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EXCELENTISSIMO(A) SENHOR(A) DOUTOR(A) JUIZ(A) DE DIREITO DA ___ 3 VARA DA
COMARCA DE CAMOCIM - CEARA

MARIA ALVES DE OLIVEIRA, brasileira, solteira, auténoma, portadora
do RG: 2004023035289, inscrito no CPF sob n° 023.457.623-57, residente e domiciliado(a) na
Vila de Timbauba, sem numero, Zona Rural, municipio de Camocim = Ceara — CEP; 62.400-000,
por seu Advogado (Mandato de Procurag&o anexo), in fine assinado, vem a presenca de V. Exa.,
com fundamento na Lei n° 6194/74 e art. 318 e ss. do CPC, propor a presente

AGAO DE COBRANGA

Em face da SEGURADORA LIDER DOS CONSORCIOS DO SEGURO DPVAT, na pessoa de
ser Representante Legal, inscrito no CNPJ sob n° 09.248.608/0001-04, com endereco 3 Rua
Senador Dantas, n° 74, 5° Andar, centro, municipio do Rio de Janeiro - RJ - CEP; 20.031-201,
pelas razdes de fato e direito a seguir aduzidas:

[ 1- DA GRATUIDADE JUDICIARIA [

Inicialmente, o(a) suplicante pugna pelos beneficios da JUSTIGA
GRATUITA, em razdo, de SER POBRE NA FORMA DA LEIl, ndo dispondo de condicdes
econdmicas para arcar com as despesas, custas do processo e honorarios advocaticios, sem
colocar seriamente em risco a manulengdo familiar, e até mesmo, a propria sobrevivéncia (vide
declaragdo anexa), conforme preceitua os dispositivos contidos no art. 6°, LXXIV da CF e da Lei
n°. 6.010/50.

Rua Eng. Privat (Praca da Esta¢do), n® 99 - Centro / Camocim - Ceard - CEP: 62.400-000; |
Fones: (BB) 99401-4030 / E-mail: adv.rosivannascimento@yahoo.com.br
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Il - DOS FATOS

A REQUERENTE TEVE SEU PEDIDO DE INDENIZAGAO NEGADO,
conforme estabelece o Sinistro de n® 3180564792, referente & indenizagdo por invalidez
decorrente do seguro obrigatério — DPVAT.

IN CASU, O AUTOR SOFREU FRATURA NO PUNHO DIREITO E
ALGUMAS ESCORIACOES PELO CORPO, E ATE A PRESENTE DATA AINDA POSSUI
SEQUELAS PROVENIENTES DO REFERIDO ACIDENTE, O QUE LHE IMPOSSIBILITA DE
REALIZAR SUAS FUNGOES HABITUAIS, CONFORME O PRONTUARIO MEDICO.

A tabela do DPVAT trazida pela lei 11.945/2009 prevé que em caso de
fraturas dos membros inferiores, o valor da indenizagdo SOMANDO EM PORCENTAGENS
TODAS AS LESOES SOFRIDAS PELO AUTOR NO PRESENTE CASO, devera ser de 100%
(cem por cento) do valor previsto da referida lei, o que equivale a R$ 13.500,00 (treze mil e
quinhentos reais), vejamos a tabela.

ANEXO
(art. 3° da lei n® 6.194, de 19 de dezembro de 1974).
DANOS CORPORAIS TOTAIS REPERCUSSAO NA INTEGRA DO | PERCENTUAL

PATRIMONIO FisICO DA PERDA
Perda anatomica e/ou funcional completa de ambos os membros superiores
ou inferiores 100%

Perda anatoémica efou funcional completa de ambas as maos ou de ambos
0s pés

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

Perda completa da vis@o em ambas os olhos (cegueira bilateral) ou cegueira
legal bilateral

Lesbes neurolbgicas que cursem com: (a) dano cognitivo — comportamental
alienante; (b) impedimento do senso de orientagdo espacial elou do livre
deslocamento corporal; (c) perda completa do controle esfincteriano; (d)
comprometimento da fungao vital ou autonémica.

Leses de orgdos e estrutura cranio - facials, cervicais, toracicos,
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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 fungao vital.

Danos corporais segmentarios (Parciais) Repercussoes em Partes de
Percentuais Membros Superiores e Inferiores das Perdas.

Perda anatémica e/ou funcioral completa de um dos membros superiores
de e/ou de uma das mé&os. 70%

Perda anatmica e/ou funcional completa de um dos membros inferiores.

Perda anatbmica e/ou funcional completa de um dos pés. 50%
[+]

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

dedo polegar.
25%

Perda completa da mobilidade de um quadril, joelho eu tornozelo.

Perda anatomica e/ou funcional completa de qualquer um dentre os outros

dedos da mao. 10%
Perda anatémica e/ou funcional completa de qualguer um dos dedos do pé. *

DANOS CORPORAIS SEGMENTARIOS (PARCIAIS) REPERCUSSOES | PERCENTUAIS
EM MEMBROS SUPERIORES E INFERIORES DAS PERDAS.

Perda auditiva total bilateral (surdez completa) ou da fonagdo (mudez 50%
completo) ou da visao de um olho

Perda completa da mobilidade de um segmento da coluna veriebral exceto | 25%
do sacral

Perda integral (retirada cirGrgica) do brago 10%

Assim, aplicando - se a simula em comenio e a tabela constante da lei
11.945/2009, bem como os principios da proporcionalidade e da razoabilidade, o requerente
deveria ter recebido o valor total de 13.500,00 (treze mil e quinhentos reais), correspondentes

d
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a 100% (cem por cento) da indenizagdo, haja vista que o requerente teve fratura no punho direita
e algumas escoriagdes pelo corpo.

