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2700958- C3/ 2020-00900/ INVALIDEZ

JOAO BARBOSA

EXMO. SR. DR. JUIZ DE DIREITO DA 132 VARA CiVEL DA COMARCA DE RECIFE/PE

Processo: 00036675920208172001

SUMULA 474 STJ: “A indenizag3o do seguro
DPVAT, em caso de invalidez parcial do
beneficiario, sera paga de forma proporcional ao
grau de invalidez."

MAPFRE VERA CRUZ SEGURADORA S.A, empresa seguradora com sede a Av. Das
Nag¢Ges Unidas, 11.711 - 212 Andar - Brooklin Paulista - Sdo Paulo - SP - CEP: 04578-000, inscrita no CNPJ sob o
numero 61.074.175/0001-38 e SEGURADORA LIDER DOS CONSORCIOS DO SEGURO DPVAT S.A., com sede na
cidade do Rio de Janeiro/RJ, a Rua Senador Dantas, n2 74, 52 andar, inscrita no CNPJ sob n2 09.248.608/0001-04,
neste ato representado por seus advogados que esta subscrevem nos autos da AGAO DE COBRANCA DO
SEGURO DPVAT, que lhe promove JAILSON SILVEIRA DO NASCIMENTO JUNIOR, em tramite perante este Douto
Juizo, vem, mui respeitosamente, a presenca de Vossa Exceléncia, apresentar

CONTESTACAO
Consoante as razdes de fato e de direito que passa a expor:

BREVE SINTESE DA DEMANDA

Alega a parte Autora em sua pega vestibular que foi vitima de acidente automobilistico na data de 30/01/2019,
restando permanentemente invalida.

Destaca-se que a parte apenas procedeu com o registro na Delegacia de Policia na data 23/08/2019.

Cumpre esclarecer que apds a devida analise da documentagdo apresentada a Seguradora, o médico perito
avaliou como incompleta e parcial a lesdo acometida pela vitima, o que por certo descaracteriza o pleito de
indenizagdo integral por seguro obrigatério DPVAT.

Deste modo, a Ré procedeu com o pagamento da verba indenitdria na monta de R$ 1.350,00 (um mil e
trezentos e cinquenta reais), valor este correspondente ao percentual da invalidez parcial e permanente
apresentada pela parte Autora em sede administrativa.
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A pretensdo esposada na inicial ndo merece prosperar, visto que sua argumentagdo afigura-se totalmente
contrdria a orientagdo jurisprudencial tracada pelo Superior Tribunal de Justica, bem como preceitua a
legislacdo vigente sobre o DPVAT. E o que se demonstrarad em seguida.

PRELIMINARMENTE

DA TEMPESTIVIDADE

A Ré apresenta a presente contestagdo em consonancia com regra prevista no art. 218, § 42 do CPC/2015,
prestigiando os principios da celeridade, economia processual e boa-fé, pugnando desde ja pelo recebimento da
mesma.

DO DESINTERESSE NA REALIZACAO DA AUDIENCIA PRELIMINAR DE CONCILIACAO

Conforme se observa na exordial, a natureza do pedido do Seguro Obrigatério DPVAT, cujo cerne da questdo € a
suposta invalidez do demandante e o grau da lesdo sofrida para fins indenizatdrios do referido Seguro.

Assim, torna-se imprescindivel a realizagdo da prova pericial, pois, a Lei do DPVAT prevé graus diferenciados
referentes a extensdo das lesOes acometidas pelas vitimas, classificando-as em total ou parcial, esta ultima
subdividida em completa e incompleta, em caso de invalidez parcial do beneficiario a indenizagdo sera paga de
forma proporcional ao grau da debilidade sofrida.

Desse modo, informa que ndo ha interesse na realizacdo da audiéncia preliminar de conciliagdo, e, visando
dirimir as duvidas existentes sobre a invalidez do autor, requer, se Vossa Exceléncia assim entender, a
antecipacdo da prova pericial nos termos do art. 381, do CPC/2015°.

DO MERITO

DA VALIDADE DO REGISTRO DE OCORRENCIA

Verifica-se Nobre Magistrado que o boletim de ocorréncia policial acostado aos autos, trata-se de mera
certidao, a qual foi comunicada pelo préprio autor, documento este produzido unilateralmente, a conveniéncia
do interessado, assim, ndo tem validade alguma para a presente lide.

Ha de ser considerado que o boletim de ocorréncia policial anexo aos autos, somente foi registrado apenas em
23/08/2019 apds SETE MESES da data do alegado acidente noticiado.

Ademais, o boletim de ocorréncia policial foi relatado pelo préprio autor a sua conveniéncia, sem testemunhas,
e sem a presenca da autoridade competente no local.

Em analise ao presente feito, verifica-se com estranheza que n3o foi apresentado Boletim de Ocorréncia da data
do sinistro supostamente ocorrido em 30/01/2019, nio podendo ser considerado o registro de ocorréncia
policial apresentado como prova cabal do acidente noticiado nesta demanda.

Destarte, cabe alertar ao Nobre Julgador que, além de ndo ter sido apresentado o Registro de ocorréncia da
época do acidente, o comunicante CONVENIENTEMENTE E A VITIMA E AUTOR da presente lide o que causa
grande espanto!

1 . . . .
[1] Art. 218 - Os atos processuais serdo realizados nos prazos prescritos em lei. [...] § 42 - Sera considerado tempestivo o ato praticado antes do termo
inicial do prazo.

2 . - . . . - -
[1] Art. 381. A produgdo antecipada da prova sera admitida nos casos em que: Il - a prova a ser produzida seja suscetivel de viabilizar a autocomposicdo
ou outro meio adequado de solugdo de conflito;

Rua S30 José, 90, 82 andar, Centro, Rio de Janeiro/RJ — CEP: 20010-020
www.joaobarbosaadvass.com.br

Assinado eletronicamente por: ANTONIO YVES CORDEIRO DE MELLO JUNIOR - 09/03/2020 12:23:10 Num. 58919585 - Pég. 2
https://pje.tjpe.jus.br:443/1g/Processo/ConsultaDocumento/listView.seam?x=20030912230999500000057943767
Numero do documento: 20030912230999500000057943767




Ressalta-se ainda o fato de que além de a vitima ser comunicante do suposto acidente, foi elaborado através
dos fatos narrados pelo mesmo de forma unilateral, sem que nenhuma testemunha ou outro vitimado
prestassem depoimento.

