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2718766~ C3/ 2020-01794/ INVALIDEZ/DAMS

JOAO BARBOSA

ADYOGADOS ASSOCIADOS

EXMO. SR. DR. JUIZ DE DIREITO DO UNICO JEC DA COMARCA DE CAJAZEIRAS/PB

Processo: 08002751920208150131

AUSENCIA DE COBERTURA

INCIDENTE DE PRESCRIGCAO:

Data Limite do Ajuizamento: 09/05/2017
Data do Ajuizamento: 07/02/2020

SEGURADORA LIDER DOS CONSORCIOS DO SEGURO DPVAT S.A., com sede na cidade do Rio
de Janeiro/RJ, a Rua Senador Dantas, n? 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 ACAO DE COBRANCA DO SEGURO DPVAT,
que |he promove FRANCISCO VIEIRA DE OLIVEIRA, 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 09/05/2014,
restando permanentemente invalida.

Destaca-se que a parte apenas procedeu com o registro na Delegacia de Policia na data 01/07/2014.

Constata-se, pelos documentos acostados a exordial, que o veiculo causador dos danos era de propriedade da
prépria vitima reclamante da indenizagdo. Assim, o acidente narrado ndo possui cobertura pelo Seguro
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Obrigatério de Veiculos — DPVAT, vez que o autor proprietario do veiculo encontrava-se inadimplente com o
pagamento do prémio do seguro obrigatdrio na ocasido do sinistro.

A pretensdo esposada na inicial ndo merece prosperar, visto que sua argumentagdo afigura-se totalmente

contraria a orientacdo jurisprudencial tragcada pelo Superior Tribunal de Justica, bem como preceitua a
legislagdo vigente sobre o DPVAT. E o que se demonstrara em seguida.

PRELIMINARMENTE

DA TEMPESTIVIDADE

A Ré apresenta a presente contestacdo em consondncia 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 Obrigatdrio DPVAT, cujo cerne da questdo é a
suposta invalidez do demandante e o grau da lesdo sofrida para fins indenizatérios do referido Seguro.

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

Desse modo, informa que ndo ha interesse na realizagdo da audiéncia preliminar de conciliagdo, e, visando

dirimir as duvidas existentes sobre a invalidez do autor, requer, se Vossa Exceléncia assim entender, a
antecipac3o da prova pericial nos termos do art. 381, do CPC/20152

DA FALTA DE INTERESSE DE AGIR

AUSENCIA DE REQUERIMENTO ADMINISTRATIVO PARA INVALIDEZ

Ab initio, cumpre esclarecer que em nenhum momento a parte autora requereu o pagamento, através da via
administrativa, intentando imediatamente na via judicante.

A atitude de ingressar com agdo antes de tentar solucionar a questao pela via administrativa, que é mais célere,
acarreta aglomeragdo de processos, como se observa com frequéncia em nosso Judiciario.

Vejamos o entendimento do Tribunal de Justica de Pernambuco:

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 serd admitida nos casos em que: |l - a prova a ser produzida seja suscetivel de viabilizar a autocomposi¢do
ou outro meio adequado de solugdo de conflito;
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“APELACAO CIVEL. PROCESSUAL CIVIL. DPVAT. PRELIMINAR REQUERIMENTO
ADMINISTRATIVO ACOLHIDA.

AUSENCIA DE CONDIGAO DA AGAO. INTERESSE DE AGIR. RECURSO PROVIDO.

- A auséncia do prévio requerimento administrativo, requerendo a cobertura
securitaria do DPVAT, configura

auséncia de interesse de agir, a auséncia de prévio requerimento administrativo.
- Extingdo do feito sem resolugdo do mérito, art. 485, IV, do CPC.

- Em razdo do reconhecimento do direito a gratuidade de justi¢a, cumpre esclarecer
que a exigibilidade do

montante relativo aos honorarios advocaticios fica suspensa (art. 98, § 39, do
CPC/2015).

- Recurso de apelagdo provido.

(Apelagdo 507283-70007826-52.2012.8.17.0990, Rel. Itabira de Brito Filho, 32 Camara
Civel, julgado em 19/07/2018, DJE 21/08/2018)”

Resta incontestavel a necessidade de requerer o pagamento administrativo antes de ingressar com agdo no
Judicidrio, consoante a jurisprudéncia consolidada no Superior Tribunal de Justica®.

Cumpre salientar que recentemente o Supremo Tribunal Federal chegou a conclusdo de que a auséncia de
requerimento em sede administrativa nas a¢des que versam sobre o Seguro Obrigatério DPVAT é motivo para
extin¢do do processo por falta de interesse de agir®.

Destaca-se que as sociedades seguradoras ndo tém o menor propdsito de eximir-se de sua obrigacdo quando
comprovado que é realmente devida a indenizagdo pleiteada, eis que pagar sinistro regularmente coberto é da
ineréncia das suas atividades.

Vale ressaltar que as vitimas de acidentes de transito em todo o Brasil, podem solicitar o seguro DPVAT
gratuitamente nas agéncias préprias dos Correios®. Frisa-se que se trata de um procedimento simples e com
dispensa do auxilio de terceiros.

Essas acOes promovidas pela Seguradora Lider dos consorcios DPVAT visam facilitar o recebimento na via
administrativa dando acesso célere e efetivo aos acidentados, como também tem como objetivos principais
evitar a lide e a necessidade de manifestag¢do judicidria sobre o tema.

Em arrimo a tese aqui exposta, é amplamente sabido que o interesse juridico manifesta-se na existéncia da lide.
A funcdo jurisdicional se exercera sempre com referéncia a uma lide que a parte interessada deduz do Estado,
pedindo uma solugdo. A existéncia da lide, do litigio, obviamente estd intimamente ligada a pretensao resistida,
que determina o surgimento do conflito, que é uma das condigdes da agdo.

3SUPERIOR TRIBUNAL DE JUSTIGA. 32 Turma. AgRg no REsp 936574/SP. Julgamento: 02/08/2011. “AGRAVO REGIMENTAL. RECURSO ESPECIAL. SEGURO.
DPVAT. REQUERIMENTO ADMINISTRATIVO PREVIO. REQUISITO ESSENCIAL PARA CONFIGURACAO DO INTERESSE DE AGIR.”

4SUPREMO TRIBUNAL FEDERAL. Plendrio. RE 631.240/MG. Julgamento: 10/11/2014. “RECURSO EXTRAORDINARIO. REPERCUSSAO GERAL. PREVIO
REQUERIMENTO ADMINISTRATIVO E INTERESSE EM AGIR.”

5https://www.dpva\tsggurodotra\nsitacom.br/pontos-de—atendimento—autorizados.asnx
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Diante disso, imp&e-se a extingdo do processo sem julgamento do mérito, pois a existéncia do litigio constitui
condigdo logica do processo, cabendo ser evidenciado que o cidaddo ndo deve e nem pode, a seu livre arbitrio e
prazer, acionar a prestacdo jurisdicional do Estado em conflitos que certamente poderiam ser resolvidos de
forma consensual e sem a interferéncia estatal.

PEDIDO ADMINISTRATIVO DAMS (DESPESAS MEDICAS)

EM ANALISE AOS DOCUMENTOS JUNTADOS, OBSERVAMOS QUE A VITIMA DO SINISTRO 3150368203 TRATA-
SE DE PROPRIETARIO INADIMPLENTE, MOTIVO PELO QUAL O SINISTRO FOI CANCELADO.

DA INCOMPETENCIA DOS JUIZADOS ESPECIAIS CIVEIS PARA APRECIAR MATERIA QUE CARECA DE PRODUCAO
DE PROVA PERICIAL TECNICA

Conforme se observa da exordial, a natureza do pedido é a invalidez da parte autora, sendo o ponto controverso
que motivou a lide, o grau dessa suposta invalidez. Trata-se, portanto, de matéria eminentemente técnica,
carecedora da producdo de prova pericial para ser dirimida. Dai emerge a incompeténcia dos Juizados Especiais
Civeis para apreciar esta questdo.

Por certo o intuito da lei n® 9.099/95 é apresentar um rito mais célere as partes, para causas de menor
complexidade, assim entendidas como aquelas que ndo exigem a realizacdo de prova pericial. Neste sentido,
tem sido o posicionamento das Turmas Recursais do Rio Grande do Sul®.

Irrefragavel a incompeténcia deste Juizado para julgar a presente lide, pois no caso dos autos, € cristalino que a
prova técnica sera fundamental para o correto julgamento da acdo, ha medida em que nos casos de invalidez
devera ser respeitado o grau da lesdo do acidentado a fim de ser paga a indenizacdo de forma proporcional.

Em decorréncia, a demandada requer a extingdo do processo sem resolugao do mérito, na forma do artigo 51, I,
da lei n2 9.099/95.

QUESTAO PREJUDICIAL DE MERITO

PRESCRICAO DA PRETENSAO — SUMULA 405 DO SUPERIOR TRIBUNAL DE JUSTICA

Inicialmente, mister ressaltar que o prazo prescricional para ajuizamento da presente agdo é de trés anos,
segundo preceitua artigo 206, § 32, IX, do Cédigo Civil’, sendo este prazo ratificado pelo Superior Tribunal de
Justica desde 2009 através da Stimula 4058,

6"AC,&O DE COBRANCA. DPVAT. INVALIDEZ PERMANENTE. INCOMPETENCIA DO JEC. DOCUMENTAGCAO COMPROBATORIA DA INVALIDEZ. LAUDO DO IML
QUE NAO ATESTA O GRAU DE INVALIDEZ. NECESSIDADE DE REALIZAGAO DE PERICIA MEDICA. EXTINGAO DO FEITO, SEM RESOLUGAO DE MERITO
MANTIDA. O acidente de transito que ocasionou a lesdo corporal de carater permanente no autor ocorreu apds o advento da simula 14 das Turmas
Recursais Civeis que dispde que "os pedidos de indenizagdo por invalidez permanentes ajuizados a partir do precedente do RI n2 71001887330, julgado
em 18/12/2008, deverdo observar a regra de graduacio da invalidez", prova que ndo aportou aos autos. SENTENCA CONFIRMADA POR SEUS PROPRIOS
FUNDAMENTOS. RECURSO DESPROVIDO.” (Recurso Civel N© 71004897377, Primeira Turma Recursal Civel, Turmas Recursais, Relator: Marlene Landvoigt,
Julgado em 26/08/2014)

7 Art. 206 Prescreve:
§ 39Em 3 (trés) anos:
IX - a pretenséo do beneficidrio contra o segurador, e a do terceiro prejudicado, no caso do seguro de responsabilidade civil obrigatdrio

8 Stmula 405 STJ: “A agdo de cobranga do seguro obrigatdrio (DPVAT) prescreve em trés anos”
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Deste modo, verificou-se no caso em epigrafe a ocorréncia da prescricio da pretensdo da parte Autora ao
recebimento do Seguro, considerando o sinistro ter acontecido em 09/05/2014, sendo a presente acdo
distribuida somente em 07/02/2020, cabendo assinalar que no caso em tela ndo houve causa interruptiva ou
suspensiva do aludido prazo.

No caso especifico dos autos, o fato gerador da pretensdo ocorreu na data em que o sinistro ocorreu,
considerando que ndo houve requerimento administrativo de invalidez nem tampouco comprovagdo de que a
vitima necessitou de tratamento médico durante certo periodo para que o marco inicial da prescrigdo fosse
deslocado para a suposta data da “ciéncia inequivoca da invalidez”®.

Avesso a este raciocinio, nota-se pela documentagao acostada pela parte autora, a inexisténcia de minima prova
indicidria que comprove tratamento com fins a consolidagdo da sua lesdo neste longo lapso temporal, sendo
possivel concluir que a vitima manteve-se inerte todo este tempo até que fosse ajuizada a presente agdo.

Pelo exposto, a Ré requer seja extinto o feito com resolugdao do mérito, com fulcro no art. 487, inciso Il do
Codigo de Processo Civil ¢/c 206, § 39, inciso IX do Cédigo Civil, por absolutamente prescrita a pretensio
autoral.

DA CIENCIA INEQUiIVOCA — DISTORCAO DA APLICACAO DA SUMULA 278 DO STJ

N&o assiste razdo a parte Autora na tentativa de adequar seu caso a hipotese de afastamento da prescricio em
razao da aplicagdo da sumula 278 do STJ, visto que, em situagdo diametralmente oposta do que é alegado,
percebe-se pelos documentos dos autos que a vitima ndo submeteu-se a tratamento permanente e continuo
com vistas a recuperac¢do da lesdo acometida em virtude do acidente.

Corroborando com o alegado, somente sdo juntados na exordial documentos médicos da época em que o
mesmo sofreu acidente, deixando de acostar laudos que comprovem que este ficou em tratamento continuo
até a suposta ciéncia inequivoca do cardter permanente da invalidez'°.

Imperioso ressaltar que o simples fato da parte Autora se submeter a uma nova pericia, ndo pode dar ensejo a
renovagdo do prazo prescricional, sob pena de esvaziar o instituto da prescrigdo, tornando a a¢do de cobranca
de seguro DPVAT, imprescritivel, mormente por se tratar de um seguro cuja uma das coberturas é a invalidez

permanente.

Forgoso assinalar que a simples alegacdo de que a “ciéncia inequivoca” se deu tanto tempo apds o fato, abrira
precedentes para que, qualquer individuo ajuize demandas no judicidrio com sua pretensdo prescrita, bastando
apresentar um novo laudo do IML, alegando que sua ciéncia se deu nesta data.

Ademais, ndo é crivel nem verossimil que, apds ter sofrido um acidente que resultou graves lesdes e sequelas
permanentes, conforme alega o Requerente, apds o decurso de tanto tempo é que tenha se dado conta do
verdadeiro efeito das lesGes sofridas e suas consequéncias.

9“AGRAVO REGIMENTAL. AGRAVO EM RECURSO ESPECIAL. ACAO DE COBRANCA DE SEGURO. PRESCRICAO TRIENAL. TERMO INICIAL. SUMULAS N. 278 E
405 DO STI.