A meméria do calculo fora elaborada tomando — se como base as datas
do efetivo pagamento e neste valor ndo estdo incluidos corregdo monetaria e juros de 1% ao
més, e tdo poucos honorarios de advocacia.

DA CORREGAO MONETARIA A PARTIR DA EDIGAO DA MEDIDA PROVISORIA N° 340, DE
29 DE DEZEMBRO DE 2006.

Desde seu nascimento, que remonta & década de 60 do século passado,
0 Seguro de Dados Pessoais Causados por Veiculos Automotores de Via Terrestre,
popularmente conhecido como Seguro DPVAT, ostenta um carater emitente social, pois busca
amparar as viimas decorrentes de acidentes automobllisticos, independentemente da culpa.

Antes do advento da Medida Provisoria n° 340, de 29 de dezembro de
2006, convertida na lei n® 11.484/07, os valores indenizatérios eram de 40 (quarenta) salarios
minimos para morte e para invalidez permanente, enquanto para as despesas medicas o valor
era de 08 (oito) salarios minimos.

Com a vinda da citada lei, tais valores foram reduzidos drasticamente
para o patamar de R$13.500,00(morte e invalidez permanente) e R$2.700,00 (despesas
medicas).

Acontece que desde a criagdo da supracitada lei, nunca os valores foram
corrigidos monetariamente, restando em prejuizo manifesto para as vitimas de transito,

Desta forma com o escopo de evitar tal abuso & que muitas acoes
juridicas ja pedem que o valor da indenizagdo do seguro DPVAT de R$13.500,00 ou de R$
2.700,00, seja corrigido monetariamente desde 29.12.2006, data da MP340, que depois foi
convertida na lei 11.484/2007.

Nesse sentido, espera - se que poder judiciario, tendo sempre como
norte o carater eminentemente social do Seguro DPVAT, pacifique o entendimento que os atuais
valores (R$ 13.500,00 ou R$ 2.700,00) deverdo ser atualizadas desde e edigdo da referida
Medida Provisoria, principalmente levando — se em conta que a atualizagdo monetaria ndo
representa nenhum Plus, acréscimo, dnus ou penalidade, mas tio somente uma medida para
evitar o enriquecimento dicito as da ja penalizadas vitimas do transito.
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Trazemos aos presentes autos, um acervo jurisprudencial com 2 tese
citada.

APELAGAO CEVIL, ACAO DE COBRANCA, SEGURO OBRIGATORIO
(DPVAT). 1. ATUALIZACAO MONETARIA DO VALOR UTILIZADO
COMO BASE DE CALCULO DA INDENIZAGAO. ALTERACAO
LEGISLATIVA POR MEIO DA MEDIDA PROVISORIA N.340, DE 29 DE
DEZEMBRO DE 2006, QUE ATRIBUI O VALOR FIXO A COBETURA
MAXIMA. CORREGAQ MONETARIA DO QUANTUM INDENIZATORIO
A A CONTAR DA EDICAO DE REFERIDO DIPLOMA (EGAL.
POSSIBILDADE = CONDENAGCAO DA  SEGURADORA AO
PAGAMENTO DA DIFERENGA ENTRE O VALOR ATUALIZADO E A
QUANTIA PAGA. SENTENGA REFORMADA. 2 JUROS DE MORA A
P CONTAR DA CITAGCAO. SUMULA N. 426DO SUPERIOR TRIBUNAL
DA JUSTIGA RECURSO PARCIALMENTE PROVIDO. As indenizagdes
do seguro obrigatorio (DPVAT) devidas as vitimas de acidentes
automobilisticos havidos apés a edigdo da Medida provisoria
n°340/2006, de 29/12/2006, devem ser corrigidos monetariamente a
partir da vigéncia de referido diploma alterador, a fim de assegurar seu
poder aquisitivo, sem importar acréscimo infra legal do importe
indenizatorio, sob pena de enriquecimento sem causa da seguradora.
Nos termos do enunciado sumular n, 426 do superior tribunal de justica
“os juros de mora na indenizagdo do seguro DPVT fluem a partir da
citagdo” (TJ-SP - AC 20130417418 SC 2013 041741-8 (Acordao),
relator Raulino Jacé Broning, Data de Juigamento; 12/03/2014. Primeira
Céamara do Direito Civil Julgado).

-
o APELAGCAOQ CEVIL, ACAO DE COBRANGA, SEGURO OBRIGATORIO
(DPVAT). SENTENCA PARCIAL PROCEDENCIA. 1. ATUALIZAGAO
MONETARIA DO VALOR UTILIZADO COMO BASE DE CALCULO DA
INDENIZAGAQ. ALTERAGAO LEGISLATIVA POR MEIO DA MEDIDA
PROVISORIA N.340, DE 29 DE DEZEMBRO DE 2006, QUE ATRIBUI
O VALOR FIXO AO MAXIMO INDENIZAVEL, PARARAMETRO PARA
COBERTURAS PARCIAIS. CORREGAQ MONETARIA DO QUANTUM
INDENIZATORIO A CONTAR DA EDIGAO DE REFERIDO DIPLOMA
LEGAL. POSSIBILDADE CONDENAGAC DA SEGURADORA AQ
PAGAMENTO DA DIFERENGA ENTRE O VALOR ATUALIZADO E A
QUANTIA PAGA. DECISUM MANTIDO. 2. JUROS DE MORA
DEVIDOS PLEITO DE INCIDENCIA A CONTAR DA CITAGAO JA
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DEFERIDO DO PRIMEIRO GRAU. AUSENTE DE INTERESSE
RECURSAL. 3. CONDENAGOES NA PENA DE LITIGANCIA DE MA-
FE. PLEITO REALIZADO EM CONTRRAZOES QUE MERECE SER
REJEITADO.