Nao ha justificativa para delonga tdo grande, qualquer parente, amigo do autor, poderia ter comunicado o
acidente a época do sinistro na delegacia competente.

No caso em apreco, exigir da ré o pagamento da indenizagdo sem a existéncia de comprovagdo da veracidade do
acidente, descaracteriza a atividade definida como seguro. Essa prova documental incumbe a parte Autoral, em
razdo de ser constitutiva do seu direito, de conformidade com o que estabelece o art. 373, |, do NCPC/15.

Desta forma a Ré requer a IMPROCEDENCIA TOTAL do pedido inicial, com fulcro nos artigos 487, |, do NCPC/15.

DA AUSENCIA DE LAUDO DO IML QUANTIFICANDO A LESAO - ONUS DA PROVA DO AUTOR

Pode-se observar que a parte autora ndo apresentou qualquer documento conclusivo no que tange ao direito
de receber a integra do teto indenizatério no que se refere a invalidez de carater permanente, vez que nao
trouxe aos autos laudo do IML que atenda o disposto no Art. 52 § 52 da Lei 6.194/74, documento imprescindivel
para que se estabeleca o grau de limitagdo do membro afetado, a fim de quantificar da indenizagdo.

Com efeito, a parte Autora deixou de juntar aos autos o Laudo do Instituto Médico Legal, furtando-se de provar
o percentual de invalidez e o grau de redugdo funcional do membro supostamente afetado, em inobservancia
aoart. 373, 1, CPC*.

Logo, tendo a parte autora deixado de comprovar suas alegagOes, impGe-se a improcedéncia total dos pedidos
Autorais.

Caso este ndo seja o entendimento deste Douto Juizo, prossegue a Ré em suas argumentac¢des apenas por amor
ao debate.

DO PAGAMENTO REALIZADO NA ESFERA ADMINISTRATIVA

E incontroverso na presente demanda que a parte Autora recebeu efetivamente na esfera administrativa o
pagamento da indenizac¢do oriunda do Seguro Obrigatdrio DPVAT, referente ao sinistro em tela na monta de R$
1.350,00 (um mil e trezentos e cinquenta reais), apds a regulagdo do sinistro.

Ocorre, que durante o processo administrativo a parte foi submetida a pericia e de acordo com avaliagdo
médica realizada por dois médicos especializados, sendo um na figura de revisor.

Portanto, é cristalino que o pagamento administrativo realizado encontra-se de acordo com o descrito no laudo
administrativo, sendo certo que foram utilizados os critérios de fixagdo de indenizagdo.

Vale salientar que é usual quando do pagamento da indenizagdo em ambito administrativo, que o beneficiario
da verba indenizatodria assine documento de quitagdo, onde se |1é que:

“(...) com o pagamento efetuado dou, plena, rasa, geral, irrevogdvel e irretratdvel quitagéo para mais
nada reclamar quanto ao sinistro noticiado.”

3“APELACAO CIVEL. ACAO DE COBRANGA DE SEGURO DPVAT. AUSENCIA DE PROVA DA INVALIDEZ PERMANENTE. LAUDO INDIRETO DO IML.
INSUFICIENCIA. ONUS DA PROVA DO AUTOR. IMPROCEDENCIA DO PEDIDO. MANUTENGAO DA SENTENGA. 1 - O pagamento de indenizagdo com base no
seguro obrigatdrio se restringe as hipoteses de morte da vitima ou de invalidez permanente, ainda que parcial, além da possibilidade de reembolso por
despesas médicas que se fizerem necessarias em razdo do acidente. 2 - Ndo se desincumbindo o Autor do 6nus de comprovar a invalidez permanente
decorrente de acidente automobilistico, conforme exigem os artigos 52 da Lei 6.194/74 e 333, |, do Cédigo de Processo Civil, deve ser julgado
improcedente o pleito indenizatério.” (TJ-MG - AC: 10342120045667001 MG , Relator: José Marcos Vieira, Data de Julgamento: 13/03/2014, Camaras
Civeis / 162 CAMARA CIVEL, Data de Publicagdo: 24/03/2014)
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Com o procedimento adotado quando do pagamento da indenizagdo, temos caracterizado o ato juridico
perfeito e acabado, dando-se quitagdo geral e irrestrita a Seguradora reguladora do sinistro.

E de sabenga que para que fossem afastados os efeitos da quitacdo, a parte Autora deveria desconstitui-la
através da propositura da correspondente agdo anulatéria, discorrendo os fatos e fundamentos juridicos para
inquinar a quitacdo outorgada de préprio punho pela parte beneficiaria, por suposto vicio de consentimento,
dolo ou coagdo, o que de fato ndo ocorreu, em perfeita consonancia com o artigo 849 do Cddigo Civil.

Ndo obstante, a parte autora ndo formulou pedido algum de anulagdo do ato juridico liberatdrio, cuja validade é
presumida e somente poderia ser desconstituida por sentenca.

Ademais, temos que a parte Autora poderia, e quicd deveria ressalvar no referido recibo sua intencdo de
quitagdo somente quanto ao valor efetivamente recebido, o que por certo ndo ocorreu.

Desta forma, a Ré efetuou o pagamento da importancia legalmente estabelecida, no caso em apreco, referente
a monta de RS 1.350,00 (um mil e trezentos e cinquenta reais), o qual foi aceito pela beneficidria legal.

Ante o exposto, deve o feito deve ser julgado extinto com resolugdo de mérito, o que se requer com
fundamento nos art. 487, inciso |, do Cédigo de Processo Civil.

DO PAGAMENTO PROPORCIONAL A LESAO

Conforme ilagdo dos documentos acostados pelo requerente, o mesmo foi vitima de acidente ocasionado por
veiculo automotor na data de 30/01/2019. Frisa-se que houve pagamento administrativo na no valor de R$
1.350,00 (um mil e trezentos e cinquenta reais).

Mister destacar ao ilustre Magistrado a edicdo da Medida Proviséria n2? 451/08, atualmente convertida na Lei n?
11.945/2009,em vigéncia desde 15 de dezembro de 2008, que alterou o texto dos arts. 32 e 52 da Lei n?
6.194/74 em seu art. 31, assim como anexou tabela a aludida Lei, estabelecendo percentuais indenizatdérios aos

danos corporais, subdividindo-os em totais e parciais.

