Tribunal de Justica do Piaui
PJe - Processo Judicial Eletrénico

02/04/2020

Numero: 0800008-69.2020.8.18.0032
Classe: PROCEDIMENTO COMUM CIVEL
Org&o julgador: 22 Vara da Comarca de Picos
Ultima distribuicdo : 06/01/2020
Valor da causa: R$ 13.775,00
Assuntos: Direito de Imagem
Segredo de justica? NAO
Justica gratuita? SIM
Pedido de liminar ou antecipacéo de tutela? NAO

Partes Procurador/Terceiro vinculado
FRANCISCO DE ASSIS DELFINO MORAIS (AUTOR) JOSE ALBERTO DOS SANTOS CARVALHO (ADVOGADO)

SEGURADORA LIDER DOS CONSORCIOS DO SEGURO
DPVAT S.A. (REU)

53

Documentos
Id. Data da Documento Tipo
Assinatura

77655 06/01/2020 22:43 |Petig&o Inicial. ACAO DE COBRANGCA DA Peticdo Inicial

36 DIFERENCA DO SEGURO DPVAT C.CDANOS
MORAIS

77663 |06/01/2020 22:43|13LAUDO CIRURGICO Comprovante
49

77663 |06/01/2020 22:43|14ATESTADOS E LAUDOS MEDICOS Comprovante
50

77663 (06/01/2020 22:43 [15BOLETIM DE OCORRENCIA Comprovante
51

77663 (06/01/2020 22:43 |16 CORRESPONDENCIAS SEG.LIDER Comprovante
52

77663|06/01/2020 22:43|18CARTA A SEGURADORA LIDER Comprovante

77663|06/01/2020 22:43|17COMPROVANTE DE PAGAMENTO DO VALOR

54

DOCUMENTO COMPROBATORIO

77663|06/01/2020 22:43 |CNPJ SEGURADORA LIDER
55

Comprovante




AO JUIiZO DA COMARCA DA CIDADE DE PICOS-ESTADO DO PIAUI.

FRANCISCO DE ASSIS DELFINO MORALIS, brasileiro, solteiro, trabalhador
rural, inscrito no CPF/MF sob nimero 036.991.863-00 e Registro Geral sob o N.° 1.773.892-SSP-PI, residente e
domiciliado na Localidade “0Oitis” zona rural do municipio de Picos-PI, por seu procurador signatario (DOC.
ANEXO), recebendo intimag¢8es e correspondéncias na Rua Coelho Rodrigues n°582, Bairro Centro, sala 101,
1° andar, CEP 64600-054 na cidade de Picos-PIl, vem respeitosamente perante Vossa Exceléncia, propor a
presente:

ACAO DE COBRANGA DE SEGURO DPVAT PAGO A MENOR C/C DANOS MORAIS

em desfavor de SEGURADORA LIDER DOS CONSORCIOS DO SEGURO DPVAT S/A, inscrita no CNPJ
09.248.608/0001-04, com sede na Rua da Assembléia, n° 100, Andar 26, CEP 20.011-904, Centro, Rio de Janeiro — RJ,
pelos motivos de fato e de direito a seguir aduzidos:

I.DA ASSISTENCIA JUDICIARIA GRATUITA:

Requer & Vossa Exceléncia que seja deferido o beneficio da Gratuidade de
Justica, com embasamento na lei 1.060/50, com altera¢des introduzidas pela lei 7.510/86, por ndo ter condi¢bes de
arcar com as custas processuais e honorarios advocaticios, sem prejuizo do proprio sustento e de sua familia.

Il. DOS FATOS:

A parte autora no dia 08/06/2016, conforme consta no registro de ocorréncia
policial (DOC. ANEXO) sofreu acidente de transito quando ao pilotar sua motocicleta o pneu dianteiro passou por
cima de uma pedra que estava na via, nesse momento o autor perdeu o controle da motocicleta vindo a sofrer um
grave acidente.

Cabe destacar, que o local onde o autor sofreu o acidente é pouco habitado, na
ocasido, 0 mesmo derrapou na pista e veio a despencar de uma altura equivalente a 10 metros em local de mata
fechada.

Destarte, que ap6s o ocorrido o autor ficou inconsciente por dias, e que foi
encontrado no dia 16/05/2016 por moradores da regido que o levaram para o Hospital Regional Justino Luz onde o
mesmo recebeu 0s primeiros socorros. Do evento restou o demandante com graves lesdes corporais.

Posteriormente ao fato, ao ser o requerente resgatado e encaminhado para
atendimento médico, 0 mesmo foi diagnosticado com POLITRAUMATISMO, NA REGIAO DA AXILA E MAXILAR, e
também luxac&do de ombro direito, ficando com sequelas de DEFORMIDADE OSSEA NA CABECA UMERAL
DIREITA; IRREGULARIDADE NA CORTICAL OSSEA DA TUBEROSIDADE MAIOR/MENRO DA CABECA
UMERAL A DIREITA; CID 10 M84.0 — DEFEITO DE CONSOLIDACAO DE FRATURA; CID 10. S14.3 -
TRAUMATISMO DO PLEXO BRAQUIAL; CID 10. S42.1 - FRATURA DA OMOPLATA (ESCAPULA).
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Ademais, necessitou o autor, em virtude das lesdes sofridas, passar por
procedimento cirdrgico na regido do ombro direito, no qual apds exame de Raio-X ficou demonstrado a existéncia de
fratura como pode ser observado na solicitagdo em anexo e no laudo médico que salienta a descri¢do da cirurgia.