RECURSO CONHECIDO EM PARTE E NESTA EXTENSAO
DESPROVIDO. As indenizages do seguro obrigatorio (DPVAT)
devidas as vitimas de acidentes automobilisticos havidos apés a edi¢ao
da Medida provisaria n°340/2006, de 29/12/2006, devem ser comigidos
monetariamente a partir da vigéncia de referido diploma alterador, a fim
de assegurar seu poder aquisitivo, sem importar acréscimo infra legal
do importe indenizatorio, sob pena de enriquecimento sem causa da
seguradora. Nos termos do enunciado sumular n, 426 do superior
tribunal de justica “os juros de mora na indenizagdo do seguro DPVT
fluem a partir da citagdo” (TJ-SP — AC 20130417418 SC 2013 041741-8
(Acorddo), relator Raulino Jacod Broning, Data de Julgamento:

12/03/2014. Primeira Camara do Direito Civil Julgado).

E de bom alvitre salientar. Exceléncia, que ndo estamos colacionados os

juros de mora, devidos a partir da citagdo da seguradora e nem os honorarios de sucumbéncias.

TABELA DO DPVAT

A tabela do DPVT trazida pela lei 11.945/2009 prevé que o pagamento

minimo, que seria sequelas menores, é 10% de R$ 13.500,00 (treze mil e quinhentos reais), o
que daria R$ 1.350,00 (mil trezentos e cinquenta reais), conforme art.3° da lei n° 6.194, de 19 de

dezembro de 1974:

um membro inferior.

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

LesGes neurologicas que cursem com: (a) dano cognitivo-comportamental

DANOS CORPORAIS TOTAIS REPERCUSSAO DA INTEGRA DO [ PERCENTUAL
PATRIMONIO FisSiCO DA PERDA
Perda anatomica e/ou funcional completa de ambos os membros superiores e

inferiores

Perda anatomica e/ou funcional completa de ambas as maos ou de ambos os

pés.

Perda anatdmica efou funcional completa de ambos os membros superior e de 100%
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alienarte; (b) impedimento do senso de orientagdo espacial e/ou livre do
deslocamento corporal; (c) perda completa do controle esfincteriano; (d)
comprometimento da fungao vital ou autondmica.

Lesdes de orgéos e estruturas cranios-faciais, cervicais, toracicos, abdominais,
pélvicos ou retro peritoneais cursando com prejuizos funcionais ndo
compensaveis de ordem autondmica, respiratoria, cardiovascular, digestiva
excretora ou de qualquer outra espécie, desde que haja comprometimento da
fungéo vital.

DANOS CORPORAIS SEGMENTARIOS (PARCIAIS) REPERCUSSOES EM | PERCENTUAL
PARTES DE PERCENTUAIS MEMBROS SUPERIORES E INFERIORES DAS | DA PERDA
PERDAS.
Perda anatdmica e/ou funcional completa de um dos membros superiores de
e/ou de uma das maos. 70%
Perda anatémica e/ou funcional completa de um dos membros inferiores.
Perda anatdmica efou funcional completa de um dos pés. 50%
Perda completa da mobilidade de um dos ombros, cotovelos, punhos ou dedo
polegar. 25%
Perda completa da mobilidade de um quadril, joelho eu fornozelo.
Perda anatémica e/ou funcional completa de qualquer um dentre os outros
dedos da mao. 10%
Perda anatomica e/ou funcional completa de qualquer um dos dedos do pé.
DANOS CORPORAIS SEGMENTARIOS (PARCIAIS) REPERCUSSOES EM | PERCENTUAL
PARTES DE PERCENTUAIS MEMBROS SUPERIORES E INFERIORES DAS | DA PERDA
PERDAS.
Perda auditiva total bilateral (surdez completa) ou da fonagio (mudez

y 50%
completo) ou da visdo de um olho
Perda completa da mobilidade de um segmento da coluna vertebral exceto do 959
sacral i
Perda integral (retirada cirdrgica) do brago 10%
Perda anatémica efou funcional completa de um dos membros inferiores. 2
Perda anatomica e/ou funcional completa de um dos pés. 50%

O STJ publicou a simula 474 acs 13.06.2012, a qual determina que em
caso de invalidez permanente parcial, a indenizagdo do sequro DPVAT deve ser paga de forma

proporcional ao grau de invalidez da vitima.

E de conhecimento do E. fribunal que as seguradoras vem se
organizando em mutirdes, inclusive em algumas ocasiées com a organizago e a participagdo do

Scanned with CamScanner

4



o
7

mesmo através da central de concillagéo do forum Clovis Bevilaqua nesta comarca de Fortaleza
CE.

As vitimas de acidente que buscam o complemento em juizo séo
submetidas a uma avaliagdo médica no local e com base nesta avaliagdo, a seguradora manda a
proposta de acordo.