1. A agdo de cobranga do seguro obrigatério DPVAT prescreve em trés anos. 2. O prazo prescricional na agdo de indenizagdo inicia-se na data em que o
segurado teve ciéncia inequivoca da incapacidade laboral, ficando suspenso até a resposta de requerimento administrativo de pagamento da indenizagdo.
3. Néo tendo havido requerimento administrativo, o termo inicial é a data do evento. 4. Agravo regimental provido.” (AgRg no AREsp 173.988/GO, Rel.
Ministro JOAO OTAVIO DE NORONHA, TERCEIRA TURMA, julgado em 06/08/2013, DJe 19/08/2013)

10457}, Al n2 1.375.362 — MT, Relator Ministro Raul Aratjo, julgamento 30/11/2011 “RECURSO DE APELACAO - DECISAO MONOCRATICA -
RECONHECIMENTO DE PRESCRICAO — SEGURO OBRIGATORIO (DPVAT) - SUMULA N2 405 DO STJ - PRAZO DE 03 (TRES) ANOS ART. 206, § 3, IX, DO
CC/2002 - SUMULA N2 297 DO STJ - INAPLICABILIDADE NO CASO CONCRETO -PRESCRICAO OCORRIDA ANTES DO INICIO DE QUALQUER EXAME PERICIAL -
IMPOSSIBILIDADE DA PRESCRICAO FICAR DEPENDENTE DE ACAO POTESTATIVA DA VITIMA - VONTADE DE SE SUBMETER OU NAO AO EXAME -
RECURSO CONHECIDO E PROVIDO.”
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Diante do exposto, e por tudo mais que dos autos consta, irremediavel a ndo aplicacdo da simula 278 do STJ,
por ser razdo da mais lidima justica!

DO MERITO

DA AUSENCIA DE COBERTURA

No caso trazido a baila, conforme se extrai da documentagdo acostada aos autos, a parte autora é proprietaria
do veiculo causador das lesdes pelas quais é pleiteada a indenizagdo pelo Seguro DPVAT, estando a categoria
daquele englobada pelo Consércio DPVAT, a inteligéncia do art. 38 da Resolugdo do CNSP n2 332/2015.

Contudo, é cristalino que a parte autora ndo preenche os requisitos necessdrios para ser indenizada, em razao
da mora do pagamento do Seguro DPVAT. Assim, ndo ha em que se cogitar cobertura securitdria para o caso
concreto, conforme Resolugdo 332/2015, em seu art. 17, §29.

Sua busca por placa: CUE469T UF: CE CATEGORIA: 10*

Exercicia  ValorPage  Situsgie  Declaragio de Pagamento

RE1E 7T Quit

na Resolugdo CNSP 273/2012 e na

Porta
Categoria: 10
Vencimento

Final da Placa =
IPVA (COTA UNICA) ‘Com Desconto? DPVAT

M 1 4

Como qualquer outro seguro, o DPVAT é um contrato aleatério, onde a seguradora, mediante uma
contraprestagdo pecunidria, assume a responsabilidade de indenizar o segurado na hipdtese de ocorrido o
sinistro.

Por certo, o inadimplemento por parte dos proprietarios de veiculos, gera um desequilibrio no provisionamento,
a0 passo que a seguradora ndo recebeu o pagamento que lhe era devido. Assim, a auséncia de quitagdo do
prémio, inviabiliza a manutencgdo regular do contrato, ensejando um aumento nos valores do prémio, a fim de
harmonizar o balango atuarial da seguradora, onerando os demais proprietarios.
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Ademais, se deve frisar o carater social do Seguro DPVAT, evidenciado pela destinacdo do prémio pago pelos
proprietdrios de veiculos automotores. Digno de destaque, que o valor pago a titulo de prémio é rateado de
forma que 45% dos valores arrecadados sdo direcionados ao Fundo Nacional de Saude — FNS, para custeio de
tratamento de vitimas de acidente na rede publica, no Sistema Unico de Saude-SUS e 5% sdo destinados aos
programas educativos que buscam prevenir a ocorréncia de novos acidentes, através do DENATRAN.

Frisa-se que a auséncia de pagamento pelo proprietario gera um prejuizo a toda sociedade, na medida, em caso
de inadimpléncia do seguro, os valores ndo sdo repassados aos programas sociais, programa saude publica e
programas educadores de prevenc¢do de acidentes.

Conforme antedito, o Seguro DPVAT exclui da cobertura o sinistrado, quando este for o proprietario do veiculo e
se encontrar inadimplente em relagdo ao pagamento do prémio, quando da ocorréncia do acidente. Por certo, a
exclusdo da cobertura restringe-se somente ao acidentado-proprietario inadimplente, mantendo-se toda a
cobertura no que tange a terceiros.

E exatamente este o entendimento que ensejou a edicdo do verbete sumular n2 257 do STJ, posto que os casos
concretos que foram julgados naquela corte tratavam de situagGes onde a vitima ndo era o proprietdrio do
veiculo, sendo, portanto, prescindivel a discussdo acerca do pagamento ou ndo do prémio, uma vez que,
indiscutivelmente, aqueles acidentados tinham direito ao recebimento da indenizagdo.

Assim, o posicionamento do Superior Tribunal de Justica buscou, tdo somente, resguardar o direito de terceiros
guando ndo realizado o pagamento do prémio pelo causador do sinistro.

Portanto, feita a devida andlise nos precedentes da simula 257, STJ, quais sejam: REsp 200838/GO; REsp
67763/RJ; e REsp 144583/SP, temos que a mesma trata de situagdes juridicas distintas, quando confrontado ao
teor Resolugdo 273/2012 do CNSP, conforme quadro comparativo que segue:

RESOLUCAO 273 /2012 DO CNSP SUMULA 257, STJ

Garante o recebimento do seguro a TERCEIROS vitimas
de sinistro causado por proprietdario de veiculo
inadimplente.

Consigne-se, por oportuno, que a interpretacdo que deve ser dada a Sumula 257, STJ, corroborando com a
exegese do art.79, §12 da Lei 6.194/74%, garante a seguradora consorciada o direito de regresso em face do
proprietdrio inadimplente em caso de eventuais valores que se desembolsem com as vitimas de sinistros
guando o evento for causado por proprietdrios inadimplentes.

Exclui da cobertura a vitima, quando esta for proprietaria do|
veiculo causador do acidente, estando este inadimplente.

Ora, se o §12 do art. 72 da Lei 6.194/74 prevé o direito de regresso em face do proprietério inadimplente, e
houvesse condenagdo da Seguradora em indenizar o referido proprietario, a parte autora figuraria tanto como
credora, como devedora dos valores indenizatdrios. Deste modo, for¢oso aplicar o instituto da compensagao e
a consequente extingdo das obrigacbes, de acordo com o Art. 368 do Cddigo Civil.

Pelo exposto, ndo deve ser imputada a Seguradora Ré qualquer dever de indenizar a parte autora pelos
supostos danos, eis que ausentes os elementos ensejadores da obrigacdo indenizatéria.

DA AUSENCIA DE NEXO DE CAUSALIDADE

ENTRE O SINISTRO NOTICIADO E AS SUPOSTAS DESPESAS COM MEDICAMENTOS

Imperioso ressaltar que restou-se fragilizada comprovagdo do nexo de causalidade entre as despesas médicas
supostamente realizadas e o sinistro noticiado, visto que as respectivas notas fiscais de medicamentos estdo
desacompanhadas de receitudrio médico, ndo havendo como afirmar que os procedimentos supostamente
realizados tém indicagdo médica para o tipo de lesdo acometida pela vitima.
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Desta forma, ndo ha razoabilidade no pagamento de despesas de procedimentos ndo prescritos ou que
ultrapassaram o foi determinado pelo médico, além de compra de medicamentos que excedem o que foi
prescrito como adequado ao tratamento pelo profissional®?,

Com efeito, a alinea ”b”, art. 592, da lei n.2 6.194/74, nesta parte ndo alterada pela lei n.2 8.441/92, exige a prova
das despesas efetuadas para que haja indenizagdo no caso de danos pessoais, conforme a seguir:

“b) Prova das despesas efetuadas pela vitima com o seu atendimento por hospital,
ambulatdrio ou médico assistente e registro da ocorréncia no drgdo policial
competente — no caso de danos pessoais”

E notdrio que os documentos acostados aos autos pelo Recorrido ndo demonstram os gastos alegados pelo
mesmo e acolhidos como verdadeiros pelo Nobre Magistrado.

Como demonstrado abaixo, ha documentos sem data de atendimento e sem assinatura do médico responsavel,
mas sim de diretor administrativo.

Assim, analisando detidamente os documentos carreados aos autos, ndo se pode afirmar a existéncia do nexo
causal entre o sinistro noticiado e as supostas despesas com medicamentos'?, face a auséncia de prescri¢cdo
médica especifica e qualquer elemento razoavel que permita o pagamento da indenizagdo ora pleiteada.

H“ACORDAM os integrantes da Egrégia 22 Turma Recursal Mista da Comarca da Capital conhecer do recurso por ser tempestivo e, a
unanimidade de votos, dar-lhe provimento, nos termos do fundamentado voto oral da Relatora a seguir transcrito. [...]. Um tratamento
fisioterapéutico, complementar que é, deve ser prescrito, indicado por médico, e ndo hd essa indicagcéo nos autos, especialmente para
se ter a certeza que a terapia realmente enfrentou problema decorrente do acidente. Os prdprios recibos séo extremamente lacénicos
porque ndo dizem nem mesmo a drea ou membro tratado, apenas que o servico foi prestado referente a um acidente automobilistico
ocorrido em abril de 2011. Néo hd certeza sequer quanto a sequela do acidente, pois os documentos que trazem essa informagéo séo
todos resultados de declaragdo do préprio autor. Caso identificada a leséo de extreme de duvida, ainda restaria saber se realmente foi
ela a tratada pelos servigos de fisioterapia pagos pelo autor, pois os recibos ndo identificam. Apenas dizem que houve pagamento de
servico de fisioterapia relativa ao acidente. Nada obsta que o autor se apresenta a um profissional, apresente lesdo e diga que foi
consequéncia de um acidente, transferindo o respectivo profissional essa informagdo para o recibo. Por fim, ponto crucial é a falta de
comprovagdo de indicagdo médica para a submissd@o do promovente a terapia em questdo. Realmente assiste razdo ao recorrente, ndo
ha nenhuma prova de nexo de causalidade entre a despesa e o acidente informados. Isto posto, voto pelo provimento do Rl e reforma
da sentenga para que o pedido seja julgado improcedente...” (TJPB, 22 Turma Recursal Mista da Comarca da Capital, Recurso
Inominado: 3003837-44.2014.815.2001 — 12 Juizado Especial Civel da Capital — Recorrente: BRADESCO COMPANHIA DE SEGUROS )

12”AC/TO DE COBRANCA. SEGURO OBRIGATORIO DE RESPONSABILIDADE CIVIL - DPVAT. REEMBOLSO DE DESPESAS MEDICAS (DAMS).
AUSENCIA DE COMPROVACAO DO NEXO DE CAUSALIDADE ENTRE O SINISTRO E DE PARTE DAS DESPESAS APRESENTADAS. Referiu o autor
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Por inexistir comprovagdo do nexo de causalidade, requer que os pedidos sejam julgados improcedentes
consubstanciados no artigo 487, | do NCPC.

DO TETO INDENIZATORIO — DESPESAS MEDICAS E SUPLEMENTARES — DAMS

Cumpre esclarecer que a Lei n? 6.194/74, regulamentadora do seguro obrigatério DPVAT, expressamente
estabelece que o pagamento da indenizagdo securitaria se condiciona que as despesas de assisténcia médica e
suplementares a serem reembolsadas pelas Seguradoras estejam “devidamente comprovadas” pelas vitimas de
acidentes.

Como se observa da citada alinea "c" do art. 32 da Lei n. 6.194/74, a Lei prevé apenas o teto maximo para
pagamento da indenizagdo, mas ndo fixa valores a serem ressarcidos.

Regulamentando a matéria, fora editada a Medida Provisdria 340/06 com posterior conversdo na Lei 11.482/07,
a qual estabeleceu o valor do teto indenizatério para DAMS até RS 2.700,00 (dois mil e setecentos reais).

Desta forma, interpretando segundo regra comezinha de hermenéutica onde aduz que “A lei ndo contém frase
e

ou palavra inutil, supérflua ou sem efeito” conclui-se que a expressdo “até” delimita o valor da indenizagdo
neste teto, ndo havendo possibilidade de estendé-lo.

DA UTILIZACAO DA TABELA REFERENCIAL

Outro aspecto ndo menos importante, o artigo 7, § 29, da referida Lei determina que o CNSP "estabelecera
normas para atender ao pagamento das indenizagBes previstas neste artigo, bem como a forma de sua
distribuicdo pelas seguradoras participantes do Consércio".

Em sentido mais amplo, o artigo 12 da mesma Lei prevé que "o Conselho Nacional de Seguros Privados expedira
normas disciplinadoras e tarifas que atendam ao disposto nesta lei".

Resta clara, portanto, a intengdo do legislador em dar competéncia ao CNSP para regulamentar as formas de
pagamentos das indenizagGes cobertas pelo seguro obrigatdrio constituido. De outro lado, ndo ha conflito entre
a Resolucdo questionada e a Lei n. 6.194/74, que apenas efetua o tabelamento dos precos dos servigos
prestados como referéncia para as indenizagGes.

Assim, a utilizacdo da tabela referencial de procedimentos e custos médico-hospitalares, divulgada pelo
Convénio DPVAT, ndo foi estipulada pelas Seguradoras como um “limite de cobertura” inferior ao estabelecido
através de Resolugdes expedidas pelo Conselho Nacional de Seguros Privados — CNSP, conforme comumente é
propalado.

A aludida tabela representa tdo somente uma parametrizagdo das despesas a que estdo sujeitas as vitimas de
acidentes, efetuada com vistas a uniformizacdo dos custos médico-hospitalares e ao atendimento dos
critérios de razoabilidade e proporcionalidade que devem nortear a afericdo e calculo do valor da
indenizagao.

ter suportado despesas médicas superiores a RS 2.700,00 em decorréncia de acidente de trdnsito, ocorrido em 19-08-2012, razéo pela
qual pretende o reembolso a titulo de DPVAT-DAMS. O recorrente postulou o acréscimo de valores a indenizagéo conferida aos gastos
com a realizagdo de terapia psicoldégica. Ausente o nexo de causalidade entre o sinistro e a despesa com o tratamento psicoldgico a que
o autor foi submetido, pela auséncia de prescrigdo especifica nos autos, decorrentes exclusivamente do acidente, ndo hd fundamento
para a procedéncia do pedido feito pelo autor a este titulo.” SENTENCA MANTIDA. RECURSO IMPROVIDO. (Recurso Civel N©
71004895686, Segunda Turma Recursal Civel, Turmas Recursais, Relator: Vivian Cristina Angonese Spengler, Julgado em 13/08/2014)
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Ressalte-se que no ambito de seguro de saude privado, a utilizagdo das tabelas de precos para os servicos é
comum a averbacgdo de valores que excedam os do mercado, evitando-se o superfaturamento dos servigos.

Seguindo tais lineamentos, ndo se vislumbra motivagdo para deixar de observar as normas disciplinadoras
expedidas pelo citado Orgdo para o pagamento buscado na presente acdo de cobranca.