Pois bem Exceléncia, em decorréncia das lesdes sofridas e dos fatores acima
expostos, ficou o requerente com relevante limitagéo fisica, além de sentir dores intensas e constantes, tem
limitacdo nos movimentos e na forca do membro afetado, ou seja, as atividades mais simples do dia a dia, como
movimentar o braco, praticar algum exercicio fisico e trabalhar, tornaram-se verdadeiramente, tarefas tormentosas de
serem desempenhadas, principalmente para quem tem o trabalho rural como meio de subsisténcia.

Como ja foi elucidado o autor quando tinha boa salde laborava como
agricultor, e desempenha com éxito todas as atividades que sua profissédo exigia, o autor é pessoa humilde,
de pouco estudo, a sua renda depende de trabalho bracal que realiza, as lesdes ocasionadas no acidente e as
limitagdes desencadeadas, prejudicam em demasia o0 mesmo, que se vé obrigado a tentar trabalhar mesmo
sentindo dores e dificuldades que outrora era inexistentes.

A parte autora sofreu séria fratura no membro superior direito, passou por
delicado procedimento cirtrgico, apés buscar a reparagéo do dano ocasionado pelo sinistro, restou com consideravel
limitacdo fisica que ainda hoje lhe impede, de forma acentuada, de retomar as suas atividades normais. Encontra-se
debilitado, sente dores, ndo movimenta o braco com facilidade, sente dificuldades ao erguer, flexionar e realizar
gualquer outro movimento com o membro afetado.

Consideréaveis foram os prejuizos e as limitacdes ocasionadas em razédo da
fratura sofrida, prejuizo esses que acompanham o requerente até os dias atuais e certamente lhe
acompanhardo por toda a vida. Portanto, possuindo direito assegurado em Lei, o segurado buscou amparo através
de pedido de indenizag&o junto 8 SEGURADORA LIDER DO CONSORCIO DO SEGURO DPVAT.

Preenchendo os requisitos para o recebimento da indenizacao, o autor
encaminhou seu pedido. Juntamente com os documentos pertinentes, legalmente previstos e que séo
costumeiramente solicitados pela ré, requerendo administrativamente a quantia a que faz jus em decorréncia do
Seguro Obrigatério (DPVAT/INVALIDEZ), o requerente teve seu pedido autuado com o numero do sinistro
3180034712.

Certo do recebimento da indenizagdo em conformidade com a gravidade de
sua invalidez, a parte autora aguardou resposta da ré, tamanha fora a surpresa desta quando informada do
pagamento da indenizagdo, NAO POR SUA CONFIRMACAO, o que seria inevitavel, mas pelo montante pago
pela demandada.

De acordo com documento anexado, a ré efetuou o pagamento de valor
irrisério, ndo condizente com a gravidade da lesé@o sofrida pelo autor e com a invalidez permanente que este
adquiriu. Ou seja, apés andlise do pedido feito administrativamente, o requerente recebeu o valor de R$4.725,00
(quatro mil setecentos e vinte e cinco reais)

Tal entendimento e enquadramento apresentado como caracterizador do
pagamento, nao é condizente com a previsao legal e com a seriedade da lesdo sofrida.

O demandante permaneceu com sérias limitacdes desencadeadas pelas
lesbes ocorridas no acidente de transito, recebeu atendimento que constatou estas, teve acompanhamento médico,
passou por procedimento cirdrgico, e mesmo assim, restou com relevantes limitacdes fisicas, comprometendo de
forma irreversivel a realizagédo de atividades cotidianas simples, bem como o desempenho de determinadas
funcdes que poderia almejar.
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E importante frisar que em documento, exames e atestados médicos
apresentados e juntados aos autos, emitem pareceres sobre as limitagdes fisicas do autor, mencionando
claramente o carater permanente destas, bem como, sendo incisiva no tocante a constatacéo da dificuldade
de deambulacgado do requerente. Ademais, cita porcentagem de perda funcional total.

Ou seja, todos 0s documentos médicos levam ao entendimento de que fora
grave a perda funcional do membro afetado, porém, a parte ré realiza avaliagdo imparcial e unilateral, sem
proporcionar ao segurado aquilo que realmente lhe é devido.

Conforme se demonstra Exceléncia, o segurado, por ora autor, juntou ao seu
pedido administrativo, certiddo de ocorréncia policial relatando o acidente de transito, ficha de atendimento
ambulatorial, documentagdo médica atestando as les@es e as limitagdes, e mesmo assim, teve como resposta da ré,
um pagamento infimo, ndo compativel com a sua situacéo fisica e nem corretamente enquadrada na tabela de danos
segmentares utilizada para este fim.

Dessa forma, resta claro que fora buscado através de procedimento
administrativo solucionar a questdo e receber a indenizagdo correta, porém, tudo foi em vao, ndo havendo outra
forma do demandante alcancar o seu direito a nao ser com a intervengao judicial, através da correta quantificacdo do
valor devido e consequente condenacao da ré ao pagamento deste.