Em 99% (noventa e nove por cento) dos casos ha propostas, o que
comprova que o procedimentos administrativos perante as seguradoras E PARCIAL, E
EFETUADO A GRADUAGAO DE MANEIRA UNILATERAL E DE FORMA A BENEFICIAR
APENAS A SEGURADORA, QUE ENRIQUECE INLICITAMENTE AS ESPENSAS DAS
VITIMAS DO ACIDENTE DE TRANSITO.

E de se ressaltar que no procedimento administrativo perante a
seguradora a vitima de acidente ndo tem oportunidade do contraditorio e da ampla defesa, pois
fica a mercé dos médicos pagos pelas seguradoras que sempre véo elaborar laudos favoraveis a
que oS pagam.

Na esfera administrativa a vitima fica submetida a vontade da seguradora
e & obrigada a aceitar o valor arbitrado unilateralmente pela seguradora.

Confirmar o pagamento administrativo confirmado pela seguradora na
esfera administrativa é permitir e o autoritarismo da seguradora, parte mais forte da relagdo
processual, uma vez que ela mesma reconhega que vem pagando valores inferiores aos
determinados da tabela inserida pela Lei 11.945/2009.

Caso ndo seja esse vosso entendimento, para melhor a aplicagéo da
graduagdo da invalidez permanente, observado os principios da razoabilidade e
proporcionalidade, deve-se entao ser realizada pericia a fim de se apurar a lesao de cada vitima.

lil—- DOS FUNDAMENTOS JURICIDOS

0O Seguro Obrigatério DPVAT foi criado pelo Decreto Léi n° 73/66, que no
art. 20, alinea “b", determina:

Art. 20 - “sem prejuizo do disposto em Leis especiais, s&o obrigatorias
0s seguros de:

a) (...

b) responsabilidade civil dos proprietarios de velculos automotores de
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vias terrestres, fluvial, lacustre e maritima, de aeronaves e de
transportadores em geral;”

O valor da indenizagéo a ser pago decorrente do Seguro Obrigatério & de

R$ 13.500,00 (treze mil e quinhentos reais), conforme determina a lei.

Dispde a alinea “II" do art. 3° da lei 11.482 de 2007:

Art. 3° - os danos pessoais cobertos pelo seguro estabelecido no art. 2°
compreendem as indenizagbes por morte, invalidez permanente e de despesas de assisténcias

médicas e suplementares, nos valores que seguem, por pessoa vitimada:

permanente.

Il - ate R$ 13.500,00 (treze mil e quinhentos reais), no caso de invalidez

Assim, a presente demanda visa condenar a ré ao pagamento da

diferenca da indenizagdo do seguro obrigatorio — DPVAT pago administrativamente em razéo da
invalidez permanente, com esteio no valor estipulade pela lei 11.482/2007, no art. 3° inciso |1.

V- DOS PEDIDOS

Ante o exposto, REQUER-SE a V. Exa.:

A) A concessio dos beneficios da ASSISTENCIA JUDICIARIA
GRATUITA, com fulcro na Lei n® 1.060/50;

B) a CITACAO das partes requeridas, via postal, mediante aviso do
recebimento — AR, para compor a lide e querendo cortestar a presente,
sob pena da revela confissdo ficta, nos termos da Lei;

C) Que julgue a presente agdo TOTALMENTE PROCEDENTE e
determine que as requeridas paguem ao autor a importancia do prémio do
seguro obrigatorio de invalidez, no patamar de 100%, acrescidos de
corregdo monetaria e juros de mora de 1% (um por cento) ao més.

D) Que seja designada a realizagao de pericia medica por profissional a
ser indicado pelo MM, Juiz ou pelo IML para aferi¢ao do grau da leséo do
autor e aplicagdo da tabela da Lei 11.945/09, facultando as partes
nomearem assistentes nos termos do art. 421, §1°, do CPC.
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E) Que a Ré seja condenada ao pagamento de honorarios advocaticios

no percentual de 20 % (vinte por cento) sobre o valor atualizado da
causa:

Protesta provar o alegado por todos os meios de provas admitidos em
direito. Caso vossa exceléncia ndo entenda pelo julgamento antecipado da lide, indica e requer

desde ja prova documental, testemunhal dentre as outras se fagam necessarias ao deslinde da
presente demanda.

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

(s
e Nesses termos,
Pede e espera deferimento.

Camocim(CE), 11 de outubro de 2019.

RAIMUNDO RUSIVAN DO NASCIMENTO
ADVOGADO
OABICE - N° 24.956
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DECLARAGAO DE HIPOSSUFICIENCIA ECONOMICA ﬂ
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DECLARO para todos os fins de direito e sob as penas da lei, que sou pobre na acepgao
juridica do termo, nos termos do inciso LXXIV da Constituigio Federal de 1988 e da Lei n°

)

L)

1.060 de 05 de fevereiro de 1950, ndo tendo condigdes de arcar com as despesas inerentes a

presente Agdo Judicial, sem prejuizo de meu proprio sustento e de minha familia, necessitando,
ponanto, da GRATUIDADE DA JUSTIGA.

Camocim(CE), H-de Qul: z”ﬂ‘ de o?—dg .

W Q/a'l/,f—% ::Q-A.IO/Q’\L/@"‘M

DECLARANTE
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" ROSIVAN

NASCIMENTO

ADVOCACIA & CONSULTORIA

PROCURACAO AD JUDICIA

OUTOGANTE(S
. ”Wlm Qe &MM_M&M
X, Pale L 000 - .. . .