Certo é que, a mencionada Lei 11.945/09 devera ser aplicada ao caso concreto, em respeito ao principio tempus
regit actum (Art. 62, §12, LINDB).

Recentemente, a Suprema Corte firmou posicionamento sobre a constitucionalidade da inovagdo legal trazida
originariamente pela MP 451/08, conforme se verifica no julgamento da ADI 4627/DF.

Ademais, a jurisprudéncia é pacifica quanto a necessidade de quantificacdo, sendo este o entendimento
consagrado através da Sumula 474, do STJ*.

Em continuidade, tem-se a aludida Lei prevé graus diferenciados de invalidez permanente, classificando-a em
total ou parcial, esta ultima subdividida em completa e incompleta, o que decerto devera ser observado por
esse Nobre Magistrado.

Dentro desse contexto, a Medida Proviséria n2 451/2008 (posteriormente convertida na Lei 11.945/09),
complementando a Lei 6.194/74, especificou em termos objetivos o percentual do valor maximo da indenizacdo
de acordo com os tipos de invalidez permanente.

Outrossim, conforme antedito, a referida inovacdo legal, no art. 39, §19, Il, da Lei 6.194/74, trouxe a figura da
invalidez parcial incompleta. Portanto, a fim de dirimir o cerne da questao, qual seja, o percentual indenizavel, é

Sumula 474 | Superior Tribunal de Justiga “A indenizagdo do seguro DPVAT, em caso de invalidez parcial do beneficiario, serd paga de forma
proporcional ao grau da invalidez.”
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imprescindivel a realizagdo de prova pericial, ocasido em que se verificara se a lesdo suportada pelo autor é
parcial incompleta, apontando sua respectiva repercussado geral.

Destarte, para se chegar ao valor indenizavel devido, na hipdtese de invalidez parcial incompleta, devem ser
observadas duas etapas:

Identifica-se o tipo de dano corporal segmentar na Tabela, aplicando-se o respectivo
percentual de perda; e

Sobre o valor encontrado, aplica-se os percentuais de acordo com o grau de
repercussdo: intensa — 75%; média — 50%; leve — 25%; e sequela residual — 10%.

Evidente, pois, inexistir qualquer direito de indenizagcdo integral ao Autor, devendo ser respeitada a
proporcionalidade do grau de invalidez.

Sendo assim, na hipdtese de condenagdo da seguradora, o valor indenizatério devera ser apontado apds a
realizacdo de pericia médica, constatando a extensdo da lesdo do autor, observando-se o método de calculo
apresentado em seguida abatido o valor pago na seara administrativa na monta de R$ 1.350,00 (UM MIL E
TREZENTOS E CINQUENTA REAIS).

DOS JUROS DE MORA E DA CORRECAO MONETARIA

Em relagdo aos juros de mora, o Colendo Superior Tribunal de justica editou a Sumula n2 426 pacificando a
incidéncia dos juros a partir da citacio™

Com relagdo a correcdo monetdria, é curial que seja analisada questdo acerca a forma da Lei 6.899/1981, ou
seja, a partir da propositura da acio®

Assim sendo, na remota hipdtese de condenagdo, requer que os juros moratorios sejam aplicados a partir da
citagdo, bem como a corregdo monetaria seja computada a partir do ajuizamento da presente agdo.

DOS HONORARIOS ADVOCATICIOS

Observar-se que o parte autora litiga sob o palio da Gratuidade de Justica e, em caso de eventual condenacao,
os honordérios advocaticios deverdo ser limitados ao patamar maximo de 20% (vinte por cento), nos termos do
art. 85, §22 do Cadigo de Processo Civil.

Contudo, a demanda ndo apresentou nenhum grau de complexidade nem mesmo exigiu um grau de zelo
demasiado pelo patrono da parte autora, pelo que se amolda nos termos dos incisos I, II, Ill e IV do §22 art. 85,
do Cddigo de Processo Civil.

Desta feita, na remota hipdtese de condenagdo da Ré, requer que o pagamento dos honorarios advocaticios
seja arbitrado na monta de 10% (dez por cento), conforme supracitado.

5 e
“SUMULA N. 426: Os juros de mora na indenizagdo do seguro DPVAT fluem a partir da citagdo.”

6
art. 12. (...)
§22 Nos demais casos, o cdlculo far-se-a a partir do ajuizamento da agéo.
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CONCLUSAO

Considerando a sua criagdo com a Unica finalidade de atuar como administradora do Seguro Obrigatério DPVAT,
requer a substituicdo do podlo passivo para que passe constar a Seguradora Lider dos Consércios de Seguro
DPVAT.

Ante o exposto, ante a auséncia de laudo pericial do IML que atenda o disposto no Art. 52 § 52 da Lei 6.194/74,
documento imprescindivel para que se estabeleca o grau de limitagdo do membro afetado, a fim de quantificar
da indenizacgdo, informa que ndo hd interesse na realiza¢do da audiéncia preliminar de conciliagdo.

Pelo exposto e por tudo mais que dos autos consta, requer a total improcedéncia dos pedidos da parte autora.

Em caso de eventual condenagdo, pugna a Ré, pela aplicagdo da tabela de quantificagdo da extensdo da
invalidez, exposta na lei 11.945/2009, bem como o que preconiza a Sumula 474 do STJ.

Na remota hipdtese de condenagdo, pugna-se para que os juros moratdrios sejam aplicados a partir da citagdo
vdlida e horarios advocaticios sejam limitados ao percentual maximo de 10% (dez por cento).

Requer, outrossim, a produgdo de todos os meios de prova em direito admitidas e haja vista a necessidade de
elucidar aspectos que contribuam com a veracidade dos fatos alegados na exordial requer o depoimento
pessoal da vitima para que esclarega:

° Queira a vitima esclarecer a dindmica do acidente, os veiculos envolvidos e suas caracteristicas,
o membro ou segmento do corpo afetado e se houve encaminhamento ao hospital;

. Queira esclarecer se houve requerimento administrativo em razao do sinistro narrado na inicial
ou outro sinistro;

° Se a vitima recebeu algum valor referente a este ou outro sinistro.