Importante frisar que o autor deveria ter recebido da seguradora ora ré o valor
maximo da indenizagdo que corresponde a R$ 13.500,00 (treze mil e quinhentos reais).

Sendo assim, documentalmente comprovada a invalidez permanente e
total do autor, é devido valor maximo da indeniza¢&o, no entanto como ja foi elucidado o autor recebeu
apenas o valor de R$ 4.725,00 (quatro mil setecentos e vinte cinco reais), desta forma o requerente é credor
do valor de R$ 8.775,00 (oito mil setecentos e setenta e cinco reais), que deverd ser corrigido desde o pedido
administrativo.

ll. DOS FUNDAMENTOS JURIDICOS:

Tem-se que a parte autora ajuizou a presente acdo fundada no direito
assegurado pela Lei n°® LEI N° 6.194, de 19 de dezembro de 1974, prevendo esta indenizagdo por danos pessoais
causados por veiculos automotores de via terrestre.

O seguro DPVAT, comumente conhecido como seguro obrigatério, cumpre
importante fung¢éo social, dando um amparo minimo as pessoas vitimas de acidente de transito. Foram os riscos
existentes no transito que obrigaram o legislador a estabelecer uma espécie de seguro.

A Lei 6.194/1974 instituiu no sistema juridico brasileiro o Seguro Obrigatério de
Danos Pessoais Causados por Veiculos Automotores de Via Terrestre— DPVAT. Posteriormente, a Lei 8.441/1992
veio ampliar a indenizagé@o, com o intuito de torna-la mais compativel com o fim ao qual se destina.

Importante citar trecho encontrado no proprio site da demandada in verbis:

O Seguro de Danos Pessoais Causados por Veiculos Automotores de Via
Terrestre, mais conhecido como Seguro DPVAT, existe desde 1974. E um
seguro de carater social que indeniza vitimas de acidentes de transito, sem
apuracao de culpa, seja motorista, passageiro ou pedestre. O DPVAT oferece
coberturas para trés naturezas de danos: morte, invalidez permanente e
reembolso de despesas médicas e hospitalares (DAMS).

A atual responsavel pela administracdo do Seguro DPVAT é a Seguradora
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Lider-DPVAT, que tem o objetivo de assegurar a populacdo, em todo o
territdrio nacional, o acesso aos beneficios do Seguro DPVAT.

O pagamento da indenizacdo é feito em conta corrente ou poupanca da vitima
ou de seus beneficiarios, em até 30 dias ap6s a apresentacdo da
documentagédo necessaria. O valor da indenizacédo é de R$ 13.500 no caso de
morte e de até R$ 13.500 nos casos de invalidez permanente, variando
conforme o grau da invalidez, e de até R$ 2.700 em reembolso de despesas
médicas e hospitalares comprovadas. O prazo para solicitar a indenizacao por
Morte é de até 3 anos contados da data do 6bito. Para despesas médicas
(DAMS): a contagem do prazo prescricional se inicia a partir da data do
acidente. No caso de indenizagao por Invalidez Permanente este prazo é de 3
anos a contar da ciéncia da Invalidez Permanente pela vitima.

Os recursos do Seguro DPVAT séo financiados pelos proprietarios de veiculos,
por meio de pagamento anual. Do total arrecadado, 45% séo repassados ao
Ministério da Saude (SUS), para custeio do atendimento médico-hospitalar as
vitimas de acidentes de transito em todo pais. 5% sdo repassados ao
Ministério das Cidades (DENATRAN), para aplicagdo exclusiva em programas
destinados a prevengéo de acidentes de transito. Os demais 50% séo voltados
para o pagamento das indenizagdes e reservas.

Sendo assim Exceléncia, fazem jus ao recebimento de indenizacdo coberto
pelo seguro DPVAT, todas as vitimas de acidente de transito que se enquadrem nas hip6teses previstas no art. 3°
da Lei 6.194/74.

Cite-se o art. 3° do referido diploma legal in verbis:

Art. 3° Os danos pessoais cobertos pelo seguro estabelecido no art. 20 desta
Lei compreendem as indenizagBes 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 - R$ 13.500,00 (treze mil e quinhentos reais) - no caso de morte;

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

Il - até R$ 2.700,00 (dois mil e setecentos reais) - como reembolso a vitima -
no caso de despesas de assisténcia médica e suplementares devidamente
comprovadas.