OUTOGARDO(S): RAIMUNDO ROSIVAN DO NASCIMENTO, brasileiro, solteiro, ﬁd#ogﬁdo, inscrito na

OABICE - N° 24.956, com enderer;:o profissional situado & Rua Eng. Privat (F'raga da Estagdo), n° 99,
&630 , municipio de Camocim — Ceara — CEP; 62.400-000.

PODERES: para fim de representar o(a) cutorgante no foro de um modo geral, quer como Autor(a) ou
Ré(u), podendo propor ag3o de qualquer nalureza, habilitar-se em processos administrativos ou judiciais,
responder amplamente, contestando e arguindo execugdes, transacionar, substabelecer com ou sem
reservas de poderes, requerer e produzir provas, inclusive arolar testemunhas e juntar documentos, fazer
requenmentos a quaisquer 6rgdos, independentemente da natureza jurdica, bem como PODERES
ESPECIAIS para receber citagio e dar-se por citado em qualquer processo judicial, confessar,
reconhecer a procedéncia de pedido, concordar ou transigir, desistir, renunciar ao direita sobre o que se
funda a ago, firmar compromissos ou acordos, receber valores, passar recibos, dar quitagéo, levantar ou
receber RPV e ALVARAS, inclusive requerer a individualizagdo dos honorarios contratuais no montante
de 50% (cinquenta por cento) do valor da condenago final ou de acordo entre as partes, ou dos saldos e
valores a receber de nalureza bancéria, além de requerer Justica Gratuita e assinar Declaragdo de
Hipossuficiéncia Economica, em conformidade com o art. 105 da Lei n° 13.105/2015, assim como,
acompanhar o feito até decisao final, atuando, desta maneira, em qualquer grau seja administrativo ou
jur @ cional, assinar termos judiciais, recorrer de maneira ampla e imestrita, usando de apelagio, agravo,
embargos gerais, infringentes ou de nulidade, pedidos de declaragdo a respeito de sentenga e acordios,
recursos extraordindrios, impetrar mandado de seguranga, mandado de injungdo, habeas data, habeas
corpus, medidas cautelares e demais no desempenho deste mandato.

Camocim(CE), ﬁ de @xﬂﬁ'ﬂﬂ de 209

WYV Lion Ab/es duolsin,.
OUTORGANTE

Rua Eng. Privat (Praca da Estac3o), n° 99 - Centro / Camocim ~ Ceara / CEP; 62.400-000; ’
Fones: (88) 9-9401-4030 / E-mall: adv.reslvannascimento@yahoo.com.br
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GOVERNO DO ESTADO DO CEARA

SECRETARIA DA SEGURANGA PUBLICA E DEFESA SOCIAL
& POLICIA CIVIL

FL3.

[
, 4
Impresso n? 2018192787 ﬂ

BOLETIM DE OCORRENCIA N° 430 - 3475 / 2018 e\ REG/G,m

& N
Dados da Ocorréncia o

> DELEGACIA REGIONAL DE CAMOCIM RURNIER

Natureza do Fato: ACIDENTE DE TRANSITO o1 ey,
Data / Hora da Comunicag¢do: 31/10/2018 10:09:20 i
Data / Hora da Ocorréncia: 04/09/2018 22:00:00 P s

-, A
Endereco da Ocorréncia: LOCALIDADE DE TIMBAUBA NCSTTER
Complemento: Pl i

Bairro: ZONA RURAL Municfpio: CAMOCIM/CE
Ponto de Referéncia: PROX. DA ENTRADA DO CEDRO
Dados da(s) Vitima(s)
Nome:MARIA ALVES DE OLIVEIRA
Nascimento: 11/05/1968 CPF: 023.457.623-57
RG: 2004023035289 Orgao Emissor:SSP UF:
Filiagcao: MARIA FIEL DOS REIS
CICERO ALVES DE COLIVEIRA
(. Endereco: VILA LOCALIDADE DE TIMBAUBA
Bairro: ZONA RURAL
Municipio: CAMOCIM/CE CEP:
Pais: BRASIL Telefone:(88) 99443-8009
Dados do(s) Veiculo(s)

1) Placa: POX6370 Uf: CE Municipio: CAMOCIM Chassi:
9C2KD1000JR100668 Renavam: 1136674320 Tipo do Veiculo:
MOTOCICLETA Marca / Modelo: HONDA/NXR 160 BROS Ano
Fabricacao: 2017 Ano Modelo: 2018 Combustivel: GASOLINA Cor:
BRANCA Fro_prietério: FRANCISCO ANTONIO ALVES DE MORAIS
Situagdo: NAO INFORMADO Envolvimento;: NORMAL