Sendo assim, considerando a auséncia de documentos nos autos que guardem relagdo com as hipdteses
supracitadas, requer a improcedéncia do pedido, fundamentado no artigo 487, | do CPC.

DA AUSENCIA DE LAUDO DO IML QUANTIFICANDO A LESAO - GNUS 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 cardter permanente, vez que ndo
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
ao art. 373, 1, CPC3.

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

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

DO PAGAMENTO PROPORCIONAL A LESAO

SINISTRO OCORRIDO APOS A MEDIDA PROVISORIA 451/2008

Com advento da Medida Proviséria n2 451/08, convertida na Lei n? 11.945/2009, estabeleceu-se percentuais
indenizatdrios aos danos corporais, subdividindo-os em totais e parciais, de modo que se impde a graduagdo da
lesdo para fins indenizatdrios.

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 de certo devera ser observado por
esse Nobre Magistrado.

A referida inovacgdo legal trouxe a figura da invalidez parcial incompleta. Portanto, para dirimir o percentual
indenizavel no caso concreto, é imprescindivel a realizagdo de prova pericial, ocasido em que se verificara se a
lesdo suportada pela parte autora é parcial incompleta, apontando sua respectiva repercussio geral'.

13“APELA(;AO CIVEL. AGAO 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 indenizacdo com base no
seguro obrigatdrio se restringe as hipdteses 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.” (T)-MG - AC: 10342120045667001 MG , Relator: José Marcos Vieira, Data de Julgamento: 13/03/2014, Camaras
Civeis / 162 CAMARA CIVEL, Data de Publicacdo: 24/03/2014)

14RECURSO CIVEL. SEGURO DPVAT. ACAO DE COBRANCA. COMPLEMENTACAO DE INDENIZAGAO. i) EM CASO DE INVALIDEZ PARCIAL, O PAGAMENTO DO
SEGURO DPVAT DEVE, POR IGUAL, OBSERVAR A RESPECTIVA PROPORCIONALIDADE. E VALIDA A UTILIZAGAO DE TABELA PARA REDUGAO PROPORCIONAL
DA INDENIZAGCAO A SER PAGA POR SEGURO DPVAT, EM SITUAGOES DE INVALIDEZ PARCIAL, AINDA QUE O ACIDENTE TENHA OCORRIDO ANTES DA LEI N.2
11.945/09. ii) INDENIZACAO INDEVIDA. HIPOTESE EM QUE A PARTE AUTORA NAO FAZ JUS A COMPLEMENTAGCAO DA INDENIZAGCAO, POIS NAO HOUVE A
DEMONSTRAGAO DE QUE A LESAO SOFRIDA TENHA SIDO DE MAIOR GRAVIDADE DO QUE A INDENIZADA ADMINISTRATIVAMENTE. iii) APLICAGAO DA
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No mesmo sentido, o Superior Tribunal de justica editou a Simula 474 pacificando o entendimento que no caso
de invalidez a indenizagdo do Seguro Obrigatério DPVAT devera ser paga em conformidade com o grau da
invalidez da vitima®.

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

Assim, 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
repercussao: intensa — 75%; média — 50%; leve — 25%; e sequela residual — 10%.

Evidente, pois, inexistir qualquer direito de indenizagdo integral a parte Autora, devendo ser respeitada a
proporcionalidade do grau de invalidez.

DOS JUROS DE MORA E DA CORRECAO MONETARIA

Em relagdo aos juros de mora, o Colendo Superior Tribunal de justica editou a Simula 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 a¢do®’

Assim sendo, na remota hipotese de condenagdo, requer que os juros moratorios sejam aplicados a partir da
citagcdo, bem como a corregdo monetdria seja computada a partir do ajuizamento da presente agao.

DA IMPOSSIBILIDADE DA INVERSAO DO ONUS DA PROVA

N&o ha que se falar em inversdo do 6nus da prova, vez que o seguro DPVAT ndo se trata de relagdo de consumo,
e sim de uma obrigacdo legal.

Assim, ndo pode a parte autora ser confundida como consumidora, pois, ndo ha qualquer relagdo de consumo
entre as partes litigantes, o que gera a inaplicabilidade da inversdao do 6nus da prova, caracteristica do Cédigo
de Defesa do Consumidor.

Neste sentido é o recente entendimento firmado pelos Tribunais patrios'®, ratificando o descabimento da
inversdo do 6nus da prova com base na aplicagdo do Cédigo de Defesa do Consumidor.

SUMULA 474 DO SUPERIOR TRIBUNAL DE JUSTICA. A indenizacdo do seguro DPVAT, em caso de invalidez parcial do beneficiario, serd paga de forma
proporcional ao grau da invalidez. iv) RECURSO CONHECIDO E PROVIDO. SENTENGCA REFORMADA.

Ssamula 474 | Superior Tribunal de Justiga “A indenizagdo do seguro DPVAT, em caso de invalidez parcial do beneficidrio, sera paga de forma
proporcional ao grau da invalidez.”

164SUMULA N. 426: Os juros de mora na indenizagdo do seguro DPVAT fluem a partir da citagdo.”

Yart. 1¢. (...)
§22 Nos demais casos, o cdlculo far-se-d a partir do ajuizamento da agéo.

184pROCESSO CIVIL. ACAO DE COBRANGCA DE SEGURO DPVAT. PRELIMINAR DE FALTA DE INTERESSE DE AGIR NAO APRECIADA PELO JUIZO A QUO.
IMPOSSIBILIDADE DE APRECIACAO PELA INSTANCIA REVISORA. INVERSAO DO ONUS DA PROVA, COM BASE NO CODIGO DE DEFESA DO CONSUMIDOR.
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Sendo assim, por se tratar de prova essencial dos fatos constitutivos da pretensdo autoral, devera o 6nus da
prova ser custeado pela parte autora, como determina o art. 373, | do CPC.

CONCLUSAO
Requer a Ré o acolhimento das preliminares suscitadas.

Ex Positis, requer seja extinto o feito com julgamento do mérito, com fulcro no art. 487, inciso Il do Cddigo de
Processo Civil c¢/c 206, § 3¢, inciso IX do Cddigo Civil, por absolutamente prescrita.

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 indenizagdo, informa que ndo ha interesse na realizagdao 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 aplicacdo da tabela de quantificacdo da extensdo da
invalidez permanente, conforme preconiza a Sumula 474 do STJ.

Na remota hipdtese de condenagdo, pugna-se para que os juros moratorios sejam aplicados a partir da citagao
valida na forma da fundamentagdo da pega de bloqueio.

Protesta, ainda, por todo o género de provas admitido em direito, documental suplementar e o depoimento
pessoal da parte autora, sob pena de confissdo;

Para fins do expresso no artigo 106, inciso I, do Cédigo de Processo Civil, requer que todas as intimagGes sejam
encaminhadas ao escritdrio de seus patronos, sito na Rua S3o José, n2 90, Grupo 810/812, Centro, Rio de
Janeiro-RJ, CEP: 20010-020 e que as publicagdes sejam realizadas, exclusivamente, em nome dos patronos Dr.
JOAO ALVES BARBOSA FILHO, inscrito sob o n2 OAB/PB 4246-A e SUELIO MOREIRA TORRES inscrito sob o n?
15477 - OAB/PB, sob pena de nulidade das mesmas.

Nestes Termos,
Pede Deferimento,

CAJAZEIRAS, 26 de maio de 2020.

SUELIO MOREIRA TORRES
15477 - OAB/PB

INAPLICABILIDADE DO DIPLOMA LEGAL CONSUMERISTA AS RELACOES DE SEGURO OBRIGATORIO. Agravo de Instrumento interposto de decisdo que em
agdo de cobranga do seguro obrigatdrio DPVAT deferiu a inverséo do énus da prova. 1. Preliminar de auséncia de interesse de agir ndo enfrentada pelo
Jjuizo a quo impede o exame pela instdncia revisora, sob pena de supressdo de instdncia. 2. A contratagéo compulsdria do seguro obrigatério DPVAT
afasta a natureza consumerista da relagdo juridica entre seguradora e segurado, e impossibilita a decretagdo da inverséo do énus da prova com base
no artigo 69, VI, da Lei n® 8078/90. 3. Recurso a que se dd provimento, com base no artigo 557 § 12-A do Cédigo de Processo Civil, para afastar a
inversdo do 6nus da prova decorrente da aplicagéo do Cédigo de Defesa do Consumidor.”(TJ-RJ - Al: 00612946320148190000 RJ 0061294-
63.2014.8.19.0000, Relator: DES. FERNANDO FOCH DE LEMOS ARIGONY DA SILVA, Data de Julgamento: 12/01/2015, TERCEIRA CAMARA CIVEL, Data de
Publicagéo: 16/01/2015).
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SUBSTABELECIMENTO

JOAO ALVES BARBOSA FILHO, brasileiro, casado, advogado inscrito na OAB/PB 4246-A, JOAO PAULO
RIBEIRO MARTINS, brasileiro, solteiro, advogado, inscrito na OAB/ RJ sob o n2 144.819; JOSELAINE MAURA DE SOUZA
FIGUEIREDO, brasileira, casada, advogada, inscrita na OAB/ RJ sob o n2 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 SUELIO MOREIRA TORRES, inscrito na 15477/PB, com escritério na Rua Sdo José, 90, 82 andar, Centro, Rio de Janeiro/R)
— CEP: 20010-020 www.joaobarbosaadvass.com.br, os poderes que lhes foram conferidos por SEGURADORA LIDER DOS
CONSORCIOS DO SEGURO DPVAT S.A, nos autos de Agdo de Cobranca de Seguro DPVAT, que lhe move FRANCISCO VIEIRA

DE OLIVEIRA, em curso perante a UNICO JEC da comarca de CAJAZEIRAS, nos autos do Processo no
08002751920208150131.

Rio de Janeiro, 26 de maio de 2020.

JOAO ALVES BARBOSA FILHO - OAB/PB 4246-A

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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TABELA DE GRADACAO

Residual

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

Perda anatdmica efou funcional completa de ambos os
membros superiores ou inferiores

Perda anatdmica efou funcional completa de ambas as
mé&os ou de ambos os pés

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

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

Lesdes neurolégicas que cursem com: (a) dano cognitivo- R$ 13.500,00 R§ 10.125,00 R$ 6.750,00 R$3.375,00 R$1.350,00

comportamental alienante; (b) impedimento do senso de
orientagéo espacial e/ou do livre deslocamento corporal; (c)
perda completa do controle esfincteriano; (d)
comprometimento de fungdo vital ou autondmica

Lesdes de orgdos e estruturas cranio-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 de fungdo vital

Perda anatémica efou 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 efou funcional completa de um dos
membros inferiores

Perda anatdomica efou 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 RS 675,00
fonagéo (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, joelhe ou

friezilt R$ 3.375,00 R$2.531,25 R$ 1.687,50 R$ 843,75 R$ 337,50

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

Perda anatémica efou funcional completa de qualquer um
dentre os outros dedos da méo

Perda anatémica efou funcional completa de qualquer um R$ 1.350,00 R$1.012,50 R$ 675,00 R$ 337,50 RS 135,00
dos dedos do pé

Perda integral {retirada cir(irgica) do bage

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

Assinado eletronicamente por: SUELIO MOREIRA TORRES - 09/06/2020 13:58:14 Num. 31404204 - Pég. 14
http://pje.tjpb.jus.br:80/pje/Processo/ConsultaDocumento/listView.seam?x=20060913581458400000030125315
Numero do documento: 20060913581458400000030125315




SUBSTABELECIMENTO

JOAO ALVES BARBOSA FILHO, brasileiro, casado, advogado inscrito na OAB/PB 4246-A, JOAO
PAULO RIBEIRO MARTINS, brasileiro, solteiro, advogado, inscrito na OAB/ RJ 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 SUELIO MOREIRA TORRES, inscrito na 15477 - OAB/PB, com escritério
na AV. JOAO MACHADO 553, SALA 111 - 1° ANDAR - EDF. PLAZA CENTER, CENTRO - JOAO PESSOA - PB, CEP:
58013-520, os poderes que Ihes foram conferidos por SEGURADORA LIDER DOS CONSORCIOS DO SEGURO
DPVAT S.A e SEGURADORA LIDER DOS CONSORCIOS DO SEGURO DPVAT S.A, nos autos de Acao de Cobranca
de Seguro DPVAT, que lhe move FRANCISCO VIEIRA DE OLIVEIRA, em curso perante a UNICO JEC da comarca de
CAJAZEIRAS, nos autos do Processo n2 08002751920208150131.

Rio de Janeiro, 26 de maio de 2020.

JOAO ALVES BARBOSA - OAB/PB 4246-A

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

Rua S&o José, 90, 82 andar, Centro, Rio de Janeiro/RJ — CEP: 20010-020
www.joaobarbosaadvass.com.br
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PROTOCOLO DE ENTREGA DE DOCUMENTOS Seguradorn o \Cumprd
Conidreion do Seguro OF

SINISTRO

DOCUMENTO 6 “TE%’

Numero do Sinistro: 3150368203 “n ﬂu mmmm‘u

QUALIFICAGAO DO EVENTO

Bl Data do
Witima: FRANCISCO VIEIRA DE OLIVEIRA Acidente: 09/05/2014

CPF: 576.156.758-04 CPF de: Préprio Titular do CPF: FRANCISCOC VIEIRA DE OLIVEIRA
Seguradora: COMPREV SEGUROS E PREVIDENCIA 5/A

DOCUMENTOS DO SINISTRO

Documento Status Motivo Comentario

SOLICITACAQ MEDICA REFERENTE ADS RECIBOS DA TC
DO CRANIO (1B/07/2014, 12/05/2014, 12/05/2014,
09/05/2014), TOMOGRAFIA DA FACE (15/05/2014),
Documentagio médico-hospitalar Entregue SOLICITACAD, DISCRIMINATIVO E LAUDO DOS EXAMES
LABORATORIAIS (R 150,00), DISCRIMINATIVO
REFERENTE AQ RECIBO DE RS 1800,00, DISCRIMINATIVC
REFERENTE A NF 1246

ATENCAD:

- O prazo para o pagamento da indenlzacho & de 30 dias, contados a partir da entregs da documentagho complets, Pare acompanhar @ processo
de anblise do pedido de Indenizagho, acesse www.dpvatseguro.combr oo ligue 0R00-02321204.

- 0 reombolsn de dospesas midico-hospitatares & de atd R§ 2.700,00. Esse valor varla conforme o total de d comprovadas, do por
base o5 imites definkios pelas iabelas autorizadas peta Superintendincia do Seguros Privados - SUSEP.

Documentagho recebida sem conferéncla.