Em consonancia com a Lei e enquadrando-se no caso em tela, importante se
faz, mencionar Jurisprudéncia do Egrégio Tribunal de Justica deste Estado,
deixando evidente e indiscutivel o direito ao qual pleiteia a demandante:

APELACAO CIVEL. SEGUROS. DPVAT. ACAO DE COBRANCA. INVALIDEZ
PERMANENTE. COMPLEMENTAQAO DE INDENIZAQAO DEVIDA.
GRADUACAO DA INVALIDEZ. 1. Demonstrada a ocorréncia do acidente e
dainvalidez permanente da parte autora, nos termos do art. 5° caput, da
Lei n®6.194/74, é devida a indenizagdo securitaria. 2. Graduacgédo da
invalidez. Mostra-se necesséria a graduacgao da invalidez para fins de
cobranca do seguro obrigatério DPVAT. Questéo pacificada em razéo do
julgamento do REsp 1.246.432, submetido ao regime dos Recursos
Repetitivos (art. 543-C do Codigo de Processo Civil) e Simula 474 do STJ.
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3. Complementacéo de indenizacdo devida, considerando o grau de
invalidez apurado na pericia judicial e o pagamento administrativo
realizado. 4. Corre¢do monetaria incidente a partir do pagamento
administrativo. Sentenc¢a reformada, no ponto. 5. Distribuigdo da
sucumbéncia mantida, considerado o decaimento das partes. APELACAO
PARCIALMENTE PROVIDA. (Apelagdo Civel N° 70069102705, Quinta
Céamara Civel, Tribunal de Justica do RS, Relator: Isabel Dias Almeida,
Julgado em 29/06/2016). (grifou-se).

APELACAO. SEGUROS. ACAO DE COBRANCA. SEGURO OBRIGATORIO (
DPVAT). INDENIZAQAO PAGA NA VIA ADMINISTRATIVA.
COMPLEMENTAGCAO DEVIDA. Presente prova de que a extens&o das
lesdes é superior ao constatado na pericia administrativa, imperiosa se
faz a complementacédo da indenizagdo securitaria decorrente do seguro
obrigatorio DPVAT. Precedentes. APELO DESPROVIDO. UNANIME.
(Apelacédo Civel N° 70067253906, Sexta Camara Civel, Tribunal de Justica
do RS, Relator: Rinez da Trindade, Julgado em 07/04/2016). (grifou-se).

Dessa forma, comprovado o acidente de transito, restando o demandante com
lesbes que lhe causaram invalidez permanente, é incontestavel o direito do mesmo ao recebimento de indenizacao
correspondente ao grau de sua invalidez, conforme entendimento do Respeitavel Superior Tribunal de Justiga in
verbis:

Stmula 474
“A indenizacdo do seguro DPVAT, em caso de invalidez parcial do
beneficiario, sera paga de forma proporcional ao grau da invalidez.”

Ante o exposto, em consonancia com o previsto na lei 6.194/74, merece
acolhimento o pleito autoral, a fim de que seja condenada a parte ré ao pagamento de complementacgéo de
indenizacdo do seguro DPVAT a parte autora, montante este a ser quantificado através da avaliacdo dos
documentos médicos juntados aos autos e realizacdo de eventual pericia médica. Ainda, com valor corrigido
pelo IGP-M a contar da data do sinistro.

IV - DO DANO MORAL
E importante observar que o fato da seguradora ré ter demorado quase dois
anos para realizar o pagamento da indenizacéo do autor, e quando realizou o pagamento do seguro, fez em valor menor
do que realmente tinha direito a vitima, por inobservancia da invalidez permanente do autor, essa demora e o erro em
pagar valor menor trouxe abalo emocional e psicolégicos ao requerente. Vejamos:

APELACAO CIVEL NOS AUTOS ACAO DE COBRANGCA DE SEGURO DPVAT
C/C DANOS MORAIS. RESPONSABILIDADE DA SEGURADORA.
EXCESSIVA DEMORA NO PAGAMENTO DA INDENIZACAO. DANO MORAL
CONFIGURADO. INDENIZAGCAO. FIXACAO. MANUTENCAO DO QUANTUM
ARBITRADO. HONORARIOS ADVOCATICIOS E CUSTAS PROCESSUAIS.
PRINCIPIO DA CAUSALIDADE. RESPONSABILIDADE DA SEGURADORA
QUE DEU CAUSA A ACAO. 1. A demora injustificada em efetuar o
pagamento da indenizagdo securitaria, ap6s transcorridos mais de dois
anos do 6bito da vitima, se mostra abusiva e apta a ensejar frustracdo de
expectativas, bem como quebra de confian¢ga baseada na boa-fé, o que
ultrapassa a esfera de mero aborrecimento e tipifica dano moral
indenizavel, por ofensa aos atributos da personalidade dos autores. 2. A
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verba indenizatéria do dano moral somente serd modificada se néo
atendidos pela sentenca os principios da proporcionalidade e da
razoabilidade na fixacdo do valor da condenacédo (Precedentes
jurisprudenciais). 3. Em observancia ao principio da causalidade, deve
arcar com o pagamento das custas e honorérios advocaticios aquele que
deu causa a instauracdo do processo. RECURSO CONHECIDO E
IMPROVIDO. SENTENGCA MANTIDA.

(TJ-GO - APL: 03419968420168090011, Relator: ORLOFF NEVES ROCHA,
Data de Julgamento: 22/04/2019, 12 Camara Civel, Data de Publicagdo: DJ de
22/04/2019).

Estas atitudes causaram, e ainda causam, ao requerente prejuizos de ordem
moral.

Afora o dissabor de varias vezes se dirigir ao Banco CAIXA, agéncia local 0639,
e por horas esperar atendimento e n&o receber o seguro.

Sem contar ainda a espera, a ansiedade o desgaste causado pela Seguradora.