Requer a produgdo de prova pericial nos termos do covénio de cooperagdo institucional celebrado entre o
Tribunal de Justica de Pernambuco e a Seguradora Lider do Consércio do Seguro DPVAT n2014/2017

Para fins do expresso no artigo 106, inciso |, do Cddigo de Processo Civil, requer que todas as intimagdes sejam
encaminhadas ao escritério de seus patronos, sito na Rua Sd3o José, n? 90, Grupo 810/812, Centro, Rio de
Janeiro-RJ, CEP: 20010-020 e que as publica¢gdes sejam realizadas, exclusivamente, em nome da patrona DRA.
RAFAELLA BARBOSA PESSOA DE MELO, OAB-PE 25393, sob pena de nulidade das mesmas.

Nestes Termos,
Pede Deferimento,

RECIFE, 28 de fevereiro de 2020.

ANTONIO YVES CORDEIRO DE MELO JUNIOR
30225 - OAB/PE
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QUESITOS DA RE

1 - Queira o Sr. Perito informar se ha nexo de causalidade entre o acidente narrado na peticdo inicial e a lesdo
apresentada pelo autor. Caso haja, informar se da referida lesdo resultou invalidez permanente ou tempordria;

2 - Queira o Sr. Perito informar se a invalidez permanente é notdria ou de facil constatacao;

3 - Queira o Sr. Perito esclarecer quando a vitima teve ciéncia de sua incapacidade com base nos documentos
médicos acostados aos autos;

4 - Queira o Sr. Perito informar se a vitima encontra-se em tratamento ou ja se esgotaram todas as
possibilidades existentes na tentativa de minimizar o dano;

5 - Queira o Sr. Perito informar se a época do acidente o membro afetado ja contava com alguma sequela
oriunda de circunstancia anterior;

6 - Queira o Sr. Perito informar se a lesdo apresenta carater parcial ou total. Sendo a invalidez parcial
incompleta, queira o llustre Perito informar o membro afetado e se a redugdo proporcional da indenizagdo
corresponde a 75% (setenta e cinco por cento) para as perdas de repercussdo intensa, 50% (cinquenta por
cento) para as de média repercussdo, 25% (vinte e cinco por cento) para as de leve repercussdo, 10% (dez por
cento) para as de sequelas residuais, consoante o disposto no Art. 39, inciso |l, da Lei 6.194/74;

7 - Considerando que a tabela inserida a Lei 11.945/09 em trés casos faz distingdo quando a vitima é acometida
por lesdo em ambos os membros, seria possivel o Sr. Perito indicar adequadamente a média da lesdo sofrida nos
termos da tabela? Em caso positivo qual seria a gradac¢do?

¢ Perda anatémica e/ou funcional completa de ambos os membros superiores ou inferiores;

* Perda anatomica e/ou funcional completa de ambas as m3os ou de ambos os pés;

* Perda anatémica e/ou funcional completa de um membro superior e de um membro inferior;

8 - Queira o Sr. Perito esclarecer todo e qualquer outro elemento necessario ao deslinde da causa.

Por fim com fulcro no artigo 592, LV, da Constituicdo Federal, requer que apés a produgdo da prova pericial,

seja aberto prazo para as partes se manifestarem sobre o laudo, a fim de que nao se cause na demanda o
cerceamento de defesa, frente ao principio constitucional do devido processo legal.
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TABELA DE GRADACAO

Residual

Danos Corporais Previstos na Lei Total (100%) Intensa (75%) | Media (50%) | Leve (25%) (10%)

Perda anatémica e/ou funcional completa de ambos os
membros superiores ou inferiores

Perda anatémica e/ou funcional completa de ambas as
méos ou de ambos os pés

Perda anatémica efou funcional completa de um membro
superior e de um membro inferior

Perda completa da visdo em ambos os olhos {cegueira
bilateral) ou cegueira legal bilateral

Lesdes neurolégicas que cursem com: (a) dano cognitiv- | RS 1350000 | R§1012500 | R$6.75000 | R$337500 | RS1.350,00

comportamental alienante; (b) impedimento do senso de
orientagdo espacial efou do livre deslocamento corporal; (c)
perda completa do controle esfincteriano; (d)
comprometimento de fungéo vital ou autondmica

Lesdes de orgaos e estruturas cranio-faciais, cervicais,
toréacicos, abdominais, pélvicos ou retro-peritoneais
cursando com prejuizos funcionais ndo compensaveis de
ordem autonémica, respiratoria, cardiovascular, digestiva,
excretora ou de qualquer outra espécie, desde que haja
comprometimento de fungéo vital

Perda anatémica e/ou funcional completa de um dos
membros superiores efou de uma das méos

R$ 9.450,00 R$ 7.087,50 R$ 4.725,00 | R$2.362,50 RS 945,00
Perda anatdmica e/ou funcional completa de um dos
membros inferiores

Perda anatdmica e/ou funcional completa de um dos pés

Perda auditiva total bilateral (surdez completa) ou da R$6.750,00 R$5.062,50 R$3.375,00 R$1.687,50 R$ 675,00

fonagao (mudez completa) ou da viséo de um olho

Perda completa da mobilidade de um dos ombros,
cotovelos, punhos ou dedo polegar

Perda completa da mobilidade de um quadril, joelho ou

it R§337500 | R$253125 | R§1.68750 | R$84375 | R$ 337,50

Perda completa da mobilidade de um segmento da coluna
vertebral exceto o sacral

Perda anatémica e/ou funcional completa de qualquer um
dentre os outros dedos da méo

Perda anatdmica e/ou funcional completa de qualquer um R$ 1.350,00 R$1.012,50 R$ 675,00 R$ 337,50 R§ 135,00
dos dedos do pé

Perda integral (retirada cir(rgica) do bago
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SUBSTABELECIMENTO

JOAO ALVES BARBOSA FILHO, brasileiro, casado, advogado, inscrito na OAB/PE 4246, JOAO PAULO
RIBEIRO MARTINS, brasileiro, solteiro, advogado, inscrito na OAB/ R) sob o n2 144.819; JOSELAINE MAURA DE SOUZA
FIGUEIREDO, brasileira, casada, advogada, inscrita na OAB/ RJ sob o n® 140.522; FERNANDO DE FREITAS BARBOSA,
brasileiro, casado, advogado inscrito na OAB/ RJ sob o n.2 152.629 substabelecem, com reserva de iguais, na pessoa do
advogado ANTONIO YVES CORDEIRO DE MELO JUNIOR, inscrito na 30225 - OAB/PE, os poderes que lhes foram
conferidos por MAPFRE VERA CRUZ SEGURADORA S.A e SEGURADORA LIDER DOS CONSORCIOS DO SEGURO DPVAT S.A,
nos autos de Agdo de Cobranga de Seguro DPVAT, que lhe move JAILSON SILVEIRA DO NASCIMENTO JUNIOR, em curso
perante a 132 VARA CIVEL da comarca de RECIFE, nos autos do Processo n2 00036675920208172001.