Portador da documentagio entregue Responsivel pele recebimento na seguradora
Diata: 137042015 Data: 270472015 11:44
Meme: FRANCISCO VIEIRA DE OLIVEIRA Home; Ingrd Fermnanda Moreira
CPF:576.156, 756-04 CPF: 132 690.947-95
TRANCISCOD VIEIRA DE OLIVEIRA =t Ingrid Fernanda Moreia

27/04/2015 11:4:
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PROTOCOLO DE ENTREGA DE DOCUMENTOS G Seguradora "’écker_so“«o‘v
Conrele de Sogues O

SINISTRO

NOmero do Sinistro: 3150368203

QUALIFICACAO DO EVENTO,

= Data do
Vitima: FRANCISCO VIEIRA DE OLIVEIRA Aticlerihe: 09/05/2014

CPF: 576,156.758-04 CPF de: Prdprio Titular do CPF: FRANCISCO VIEIRA DE OLIVEIRA
Seguradora: COMPREV SEGUROS E PREVIDENCIA S/A

DOCUMENTOS DO SINISTRO

Documento Status Motivo Comentario

SOL[CITA.C.EG MEDICA REFERENTE AQS RECIBOS DA TC
DO CRANIO (1B/07/2014, 12/05/2014, 12/05/2014,
Faltando  09/05/2014), TOMOGRAFIA DA FACE (15/05/2014),
I SOLICITACAD, DISCRIMINATIVO E LAUDOD DOS EXAMES
PAGINE | ABORATORIAIS (R$ 150,00), DISCRIMINATIVO
REFERENTE AD RECIBO DE R$ 1B00,00, DISCRIMINATIVO
REFERENTE A NF 1246

Documentacdo meédico-hospitalar Nig Conforme

ATENCAO:

= 0 praio para o da iracino & o 30 dises, contados a partic da entrega da doc ¢do comp Para acomp o processa
de andlize do pedido de indenizagho, scesse www. dpvatseguro.combr ou llgoe 0E00-0221 204,

=0 bolso de d midico-hospitalares & da até R% 2.700,00. Esse valor varia conforme o totsl de despesas comprovadas, tomando por

bage of imiles definidos pelas tabelas avlorizadas pela Superintendincla de Seguros Privadeos - SUSEP,

Documentacio recebida sem conferéncla,

Portador da documentagdo entregue Responadvel pelo recebimentn na seguradora
Data: 10/10/2014 Dara: 27/04/2015 11:42
Home: FRANCISCO VIEIRA DE OLIVEIRA Home: Ingrid Fernanda Maroira
CPF;: 576,156.758-04 CPF: 132.690.947-95
FRANCISCO VIEIRA DE CAIVEIRA Ingrid Fernanda Moreira

27/04/2015 11:41

Num. 31404206 - Pag. 2




SINISTRO

PROTOCOLO DE ENTREGA DE DOCUMENTOS

G Seguradora L .,/a“ker.soi\“"\\v
Consbrckos do Sequee OF

Mamero do Sinistro: 3150368203

QUALIFICAGAO DO EVENTO

Vitima: FRANCISCO VIEIRA DE OLIVEIRA

CPF: 576.156.758-04 CPF de: Préprio
Seguradora: COMPREV SEGUROS E PREVIDENCIA S/A

DOCUMENTOS DO SINISTRO

Data do
Acidente: 09/05/2014

Titwlar do CPF: FRANCISCO VIEIRA DE OLIVEIRA

Documento Status Motivo Comentario
Boletirn de ocorréncia Entregue
Certidio de casamento Dispensado
Certidao de nascimento Dispensado
Comprovagae de ato declaratdrio Entregue
Comprovantes de despesas médicas Entregue
Declaragio do Proprietdrio do ’
Velculo Dispensado
SOLICITACAD MEDICA REFERENTE ADS RECIBOS DA TC
DO CRANIO (18/07/2014, 12/05/2014, 12/05/2014,
Faltando 09/05/2014), TOMOGRAFIA DA FACE (15/05/2014),
Docurnentacio médico-hospitalar Nio Conforme séging SOLICITACAD, DISCRIMINATIVO E LAUDO DOS EXAMES
9 LABORATORIALS (R% 150,00}, DISCRIMINATIVO
REFERENTE AQ RECIBO DE R§ 1800,00, DISCRIMINATIVC
REFERENTE A NF 1246
Docomentos de identificagao Entregue
DuT Dispensada
Outros Entregue
DOCUMENTOS DAS PESSOAS
Documento Status Motivo Comentario
BENEFICIARIO - FRANCISCO VIEIRA DE OLIVEIRA
Alvara judicial Dispensado
Autorizagdo de pagamento Entregue
Comprovante de residéncia Entreque
ATENCAD:
- O prazo para o pagamento da Indenizaclo & de 30 dias, contados a partlr da entrega da docur i te. Para acor har o processo
de anillse do pedido do Indenizagio, acesse www. dpvailseguro.com br ou ligue 0B00-0221204.
= O reembolo de despesas médico-hospitalares & de até R$ 2.700,00. Esse valor varia conforme o toial de despesas comprovadas, tomande por
basc og imites definides pelas @hetss autorlzadas pela Superiniendincla de Seguros Privadas - SUSEP.
Documantagio receblda sem conferdncla.

Portador da documentagho entregue

Resp pelo re na sequrndora

Data: 19/08,/2004
Mome: FRANCISCO VIERA DE OLIVETRA
CPRF: 576.156.756-04

FRANCISCO VIEIRA DE OLIVEIRA

Drata: 27/04/2015 11:40
Narma: Ingrid Femands Morers
CPF: 132.650.947-95

Ingrid Fermanda Morgira

2710472015 11:39
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515 DPVAT Sinistros - Executor

PROTOCOLO DE ENTREGA DE DOCUMENTOS QSﬂuridi
‘ . Consdreios da 5

Numero do Sinistro: 2014744408

QUALIFICACAD DO EVENTO

Vitima : FRANCISCO VIEIRA DE OLIVEIRA Agg;tde 9 09/05/2014
CPF:576.156.758-04 CPFde:Préprio  Titular do CPF: FRANCISCO VIEIRA DE OLIVEIRA

Seguradora: COMPREV SEGUROS E PREVIDENCIA S5/A

DOCUMENTOS DO SINISTRO

Documento  Status Motivo Comentario
Boletim de

ocorréncia Entregue

Certiddo de

o i e Dispensado

Certiddo de .

nascimento Dispensado

Comprovantes

de despasas Entrague

médicas

SOLICITACAO MEDICA REFERENTE ADS RECIBOS DA TC DO CRANIO (18/07/2014,
Documentacdo Faltando 12/05/2014, 12/05/2014, 09/05/2014), TOMOGRAFIA DA FACE (15/05/2014),
médico- N3o Conforme ' 2 SOLICITAGAD, DISCRIMINATIVO E LAUDO DOS EXAMES LABORATORIAIS

hospitalar PAGINa (e 150,00, DISCRIMINATIVO REFERENTE AO RECIBO DE R$1800,00,
DISCRIMINATIVO REFERENTE A NF 1246

Documentos

de Entregue

identificagdo

Qutros Entregue

DOCUMENTOS DAS PESSOAS

Documento Status Maotivo Comentario
BENEFICIARIO - FRANCISCO VIEIRA DE OLIVEIRA
alvard judicial Dispensado
Autorizacio de pagamento Entregue
Comprovante de residéncla Entregue

ATE o:

- 0 praro para o pagamento da indenlzacho & de 30 dias, contados a partir da entrega da documentacio completa. Pars acompanhar o processo de
andlize do pedido de indenizaglo, acesse www.dpvatseguro.com.br ou llgue DEO0-0221204,

=0 = de P s pitalares & da até R$ 2.700,00. Esse valor vara conforme o total de despesas comprovadas, tomando por base os
limites def inidos palas tabelas autorizadas pala Superintend@nda de Seguros Privados - SUSEP. ’

Documentacio recebida sam conlardncla.

Portador da document agio ent regue ﬂuphm.iuql pelo recebimanta na seguradora
Data: 19/08/2014 Date: 04/09/2014 16:01

Nome: FRANCISCO VIEIRA DE OLIVEIRA Nome: Ingrid Femanda Moreira
CPF:576.156.758-04 CPF:132.690.947-85

FRANCISCO VIEIRA DE OLIVEIRA Ingrid Fernanda Maoreira

hitec-lleledmalginisiros. seg uradoralider combrisinistrosfasker difOpenFile?Page=resumo.htmi&Sessionld= 5557453616F LAGRESUMO=listaSinistros&. .. 11
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-PROTOCGLD DE AVISO PROVISORIO C Segura.dnra Lider dos
Y : Consdreios do Segura DPVAT

SINISTRO
Nimero do Protocolo: ASP-701595/2014 Aviso: CORREIOS i MNatureza:DAMS
QUALIFICACAO DO EVENTO >
- = —— 2 _:-"’?!j !I L
Vitima: Fo;!_'?‘rgnsfu WIERARE Data de Nascimento: - /
~ dre
. COMPREV SEGUROS E o : 7 f I
Sequradora: PREVIDENCIA S/A Dependéncia: 801 Datal do Sinistro: GH <
CPF da Vitima: 576.156,758-04 CPF de: Préprio Tititar do CPF: [ coc0 VIEIRA DE

OLIVEIRA
DOCUMENTOS SINISTRO
F Nenhum documenta de sinistro entregue,
DOCUMENTOS BENEFICIARIO '
3 Nenfum documento de beneficidrio entregue. - !

' CONTATO

MNome: = Telefone: 3
Celular:

Aviso de sinistro provisdnio por insuficiinda na documerntacio minima para o seu cadastramento total. 0s documentos ora protgoolados no
amexo, ficardo aguardando os demais necessdrios & contimuidade da regulagio do sinistro. 1

Data de emissdo deste aviso provisorio: 27/08/2014

2T/08/2014 09:50

Num. 31404206 - Pag. 5
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ZZ PERMANENTE elou
. - Despesas Médicas

Seguro DPVAT - Protocolo de Recepgdo de Documentos

Seguradora Lide e

1. QU#LIFtCA@ﬁD DO ACIDENTE .
Nome da Vitima . fapweiscd \iEIRR DE D) iveiRA
Data do Acidente 00 / g5 / 394 | CPF: 5:'-5_156,.}—5?..{.}”
2. QUALIFICAGAO DO SOLICITANTE

Nome FapmeweiscO VJ(EIRA DE QLIVEIRRA
:)a_::. propria Vitima [:]Raprasenlanta Legal: Grau de Parentesco:

Enderego T ao-yessn \oaduioh Costd
No. 79 |Complemento {2, ops| Baime (g T RO

Cidade CminletRAS UF PRewmi\Bf | CEF@@@-@@EEI

4] -

Telefone (%) 8660 YU L) | gwoan

o S Informagdes Importantes! ] _' i
- O prazo para o pagamento da indenizagdo é de 30 dias, contados a partir da entrega da documentagdo completa

na Seguradora Lider DPVAT.
- Para acompanhar o processo, acesse nosso site www.dpvatsegurodotransito.com.br ou ligue 0800 022 12 04.

- A indenizagado por Invalidez Permanente é de até R$ 13.500,00. Este valor varia conforme a gravidade das lesdes e de acordo
com a Tabela de Seguro prevista na Lei 8.194/74.

- 0 Reembolso de Despesas Médico-Hospitalares (DAMS) & de até RS 2.700,00. Este valor varia conforme o total de despesas
comprovadas, tomando por base os limites definidos pelas tabelas autorizadas pela Superintendéncia de Seguros Privados -
SUSEP.

- Poderio ser solicitados documentos complementares especificos, conforme legislagao em vigor.

- Representante Legal - Pessoa que representa a vitima menor (0 a 15 anos). Pode ser PAl ou MAE.

. COBERTURA SOLICITADA  |_|INVALIDEZ PERMANENTE "] DESPESAS MEDICAS ]

Atengio I_> Preencha com [X] Para documentagdo entregue ;

4. DCUME NTOS BASICOS PARA AS GARANTIAS DE INVALIDEZ PERMANENTE E DESPESAS MEDICAS (DAMS

Registro da Ocorréncia, expedido pela autoridade policial (Cépia Autenticada e legivel).
Carteira de Identidade da vitima (na falta deste documento, apresentar: Certiddo de Nascimento ou Cerlidéo
de Casamento ou Carleira de Trabalho ou Carteira Nacional de Habilitagao - (Copia simples e legivel).
CPF da vitima (Copia simples e legivel).
E::I Comprovante de Residéncia em nome da Vitima (Cdpia simples e legivel). Na auséncia desle
documento, Declaragio de Residéncia - original (modelo no balco de atendimento).
D Autorizacao de Pagamento / crédito de indenizag8o original, anexado com cdpia simples de qualquer documenio
comprobatério dos dados bancarios, (modelo no balcdo de atendimento).
DOCUMENTOS COMPLEMENTARES SOMENTE PARA INVALIDEZ PERMANENTE
|:] Laudo do Instituto Médico Legal - IML da localidade do acidente ou da residéncia da vitima (Copia autenlicada e legivel),
Ma falla do Laudo do IML, declaragdo {original) firmada pela vilima e documento firmado pelo médico assistente ( original ),
gue comprove a existéncia da invalidez permanente, com a data da alta definitiva { modelo no balcdo de atendimento ).
Boletim de Alendimento Hospitalar ou Ambulatorial { Cdpia simples e legivel ). §

1—_—| Carteira de Identidade do representante legal se houver (na falta deste documento, apresentar. Certidio de
Mascimento ou Ceriddo de Casamento ou Carleira de Trabalho ou Carteira Nacional de Habilitago - (Copia simples e legivel)

’:] CPF do Representante Legal - se houver (Copia simples e legivel). -
Comprovanie de Residéncia em nome do Representante Legal - se houver (Cdpia simples e legivel).
Na auséncia deste documento, Declarag3o de Residéncia - original {modelo no balcao de alendimento).

=
]
DOCUMENTOS COMPLEMENTARES SOMENTE PARA DESPESAS MEDICAS (DAMS
[j Comprovantes ( originais e legiveis ) das Despesas Médico-Hospilalares ( quitados ). &
I___l Molas Fiscais ( originais e legiveis ) de farmécia acompanhadas do respectivo receftudrio médico ( Cépla simples e legivel ), g
=
=
&

D Relatdrio do Médico Assistente, informando as lesdes sofridas em decorréncia do acidente e o ralamento realizado
{ Capia simples & legivel ).
l:' Carteira de Identidade do representante legal se houver (na falta deste documento, apresentar: Certiddo de

Nascimento ou Certidio de Casamento ou Carteira de Trabalho ou Carteira Nacional de Habilitagio - (Cépia simples e legiv

|:| CPF do Representante Legal - se houver (Copia simples & legivel).