Na classica definicdo de WILSON MELO DA SILVA, O Dano Moral e sua
Reparacdo, pag.11: Danos morais séo lesdes sofridas pelo sujeito fisico ou pessoa natural de direito em seu patriménio
ideal, em contraposigdo a patrimdnio material, o conjunto de tudo aquilo que néo seja suscetivel de valor econdmico.

Configura-se dano moral, passivel de indenizacdo se do ato ilicito advier
perturbacao nas relagdes psiquicas, na tranquilidade, nos sentimentos e nos afetos de uma pessoa.? (TJGO, rel. Des.
Gercino Carlos Alves da Costa, Ap.n°.29.731-0/188)

A decisdo supra citada reflete exatamente o que ocorre com o autor através de
seus representantes, perturbacéo nas relagdes psiquicas e na sua tranquilidade.

O dano moral, in casu, consiste na penosa sensacgao da ofensa, na humilhagao
perante terceiros, na dor sofrida, enfim, nos danos puramente psiquicos e sensoriais experimentados pelo autor, seja
provocado pela recordacéo da ineficiéncia da funcionéria ao pedir que entregasse constantemente novos documentos
autenticados quando os originais estavam em seu poder, seja pela atitude de repugnéncia, medo e inseguranga tomada.
Trata-se, portanto, de dano moral direto, pois a autora teve afetado um bem juridico contido nos direitos de
personalidade, de resto, absolutamente indenizavel.

De outro passo, como bem anota MARIA HELENA DINIZ em sua obra Curso de
Direito Civil Brasileiro, pag.75: O dinheiro ndo tera na reparacao do dano moral uma fung¢éo de equivaléncia propria do
ressarcimento do dano patrimonial, mas um carater concomitantemente satisfatério para a vitima e lesados e punitivo
para o lesante.

A seu turno, ALFREDO MINOZZI| em sua obra Studio sul Danno non
Patrimoniale, pag.31, disse que: O dano moral ndo é o dinheiro, nem a coisa comercialmente reduzida a dinheiro, mas a
dor, o espanto, a emocao, a vergonha, a injuria fisica ou moral, em geral uma dolorosa sensacgédo experimentada pela
pessoa, atribuida & palavra dor o maior e mais largo significado.

Conclui-se, portanto que:

O autor estd amparada pelo direito diante da existéncia da invalidez permanente;

Os documentos necessarios a comprovacdo dos fatos foram devidamente
entregues a seguradora requerida pois que as cépias autenticadas tém a mesma validade que os originais, e a fé
publica que possuem sé podem ser contestada por ampla prova em contrario, o que néo é o caso;

A relacdo de consumo existe, logo, as clausulas contratuais devem ser
interpretadas de forma mais favoravel ao consumidor autor;

O dano moral existe, devendo o requerente ser indenizado pelo sofrimento
causado.

V. DOS PEDIDOS:
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ANTE O EXPOSTO, evidenciados o interesse e a legitimidade da parte
autora para o ajuizamento da presente ag¢do, bem assim a possibilidade juridica do pedido e preenchidos
todos os requisitos da petigdo Inicial, previstos no artigo 319 do Cédigo de Processo Civil, REQUER:

A) Nos termos da Lei 1.060/50 e Art. 98 e seguintes do Codigo de Processo Civil, considerando que a
parte autora ndo dispde dos recursos para custear o processo, sem prejuizo do seu sustento ou de
sua familia, os beneficios da assisténcia judiciaria gratuita;

B) Sejarecebida a presente, autuada e conforme Art. 246 inc. | do Cddigo de Processo Civil, determine-
se a citagdo da demandada no enderecgo ja citado no preambulo desta Acéo, através de carta AR/MP
na pessoa de seu representante legal, para vir responder, querendo, no prazo legal a presente acéo,
sob pena de revelia, quando, entdo ao final, deverdo ser julgados procedentes os pedidos;

C) Conforme previsdo no Art. 319 VIl do Cédigo de Processo Civil, a parte autora desde ja manifesta que
ndo possui interesse na realizagdo de audiéncia de conciliacéo;

D) Se digne Vossa Exceléncia em nomear perito, conforme art. 465 do Cédigo de Processo Civil, a fim de
gue em conjunto com os documentos carreados aos autos, se quantifique o real valor devido ao autor
atitulo de indenizagdo DPVAT,;

E) Devidamente processado o feito, com o respeito ao devido processo legal, seja a presente agéo
julgada PROCEDENTE para condenar a demandada ao pagamento de complementacéo/diferenca de
indenizacao referente ao seguro DPVAT, com atualizagdo monetéria desde o evento danoso, no valor
de; R$ 8.775,00 (oito mil setecentos e setenta e cinco reais);

F) A condenacdo pecuniaria da requerida pelo dano moral vivido pelo Autor, no valor de R$ 5.000,00 (cinco
mil reais);

G) Condenar a parte ré ao pagamento de todas as despesas processuais (custas, taxas e emolumentos),
bem como no pagamento de honoréarios advocaticios no percentual de 20% (vinte por cento) do valor da
condenacdo;

H) Requer ainda, a produgéo de todos os meios de prova admitidos em lei, especialmente prova pericial,
documental e outras que se fizerem necessérias no decorrer da instru¢céo processual.

