. 31°
da Lei 11.945/2009 determine o dano corporal permanente e o quantifique correlacionando
a melhor graduacéo e, em caso de danos parciais, 0 percentual que represente o0s
prejuizos definitivos em cada segmento corporal acometido.



( Sequradora Lider dos
Consércios do Seguro DPVAT

a) Havendo alguma das condi¢des abaixo, assinalar sempre justificando o enquadramento

no campo das observacoes (*).

() "Vitima em tratamento”
Esta avaliacido médica deve ser
repetidaem ___ dias

() "Sem sequela permanente" (Nao
existem lesdes diretamente decorrentes de
acidente de transito que nao sejam
suscetiveis de amenizagao proporcionada
por qualguer medida terapéutica)

b) Havendo dano corporal segmentar, apresente abaixo as graduagdes que sejam

relativas as regides corporais acometidas.

Regido Corporal (Sequela):
OMBRO DIREITO

Regido Corporal (Sequela):

% do dano: () 10% residual () 25% leve % do dano: () 10% residual ( ) 25% leve
(X)50% médio ( ) 75% intensa () 100% ( )50% médio ( ) 75% intensa ( ) 100%
completo completo

Regido Corporal (Sequela): Regiao Corporal (Sequela):

% do dano: () 10% residual () 25% leve % do dano: () 10% residual () 25% leve
() 50% médio ( )75% intensa( ) 100% () 50% médio ( ) 75% intensa ( ) 100%

completo

completo

VIIl. * Observagdes e informagdes adicionais de interesse voltado ao exame médico e/ou

a valoragéo do dano corporal.

Ismar Aguiar Marques Filho - CRM: 3165 - PI
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Ministério da Fazenda
Secretaria da Receita Federal do Brazil

Comprovante de Situagdoc Cadastral na CPF

N do CPF: 040,853.583-08

Nome: FRANCISCA ALANE FERNAHDES DO NASCIMLNTO
Drata de Nascimento: 22/19/1930

Situacdo Cadastral RE&;ULAR

Data da Inscricdo: 00/03/2007

Digito Verificador: 08

Comprovante emitido 4s: 49:15:24 do dia 21/12/2017 (hora'® data de Brasilia),
Cadigo de controle do comorovante: 1051 .?FAF.EBﬂa.BC?_?

1 HERARTL =10 O SIHISTRL.
i OFWAT

TONTEL T VERIFICARG
|

4 14 FEV 20

PR GeGURAL. LA 5.4,
1d Besgttie e Resonrietsd Loja &
L Contro - Ngn.. bk " Eq.ﬁﬁ;qm

Este documento nao substitui o ‘Comprovante de ns cricio no CRE”.

(Modelo-apravado pela INRFR 5t 1.548, de 13021215}
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Unidade de Registro; DELEGACIA DE REPRESSAC ADS CRIMES OF TRANSITO Resp. palo Registro: Cliudio Coild D& Sousa

DataMora: 30/01/2018 - 0950
_ _ “DADOS DA OC ORRENCIA ' ) '
Unidade Policial Responsavel Jaw o -~ DaitafHora
DELEGALIA DE REPRESSAD ACS CRIMES DE TRANSITO L 3011 0/2017 - 19:30
Tipa Local
WA RUBLICA
Municipio Bairrg
TERESIMA LOURIVAL PARENTE
Enderego
BR-316, N™:
Complements Ponto de Refaréncia
PROX. A VIADUTO
| DADGE BoS PERSONAGENS ENVOLVIDOS |
Mame: JEAN CARLDS BORGES VIANA Tigg Envoly.: Wi TINARotclante
R GI1GOBFRE WS
Kaw. AL LINA BOREES MARTING
Entureoo: BV TERESS MARTING, h* 3544
Bavre SANTO ANTSHID
(hdade TERESIMA

T NATUREZA(S) DA OCORRENCIA
Natureza(s] da Deorréncia
1 . |esg corporal acidenial no lransile.

_ - RELATG DA OCCRRENCIA B
RELATA QUE CONDUZIA A WMOTO YAMAHAFACTOR YBR 126 K, FLAGA MIF-8217-Pl, COR VERMELHA, REMAYAM
154283262, PROP. DE FRAMCISCA MARIE DE SOUSA SANTOS, E QUE TRAFEGAVA PELA WA CITAGHA. SEMTIOR
SULMNORTE, QUANDD PERDEL O CONTROLE DA MOTO AD FASSAR POR Cilds OE UM GALHC DE ARVORE MA PISTA. FOI

SOCORAIOD POR TERCEIRCE E LEVADD EARA O HUT, (PRONT. 458430). TESTEMUNHA; CRISTINA RODRIGUES UE
SOUSA SANTOS. RUA TERESA MARTINS, 2543-5ANTO ANTONIC. DECLARAGOES DO NOTICIANTE.
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