I:] Comprovante de Residéncia em nome do Representante Legal - se houver (Cdpla simples e fegivel).
Ma auséncia deste documento, Declaragio de Residéncia - original (modelo no balcao de alendimento).

PORTADOR DA DOCUMENTACAO ENTREGUE RESPONSAVEL PELO RECEBIMENTO NOS CORREIOS
ACB |22/ p<] Recebi os documentos assinaladas)

Data_\§ /1 0810l =

Nome T 90 1Am DE OLIVEIRR Nome /bAz e olbr Tl DOS reo =
-

Matricula Correios &- 432977 -8

W Msfrla!'flra &o Atendenta

Num. 31404206 - Pag. 7




COMPREYV SEGUROS E PREVIDENCIA S/A

Rio de Janeiro, 24 de outubro de 2014. CTA N°: 996/2014

o\
[imo. Sr.

FRANCISCO VIEIRA DE OLIVEIRA
TRAVESSA JOAQUIM COSTA, 79 - 1° ANDAR
CENTRO - CAJAZEIRAS - PB

CEP.:58900-000

O VIEIRA DE O

DAMS Sl NISTRD 2014744408

Prezado(a) Senhor(a),

Informamos que para darmos prosseguimento & regulagfio desse sinistro serd necessério o
envio da documentagfo abaixo:

. Discriminativo especificando valores e quantidades de cada procedimento realizado
( DISCRIMINATIVO REFERENTE AO y RECIBO DE R$1800.00,
DISCRIMINATIVO REFERENTE A NF 1246)

. Laudos referente as sohmtagae exames realizados (LAUDO DOS EXAMES

)'< EABDRATDRJAIS (RSISG UG}} ))

e Requisigio Médica (Receituario) {SOLICITACAO MEDICA REFERENTE AOS
RECIBOS DA TC DO CRANIO (18/07/2014, 12/05/2014, 12/05/2014, 09/05/2014),
TOMOGRAFIA DA FACE (15/05/2014),)

Ficamos & sua inteira disposi¢@o para qualquer esclarecimento que se faga necessério.

DFVAT

£

RIO DE JANEIRO: Av. Mem de S&, n° 247, 1° Andar - Parte - Centro - CEP: 20230151
Reclamagdes/davidas: SAC { 0800 704 5322 ) / Fax: (21) 2505-2070
E-mail:_atyaria@comprev.com.br ou sac@comprev.com.br (

T Assinado eletronicamente por: SUELIO MOREIRA TORRES - 09/06/2020 13:58:15 Num. 31404206 - Pég. 8
2 http://pje.tjpb.jus.br:80/pje/Processo/ConsultaDocumento/listView.seam?x=20060913581477900000030125317
33 Nimero do documento: 20060913581477900000030125317




o
c$

Seguradora Lider - DPVAT

Rio de Janeiro, 04 de Setembro de 2014

- Cartan®: 5023195

AJC: FRANCISCO VIEIRA DE OLIVEIRA -~

N " - -'—"'_-’/ -
Sinistro: - 2014744408 L
vitima: FRANCISCO VIEIRA DE OLIVEIRA —

DataAcidente: 3 ooay01a
Haflcureza:

o ‘ JFr-::curadur: - - < f\g\

. Ref.: EXIGENCIA DOCUMENTAL Pl
4 I Prezado(a) Senhor{a), i
re Recebemos em 19/08/2014 a documentagao relativa ao acidente ocorrido em 09/05/20142

Realizada a analise preliminar, constatamos a necessidade de regularizag3o ou complementaga
da documentagdo efou informacdes, conforme descrevemos a seguir:

-

- Documentagao meédico-hospitalar faltando
pagina :

1 REALAN BULEs LG40 AL OGN

SR LI PIEC- LA

Esclarecemos que 0 prazo de repulacdo do processo aberto encontra-se interrompida e s
reiniciara a partir do recebimento d‘%c'u’cumcntagﬁa acima indicada, juntamente com copia d&
presente correspandéncia, ngff)ﬁFRE UROS E PREVIDENCIA S/A de origem onde foi =
realizada sua reclamagio de sinistro.

Caso a documentagdo nao seja entregue gﬁ até 180 dias. a contar do recebimento desta
correspondéncia, ou ndo haja qualquer manifestagdo sua por escrito, o seu pedido de
indenizacio sera negado por auséncia de comprovagao documental.

et T B it i s il 1 i

NAC PERCA TEMPO!
PROVIDENCIE A DOCUMENTACAQ PARA COMPROVAR SEU DIREITO A INDENIZAGAO DPVAT;

Em caso de davida, entre em contato conosco pelo SAC DPVAT 0800 022 12 04 ou através do
nosso site www dpvatsegurodotransito.com br.

Atenciosamente,

Seguradora Lider-DPVAT

Num. 31404206 - Pag. 9




515 DPVAT Sinistros - Execulor

PROTOCOLO DE ENTREGA DE DOCUMENTOS

Numero do Sinistro: 2014744408

QUALIFICAGAD DO EVENTO
Vitima: FRANCISCO VIEIRA DE OLIVEIRA M?:e‘ﬁl‘:? 09/05/2014
CPF:576.156.758-04 CPF de: Préprio Titular do CPF: FRANCISCO VIEIRA DE OLIVEIRA
Seguradora: COMPREY SEGUROS E PREVIDENCIA S/A
DOCUMENTOS DO SINISTRO
Documento Status Motivo Comentério

SOLICITACAO MEDICA REFERENTE AOS RECIBOS DA TC
DO CRANIO (18/07/2014, 12/05/2014, 12/05/2014,
09/05/2014), TOMOGRAFIA DA FACE (15/05/2014),

Documentagdo meédico-haspitalar Ndo Conforme Failtando pdgina SOLICITACAD, DISCRIMINATIVO E LAUDO DOS EXAMES
LABORATORIAIS (R$150,00), DISCRIMINATIVO
REFERENTE AC RECIBO DE R$1800,00, DISCRIMINATIVO
REFERENTE A NF 1246

ATENCAG:

= 0 praze para o pagamento da indenizacio & de 30 dias, contados a partir da entrega da documentaclo completa. Para acompanhar o processo de
andlise do pedido de indenizagio, acesse www.dpvatseguro.com.br ou ligus DE00-0221204.

= 0 reembolso de d édico-hospitalares & de até R$ 2.700,00. Esse valor vara conforme o total de deipesas comprovadas, tomando por base os
limites definidos pelas tabelas autorizadas pala Superintendéncla de Seguros Privados - SUSEP,

Documentagdo recebida sem confeninda.

Portador da documentacio entregus HResponsivel pelo rec O na sBg ora
Data: 10/10/2014 - Data: 21/10/2014 11:28
Nome: FRANCISOD VIEIRA DE OLTVEIRA Nome: CIELLY FARIA DE ARALIO
CPF: CFF: D89.063.687-71
FRANCISOD VIEIRA DE OLIVEIRA CIELLY FARIA DE ARALD

M!Eﬂﬁ'Sthvaﬁiﬁm&.mldu'dich'mhhiﬁsmmkumwum resumo.htmi&Sess|onld=4584013448F LAGRESUMD=listaSinistros... 111

Num. 31404206 - Pag. 10




AUTORIZACAO DE PAGAMENTO DE INDENIZACAO DO SEGURO

DOC 1 Ti% | ]
[N“DDSINISTRD__ Iml“mmmu T <CAMPGPREENCHIDOPELASEGURE5

Este formulario deve ser preenchido exclusivamente com gdagdes do beneficidrie da indenizagio do Seguro DPVAT, nunca com dados de terceiros,
ainda que esses sejam procuradores. Recomenda-se o preenchimento em letra de forma e sem rasuras, para evitar atraso no recebimento da
indenizagao no banco.

EU_tanwcisco /iEIRA DE QLIVEIR®

PORTADOR(A) DORGN® _ 5-9¢9. 563 EXPEDIDO POR 55 P eM 21 s o6 ; (9}ME

cek (8)AEENEENE)-)y) anver (OO0, profissio_meTo f15Ta.

£ RENDA MENSAL DE R$_J. 00 0D () NA QUALIDADE DE BENEFICIARID(A) DO VALOR REFERENTE A INDENIZAGAO / REEMBOLSO DO

SEGURO DPVAT DAVITIMA Faaweisco WiEi&n DEDLIVEIAR AUTORIZO A SEGURADORA LIDER DOS CONSORCIOS DO SEGURD

DPVAT A EFETUAR O CREDITO, DE ACORDO COM AS INFORMACOES ABAIXO PRESTADAS.

{ "} A Circular Susep n® 445/2012, que trata da prevengao & Lavagem de dinheirp no mercado segurader, determina que todas as seguradoras s3o obrigadas 2
constituir cadastro de todas as pessoas envolvidas no pagamento da indenizacdo. Este cadastro deve conter, atém dos documentos de identificagao pessoal,
informagbes acerca da profissio e da faixa de renda mensal,

p P4

B
@ Para evitar a reprogramagao de um pagamento, lembre-se:
1) Os seguintes documentos nio devem, de forma nenhuma, ser apresentados:

Conta salirio e/ou beneficio;

Conta pessoa juridica;

Conta conjunta quando o beneficiirio/vitima ndo for o titular;

Conta tipo FACIL: atencdo para o limite de movimentagdo financeira mensal;

Conta tipo FACIL operagio 023 da CEF [Caixa Econdmica Federal);

Conta-POUPANCA operacio 013 da CEF aberta em Unidades Lotéricas com limite de movimentagdo financeira mensal de zté
R$2000,00;

= Conta bloqueada, inativa ou em proposta (ndo serd aceita proposta de abertura de conta como documento comprobatario dos dados
bancarios);

1) O CPF do beneficiario/vitima nao pode estar invalido, pendente de regularizacdo ou cancelado (recomendamos a consulta ao site da
RECEITA FEDERAL - www.receita.fazenda.gov.br);

3) O CPF da conta informada para depdsito ndo pode ser diferente do CPF cadastrado no SISDPVAT Sinistro.

@ CREDITO EM Jcnumﬂ.mam {ACEITAS CONTAS DE TODDS OS5 BANCOS)

~ BANCO D01 AGENCIA_99~ ¥ (INCLUA O DIGITO VERIFICADOR DA AGENCIA, SE EXISTIR) = CONTA-CORRENTE o2 - 2.7 F - 3

[_] CREDITO EM CONTA-POUPANCA DO BANCO BRADESCO
= BANCO 237 = AGENCIA (INCLUA O DIGITO VERIFICADOR DA AGEMCIA, SE EXISTIR) » CONTA-POUPANCA

[j CREDITO EM CONTA-POUPANCA DO BANCO DO BRASIL
T BANCO D01 » AGENCIA {INCLUA O DIGITO VERIFICADOR DA AGENCIA, SE EXISTIR) » CONTA-POUPANGA

(] CREDITO EM CONTA-POUPANGA DO BANCO ITAU s
BANCO 341 » AGENCIA (INCLUA O DIGITO VERIFICADOR DA AGENCIA, SE EXISTIR) « CONTA-POUPANGCA

(] CREDITO EM CONTA-POUPANGA DA CAIXA ECONOMICA FEDERAL
~ BANCO 104 « AGENCIA (INCLUA O DIGITC VERIFICADOR DA AGENCIA, SE EXISTIR) « CONTA-POUPANGA

& gt man

DE ACORDO COM AS INFORMAGOES ACIMA DESCRITAS, RECONHECO O RECEBIMENTO E DOU COMO QUITADO O VALOR DA R
k INDENIZACAD.

DECLARO QUE A CONTA ACIMA MENCIONADA E DE MINHA TITULARIDADE. UMA VEZ EFETUADO O PAGAMENTO/CREDITO DA INDENEI% |

LOCAL ﬁaniEmHG paTA I8 s 08 s 2014

11 plae-oy-cp
\_*

ASSINATURA DO(A) BENEFICIARIO (&)

@ ATENCAO g—\

- ( Sequre DPVAT garante indenizagio de R$13.500,00 em caso de morte (valor que serd pago 2o/s legitimoy/s beneficidrio/s, obedecendo & legislaghoSgente |
na data do acidente), indenizagao de até R$13.500,00 em caso de invalidez permanente (valor que varia conforme a gravidade das sequelas e de acordo com a i
tabela de sequro prevista na lei 11.945/2009) e reembolso de até R$ 2.700,00 em caso de despesas médico-hospitalares.

= Para acompanhar o processo de analise do pedido de indenizagao, acesse www.dpvatsegurodetransito.com.br ou Ligue para o SAC DPVAT 0800-0221204, J

Assinado eletronicamente por: SUELIO MOREIRA TORRES - 09/06/2020 13:58:15 Num. 31404206 - Pag. 11
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BANCO DO BRASIL 5.4,

; B1/87/2014 - AUTO-ATENDIMENTO - ° 87.48.29
2099571962

; EXTRATO CONTA CORRENTE PARA SIMPLES CONFERENCIA®

© ABENCIA: £899-X CONTA:  22.228.3

: CLIENTE: FRANCISCO OLIVEIRA ¥

HISTORICO

Rl TR

Docus, YaLOR

]

MRS TR0 W13 g 01 e

Fﬂﬁﬁﬁigﬁsnm
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GOVERNO DO ESTADO DO CEARA
SECRETARIA DA SEGURANCA PUBLICA E DEFESA SOCIAL

POLICIA CIVIL
DELEGACIA MUNICIPAL DE MAURITI

BOLETIM DE OCORRENCIA N° 496 - 681 /2014

' ' Dados da Ocorréncia
Natureza do Falo: ACIDENTE DE TRANSITO .
Data / Hora da Comunicagdo: 01/07/2014 13:48:10 y e
' 1
{

Data / Hora da Ocorréncia  : 09/05/2014 09:50:00
Enderego da Ocorréncia: i
. (5 T il

COITE MAURITI /CE _ N
Ponto de Referéncia: LOCAL DE ABASTECIMENTO DE AGUA ?