Rio de Janeiro, 28 de fevereiro de 2020.

JOAO ALVES BARBOSA FILHO - OAB/PE 4246
FERNANDO DE FREITAS BARBOSA - OAB RJ 152.629
JOSELAINE MAURA DE SOUZA FIGUEIREDO- OAB RJ 140.522

JOAO PAULO RIBEIRO MARTINS - OAB RJ 144.819
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PJe - Processo Judicial Eletrénico

Tribunal de Justica de Pernambuco

Numero: 0003667-59.2020.8.17.2001

Classe: PROCEDIMENTO COMUM CIVEL
Org&o julgador: Se¢do B da 132 Vara Civel da
Ultima distribuicdo : 23/01/2020

Valor da causa: R$ 8.100,00

Capital

Assuntos: Acidente de Transito, Acidente de Transito

Segredo de justica? NAO
Justica gratuita? SIM

Pedido de liminar ou antecipag&o de tutela? NAO

09/03/2020

Partes

Procurador/Terceiro vinculado

JAILSON SILVEIRA DO NASCIMENTO JUNIOR (AUTOR)

ANA CRISTINA ALEIXO PEREIRA SANTOS (ADVOGADO)
ALESSANDRA MARIA BRITO ALENCAR (ADVOGADO)

MAPFRE VERA CRUZ SEGURADORA S/A (REU)

SEGURADORA LIDER DO CONSORCIO DO SEGURO
DPVAT SA (REU)

Documentos

Id. Data da Documento
Assinatura

Tipo

58919|09/03/2020 12:23 |ANEXO 1
586

Outros (Documento)




s , Seguradora
PARECER DE ANALISE MEDICA ‘ E i D E R

DADOS DO SINISTRO
Numero: 3190582280 Cidade: Recife Natureza: Invalidez Permanente
Vitima: JAILSON SILVEIRA DO NASCIMENTO Data do acidente: 30/01/2019 Seguradora: COMPREV SEGURADORA
JUNIOR S/A

PARECER REALIZADO COM BASE NA DOCUMENTAGAO MEDICA APRESENTADA PELA VITIMA

Data da analise: 16/10/2019
Valoragao do IML: 0
Pericia médica: N&o
Diagndstico: FRATURA DO HALUX ESQUERDO COM AMPUTACAO TRAUMATICA AO NIVEL DO ANTE PE

Resultados terapéuticos: TRATAMENTO CIRQRGICO (OSTEOSSfNTESE COM FIO DE KIRSCHNER + DE REGULARIZAGAO DE COTO DE
AMPUTAGAO DO HALUX) E ALTA MEDICA. PAG 10,14

Sequelas permanentes: DEFICIT ANATOMICO DO 1° DEDO DO PE ESQUERDO.
Sequelas: Com sequela
Documento/Motivo:

Nome do documento
faltante:

Apontamento do Laudo
do IML:

Conduta mantida:

Quantificacao das PERDA ANATOMICA INTEGRAL DO 1° DEDO DO PE ESQUERDO.
sequelas:

Documentos
complementares:

Observacoes:
Este parecer substitui os demais pareceres anteriores a esta data.
DANOS
Enquadramento
DANOS CORPORAIS Percentual da Perda da Perda (art 3° % Apurado Indenizacgao
COMPROVADOS (Tabela da Lei 6.194/74) § 1°da Lei P pelo dano
6.194/74)
Dedos do pé-Perda anatémica completa de o Em grau completo -
qualquer um dos dedos do pé 10% 100 % 10% R$ 1.350,00
Total 10 % R$ 1.350,00
Assinado eletronicamente por: ANTONIO YVES CORDEIRO DE MELLO JUNIOR - 09/03/2020 12:23:10 Num. 58919586 - Pég. 1
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s , Seguradora
PARECER DE ANALISE MEDICA ‘ E i D E R

DADOS DO SINISTRO
Numero: 3190582280 Cidade: Recife Natureza: Invalidez Permanente
Vitima: JAILSON SILVEIRA DO NASCIMENTO Data do acidente: 30/01/2019 Seguradora: COMPREV SEGURADORA
JUNIOR S/A

PARECER REALIZADO COM BASE NA DOCUMENTAGAO MEDICA APRESENTADA PELA VITIMA

Data da analise: 16/10/2019
Valoragao do IML: 0
Pericia médica: N&o
Diagndstico: FRATURA DO HALUX ESQUERDO COM AMPUTACAO TRAUMATICA AO NIVEL DO ANTE PE

Resultados terapéuticos: TRATAMENTO CIRQRGICO (OSTEOSSfNTESE COM FIO DE KIRSCHNER + DE REGULARIZAGAO DE COTO DE
AMPUTAGAO DO HALUX) E ALTA MEDICA. PAG 10,14

Sequelas permanentes: DEFICIT ANATOMICO DO 1° DEDO DO PE ESQUERDO.
Sequelas: Com sequela
Documento/Motivo:

Nome do documento
faltante:

Apontamento do Laudo
do IML:

Conduta mantida:

Quantificacao das PERDA ANATOMICA INTEGRAL DO 1° DEDO DO PE ESQUERDO.
sequelas:

Documentos
complementares:

Observacoes:
Este parecer substitui os demais pareceres anteriores a esta data.
DANOS
Enquadramento
DANOS CORPORAIS Percentual da Perda da Perda (art 3° % Apurado Indenizacgao
COMPROVADOS (Tabela da Lei 6.194/74) § 1°da Lei P pelo dano
6.194/74)
Dedos do pé-Perda anatémica completa de o Em grau completo -
qualquer um dos dedos do pé 10% 100 % 10% R$ 1.350,00
Total 10 % R$ 1.350,00
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l
RECIBO DE APRESENTAGAO DE DOCUMENTOS ) Sequradora Lider do