Histérico

COMPARECEU A ESTA DELEGACIA A SENHORA MARIA ALVES DE OLIVEIRA,
COMUNICANDO QUE, NO DIA, HORA E LOCAL ACIMA MENCIONADOS,
CONDUZIA A MOTOCICLETA HONDA NXR 160 BROS, DE COR BRANCA, DE
PLACA POX6370, REGISTRADA EM NOME DE FRANCISCO ANTONIO ALVES DE
o MORAIS, QUANDO, APOS $E DISTRAIR COM ALGUNS CACHORRQOS NA
9 ESTRADA, PERDEU O EQUILIBRIO DA MOTO, ACIDENTANDO-SE NO LOCAL.
INFORMA A DECLARANTE QUE, EM DECORRENCIA DA DIFICULDADE DE
LOCOMOCAOQ A CIDADE DE CAMOCIM, SOMENTE COMPARECEU AO HOSPITAL
MURILO AGUIAR NO DIA SEGUINTE(05/09/2018), POR VOLTA DAS 05:21:47,
ONDE A DECLARANTE FORA MEDICADA, APRESENTANDO UMA FRATURA NO
PUNHO DIREITQ. AFIRMA QUE O REGISTRO DO FATO TEM POR OBJETIVO O
BENEFICIO DO SEGURO DPVAT E QUE ESTA CIDADE NAO DISPOE DE SAMU,
ANJOS DO ASFALTO, IML TAMPOUCO CORPO DE BOMBEIROS. INFORMA
AINDA QUE O FATO ACIMA TEVE COMO TESTEMUNHA A PESSOA DE ANA
CAROLINA DE OLIVEIRA RG N2 2007900116-0 CPF N2 61043013393,

DELEGACIA DESTINO: DELEGACIA REGIONAL DE CAMOCIM
R = e

DELEGACIA REGIONAL DE CAMOCIM Phg. 1 de
Consolidado em: 31/10/2018 10.27:28 Impresso em: 31/10/2018 10:27.26

an ooy ;ﬂﬂ 4 S8 tdl.tﬁ,g\.‘(/_,ﬁ-”?ﬂlh
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GOVERNO DO ESTADO DO CEARA
SECRETARIA DA SEGURANGA PUBLICA E DEFESA SOCIAL
POLICIA CIVIL

= DELEGACIA REGIONAL DE CAMQCIM

Impresso n2 2018192787

BOLETIM DE OCORRENCIA N° 430 - 3476 %mr\jng\' ——
RESPONSAVEL PELO REGISTRO : _//':/—N/L; S

JOSE EDER TORRE DE SOUSA - MAT,: 198367-1-1

RESPONSAVEL PELA INFORMACAO: \ b

VISTO DO DELEGADO(A) : .
CLAUDIO MARCILIO ALVES VASCONCELOS - MAT.: 300824-1-9

Pig. 2de 2

JELEGACIA REGIONAL DE CAMOCIM
Impresso em 31/10/2018 10 27.26

wrsckdade am 31/102018 102726
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1510912018 - Gula de Atendimento 02 -,

HOSPITAL DEPUTADO MURILO AGUIAR

/7

RUA 24 DE MAIO, 888 - CENTRO
| FONE: (88) 36210744 - (88) 36211250 L
- CAMOCIM - CEARA - BRASIL
11800045104 05/0%/2018 05.2147 FICHA DE ATENDIMENTOD _ CLINICA MEDICA NOIE 3
["mmu Data Nascimento  idade CNS CPF Prontudric
MARIA ALVES pE OLIVEIRA 11/05/1968 S0A3M25D  898003038246113 00070322
!T'Pﬂ Doc Dacumento  Orgso Emissor Data Emisso Sexa  Estado Chil r  Nalurplidade Naclonalidade
irusnnm DE 2004023035289 F PARDA CAMOCIM - CE BRASIL
Mae Pal Conlato
{MARLA FIEL DOS REYS CICERO ALVES DE OLIVEIRA
Enderags . Ocupagio
;RUA - TIMBAUBA .. zoNa RURAL - CAMOCIM - CE
'______—_——-—____
Class, ge Risco Plano Convénla N* da Caneira Validade Autorizagio Sl Pranatal
SUS - SISTEMA UNICO DE SAUDE
Mativa do Atendimanty Carditer da ] Profissional do Atend, Procedéncla Temp. Peso Pressao
o URGENCIA DR MEIRELES g
b Tipo da Chegada Procedimanio Sol. Registrada por’
sMERGENCIA LEONARDO
e “ |L_J5ndroms Fabrli ntom t5rlo Suspelia de
ka' L ot .- Ll K dre bor Xz o
){‘\‘gb\ b o i L: 7 ._l --u |
Mnmm i
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{__) Alta por Decisao Médica () Ambulatdrig
{__) Alta a Pedido () Observaao (At 24n)
(__J) A= 2 Reveta () Internagao
{___Transteréncia para; S Da!a a .
o

-

l‘*-'
00 1" Mandimento? () Sim {__)MNao Dastino; (__ ) Familla L,ﬁ‘lﬂ#a?mj:igu _"___,J

ssinatura do Paclente ou Responsaye| CIIHHWIWI‘I do llidﬁo

850 por wonardo
Hos DSOAZ0N8 0S:22:29

——
e

ERLS R mﬂmnwmwm#m.nnnmr.nuumnﬂnm htmi

—-—__ ———

L

1

Scanned with CamScanner



950912015 -+ Gula de Atendimento 02 .