I) Seja concedido os beneficios da Justica Gratuita, por ser a requerente pessoa pobre nos termos da Lei n°.
1060/50.
D& se a causa o valor de R$ 13.775,00(treze mil e setecentos e setenta e cinco reais).

Termos em que
pede deferimento.

Picos-PI, 06 de janeiro de 2020.
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Governo do Estado do Piaui 291v.1.0
Secretaria de Segurancga Publica

Delegacia Geral de Policia Civil

SisBO - Sistema de Boletim de Ocorréncia

/40 POLIC™

T SO i .
laria Sousa Luz Car\‘(_alho
i b

BOLETIM DE OCORRENCIA N°: 102315.001491/2016-08 /ﬁ‘;ﬁ%
<

Unidade Policial: 32 DRPC - PICOS
Data/Hora: 14/06/2016 - 09:30
. - DADOS DA OCORRENCIA : s = e

[ s 54

7

Unidade Policial Responsavel DataIHo\}r“a; S fj,,«"‘

3% DRPC - PICOS 08/05/2016 - 06:30

Tipo Local

VIA PUBLICA

Municipio ' Bairro

PICOS OUTROS - ZONA RURAL

Enderecgo

JCALIDADE OITIS, N°

_omplemento Ponto de Referéncia
POVOADO GAMELEIRA DOS RODRIGUES

: _ :  DADOS DOS PERSONAGENS ENVOLVIDOS

Nome: FRANCISCO DE ASSIS DELFINO MORAIS Tipo Envolv.: VITIMA/Noticiante

RG: 1773892 SSP PI

Mae: ANTONIA DELFINA MORAES

Pai: MAURO ESMERIANO MORAES

Endereco: LOCALIDADE DENOMINADA OITIS, N°
Bairro: OUTROS - ZONA RURAL

Cidade: PICOS

[ T 'NATUREZA(S) DA OCORRENCIA 1
Natureza(s) da Ocorréncia

1 - Lesdo corporal acidental no transito.

[ sy ~ VEICULO(S)ENVOLVIDO(S) ]
Marca: Modelo: Ano: Placa: Chassi: Renavam: Cor:

“ -HONDA. CG 150 2009 NIH2207 9C2KC16209R015185 155957910 Preta

sndutor: FRANCISCO DE ASSIS DELFINO MORAIS
RG: 1773892 Orgao: SSP UF RG: PI
End: LOCALIDADE DENOMINADA OITIS Nimero: Complemento:
Cidade: PICOS UF: Pl Bairro: OUTROS - ZONA RURAL
Proprietario: FRANCISCO DE ASSIS DELFINOG MORAIS
Cidade: PICOS UF: Bairro:

RELATO DA OCORRENCIA \

DIZ O NOTICIANTE QUE EM DATA, HORA E LOCAL ACIMA DESCRITQ, FOI VITIMA DE ACIDENTE DE TRANSITO MOMENTO
EM QUE PILOTAVA A MOTOCICLETA ACIMA DESCRITA, QUANDO SEGUNDO ESTE, AO PASSAR O PNEU DIANTEIRO POR
CIMA DE UMA PEDRA PERDEU O CONTROLE DA MOTOCICLETA VINDO A CAIR DA MESMA. QUE DECORRENTE DO
SINISTRO VEIO SOFRER FRATURA EM OMBRO DIREITO; QUE DIZ O NOTICIANTE TER RECEBIDO ATENDIMENTO NO
HOSPITAL REGIONAL JUSTINO LUZ EM PICOS/Pl, ATENDIMENTO N° P0321951, DATA EM 16/05/2016; QUANDO
SUBMETEU-SE A TRATAMENTO CIRURGICO; QUE SE PRONTIFICOU PELAS INFORMAGOES SENHOR, ANISIO JOSE DA
LUZ, CPF N° 353027553-00. ERA O QUE TINHA A REGISTRAR.

i .
A 5

o AN i s A // s D e e AL
Maria §§‘U_sé Luz Carvalho - Mat. 0421421 'F“RANC|S('IO DE ASSfS DELFINO MORAIS-~ Noficidnte’ 7
JISUARIO ADMINISTRATIV sz SR Responsével pela Informagao
8 Oifber Silva # 27 e B
r Civit 4, // L ] oY
Y v g APt
- g PR oo TN ,:/»
= ° " de Ocorréncia emitido em: 14/06/2016 10:00 - SisBO@2011:2016 ATI ! Pégina 1/2
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Governo do Estado do Piaui 291v. 1.0
Secretaria de Seguranca Publica

Delegacia Geral de Policia Civil

SisBO - Sistema de Boletim de Ocorréncia

BOLETIM DE OCORRENCIA N°: 102315.001491/2016-08

DIVANILSON SENA DE OLIVEIRA
Delegado de Policia

Boletim de Ocorréncia emitido em: 14/06/2016 10:00 - SisBO@2011-2016 ATI Pégina 2/2

; Assinado eletronicamente por: JOSE ALBERTO DOS SANTOS CARVALHO - 06/01/2020 22:43:14 Num. 7766351 - Pég. 2
i http://tjpi.pje.jus.br:80/1g/Processo/ConsultaDocumento/listView.seam?x=20010622431411000000007421942
% Nimero do documento: 20010622431411000000007421942




O LiDER

Adrunstiadons co Sequro DPA”

Rio de Janeiro, 05 de Abril de 2018

Aos Cuidados de: FRANCISCO DE ASSIS DELFINO MORAIS
Sinistro: 3180034712

Vitima: FRANCISCO DE ASSIS DELFINO MORAIS
Data do Acidente: 08/05/2016

Cobertura: INVALIDEZ

sunto: INTERRUPCAO DE PRAZO
Senhor({a),
Comunicamos que o prazo regulamentar de 30 dias para analise do pedido de indenizagdo do

sinistro cadastrado sob o nimero 3180034712 foi interrompido, em razio da necessidade de
apuracao de dados e informacgdes por parte desta seguradora.