Consdrelon de '.r-\_|...-'>:.';:'~".5_l

IDENTIFICAGAO DO SINISTRO

ASL-0356473/19
Vitima: JAILSON SILVEIRA DO NASCIMENTO JUN Data do acidente: 30/01/2019
- . JAILSON SILVEIRA DO
CPF: 718.800.084-08 CPF de: Préprio Titular do CPF: NASCIMENTO JUNIOR
Seguradora: COMPREV SEGURADORA S/A

DOCUMENTOS APRESENTADOS

Sinistro

Boletim de ocorréncia

Declaragao de Inexisténcia de IML
Documentagao médico-hospitalar
Documentos de identificagao

JAILSON SILVEIRA DO NASCIMENTO JUNIOR : 718.800.084-08

Autorizacdo de pagamento
Comprovante de residéncia

ATENGAO

0 prazo para o pagamento da indenizagdo é de 30 dias, contados a partir da apresentagdo da documentagao completa.
Para informacgdes 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 Regioes). Para reclamagdes e sugestoes, entre em contato, 24H
por dia, com o SAC: 0800 022 8189.

A indenizagdo 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 documentacdo apresentada Responsavel pelo cadastramento na seguradora
Data da apresentagdo: 14/10/2019 Data do cadastramento: 14/10/2019
Nome: JAILSON SILVEIRA DO NASCIMENTO JUNIOR Nome: JONATAN BARBOSA DE BARROS
CPF: 718.800.084-08 CPF: 703.787.774-32
JAILSON SILVEIRA DO NASCIMENTO JUNIOR JONATAN BARBOSA DE BARROS
Assinado eletronicamente por: ANTONIO YVES CORDEIRO DE MELLO JUNIOR - 09/03/2020 12:23:10 Num. 58919586 - Pég. 3

g https://pje.tjpe.jus.br:443/1g/Processo/ConsultaDocumento/listView.seam?x=20030912231020800000057945018
Numero do documento: 20030912231020800000057945018




Em caso de duvidas, acesse o nosso site www.seguradoralider.com.br. Para consultar o
Suguradan 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
Sdminbrdons s Yagare DT Regides). Para reclamagdes e sugestdes, 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 numero do seu pedido do Seguro DPVAT e o CPF da vitima.

Rio de Janeiro, 15 de Outubro de 2019

N2 do Pedido do

Seguro DPVAT: 3190582280 Vitima: JAILSON SILVEIRA DO NASCIMENTO JUNIOR
Data do Acidente: 30/01/2019 Cobertura: INVALIDEZ

Assunto: ABERTURA DE PEDIDO DO SEGURO DPVAT

Senhor(a), JAILSON SILVEIRA DO NASCIMENTO JUNIOR

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.

- carta_01- INVALIDEZ

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

Pag. 00339/00340

Caso sejam necessérios documentos e/ou informagdes complementares, o prazo de 30 (trinta) dias serd
interrompido e sua contagem serd reiniciada assim que a seguradora receber toda documentacdo 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 informagdes.

00020170

Atenciosamente,

Seguradora Lider-DPVAT

Estamos aqui para Vocé §
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Em caso de duvidas, acesse o nosso site www.seguradoralider.com.br. Para consultar o
Suguradan 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
Sdminbrdons s Yagare DT Regides). Para reclamagdes e sugestdes, 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 numero do seu pedido do Seguro DPVAT e o CPF da vitima.

Rio de Janeiro, 30 de Outubro de 2019

N2 do Pedido do
Seguro DPVAT: 3190582280 Vitima: JAILSON SILVEIRA DO NASCIMENTO JUNIOR

Data do Acidente: 30/01/2019 Cobertura: INVALIDEZ

Assunto: PAGAMENTO DE INDENIZAGAO

Senhor(a), JAILSON SILVEIRA DO NASCIMENTO JUNIOR

Informamos 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$ 1.350,00

INVALIDEZ

Dano Pessoal: Dedos do pé-Perda anatémica completa de qualquer

um dos dedos do pé 10%

Graduagao: Em grau completo 10%

% Invalidez Permanente DPVAT: (10% de 10%) 10,00%

Valor a indenizar: 10,00% x 13.500,00 = R$ 1.350,00
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Recebedor: JAILSON SILVEIRA DO NASCIMENTO JUNIOR
Valor: R$ 1.350,00

Banco: 104

Agéncia: 000000648

Conta: 000000196805-5

Tipo: CONTA POUPANCA

NOTA: O percentual final indicado equivale a perda funcional ou anatomica avaliada, e é aplicado sobre o
limite da indenizac¢do 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 nao 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 informagdes.

Quer retornar ao mercado de trabalho? Faga parte do Recomeco, 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
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GOVERNO DO ESTADO DE PERNAMBUCO
SECRETARIA DE DEFESA SOCIAL
POLICIA CIVIL DE PERNAMBUCO
DELEGACIA DE POLICIA DA 012* CIRCUNSCRICAO - JARDIM SAO
PAULO - DP12*°CIRC DIM/4*DESEC

BOLETIM DE OCORRENCIAN®. 19EQ0102002826

Ocorréncia registrada nesta unidade policial no dia 22/08B/2019 3s
. 17:02
- Cons i
que aconleceu no dia 30/4/2019 no periodo da Manhi

FAM oCorrdo no andaraco: RUA CORIPDS, 1 - Balrro: gcOQUEIRAL -
RECIFE/PERNAMEUVCO/BRASIL
Local do Falo: wiA PUBLICA

Pezsonin) snvelvidaie) na ocorméncin:

DESCONHECIDO ( AUTUR \AGENTE )
ERIKA FERNANDA DA SILVA ( OUTRG
JAILSON SILVEIRA DO NASCIMENTO FUNIOR [ vITIMA )

Objeteis) envelvide(s) na oscorrancia:

VEICULO: (Usado na geraclo da ocarrdncia) , que estava em posse dol sl
Srfa): IAILSON SILVEIRA DD NASCIMENTO MINIOR

Qualificagdo da(s) pessoa(s) envolvida(s)

JAILSON SILVEIRA DO NASCIMENTO JUNIOR (presentes ae plantéo) - Sexo

Masculino Mis MARIA DA CONCEICAD LOPES DA SILVA Pui JAILSOM SILVEIRA DO

HASCIiMENTO Cala dé Nestknento’ 34/ 1718987 Nalurshidade REGIFE / PERNAMBUGO /

BRASIL Documenios s430923/808PE (RO), TA1SNS008408 (CPF) Esiado Civil SOLTEIRO(A)