' Dados da(s) Vitima(s)
Nome: FRANCISCO VIEIRA DE OLIVEIRA

Nascimento : 08/01/1951
RG: 5909562 Orgio Emissor: SSPDS UF: §P - CPF: 57615675804

Filiagio: ANTONIO PEREIRA DE OLIVEIRA
FRANCISCA VIEIRA DA SILVA

Endercgo: TV JOAQUIM COSTA 79 1° ANDAR -

CENTRO _ ;
CAJAZEIRAS PB BRASIL ' Telefone: 83-96604411

: Histérico _
Afirma a noticiante/vitima acima qualificads, advertida das penalidades dos artigos 340 ¢ 342 do CPB, que na data, local ¢
hora supra, estava passando por traz do caminhio VW/17.180 EURO3 WORKER, PLACA CUEA469%SP de sua

propnicdade, quando o caminhao, que estava parado, comegou a descer ¢ bateu na vitima, derrubando-o numa sisterna: que
um pessoal que cstava trabalhando na transposigio, foi quem socorreu a vitima, levando-o ao Flospital Municipal e

Maternidade Siio José, déste municipio de Mauriti-CE, de onde a vitima foi tmnsfcndn para o Hospital de Barbalha-CE. que
em virtude do acidente a vitima apresentou o diagnostico de TCE ¢ perca da consciéncia; Emar

deu-se por encerrado 0 presente 1ermo, quc vai devidaraefite - aissinado. Wil
= - %
DELEGACIA DESTINO: DELEGACIA MUNICIPAL URITI .'f_
RESPONSAVEL PELO REGISTRO; [ - Fik o
MANOEL BELEMNETO - MAT.: 1984861+ ;

RESPONSAVEL PELA INFORMACAO : é;&u £ fg’g; 2

VISTO DO DELEGADO(A) :
BRUNO TADEU BARBOSA VERAS - MAT.: 405209-1-0

I SERVICD REGISTRAL NOBRE COELHO =
s e é:g‘w et chlwm mm:umu
- T T AUTERTITAag o '_l
Autantico afa] pressntals) edplaja), repreduclie fial dofs] ariginai{is).
S Dou s r

comures-7s 16 AGD. 2004

#

" ; ¥
Aﬂrmm

:
-
:
;
:

Pig.Tde 1

DELEGACIA MUNICIPAL DE MAURITI
' Impresso em: 0140772014 01:50

¥ Assinado eletronicamente por: SUELIO MOREIRA TORRES - 09/06/2020 13:58:15 Num. 31404206 - Pég. 13

2 http://pje.tjpb.jus.br:80/pje/Processo/ConsultaDocumento/listView.seam?x=20060913581477900000030125317
IM3 Numero do documento: 20060913581477900000030125317




GOVERNO DO ESTADO DO CEARA
SECRETARIA DA SEGURANCA PUBLICA E DEFESA SOCIAL

POLICIA CIVIL

DELEGACIA MUNICIPAL DE MAURITI
 BOLETIM DE OCORRENCIA N" 496 - 68172014 = '
. &

o __u____’________ Dados da Ocorréncia o L . o

Natureza do Fato: ACIDENTE DE TRANSITO ¢ - .

Data / Hora da Comunicagdo: 01/07/20'14 13:48:10 _ g

Data / Hora da Ocorréncia  : 09/05/2014 09:50:00 v -5 "

Enderego da Ocorréncia: - s

"€OITE MAURITI /CE _
_ Ponto de Referéncia: LOCAL DE ABASTECIMENTO DE AGUA e,
____ Dados da(s) Vitima(s) e

| Nome: FRANCISCO VIEIRA DE OLIVEIRA

Nascimento : 08/01/1951 _
RG: 5909562 Orgio Emissor: SSPDS UF: SP - CPF: 57615675804

Filiagio: ANTONIO PERETRA DE OLIVEIRA -
FRANCISCA VIEIRA DA SILVA
Endercgo: TV JOAQUIM COSTA 79 -1° ANDAR -

CENTRO .
CAJAZEIRAS PB BRASIL  Telcfone: 83-96604411

Histdrico .

[ Afirma a noliciante/vitima acima qualificada, advertida das penalidades dos artigos 340 ¢ 342 do CPB, quc na data, loca
hora supra, estava passando por traz do caminhio VW/17.180 EURO3 WORKER, PLACA CUE4GOUSP de sua
propricdade, quando o caminhiio, que estava parado, comegou a doseer ¢ bateu na vitima, derrubando-o numa sisterni: qt
um pessoal que estava trabalhando na transpesigio, foi quem socorreu a vitima, levando-o” ao_Hospital Municipal
sferido para o Hospital de Barbalha-CE, q

Maternidade Sfio Jos¢, deste municipio de Mauniti-CE, de onde a vitima foi tran
gnostico de TCE e porea da consciénoia: E, nada mais tendo a congla

em virtude do acidentc a vitima apresentou o dia [ entlo
| deu-se por encerrado. o _presente  termo,  que val dcvidamc_ﬁi:'c -~ _assinada./ilth
DELEGACIA DESTINO: DELEGACIA MUN!C‘IPAL(I%AI}RITI G o

' (- rig

RESPONSAVEL PELO REGISTRO : 4
MANOEL BELEM-NETO - MAT.: 19848619

. ” : = f—— N S & ,
RESPONSAVEL PELA INFORMACAO : fﬁ-n}mf o Ulecck of (B Ucedk.

VISTO DO DELEGADO(A) : -
~ BRUNO TADEU BARBOSA VERAS - MAT.: 405209-1-0

" SERVICO REGISTRAL NOBRE COELHO *
g Dt Macyr re A R A Lt Mara dy Lt B

R Wil Lo o e 4 - G-
s = e " AUTENTICAgAO'
= Autantize G{a) prasuniefa) cépiafs), reproducdo el dofs] originaifis).

ﬁ:;::-;.,..:a 16 A0 2014

AL

FOFICIALA T ERCREVTNTE

168299 S Wigqaig VIR B i EIY Ribalyass
| ;

DELEGACIA MUNICIPAL DE MAURITI - Pag.Tde |
’ . Impressa em 01/07/2014 01:50
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DOCUMENTOZ “T2%"

i

ESTADO DO CEARA
PREFEITURA MUNICIPAL DE BARBALHA 0000000362
SECRETARIA DE FINANCAS DO MUNICIPIO SERIE

ELETRONICA

NOTA FISCAL ELETRONICA DE PRESTAGAO DE SERVICOS

W da NF5-a Subslitulda o
N® do RPS o Local da Prestagio BARBALHA-CE Optante do Simplas NAD

— .

DADOS DD PRESTADOR DO SERVICD

Data de Geragic 2000372015 Competéncia MARRO1S

| RaziorSeaial] LABORATORIC DE A. CLINICAS 210 VIDA 5/C
Nome Fanh:iq BIOVIDA

Endereco| AV PAULO MAURICIO, S/N - VILA SANTO ANTONIO 631{Cidade 'BARBALHA
CPFICNPJ] DO0.629.811/0001-56 Insc. Municipal] 156 Insc. Estadual | 0
DADOS DD TOMADOR DO SERVIGO

Razlo Socal FRANCISCO VIEIRA DE OLIVEIRA

Endereqo TRAVESSA JOAQUIM COSTA, 79 CENTRO 58300000 CAIAZEIRAS-PE E
CPFICNPJ ! 576.156.758-04 Insc. Municipal o Insc. Estadual ;;:
- DESCRIGAO DOS SERVICOS R,
EXAMES LABORATORIAIS =
== B &
' :
s .
CODIGO DA ATIVIDADE/SERVIGO &
402 1 884020201 - Ansiles dinicos, patclogia, leticdnde médica, ddiers E
INFORMAGOES PARA SERVIGOS DE CONSTRUGAD CIVIL
| cooweopacera | — [ arvoaoERa | §
. -~-.TRIBUTOS FEDERAIS =
ow[@me] ool ms] o wlEE]
VALORES DO PRESTADOR INFORMAGOES p_} OPERACAO CALCULO DO ISS 2
Valor dos Servicos 150,00 | " Malreza dd Operagio Valor das Servigos ¢ iz
{-) Desconto Incondicionado 0.00 Tributada no Municlplo {-) Dedugtes Legats 0.00
{-) Desconto condicionada 0.00 { Regime Especial de Tributaglo I {-) Desconto Incondicionado 0.00
{-) Relencies Faderais 0,00 0-Menhum I Base de Caiculo 150,00
Outras Retengdes 0,00 I Céxdign de ValidogaoiLink 1 (%) Aliquota da 1SS 2.0000 %
) 1SS Retido_ n.o0 0013E3344 I8SaReter - | ()Simp0Nan
{=) Vialar Liguida 150,00 www.barbalha.ca.gov.br {=) Valor do IS5 3,00

INFORMAGOES ADICIONAIS

| OUTRAS INFORMAGOES

. 4

Impressa am: 2000315 12208
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BIO VIDA

Laboratério de Analises Clinicas

LABORATORIO DE ANALISES CLINICAS BIO VIDA
AV. PAULO MAURICIO, S/N - FONE: 88 — 3532 1192

BARBALHA-CE

RECIBO: RS 150,00

RECEBEMOS DO SR{A), FRANCISCO VIEIRA DE OLIVEIRA RESIDENTE A TRAVESSA
JOAQUIM COSTA, 7% — CENTRO — CAJAZEIRAS - PB., PORTADOR(A) DE CPF:
576.156.758-04 A IMPORTANCIA DE RS 150,00 (CENTO E CINQUENTA REAIS)
REFERENTE A EXAMES LABORATORIAIS CONFORME NOTA FISCAL N© 0362

il

BARBALHA-CE., DE DE

P -
. . Lab deAndfses Cimrcas Bio Vida

ceNPl EQ'E 811/0001-56
_—mﬁu'r minisirativd

:
&
;
&
Z
g
a
b
:
&
&

Num. 31404206 - Pag. 17



00’0081 i : Tezas Telol
on‘008eT | IS0DTPSW SOTIBICUOH TEIOL
00*0 | * ' SETIDIEW TRICL
000 i H FOJUBWED TEBW TR10L
000 _ : *1°q'Y¥'s Te3ol
% gages Tel0l
i SEXeL TRa0L
: ' seTIEIQ [E3OL
00'00BT {EOIMWVEONOH TVIOL €ns

00'008T 00'00Z 00'é SO0E6 CNVEY THNT ONRTHA NI ZINIIOVE) UYTYLIASOH ¥IISIA 0TO0Z000 6%:9T ¥I0Z/S0/0€E
TYIOL $d "LINN CIRVYNG WO HHOH Ka oVoIHOSsad 091000  YHOH Yiva
| o o e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e e o e et
TYHEEMED OWSSNONOD - Q80§ $-" - 0" ara
ojusuTpesoId
GOEE WHD AONOH o0owdy I8Nl ".....,ou._..uwz_
o 8 e S
OOYHOHTEW WITY Z1 :°®3TY¥ ‘20W SeTg 0f :'u¥ad §F:97 FT0Z/S0/0E :EPTES
TYNAIAIONI "OLdY :O0FSRpowWodY YI-T11§ 03791 YITHITY OWIVIHIINI ' E0TUlID
LOLTTLEEER :° '~ suonjg rodazapug
1S61/10/80 ="o€eN ONITNOEWH S PpZ WZ ©p9 18pEpI VAIFATTIO T0 YHIAIA OOFIONWHE :ejuetoed
: qo¥:¥T $T0Z/50/0T & 3ul TL¥ZSZ | "H'PUalY
| ———a LZLEST ¢ "WINOD PZIT -WHAIVE - HYTYII4SOH WINOD 30 OIVHIXI ==|
BESFE oN OIMYNLNOEA _
[ o e 8 3 B B B B R e e e e
1 g :°-rEyulg OINOINY OINYS SOVOINMEIWW TYIIdsOH - YeWH :Te3rdson |

| 0 :vctEmb 00LL-ZESE (BB} :9ucd EO-TOOD/LBIEPE"TF I

| 7' DTIIEH gJ/eUTeqIEg UfS OTOTINEN OTNEd

I WVINOIINYd Eﬂnm\Eou npnsn___.n YISHH0D YITILO ovivam

—=mmmmmmmee ZEIOT STOZ/PO/10 SOBSETUE ==mmcmem—mm==- e e i

CLfinweinn + amee tasn reanD WAIPTEDD  S3FER=NAGD LD DA5A16 1

Num. 31404206 - Pag. 18

Assinado eletronicamente por: SUELIO MOREIRA TORRES - 09/06/2020 13:58:15

http://pje.tjpb.jus.br:80/pje/Processo/ConsultaDocumento/listView.seam?x

20060913581477900000030125317




Num. 31404206 - Pag. 19

BINJeUISSY P
i oFS W 4@
b 50 P 3§ \Amuumc._mﬁmm

'Sul} sopIAap so esed ogidas ayuasaid o sowewly anb ojad

7 A e

] / 0 _

42 27 il a0 $Y 9p epuepodwi e
‘ Jé&m\r% 177 rulu% 7 VWD SP 199298

00 osz2 BT

BIE3) - BY|eqQJeg - OlUQIUY OJUES B|IA o.%uumau: .zu«_n:maa

momm: "ZESE (88) xey3|3L - N/S 'OILINB ONed AY
LS :[eddiunpy Isu| - SZ-1L000/LLE ZPE LY ([dND

/S W3IDVINI H0d 0DILSONDYIA 3d OHLIN3D S_

20060913581477900000030125317

L{06R OPURT SETOR PROTOODLD  28H0-D814 18:15

http://pje.tjpb.jus.br:80/pje/Processo/ConsultaDocumento/listView.seam?x

10
o
&
0
&
-
o
I
=]
2
N
S
o
4
S
S
]
L
o
o
o
T
<
o
L
o
o
=
o
pr
w
=)
2]
S
a
2
c
@
£
IS
L2
c
2
=
2
3]
o)
k<]
IS
£
@
o]
<




- 'InjeuIfy = :

J

iy

"suly sopiasp so esed oqial ajuasaud o soweunly anb ojad

55&..5\.# ..d\wﬂ .nln.u\..\%\wv.,\_“ué B 3juaialal

é\ u? D@NS@_M.. TTov ty ap m_u:mtnn_E_ e
g O\& ap igazay

b 1

||m -
& NGRLELR( _ﬁ\\q
.mﬂ% &0 mnmu \EH_E_EE_ >
g
s
5
z
|

pﬁﬁqE

p1e3) - eyjequeg - QY Qe ep |
0E91'ZESE (88) XRJR[L - N/S ‘O1INEYY O|NEd Ay
8PS 1edDIUNW “35U] - SZ-L000/L18'ZHE" LY (dND

IS S_m—mwﬂ_z_ dOd ODILSONDYIA 3d OYINID

]

Num. 31404206 - Pag. 20

10
o
&
0
&
-
o
I
=]
2
o
S
o
(=]
S
S
]
L
o
o
o
T
<
o
L
o
o
=
o
pr
w
=)
2]
S
a
2
c
@
£
IS
L2
c
2
=
2
3]
o)
k<]
IS
£
@
o]
<