Solicitamos aguardar novo contato sobre o seu pedido de indenizacdo, o que ocorrera tdo logo
sejam concluidas as analises cabiveis.

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
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O LiDEr

Adminisiradors do Seguro DFWAT

Rio de Janeiro, 22 de Janeiro de 2018

Aos Cuidados de: FRANCISCO DE ASSIS DELFINO MORAIS
N2 Sinistro: 3180034712

Vitima: FRANCISCO DE ASSIS DELFINO MORAIS
Data do Acidente: 08/05/2016

Cobertura: INVALIDEZ

Assunto: AVISO DE SINISTRO
Senhor(a),

Informamos que o seu pedido de indenizagdo foi cadastrado sob o nimero de sinistro
3180034712.

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 legislagdo vigente.

O prazo para analise do pedido de indenizagdo é de até 30 dias, a partir do recebimento pela
seguradora de toda a documentagdo necessaria.

Sendo necessarios documentos ou informagdes complementares, o prazo sera interrompido. O
prazo de 30 dias recomega assim que a seguradora receber os documentos ou as informagdes
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
maéos o nimero do sinistro e o CPF do beneficidrio.

Atenciosamente,

Seguradora Lider-DPVAT

Assinado eletronicamente por: JOSE ALBERTO DOS SANTOS CARVALHO - 06/01/2020 22:43:14
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Entre em contato conosco

SAC DPVAT 0800 022 12 04
www.seguradoralider.com.br

DEVOLUGAQ Para uso dos correios Responsavel pela informagao

¢ O Mudou-se [ Enderego insuficiente
Seguradora Lider . DPVAT Oo. G T e & e
CAIXA POSTAL 40.970 Dt Ll

CEP: 20.270-971 E s ks ila, T 4
www.seguradoralider.com.br

Id - SO2Id - ¥50009¢9 430
. OMINID

101 d¥ ¢85 S3N2I¥A0d OH1300 YNy
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4340l
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@ Seguro DPVAT (Danos Pessoais Causados por Veiculos
de Via Terrestre ou porsua €arga a Pessoas-Transportadas
criado em 1974, para amparar as vitimas de acidentes co i

Coma se ve, trata-sede umseguro, : : : : : .jj" L’DER

Aoz radack de Segut (PAT

eminentemente social.

saiba +

www.seguradoralider.com.br
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& LiDER

Administiadora do Seguro DPVAT

S

Rio de Janeiro, 22 de Janeiro de 2018

Aos Cuidados de: FRANCISCO DE ASSIS DELFINO MORAIS
N2 Sinistro: 3180034712

Vitima: FRANCISCO DE ASSIS DELFINO MORAIS
Data do Acidente: 08/05/2016

Cobertura: INVALIDEZ

| Assunto: EXIGENCIA DOCUMENTAL

i Senhor(a),

Apos a analise dos documentos apresentados no sinistro cadastrado sob o numero
3180034712, identificamos a necessidade de regularizar a documentacdo apresentada,
conforme a seguir:

- Comprovacéo de ato declaratorio faltando
pagina

A documentagdo deve ser entregue na SEGURADORA LIDER DPVAT - REGULACAO, onde o aviso
de sinistro foi registrado, juntamente com copia desta correspondéncia.

O prazo regulamentar de 30 dias para andlise do pedido da indenizacdo do Seguro DPVAT foi !
interrompido e terd sua contagem reiniciada a partir da entrega da documentagdo
complementar na seguradora acima indicada.

Caso a documentagdo ndo seja entregue em até 180 dias, a contar do recebimento desta
correspondéncia, ou nao haja qualquer manifestagdo sua por escrito neste prazo, o seu pedido
de indenizagdo serd negado por auséncia de comprovagdo documental. Providencie a
documentag¢do o quanto antes para comprovar o seu direito a indenizagdo do Seguro DPVAT.