Escolaridade 4°. @RAU INCOMPLEYD Profitcs0 DUTRAS PROFIESORS Tolsfone: Colularen
sR4410214

Endereqo Hesencs| 3a TRAVESSA CORIPOS, 11, CASA-B - CEP: 66000-900 - Bairre:
COQUEIRAL - RECIFEPERNAMBUCO/BRASIL

DESCONHECIDO (nde presente mo piantfio) - Sexo: Desconhecido Nawralidade NAD
INFORMADO / PERNAMBUCO / BRASIL

ERIKA FERNANDA DA SILVA (néo presents an piantéie) - Ssxo
FeminlnoMaturslidnde MAD INFORMADO / PERNAMBUTO / BRASIL

Qualificacio do(s) objeto(s) envoivido(s)
of 2 30872019 16:50
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2 file i Policia civillinfopol/ixmi/B OEFrey
Boletim de O comrénca file 0 1 gers/Policia cvillinfop

MOTOCIGLETA (VEICULD) ds propriedads dofa) Sria) ERIMA FERMANDA DA SILVA
que sstave em posse do(w) Sr(a) JAILSON SILVEIRA DD Nllcfl_l'lll'fﬂ JUH!G!
Categons/Marca odalo ﬂ#TﬂHl:i.!Tl-‘Hﬂ!lﬂlu’Hlﬂ IRFORMADO Objalp spreendido. Mde
Quantidsde (UNIDADE NAD INFORMADA)

Placs MJIMTE2S (PERNAMBUCOMAD INFORMADO) CRasst 982JC41 I0NROBNTAT
Ano FabricngAo/Modelo 2008/2888 Combustivel OASOLINA
Dascrigho. HONDA/CG 128 FAM ES

Complemento /| Observagao

PR i #a i o B -

. "I'IGII; AVITIMA QUE énunu:u AVITIMA PELA RUA, QUANDO UM VEIGULD

::ln ONMECIDD VEIO EM SENTIDD CONTRARIO, DBRIGANDO O SEM. JAILSON A
TENTAR UM BESVIO, O QUE RAC COMSEQUIV, VINDO A CAIR EM SEGUIDA, FOI
CONDUZIDD POR POPULAR O HOSPITAL OTAVIO DF FREITAS, ONDE roit su.ullrmn
A DUAS CIRUGIAS, UMA DELAS PARA TENTAR 3AVAR © ART ELHO HALUX Im:. A
ESUQGERDD, SE SUCESSO. ANTE O EXPOSO, VEM A ESTA DELEGACIA INFORM

FATO E PEDIR PROVIDENCIAS.

Assinatura da(s) pessoa(s) presente nesta unidade policial
ENTY JUNIOR

iy GUANGEDAL T
e
JAILSON SILVEIRA DO NAS
(VITIMA)

B.O, ragittrade por: S DA FONSECGA - Matricula: 2081080

< MP!?.EV-"“

A E PREVIDENCIA S/
14 04T 2019
PrOT0OC

—LGENCIA RECIFE

T — 1 /082
) oF % 2 .

COR R.
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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: 24/10/2019

NUMERO DO DOCUMENTO:

VALOR TOTAL: 1.350,00

*rxxx X *TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: JATLSON SILVEIRA DO NASCIMENTO JUNIOR

BANCO: 104
AGENCIA: 00648
CONTA: 000000196805-5

Nr. da Autenticacdo 7A9A4CDA8C5425D9
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ASSOCIACAC DOS MORADORES AMIGOS DO COQUEIRAL E ADJACENCIAS

DECLARACAQ

Declaramos para os devidos fins de provas junto as ]autunq:iades adminsitrativas

constituidas, que o morador M %0 S MOC AA

NS £ e [ Brasileiro, estado civil _~ | Ve &
portador do RG: 9 U3g 2.5 CPF:2/§. $iC asd-o g
reside na;_2% TRAVESID ¢ O Ay Fos
N° 12 B Bairrol ¢t ioL CEP.SDI91 435 Municipio "NECI € PE,

conforme informagbes das testemunhas

1}::\0-[:‘:;;" Yo uf" l_’ (Ui ez NoPhn X ;..‘; i
2( V) /63

Regife > ('de " o de 201 D
i\

.I..
\ -&;_-.F‘_‘;f' ‘-_‘-

AMAC - Associaclio 'ﬁéﬂﬁddﬁﬁﬁgﬁ;m Coaqueiral e Adjacéncias

= Joco Carnavalesco Rabo do Boca

09.278.187/0001 - 64

Associa¢do dos Moradores
Amigos do Coquenal e Adjacéncias
Rua: do Coripds, 289
Coquetral - Cep: 50.781 - 130

Recfe - PE d

Rua Coripés, 289 - Coqueiral — Recife / PE

Fone: 987430176(Gabé) 986001477( Roberta) 985589
CNPJ: 09278187/0001-64

E-mail: amac300705@hotmail.com

"y Assinado eletronicamente por: ANTONIO YVES CORDEIRO DE MELLO JUNIOR - 09/03/2020 12:23:10
w https://pje.tjpe jus.br:443/1g/Processo/ConsultaDocumento/listView.seam?x=20030912231020800000057945018
Numero do documento: 20030912231020800000057945018

Num. 58919586 - Pag. 10




‘ORIuDsay

e S S
¥ i L-ul_:*lrp] l_."-_r;_.l'.] i —

fﬂ_tf_,'f .,-?j ",‘;Epml-{:pz‘;‘é/ | 1z
/YEOALL
e gl I
D/

Y1SINGINY 1o 02ig3n:

03(pal €T ZL0Z/10/0E Tepeg OLANIWIONT LY - ;
iv-z,
YIDOI0LYINYS LvIasd0 ) 30 ey

c@bnlu
e YATIS va 53407 O¥2I30NDD ¥a vidwviy -'ﬁ :: ::::
Seinge .