20060913581477900000030125317

http://pje.tjpb.jus.br:80/pje/Processo/ConsultaDocumento/listView.seam?x




Num. 31404206 - Pag. 21

2INJRUISSY —

AR A
widkid =
ulHOI%Iuﬂ?qu_E;m

L B
653584 11

20060913581477900000030125317

_ m _ 'suly soplaap so esed 0q3l ajuasaid o sowewy anb ojad

_. n

_ = 4 s VY e 3juaJasal
=] .j\a\u T o oy mm.__mu. |

_ b Q il
B “ =y ﬁn.Hﬁ YESTTON sS4 P epuenodw e

10
o
&
0
&
-
o
I
=]
2
N
S
o
4
S
S
]
L
o
o
o
T
<
o
L
o
o
=
o
pr
w
=)
2]
S
a
2
c
@
£
IS
L2
c
2
=
2
3]
o)
k<]
@
£
@
o]
<

| R . YT alnmt.tﬁqqthu}.. _..d . _-
e AR C ~ IS AL ﬂw&f&-ﬁﬂiu ap 1qarey

8 07OYX ].l Sy 0gay
i 3S Q2LSONDYIQ _._WWO

ejea) - eY|eqieq - 0lUQIUY OJUES BJIA ot
0E91 ZESE (88) XBJ2|2L - N/S 'OLNE O|Ned 'NY :
8t/ :jediduniy Isuj - SZ-L000/L18°TVE LY [dND

3/S INIOVINI 40d 0DILSONDVIA 3d OHIN3ZD ™

+

r_1
RO L0ER
I

i & ==

http://pje.tjpb.jus.br:80/pje/Processo/ConsultaDocumento/listView.seam?x




Num. 31404206 - Pag. 22

% RINJeusY S i
§ATTITGER _.
x\mm.w ..m. mumnmo Hmuum;_mnhmm -

*sulj sopiaap so eled oqial ayuasald o sowew.ly anb ojad

E aju=alajal

bl 2,

o L = —

4y mﬂ. epuepodw) e
é »W\ gb nv\.v.a\g_wﬁr* mn__nwumw_
TE 00103 EETEITE

BIE3) - BY|EGIEg - OlUQIUY OIUBS BjIA
0E9L'ZESE (88) XeJ3(3L - N/S ‘OI2LINBY Ojned Ay
8PS ((eddIUN “ISU| - §Z-L000/LL8 ZRE LY ‘(dND

/S INIDVYINI HOd ODILSONDYIA 30 OHLINID

20060913581477900000030125317

http://pje.tjpb.jus.br:80/pje/Processo/ConsultaDocumento/listView.seam?x

10
o
&
0
&
-
o
I
=]
2
N
S
o
4
S
S
]
L
o
o
o
T
<
o
L
o
o
=
o
pr
w
=)
2]
S
a
2
c
@
£
IS
L2
c
2
=
2
3]
o)
k<]
@
£
@
o]
<




m BINIBUISSY O w
-H.“ Y
RS TS X B
—— & giy|eqle \
._i. ndﬂ. SO ap w_O nm_u”_ yjeq.eq n_ w.
m "sul} SOPIASP SO esed oqnal ajuasasd o sowewuyy anb o3 ”
llm y
e e 31uaia)al

e
L & £y ap m_ucmtonE_ e w.

T mmmmno?\r\\ mv_nwumcw
1? e

Y

ov'osy  IEKT __

oﬂ_..n.___um OISO zu..___n N3g o

gJea) - eyjeqieg - olUGIUY ojues BjiA .
0£91'ZESE (88) Xe}31aL - N/S ‘OPUNEW ojned Ay
gy edpunyy su| - ST-L000/LIBTVELY ‘rdND

IS Em@d_z_ ¥0d 0DILSONDVIA 3d Om_._.ZmU . AT

P W PV

Num. 31404206 - Pag. 23

10
o
&
0
&
-
o
I
=]
2
N
S
o
4
S
S
]
L
o
o
o
T
<
o
L
o
o
=
o
pr
w
=)
2]
S
a
2
c
@
£
]
L2
c
2
=
2
3]
o)
k<]
@
£
@
o]
<

20060913581477900000030125317

http://pje.tjpb.jus.br:80/pje/Processo/ConsultaDocumento/listView.seam?x




) RECIBO (5 A,
1 Recebi (emos) de AR, {\Q‘:‘\ WiG LA W {.\IL'.L}C*_.'lLﬁ )

Enderaco - -, ]
I Aimportanciade— o DY € OIAMOQ LT A LCAlg

« | Referento P\ E‘L Lﬁ“.._ﬁ{..‘h'(ﬁL’iﬁlE}

! LF‘E.!’E. maor clarezs Mmoo D presante ’
A eeandin kA w g0t - .
Emitente, 4 - o CPFRG
Assinatura }1 i . J ARy D .
——— - = }

V) BRESCH S1d) MA-00-Z (TGN U6 I8 Y307 KRR

Num. 31404206 - Pag. 24




]
1 Hi et
W
i - ' 4
.
1 ‘
F I
A &
3 , ¥ 4 ¥ P
- ol 1
. . i
- ' A =
; 5
L
I » #
. - [ . ¥ * . ¥ -:
* L3 - /
‘- { '
. .
- B o ! '
i <
- . ¥ -
= > -
-
. i '] i . ‘
N
.b.
A by i
[ : - b i
i - [ . !
1 L [
o -
- -
f ’
- ’ Y [
i !
i L] L -
!
. 3
- ‘s % :
s, = -
o = B | “
' 4
Ly s
5 -
- ‘ 5 /
\ ‘ -
1 [ . Wk . LB
< i 4 “
~ k
‘I v " ¥
\ [ 2
4
b i
= e #
f 1
i . o
B - - -
- i v
- i
- . ™ :
.
” ¥ i J v
f r - “
. a . -
ks i -‘ LY
\ . L s ,
" s
! ] -
W -
i
e -
(] = i
s & ] *
i aa = .
3 ] *
L - ] § - &
: ! F i - =
I $: . \ I -
L’ { =
% A .
it .
% =
a
Yy .
. i
-, q
= " -
% 5
I b Ta ) s
L il - -
i - J
‘
& " ar
- -
ot * 1 ' -
k.
" =
# j -
- -
i .

Num. 31404206 - Pag. 25




RECIBO RS 1.800,00

RECEBI DO SR2 FRANCISCO VIEIRA DE OLIVEIRA. A IMPORTANCIA SUPRA DE RS
1.800,00 ( HUM MIL E OITOCENTOS REAIS) REFERENTE A SERVICOS MEDICO
PRESTADOS AO MESMO.

DR ; IURI ARAUJO HONCY

CRM 9305

BARBALHA —CE 20 DE JUNHO 2014

/1 116559 ST@1 MIRE-0-C2  [O00ned 0135 Lhned 130T HUOOease
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ESTADO DO CEARA

NOTA FISCAL ELETRONICA DE PRESTACAO DE SERVICOS

Data de Geraglo  20/06/2014 Competincia JUMNZ014 N® da MFS-e Subsiituida [i]

N® do RPS ) Local da Prestacio BARBALHA-CE Optania do Simples

DADOS DO PRESTADCOR DO SERVIGO
Razfio Social FUNDAGAQ OTILIA CORREIA SARAIVA - HMSA

Noma Fanlasia HOSPITAL E MATERNIDADE SANTO ANTONIO
Enderego  RUA ZUCA SAMPAIO N* GBS, - VILA SANTO ANTONIO 6Cidade BARBALHA

41,343, 187/0004-56 Insc. Municipal 8 Insc. Estadual 0

CPFICNPJ

DADOS DO TOMADOR DO SERVICD

FRANCISCO VIEIRA DE OLIVEIRA E-mail

Razio Socal
Endereco TRAVESSA JOAQUIM COSTA, 79 CENTRO 58900000 CAJAZEIRAS-PB
CPFICNPY 578.156.758-04 Imse. Munkcipal 1] Insc. Estadual

DESCRIGAD DOS SERVIGDS

SERVIGOS PRESTADO.

CODIGO DA ATIVIDADEMSERVICO

403 | 861010200 - Hospiais, ¢linicas, nbbrtdrios, sanasdnios, mankdmics. ¢
INFORMAGOES PARA SERVIGOS DE CONSTRUGAC CIVIL

CGODIGD DA OBRA ART DA OBRA
TRIBUTOS FEDERAIS
IS 000 COFINS 000  INSS 000 CSLL 000 IRRF .
VALORES DO PRESTADOR |NFOHMA|;ﬂ'E5 DA OPERAGAD CALCULO DO IS5
Valor dos Servigos 4.000.00 Nalureza da Operagho Valar dos Servigos
{-) Desconio Incondicionado 0.00 Isenta {-) Dedugdes Legais
{-) Desconto condicionado 0.00 Regime Especial de Tributagio {-} Dasconto Incondicionado
{-) Retenctes Federais 0.00 0-Nanhum Base de Calculo
Outras Retengbes 0.00 Codigo de Validagao/Link (%) Afiquota do 1SS
{-) 1SS Retido 000 0101W0056 1SS a Reler
{=) Vialer Liguidao 4.000.00 www. barbalha.ce gov.br =) Valor do ISS
INFORMAGOES ADICIDONAIS

ISENTA DE ISS

OUTRAS INFORMAGOES

20/06/14 13:52

Impressa em:

PREFEITURA MUNICIPAL DE BARBALHA 0000001246
SECRETARIA DE FINANCAS DO MUNICIPIO SERIE
ELETRONICA

0.00

4,000,00
0,00 =

g
'

g -
s

{ }5tm (X}

141 816559 STs01 pIa-0s6-<y &nﬁw
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FUNDACAO OTILIA CORREIA SARAIVA
HOSPITAL MATERNIDADE SANTO ANTONIO

CNPJ: 41.343.187/0004-56
Rua Zuca Sampaio n°. 685 — B. Santo Antonio

Barbalha- Ceara - Brasil

RECIBO

RECEBI DA SR. FRANCISCO VIEIRA DE OLIVEIRA A
IMPORTANCIA DE RS 4.000,00(QUATRO MIL REAIS) REFERENTE
A SERVICOS PRESTADO AO MESMO CONFORME NF 1246.

BARBALHA-CE, / /2013,

FUNDACAD OTILIA COTRFIA SARAIVA
e Far ap sy B a1l
ris oD 343, 187 o I - 5h

Rua “ula o L0 806 Wits o 2010 Anton

Barhathy — CE — CEP 4,150 - 000

B4 Assinado eletronicamente por: SUELIO MOREIRA TORRES - 09/06/2020 13:58:15 Num. 31404206 - Pag. 28
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CENTRO DE DIAGNOSTICO POR IMAGEM
Av. Paule Mauricie SIN - Vila Sante Antonic
Fone: (88) 3532-1082 | 3532-1630 - Barbalha - CE

O 55U buagngsnco sEIRC

MNOME: Francisco Vieira de Oliveira
CONVENIO: Particular
DATA: 09/05/2014

TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA DE CRANIO

Detalhes Técnicos : Os cortes tomograficos computadorizados foram obtidos em série tinica sem a
infusdo endovenosa de contraste iodado, com cortes de 3 x 5 mm na fossa posterior,

Relatorio:
Hematoma subdural temporal a esquerda, medindo cerca de 4,7 x 3,7 cm.

Regido dos nicleos da base sem alterages expressivas.

Ventriculos laterais, 32 e 42 ventriculos de forma, topografia e dimensfes normais.
Sulcos da convexidade, cissuras e cisternas da base de aspecto anatémico.

Tronco cerebral e hemisférios cerebelares com aspecto normal.

Auséncia de desvio da linha média,

Calota craniana de configuragdo habitual e estrutura dssea integra.

Hipotese diagndstica: Nao cbserva-se ao método alteraces patoldgicas evidentes nos cortes

tomograficos obtidos.

CARIZIA SAMPAIO SARANVA
MEMCA
CAM 56867187

B
]
2
=
:
!
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- e mm = — ————— e e =

TOMOGRAFIA COMPUTADDRIZ,
MAMDGRAFIA COM ESTEREDOT/REF
.DOPPLERFLUXOMETRIA
N L ULTRA-SONOGRAFIA
v HEMODINAMICA
DENSITOMETRIA OSS5EA

RN R ]

PACIENTE: FRANCISCO VIEIRA DE OLIVEIRA
DATA DO EXAME: 12.05.2014
CONVENIO: PARTICULAR

TDMOGRAFIA COMPUTADORIZADA DE CRANIO

.
&
.
&
.
i
2
| 1T
Lz
&
M
&
.
.
k:
.

Técnica:
WL Exame realizado em aparelhn helicoidal, com cortes no plano axial, sem injecéo do
meio de contraste.

Analise:

- Calota craniana integra.
- Hematoma subgaleal fronto-parietal a direita.
- Hemorragia intraparenquimatosa cortico-subcortical temporal a esquerda,
com discreto halo de edema.
- Restante do parénquima cerebral com valores de atenuagéo normais.
7 - Redugao volumétrica cerebral difusa discreta.
Rt - Estruturas do plano mediano centradas.
. - Sulcos corticais, cisternas da base e sistema ventricular levemente alargados.
- Tronco cerebral e cerebelo sem alteragées.

3

: Conclusio:
L i - Hemorragia intraparengquimatosa cortico-subcortical temporal a esquerda,
: com discreto halo de edema (contusdo cortical hemorragica?). correlacionar
com dados clinicos.
- Hematoma subgaleal frento-parietal a direita.
- Reducédo volumétrica cerebral difusa discreta.

:
Mg
g
:

E

L N S R R RS R

+ Daniel Gurgel Fernandes Tavora
Meédico — Radiologista — CRM 7206

"
e
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Dr. Expedito Aratjo Santana  Dr® Renata Sampaio Bringel Dr. Tarcisio Soares de Brito Dr. Ednaldo Lardim da Cigz
CREMEC: 6181 CREMEC: 7431 CRM: 5418 CRM: B564 @
Dr. Davi Mogueira Ma
CRM: 114757 =
m&mwsmsmemumisﬂa

=

.o— - s =

hal Ane;g ao Hospital e Hatemndade Santo Antonio . s
Ay Paulu Mauricio. s/n - Telefax: (0xx) 88 532.1630 - CEP: 63. 180-000 - Barbalha EE

;._.._.....
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TOMOGRAFIA COMPUTADORIZ D/
MAMOGRAFIA COM ESTEREOTARK
DOPPLERFLUXOMETRIA )
ULTRA-SONOGRAFIA
HEMODINAMICA
DENSITOMETRIA OSSEA

: NOME:Francisco Vieira de Oliveira

. E.EAM@: TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA DO CRANIO
5 CONVENIO: Particular

DATA: | gfﬂ.‘i;’..?ﬂ! 4

LAUDO

COMENTARIOS:

DR RN N

- Qs cortes tomogrdficos computadorizados foram obtidos de 10x10mm no
plano axial, sem a infusGo EV do meio de contraste iodado hidrossohivel, com
cortes de 3xSmm na fossa posterior.