HOSPITAL DEPUTADO MURILO AGUIAR = S
RUA 24 DE MAIO, 696 - CENTRO
FONE: (88) 36210744 - (88) 3821.12%0

CAMOCIM - CEARA - BRASIL

T T — : .
800045172 05/09/2018 12:16:06 FICHA DE ATENDIMENTO 'ORTOPEDIA MANHA

Pacignig Data Nascimento Idade CNS CPF Prontua
MARIA ALVES pE OLIVEIRA 11/05/1668 S0A3IM25D  898003938248113 000702
Tipo Dog Documento  Grgao Emissor Data EmissBo Sexo Estado Cwvil Rega/Cor  Naturalidade Nacionalidads
IDENTIDADE 2004023035289 F PARDA CAMOCIM -CE BRASIL

Mae Pal Contato

MARIA FIEL DOS RElS CICERO ALVES DE OLIVEIRA

Enderega Ocupaglo

RUA -TIMBAUBA .. ZONA RURAL - CAMOCIM - CE

JCiass_ de Risco Plano Convénio N* da Cartelra Validade Autorizagio Sis Pranats

SUS - SISTEMA UNICO DE SAUDE .
['\v’ro-‘w do Atandimenta Caréler do Atendimente  Profissional do Atend. Pracedéncia Temp. Peso *  Press
URGENCIA DR. SERGIO .
Setor Tipo da Chegada Procedimento Sol, Registrado por.
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| /
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08/05/2019 Seguradara Lider-DPVAT Acompanhe o Pracesso

C? LiDER |«

R S B BL S

=
Buscar no slte
—
—
A SEGURD PONTOS DE ATENDIMENTO (/Pontos-de- CENTRO DE DADOS E SALA DE . TRABALHE o
COMPANHIA ¥ ppyar ™ Atendimento) ESTATISTICAS ¥ IMPRENSA CONOSCO CONTATO ~

Seguro DPVAT
Acompanhe o Processo de Indenizacado

Todos os documentos apresentados, ndo importando o ponto de atendimento escolhido para a entrega, sao encaminhai
30 dias a contar da data de entrega da documentagao completa.

SINISTRO 31805547_92 - Resultado de consulta_ por ben_gﬁciério

VITIMA MARIA ALVES DE OLIVEIRA
COBERTURA Invalidez

PONTO DE ATENDIMENTO RECEPTOR DO PEDIDO DE INDENIZAGAO MARIA GECINEIDE FERREIRA NOBRE COR, SEGUROS EIREL
BENEFICIARIO MARIA ALVES DE OLIVEIRA

CPF/CNPJ: 02345762357

Posicdo em 08-05-2019 11:53:49
Seu pedido de indenizagso foi negado. Enviamos carta, para seu enderego, com mais informac@es sobre a conclusdo da anal

Y

Histérica das correspondéncias enviadas

Data'ds Referéncia |Ver Carta

Carta
o Ja

26/01/2019 Sent [hl:tps:.'.’sisdpvatdocs.seguradnralider.:om.br:B4=1-3.‘aplfﬁ!e!downluadmﬁ.__aLWN3N+IBjYUjCCbsL

api_kmVBmNyrFLWQSUyUZRMfq2qugN?s259ead6UE83IBc=]

sequelas

13/12/2018 | EXigéncia -‘4[hrtps:ﬂsisdpvatdocs.segurador.aHder‘com.br:3443.'apifﬁIe:’dawuloadﬁh yphgsqriMnU3FqiQ1
Documental apl_key=V3mNyrFtW95UyU2RAIquWGgN?5259ead6UEBEi‘Bct}

1171272018 | Aviso de & thltps:ﬁsisdpvatducs‘seguradoraIIder.com.hr:8443.‘apiff'iler‘duwnloadquz4K3WrKda?mPQcHJ_P
Sinistro apl_kEy=V3mNyr‘FlVTBSUyUZRAIfql2qugN?SZSQeadﬁUEEIBF}

Baixe o aplicativo do Seguro DPVAT

DOSPOMIVEL by

® Appstore (htlps:mtunes.appl'e.comfus/app!seguro-dpvat.’ld1375173092?I=pl&ls=1&mt=3] | Google Play

(‘httpss'fplay.google.cam!store.‘appsldetails?ld=hr.cam.seguradarallder.dpvat,platafurmadigital]

tpsiwww, sagumdnraidet.l:om.l:r.fSeguro-DWATfAmmpanha-o-meSsu -
Scanned with CamScanner



PODER JUDICIARIO DO ESTADO DO CEARA 9@5

Comarca de Camocim

2* Vara da Comarca de Camocim
Rua 24 de Maio, S/N, Centro - CEP 62400-000, Fone: {88) 3621-1070, Camocim-CH - E-mail:
camocim2@tjee.jus.br

| DESPACHO
Processo n: 0004005-97.2019.8.06.0053

Apensos: Processos Apensos << Informacio indisponivel >>
Classe: Procedimento Comum

Assunto: Obrigagiio de Fazer / Nio Fazer

Requerente MARIA ALVES DE OLIVEIRA

Requerido Seguradora Lider do Consdrcio do Seguro DPVAT

R.H,
Defiro a gratuidade judiciaria, conforme art.98, do CPC.

A petigdo inicial encontra-se na sua devida forma, atendendo aos requisitos
previstos no art. 319 do Cédigo de Processo Civil Brasileiro. Sendo assim, recebo a petigio
inicial para os seus devidos fins.

Por se tratar de causa que admite a autocomposicio, sendo certo que o autor nao
fez expressa opgdo pela nao realizacio de audiéncia inaugural de mediacdo e conciliacio
(inciso VII, do art. 319, NCPC), designo Sessdo de Conciliagio e Mediagio para o dia
IN/Y  [/9c ,as 9 :%ohs, atendendo i prévia antecedéncia de 30 (trinta) dias do ato de

ajuizamento.

Cite-se a Ré com antecedéncia de até 15 (quinze) dias para a sessao de conciliagdo
e mediacado supra-designada.

Presidird a Sessao de Conciliagéo e mediagao Conciliador lotado neste Juizo (art.
334, § 1°, NCPC).