% Ejnjay | EZLUHEIEJ-E‘ES ‘auo4 ?‘“""“Ed‘f"‘”v
34103y ‘apepin 'IVHI;I':;::;DE e

O touieg
:u“mﬁ:’:““' ) V.,-n...q:ﬂ"sﬂﬂ f Soc-ﬂuog el i)
d 4D ONIINJSYIN  :oxsg 6l WS:: 2681 —
Hre asen meg

HOIN
N OLNIWIDSYN 0d vyiEa s NOSTIVE awopy

PL96ZE 0
W 891119 :owauwpuayy
e i Q) o

3UNIIOVd 00 Oy Svoidiingg) -}

%[

t s |
_-l|-n L) VIONIONI3W3 2
LP SVLI3¥4 30 0IAVL0 ¥ 11ds0n : {"“' s
- _"ﬂ. A

"y Assinado eletronicamente por: ANTONIO YVES CORDEIRO DE MELLO JUNIOR - 09/03/2020 12:23:10
https://pje.tjpe.jus.br:443/1g/Processo/ConsultaDocumento/listView.seam?x=20030912231020800000057945018

% Nimero do documento: 20030912231020800000057945018

Num. 58919586 - Pag. 11



HUE - oo 3
A 3 }i.;ﬂ_# 1TSE =S5t « 18 (y0n) St}
D Hd- ooy - opueg — pi s SNy 0y
= N/S s f ¥ By

409 - 147

|"V|I-':'] H:l 'lﬂ tJ 4 t ] v
lﬂ ;s -1") 'll '
|].)I'“]lubp‘4}|-ld P I\ '- o -Ullﬂﬂ“

:J:l Oav.LSH 0g Ja0vs aqg Vi,

# *1 Assinado eletronicamente por: ANTONIO YVES CORDEIRO DE MELLO JUNIOR - 09/03/2020 12:23:10 Num. 58919586 - Pég. 12
w https://pje.tjpe jus.br:443/1g/Processo/ConsultaDocumento/listView.seam?x=20030912231020800000057945018
Numero do documento: 20030912231020800000057945018




/1 Bri6p L1BE/z0/z0 ST-p@

I2'r TUNL
Vil SR
!
2807 Vet
EITTudoutsoy
SI5031430u0
2dessay 41 11d adessal 41 24y aﬁes:éawldx D:uﬂkil
XZ -0 #7'0 -9 %] €@ mn/e.0t] vo-o osyg
8L -0 #/'9- 00 %1+9°9 N/EVOT] + 670 03
w0l - £9 # B_I =8 1 9°91 M/e.8t]+ jz°1 ONOW
xev - o7 g 9 9. =gy s1-0'v1 mn/ever] ga-r HdlAT
%SL - SV # 0L - g7 %] <-°mo IN/E.OL] + 618 hEL
%] t-e n/e.0t] se@g ) 4
8°0T - s°v  [In/e.01] £6° 11 J48M
I VIONVYE 31y3g
- SE°@ - 19 [x rZ'o 12d
f B'Ey - g ¢ % 9° /T I -d
i @'l - o6 [1} L6 Mad
8°€ET - g6 14+ .6 Al
8st - @51 [In/ever] 1o 114
IE 4 i SVLandvid 1g W3y INOD
4am [%x] e‘a [In/ev0tr] @00 S8y
: i | e 9 EE [%x J14s S HL
! ‘6 - 9° - 1°9¢ as-mMg
i 17d 9 - If [ éﬁ 67E€ DHIlW
g 1 Ay ZE - 67 dl zz HOW
o - 86 - o8 41 - z g8 A
87 - pf &l t:et 1OH
l[ 0°'9T - p'71 [p ra EOH
JE 9’5 - p'p [1ﬂ19varj Gl DY
dhM o8y VIDNIY3 43y VHTIWYIA 37y3<

OLNIWIDSYN YUIIAIIS NOSITVYL -euop

SE BL96ZE muaop al
M  (e:ev:ee Ltez/za/ze 6:0edisoy T oey 61 ‘eljsowe N

6VS8-78TE (18) :auoy
Br9-876as 433 - dd = B413ay - ordrla; - u/s "saeiewrng oTdtudy eny

*YOINI SISTIVNY 30 010.1vHOgY - ag ()
SVAI34g 30 0IAVIO viTdsoy J'] 2 E){E v
i 5 OMBWYNY3A 30 3anvs 3g Twnayics VINVL3HI3S N
|

58919586 - Pag. 13
. - 12:23:10 Num.

.. i icamente por: ANTONIO YVES CORDEIRO DE MELLO JU_NIOzog(;.gzlngo();oosoooooos7945018
o e‘Iem‘)mclz)ir'443/19/Processo/ConsuItaDocumento/IistView.seam?x—ZOO

https://pje.tjpe.jus.br:

; Ndmero do documento: 20030912231020800000057945018




SECRETARIA DE SAUDE DO ESTADO DE PERNAMBUCO

HOSPITAL OTAVIO DE FREITAS - LABORATORIO DE ANALISES CLINICAS
Rua Aprigio Guirmaraes s/n Tejipio CEP 50920-640 Fones: 3182-8546 / 8549 - PABX; 31828500
Equipamento: CMD BOOI

ante: JAILSON SILVEIRA DO NASCIMENTO ID amost: DIU19
aciente; 3259674 Tipo de amostra: Soro
| nascimento: Cod barre:
& Data da coleta: 02/02/2017
1 Masc Hora da coleta:
o Depart.: 39 sUL
n Comentario;
nica Resultado Unidade MARC Interv. ref.
COSE 96 mag/dL 70 - 100
1A 21 migydl 10- 50
ATININA 0.88 mg/dL 0.70- 130
[Hora solicitacio: l}?jt[lﬂﬂl? Data/Hora teste: 02402/ 2017

| Data/Hora impr.: 02/02/2017 10:18:25
3dor: Revisor:

S s Resultado somente para esta amosira
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RELATORIO DA OPERACAO
TR
(NOWME DO PACIENTE:__\tisw Siios A7 L2 Ay Gmi n D N° DO REGISTRO: _° "' 1
-cm& Dy A3y |N° DO LEITO:
CPERADOR: BAA Anle, > 1A £ 5
{* ASSISTENTE: ' " Nem s Sila g 2* ASSISTENTE: 1
= g i s * . i
INSTRUMENTADOR: ANESTESISTA! FANE.
t ]
| ANESTESIA: |11 | BURACAO: 1
|
; 2 : FiM:
DATA DA OPERAGAO: ' FAR INICIO:
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