OS SEGUINTES ASPECTOS FORAM OBSER VADOS:

- Contusdo temporal, sem efeito de massa.

LR RN S )

- Hemossinus maxilar direito.

@

: Dr. luri Arayjo Honcy
E: CRM 9305 §
: =
: &
: =
. sa]
=
=
“HissaE s EE s mE s R R R R A R R R R R R R R BE R W R E RS RS EEEE AR EE R EEEEEEEEEEEEEE E--..
i s
Dr. Expedito Araljo Santana  Dr® Renata Sampaio Bringel Dr. Tarcisio Soares de Brito Dr. Ednaldo Landim da guz
CREMEC: 6181 CREMEC: 7431 CRM: 5418 CRM: 8564

Dr. Davi Nogueira Matds
CRM: 114757 =
CARDIOLOGISTAS | HEMODINAMISTAS

" - Anexo ao Hospital e Maternidade Santo Antonio ,
*  Paulo Mauricio. s/n - Telefax: (0xx) 88 532.1630 - CEP: 63.180-000 - Barbalha - CE
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TOMOGRAFIA COMPUTADORIZALCK
MAMOGRAFIA COM ESTEREDTAX
‘DOPPLERFLUXOMETRIA
ULTRA-SONOGRAFIA
HEMODINAMICA
DENSITOMETRIA OSSEA .

.................... R R R R R

PACIENTE: FRANCISCO VIEIRA DE OLIVEIRA
DATA DO EXAME: 15.05.2014
CONVENIO: PARTICULAR

L4

GE A B E B EEEEEEEEEEE

TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA DOS SEIOS DA FACE

Técnica:
Exame realizado em aparelho helicoidal, com cortes no plano axial e coronal, sem

injecac do meio de contraste.

Analise:

- Paredes ésseas dos seios paranasais, cavidade nasal e cavidades orbilarias sem
. alteragdes.

5 - Espessamento do revestimento mucoso nos seios maxilares e esfenoidal, com cistos de
- retengdo / pélipos nos assoalhos dos seios maxilares.

: - Demais seios paranasais normoaerados e de aspecto conservado.

- Complexo ostio-meatal esquerdo pérvio.

- Obliteragdo do infundibulo etmoidal a direita por espessamento mucoso.

- Cavidade nasal com os cornetos inferiores sem alteragdes.

. - Corneto nasal médio direito com configuragdo paradoxal.

) - Septo nasal desviado para a esquerda, com espordo 6sseo que toca o cometo nasal
esquerdo.

- Nasofaringe sem alteragGes tomograficamente detectaveis.

HUE 1060 53071 ORI

" Daniel Gurgel Fernandes Tévora
Médico — Radiologista — CRM 7206

BEssAEEEBaERAREER AR EEE R R R

R RN

W2 rning

Dr. Expedito Araljo Santana  Dr" Renata Sampaio Bringel Dr. Tarcisio Soares de Brito Dr. Ednaldo Landim da Crés
CREMEC: 6181 CREMEC: 7431 CRM: 5418 CRM: 8564 =
Dr. Davi Moguaira Matoss

CRM: 114757

CARDIOLOGISTAS / HEMODIMAM

14

: " Anexo ao Hospital e Maternidade Santo Antonio
Av. Paulo Mauricio, s/n - Telefax: (0xx) 88 532.1630 - CEP: 63.180-000 - Barbalha - CE
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TOMOGRAFIA COMPUTADDOR | 5
MAMOGRAFIA COM ESTEREOTAXIA
DOPPLERFLUXOMETRIA
ULTRA-SONDGRAFIA
HEMDODINAMICA
DENSITOMETRIA OSSEA

: PACIENTE: FRANCISCO VIEIRA DE OLIVEIRA
DATA DO EXAME: 18.07.2014
CONVENIO: PARTICULAR

: TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA DO CRANIO
: Técnica:
: Exame realizado em aparelho helicoidal, com cortes no plano axial, sem injegao do

meio de confraste,

- Analise:

- Hipedensidades cortico-subcerticais no hemisfério cerebelar esquerdo, giro
temporal inferior e polo temporal esquerdos.
- Sulcos corticais, cisternas da base e sistema ventricular dentro da
< normalidade.
- Restante do parénquima cerebral com coeficientes de atenuacao usuais.
- Estruturas do plano mediano centradas,
: - Tronco cerebral e cerebelo sem alteragées.
- Auséncia de massas ou colegdes extra-axiais.

: Conclusio:

- Hipodensidades corlico-subcorticais no hemisfério cerebelar esquerdo, giro
temporal inferior e polo temporal esquerdos {contusdes corticais?).

e - e
g

Daniel Gurgel Fernandes Tévora
Médico — Radiologista - CRM 7206

R NN

53151:99 ST M0 TOCOL0R) U B0 301 HORR S

-!Illl'lllil'llllllllllllIllliiI. 1

Dr. Expedito Aradjo Santana  Dr® Renala Sampaio Brlnﬁel Dr. Tarcisio Soares de”Brito Dr. Ednaldo LandirEda Cruz
- CREMEC: 6181 CREMEC: 7431 CRM: 5418 CRM: B564
Or. Davi Nogueira Matas
CRM: 114757

CARDIOLOGISTAS f HEMODIMAMISTA!

' Anexo ao Hospital e Maternidade Santo Antonio
Ayv. Paulo Mauricio, s/n - Telefax: (0xx) 88 532.1630 - CEP: §3.180-000 - Barbalha - CE
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A CORRETAASARAIVA - HMSA

FUNDACAQ OTILI A
gR-3532-,719™= Barbalha - CE

v Telefone: g8-3532-7700 ¢« Fax:
. RESSO DE INTERNAGED

" i IMP . v
' . Emiss3o:09/05/14 12:46
--------------------------- i S e e S = Sl S E R RS T Atend.N°: 252380 " :
pasiente: FRANCISCO VvIETRA DE OLIVEIRA Idade: 63a 3m 31d Sexno:M p
Tate Wasc: 08/01/1951 CPE: 576.156.108-04 RG: 5909562 Est.Civil: CASADO T o
riliaglc = Mie: FRANCISCO VI EIRA DA SILVA Pai:AHTONIO PERELRA DE OLIVEIRA c)
Enderego: TRAVESSA JOARQUIM COSTRA 73 Bairra: CEWTRO g
Municipio: CAJAZEIRRS UF: FB CEP: 38800000 C)
Teielones: 8393711707 profissdo: MOTORISTA Ccor: PRARDO
Hatural.: SANTA CRUZ . PR peligido: NAO IHEORMADD Arend: IELDE G'}
conv. : SUSs INTERMADOS Mabricula/CHs: 898000470305063 Titular: ?;l
_________ o e e .____-__-__..-_--___,__.____-__.-___,__-“_....__.__,__-_.._d_.__-.:..: i
Responsévei.: FRANCISCO ALAN VIEIRA OF SOUSA CEF: 3 §
_________ —— . —— o ———— T — - ——— v -—'--—__-——a.u-——a-————_--____ _a-.—______-_l
sadicg, .: IURI ARATIJO HONCY |Prontuario: 94588 1 E
Cliniga.: INTERN. CLINICA iData/liora.: 08/05/2014 12:494 ; ]
sotar...! POSTO I —HMSA \Qto/Leito.: 110-01
URGENCIA |Tipo RCOm. ENFERMARIA . !
-------------- 5|
-
________ .
&
i
__________________________________________________________ i
i
e o i
Has () oM Ave () BLERGIA A DROGAS { | {
INTERNAMENTOS PREVIOS: _
ExAME FISICO:
SIMAIS VITAIS:
PR = FP
ACVY
AR.:__ .‘:
ABDOME: . §
1
NEUROLOGICO: ?
£
ECG: AD = i
PUPILOS: &
-
e e o . e e :
CONDUTA: H
DIAGNOSTICO DEFINITIVO: i
[ E T P Y R i g s e B = = Cl
ALTA: ¢/ 4 o o 7 . 1
» |rl F. ! z " —— :# 1
- _4 9 TRANSE. B/ LEITO ENE/APTO %
L I e = — : T -
’ TRASNF, P/ MEDICO: e ", A
. . 4" r & E ‘
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D, Turi Arai <
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®
T
i
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b
i

-
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FICHA DE EVOLUGAO CLINICA

CATA/HORA: 09%/05/2014 13:12 ATENDIHENTO. : 252378

PACIENTE: 54588 n FRANCISCO VIEIRA DE OLIVEIRA X
| "IIDADE.: PA HMSA .LEITD.: CONVENIO : 3US AMBULATORIAL
[ E T - PR PTTOR - 1 - f = 3 drg By o BLp J oLt Lot 2 S _' - = o smEs BT -1 ™ .
EVOLUGAO:
# ADMISSAD #
HD: TCE

PCTE ViTIMA DE QUEDA DE ALTURA DE 10M DE ALTURA COM PERDA MOMENTANEA DE CONSCIENCIA,

AD EXAME:
EG ATIVO, EUPNEICO, ACIANOTICO, ANICTERICO, HIDRATADO, NORMOCORADO.
! ACV: RCR, 2T, BNF |

AR: MV+, 5/RA )
ABDMOME: PLANO, FLACIDO, RHA+, TIMPANICO, S/ VMG, SEM SINAIS DE IRRITACAO PERITONEAL

EXTREMIDADES: NORMOPERFUNDIDAS E SEM EDEMAS

SR R R e k

. EXAME NEUROLOGIC
i PUP[LAS: ISOCORICAS E FOTORREAGENTES

CD: INTERNAMENTO - VPM
AVALIACAO DA NEUROCIRURGIA
SOLICITO TC DE CRANID

ﬁ.
RODRIGO VI S SANTOS q;ﬂ

UNGUINES SULD 0 AL | B
R e o L LTI
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I EE \C- ad
; ?ﬁ'
i
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1 1
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“4630<Barbalha- CE:

NOME: Francisco Vieira de Oliveira
CONVENIO: Particular
DATA: 09/05/2014

TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA DE CRANIO

Detalhes Técnicos : Os cortes tomograficos computadorizados foram obtidos em série tinica sem a
infusdo endovenosa de contraste inda do, com cortes de 3 x 5 mm na fossa pasterior,

Relatdrio:

Hematoma subdural temporal a esquerda, medindo cerca de 4,7x3,7 cm,

Regido dos nicleos da base sem alte ragoes expressivas.

Ventriculos {aterais, 32 e 49 ventriculos de forma, tdpografia e dimensGes normais.
Sulcos da convexidade, cissuras e cisternas da base de aspecto anatdmico.

Tronco cerebral e hemisférios cerebelares com aspecto normal.

Auséncia de desvio da linha média. ’

Calota craniana de configura¢do habitual e estrutura dssea integra,

Hipdtese diagnostica: Nio observa-se ao método alteragdes patologicas evidentes nos cortes
tomogréficos obtidos.
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Seguradora Lider - DFVAT

Rio de Janeiro, 04 de Setembro de 2014

Carta n®: 5023195

A/C: FRANCISCO VIEIRA DE OLIVEIRA

Sinistro: 2014744408

Vitima: FRANCISCO VIEIRA DE OLIVEIRA
Data Acidente: 09/05/2014

Natureza: DAMS

Procurador:

Ref.: EXIGENCIA DOCUMENTAL
Prezado(a) Senhor(a),

Recebemos em 19/08/2014 a documentagdo relativa ao acidente ocorrido em 09/05/2014.
Realizada a analise preliminar, constatamos a necessidade de regularizagdo ou complementagdo
da documentagdo e/ou informagdes, conforme descrevemos a seguir:

- Documentagao médico-hospitalar faltando
pagina

- carta_03

Esclarecemos que o prazo de regulagdo do processo aberto encontra-se interrompido e se
reiniciara a partir do recebimento da documentagdo acima indicada, juntamente com cépia da
presente correspondéncia, na COMPREV SEGUROS E PREVIDENCIA S/A de origem onde foi
realizada sua reclamagao de sinistro.

[
~
%)
o
<
~
)
@
o
o
©
o

Caso a documentagdo ndo seja entregue em até 180 dias, a contar do recebimento desta
correspondéncia, ou ndo haja qualquer manifestagdo sua por escrito, o seu pedido de
indenizagdo sera negado por auséncia de comprovagdo documental.

00050686

NAO PERCA TEMPO!
PROVIDENCIE A DOCUMENTAGAO PARA COMPROVAR SEU DIREITO A INDENIZAGAO DPVAT;

Em caso de duvida, entre em contato conosco pelo SAC DPVAT 0800 022 12 04 ou através do
nosso site www.dpvatsegurodotransito.com.br.

Atenciosamente,

Seguradora Lider-DPVAT

Assinado eletronicamente por: SUELIO MOREIRA TORRES - 09/06/2020 13:58:15 Num. 31404206 - Pég. 45




Sua busca por placa: CUE4697 UF: CE CATEGORIA: 10*

Valor Pago Situacio Declaracéo de Pagamento
c: 2019 R$16,77 Quitado B
+ 2018 R$47.66 Quitado =]
+ 2017 R$71,08 Quitade B
+ 2016 R$110,38 Quitado =
c: 2015 R$110,38 Quitado B
| 2014 R$110,38 Quitado B
12/09/2014 R$110,38

+ 2013 R$110,38 Quitade B
# 2012 R$105,68 Quitado B
c: 2011 R$105,68 Quitado B
+ 2010 R$98,06 Quitado =]
+ 2009 R$66,68 Quitade

(*) Caminhdo/Trator

Selecione as op¢des abaixo para acessar o calendério de pagamento do Seguro DPVAT:

Exercicio UF Final da Placa Categoria(Saiba mais) Pagamento
2014 v CE v 7 M 10 v | Avista '

O prémio do Seguro DPVAT serd pago integralmente no vencimento da COTA UNICA ou da
primeira parcela do IPVA, ou juntamente com o emplacamento ou no licenciamento anual, no
caso de veiculos isentos do IPVA, conforme disposto na Resolugdo CNSP 273/2012 e na
Portaria Interministerial 293/2012.

Categoria: 10

Vencimento
Final da Placa

IPVA (COTA UNICA) Com Desconto? Licenciamento

7 31/01/2014 SIM 31/01/2014 10/09/2014

CE: TABELA DE VENCIMENTO DO IPVA E DO SEGURO DPVAT DE 2014

Num. 31404208 - Pag. 1




	Cabeçalho
	Índice
	Contestação | NUM: 31404203 | 09/06/2020 13:56
	Outros Documentos | NUM: 31404204 | 09/06/2020 13:56
	Outros Documentos | NUM: 31404206 | 09/06/2020 13:56
	Outros Documentos | NUM: 31404208 | 09/06/2020 13:56