Expedientes necessérios.
Camocim, QH_ de janeiro de 2020.

S

=
Thales Pimentelmﬂ\) r

Juiz de Direito

Scanned with CamScanner



V
PODER JUDICIARIO DO ESTADO DO CEARA f&%
Comarca de Camocim

2 Vara da Comarca de Camocim
Run 24 de Maio, /N, Centro - CEP 62400-000, Fone: (BB) 3621-1070, Camucim-CIL - E-mail:
eamacim2@ljce.jus.brCnmocim

| CARTA DE CITACAO E INTIMACAO

Processo n°: 0004005-97.2019.8.06.0053

Apensos: Processos Apensos << Informagfio indisponivel >>
Classe: Procedimento Comum

Assunto: Obrigacio de Fazer / Nio Fazer

Requerente: MARIA ALVES DE OLIVEIRA

Requerido: Scguradora Lider do Consdrcio do Seguro DPVAT

Prezado(a) Senhor(a) Seguradora Lider do Consdrcio do Seguro DPVAT

A presenle, extraida da agio em epigrafe, tem como [inalidade CITAR V.Sa do
conledido da peligao inicial que segue em anexa, para que lome ciéncia ¢ oferega contestagiio, bem
como INTIMAR-LHE para comparecer & AUDIENCIA DE CONCILIACAO designada para o dia
27/04/2020, as 09:30hs a ser realizada na sala de audiéncias deste juizo, enderecgo no timbre.
ADVERTINDO-LHE que:

O prazo de 15 (quinzc) dias para apresenlar a contestagao [Duird a partir:

a) da audiéncia de conciliagio ou de mediacio, ou da iltima sessao de conciliagao,
quando qualquer parte nido comparecer ou, comparccendo, ndo houver aulocomposigio;

b) do prolocolo do pedido de camcelamcnto da audiéncia de conciliagio ou de
mediagdo apresentado pelo réu, o que s6 ocorrera (ndo realizagio do ato) s¢ o aulor, igualmente, tiver
manilestado seu prévio desinleresse na rcalizacio da audiéncia de conciliacio (art. 334, § 4o, inciso
I).

Nio sendo ofertada conteslagdo no prazo legal o réu serd considerado revel c
presumir-se-ao verdadeiras as alegactes de falos deduzidas pela parle autora na inicial (arl. 344,
CPQC).

Sejam as partes ADVERTIDAS que, o ndo comparecimento injustificado do autor ou
do réu a audiéncia de conciliagio ¢ considerado ato alenlaldrio d dignidade da justiga e scrd
sancionado com mulla de alé dois por cento da vantagem ccondmica pretendida ou do valoer da causa,
revertida em favor da Unigo ou do Estado (CPC, art. 334, § 8°).

As partes devem estar acompanhadas por seus advogados ou defensores
publicos, e poderio constituir representantes, por meio de procuragiio especifica, com poderes
para negociar ¢ transigir.

Camaocim, 27 de Janeiro de 2020.
i . b r B
¥oniaEdmwanda di. Opiyvasrn Vetecne
ARIA EDUARDA DE OLIVEIRA PEREIRA
Estagidrin
Ass, de ordem do MM, Juiz de Direilo

Sr(a). N
Seguradora Lider do Consércio do Seguro DPVAT G :
Rua Senador Dantas, 74, 5° Andar, Centro i

Rio De Janeiro-R]
CEP 20031-205

Scanned with CamScanner



Seguradara Lider do Conséreio do Seguro
DPVAT

Rua Senador Dantas, 74, 5° Andar, Centro
20031-205, Rio De Janeiro, RJ

Illh”IlIIIhl‘tlllllllllll!l"llllllllll'""

REMETENTE

Secretaria da 2° Vara da Comarca de Camocim
Rua 24 de Maio, S/N, Cenlro

62400-000, Camocim, CE

BI774852530B8

(i

20031-205, Rlo De Janeiro, RJ

Secrolaria da 2* Vara da Comarea de Camocim
Rua 24 da Malo, S/N, Cenlro
G2400-000, Camocim, CE

iy
ENDEREGO PARA DEVOLUGAO DO AR

T ) AVISO DE
AC mu:m:m : 012254048-DRICE LCOREEI_Qq A R RECEBIMENTO
OO0M005-07, 2015 § 08 NOSI. 00000
DESTINATARIO
Sequradara Lider do Consorcio do Seguro DPVAT
DESTINATARIO Rua Senador Dantas, 74, 5" Andar, Gentro

CARTA

00 12254048-0ALE
TJNCE

CARIMC
UMIDADE DE EMTREGA

o

[} h mMudrm-!u e itk
i I mEndmolﬂ' Insuifielanin 'l'un- proc il
Elu.\n nxkie n simom [T JAwsente
ATENGAD [# Joescanhacin [ ]Futoriie
Apds 3(trke) tentalivas de enirega, devalyer o objola A (e

*Coppen®”
TENTATIVAS DE ENTREGA DECLARAGAD DE CON TEUDO (OPCIOMAL) AUDIENCIA
0o0430%-97 2019 0 06 DOS3-000002 240412020

MOTIVOS DE DEVOLUGCAD

RUBRICA E MATRICLILA DO
CARTEIRO

ASSINATLRA DO RECEBEDOR

DATA ENTREGA

MOME LEGIVEL DO RECEBEDOR

N* DOC. DE IDENTIDADE
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