Carta n? 12269982

Qualquer duvida, acesse o nosso site www.seguradoralider.com.br ou ligue para o SAC DPVAT
800 022 12 04. Para pessoas com deficiéncia auditiva, ligue para 0800 022 12 06. Tenha em 1

S P ] ~ =s st S

E2fy Assinado eletronicamente por: JOSE ALBERTO DOS SANTOS CARVALHO - 06/01/2020 22:43:14 Num. 7766352 - Pég. 5
g% http://tjpi.pje.jus.br:80/1g/Processo/ConsultaDocumento/listView.seam?x=20010622431432400000007421943
Ndmero do documento: 20010622431432400000007421943




Seguradora

LIDER

Administradora do Seguro DPVAT

FRANCISCO DE ASSIS DELFINO MORAIS
RUA COELHO RODRIGUES, 582 AP 101

CENTRO
CEP 84600054 - PICOS - PI

&

JS932876266BR

e e T N e

Ig wooiapijeiopeinbas-mmm + eqieg

/ ‘OLLISSWL 2D0A BJ9P IpIND ‘oeSeziuspul eu
opessaisitl [ledbund 0 9 9204 3 SOLBIPAULISIUL ISAJOAUR 0spaid 3 oeu ‘assaroid op oluatuepue

0 leyuedwodoe no oedeziuspul 3p opipad ou epenus lep eied :9s-2iGUUS[ ‘Opnl 8p Saluy

- V'S 1VAdQ ©/nbBas 0p s012105U07) SOp J9pi] elopeinbas e eieyujtiedus
so ‘gpepuenbal ens e jelesuod sode ‘enb ‘epepiosuod elopeinbas ewn Wwe sopebanus
I SoHEsSIIaU SOUSWINIOP so Jejunf eyseq ssjduis 3 (YAdQ 0inbas op oelezjuspul e Jejdijos

1319nbay OWo) -1YAdd

1VAdQ 0inBag op elopeasiuIwpyY

434t

eiopeinbag

EEf; Assinado eletronicamente por: JOSE ALBERTO DOS SANTOS CARVALHO - 06/01/2020 22:43:14 Num. 7766352 - Pég. 6
I:"' http://tjpi.pje.jus.br:80/1g/Processo/ConsultaDocumento/listView.seam?x=20010622431432400000007421943
Ndmero do documento: 20010622431432400000007421943



Carta

SEGURADORA............: SEGURADORA LIDER -DPVAT
ASSUNTO: EXIGENCIA DOCUMENTAL

N°® SINISTRO: 3180034712

VITIMA: FRANCISCO DE ASSIS DELFINO MORAIS

DATA DO ACIDENTE: 08/05/2016.

COBERTURA: INVALIDEZ

Picos - PI, em 09 de marco de 2018.

Ilmo(a). Sr(a).
REPRESENTANTE DA SEGURADORA LIDER - DPVAT.

EU, FRANCISCO DE ASSIS DELFINO MORAIS,
brasileirc, solteiro, trabalhador rural, portador da
carteira de identidade RG n°® 1.773.892- SSP - PI, inscrito
no CPF (MF) sob o n® 036.991.863-00, venho informar que a
data de entrada no HOSPITAL REGIONAL JUSTINO LUZ somente
ocorreu em 16/05/2016 as 7:56h, em razdo do meu estado de
inconsciéncia, apdés o acidente de trénsito ocorrido em
08/05/2016 e principalmente pela demora na realizagdo do
Socorro.

Venho informar que o local do acidente é
pouco habitado e que ao derrapar na pista com a motocicleta
despengquei de uma altura equivalente a 10 metros em local
de mata fechada e dificil acesso.

Informo que apds o acidente fiquei
inconsciente por dias, e que s6 fui encontrado no dia
16/05/2016 por moradores da localidade que me levaram ao
hospital.

Atenciosamente,

. oG2S L A 25h Jﬁ% 2P L n T2

FRANCISCO DE ASSIS DELFINO MORAIS
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29/12/2019

REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL

CADASTRO NACIONAL DA PESSOA JURIDICA

gy COMPROVANTE DE INSCRICAO E DE SITUAGAD | 771 > ASERTURA
09.248.608/0001-04
s CADASTRAL 10/12/2007

NOME EMPRESARIAL
SEGURADORA LIDER DO CONSORCIO DO SEGURO DPVAT SA

TITULO DO ESTABELECIMENTO (NOME DE FANTASIA) PORTE
S DEMAIS

| CODIGO E DESCRIGAO DA ATIVIDADE ECONOMICA PRINCIPAL
| 65.12-0-00 - Sociedade seguradora de seguros nio vida

CODIGO E DESCRIGAQ DAS ATIVIDADES ECONOMICAS SECUNDARIAS
65.11-1-01 - Sociedade seguradora de seguros vida

CODIGO E DESCRIGAQ DA NATUREZA JURIDICA
205-4 - Sociedade Anénima Fechada

LOGRADOURO NUMERO COMPLEMENTO

R DA ASSEMBLEIA 100 ANDAR 26

CEP BAIRRODISTRITO MUNICIPIO UF
20.011-904 CENTRO RIO DE JANEIRO RJ
ENDEREGO ELETRONICO TELEFONE
PRESIDENCIA@SEGURADORALIDER.COM.BR (21) 3861-4600

ENTE FEDERATIVO RESPONSAVEL (EFR)

Sxmn

SITUACAO CADASTRAL DATA DA SITUAGAD CADASTRAL
ATIVA 10/12/2007

MCTIVO DE SITUAGAO CADASTRAL

SITUACAQ ESPECIAL DATA DA SITUAGAO ESPECIAL
AREEEREE serriars

Aprovado pela Instrugao Normativa RFB n° 1.863, de 27 de dezembro de 2018.

Emitido no dia 28/12/2019 as 12:54:08 (data e hora de Brasiiia). Pagina: 1/1
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