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2721966~ C3/ 2020-01965/ INVALIDEZ

JOAQ BARBOSA

EXMO. SR. DR. JUIZ DE DIREITO DA 252 VARA CiVEL DA COMARCA DE RECIFE/PE

Processo: 00019882420208172001

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

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 lhe promove JOSE NIVALDO LEAL DA CRUZ, em tramite perante este Douto Juizo, vem, mui
respeitosamente, a presenca de Vossa Exceléncia, apresentar

CONTESTACAO
Consoante as razbes 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 09/02/2018,
restando permanentemente invalida.

Destaca-se que a parte apenas procedeu com o registro na Delegacia de Policia na data 16/03/2019.

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

Deste modo, a Ré procedeu com o pagamento da verba indenitdria na monta de R$ 4.050,00 (quatro mil e
cinquenta reais), valor este correspondente ao percentual da invalidez parcial e permanente apresentada pela
parte Autora em sede administrativa.

A pretensdo esposada na inicial ndo merece prosperar, visto que sua argumentacdo afigura-se totalmente
contraria a orientagdo jurisprudencial tracada pelo Superior Tribunal de Justica, bem como preceitua a
legislacdo vigente sobre o DPVAT. E o que se demonstrara em seguida.
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PRELIMINARMENTE

DA TEMPESTIVIDADE

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

DO DESINTERESSE NA REALIZACAO DA AUDIENCIA PRELIMINAR DE CONCILIACAO

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

Assim, torna-se imprescindivel a realizagdo da prova pericial, pois, a Lei do DPVAT prevé graus diferenciados
referentes a extensdo das lesGes acometidas pelas vitimas, classificando-as em total ou parcial, esta ultima
subdividida em completa e incompleta, em caso de invalidez parcial do beneficidrio a indenizagdo serd 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
antecipacdo da prova pericial nos termos do art. 381, do CPC/2015°.

DO MERITO

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

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

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

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

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

3“APELA(,ZAO CIVEL. ACAO DE COBRANGA DE SEGURO DPVAT. AUSENCIA DE PROVA DA INVALIDEZ PERMANENTE. LAUDO INDIRETO DO IML.
INSUFICIENCIA. ONUS DA PROVA DO AUTOR. IMPROCEDENCIA DO PEDIDO. MANUTENGAO DA SENTENGA. 1 - O pagamento de indenizagdo com base no
seguro obrigatdrio se restringe as 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 - Nao se desincumbindo o Autor do 6nus de comprovar a invalidez permanente
decorrente de acidente automobilistico, conforme exigem os artigos 52 da Lei 6.194/74 e 333, |, do Cédigo de Processo Civil, deve ser julgado
improcedente o pleito indenizatério.” (TJ)-MG - AC: 10342120045667001 MG , Relator: José Marcos Vieira, Data de Julgamento: 13/03/2014, Camaras
Civeis / 162 CAMARA CIVEL, Data de Publicagdo: 24/03/2014)
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DO PAGAMENTO REALIZADO NA ESFERA ADMINISTRATIVA

E incontroverso na presente demanda que a parte Autora recebeu efetivamente na esfera administrativa o
pagamento da indenizac¢do oriunda do Seguro Obrigatdrio DPVAT, referente ao sinistro em tela na monta de RS
4.050,00 (quatro mil e cinquenta reais), apds a regulagdo do sinistro.

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

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

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

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

Com o procedimento adotado quando do pagamento da indenizagdo, temos caracterizado o ato juridico
perfeito e acabado, dando-se quitagdo geral e irrestrita a Seguradora reguladora do sinistro.

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

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

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

Desta forma, a Ré efetuou o pagamento da importancia legalmente estabelecida, no caso em apreco, referente
a monta de R$ 4.050,00 (quatro mil e cinquenta reais), o qual foi aceito pela beneficidria legal.

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

DO PAGAMENTO PROPORCIONAL A LESAO

Conforme ilagdo dos documentos acostados pelo requerente, o mesmo foi vitima de acidente ocasionado por
veiculo automotor na data de 09/02/2018. Ademais, houve pagamento administrativo na razio de de RS
4.050,00 (quatro mil e cinquenta reais).

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

danos corporais, subdividindo-os em totais e parciais®.

4RECURSO CIVEL. SEGURO DPVAT. ACAO DE COBRANGA. COMPLEMENTAGAO DE INDENIZAGAO. i) EM CASO DE INVALIDEZ PARCIAL, O PAGAMENTO DO
SEGURO DPVAT DEVE, POR IGUAL, OBSERVAR A RESPECTIVA PROPORCIONALIDADE. E VALIDA A UTILIZACAO DE TABELA PARA REDUCAO PROPORCIONAL
DA INDENIZAGAO 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 COMPLEMENTAGAO DA INDENIZACAO, POIS NAO HOUVE A
DEMONSTRAGAO DE QUE A LESAO SOFRIDA TENHA SIDO DE MAIOR GRAVIDADE DO QUE A INDENIZADA ADMINISTRATIVAMENTE. iii) APLICACAO DA
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Por certo, a mencionada Lei 11.945/09 devera ser aplicada ao caso concreto, em respeito ao principio tempus
regit actum (Art. 62, §12, LINDB).

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

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

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

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

Outrossim, conforme antedito, a referida inovagdo legal, no art. 39, §19, I, da Lei 6.194/74, trouxe a figura da
invalidez parcial incompleta. Portanto, a fim de dirimir o cerne da questdo, qual seja, o percentual indenizavel, é
imprescindivel a realizagdo de prova pericial, ocasido em que se verificara se a lesdo suportada pelo autor é
parcial incompleta, apontando sua respectiva repercussado geral.

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

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

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

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

Sendo assim, na hipétese de condenagcdo da seguradora, o valor indenizatério devera ser apontado apds a
realizacdo de pericia médica, constatando a extensdo da lesdo do autor, observando-se o método de calculo
apresentado em seguida abatido o valor pago na seara administrativa na monta de R$ 4.050,00 (QUATRO MIL E
CINQUENTA REAIS).

DOS JUROS DE MORA E DA CORRECAO MONETARIA

Em relacdo aos juros de mora, o Colendo Superior Tribunal de justica editou a Sumula n2 426 pacificando a
incidéncia dos juros a partir da citacdo®

Com relagdo a correcdo monetaria, é curial que seja analisada questdo acerca a forma da Lei 6.899/1981, ou
seja, a partir da propositura da ag3o’

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

5
Stimula 474 | Superior Tribunal de Justiga “A indenizagdo do seguro DPVAT, em caso de invalidez parcial do beneficiario, sera paga de forma
proporcional ao grau da invalidez.”

6,
“SUMULA N. 426: Os juros de mora na indenizagdo do seguro DPVAT fluem a partir da citagdo.”
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Assim sendo, na remota hipdtese de condenagdo, requer que os juros moratorios sejam aplicados a partir da
citagcdo, bem como a corregdo monetaria seja computada a partir do ajuizamento da presente agdo.

DOS HONORARIOS ADVOCATICIOS

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

Contudo, a demanda ndo apresentou nenhum grau de complexidade nem mesmo exigiu um grau de zelo
demasiado pelo patrono da parte autora, pelo que se amolda nos termos dos incisos I, Il, lll e IV do §29 art. 85,
do Cédigo de Processo Civil.

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

CONCLUSAO

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 realizacdo da audiéncia preliminar de conciliagdo.

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

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

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

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

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

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

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

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

7
art. 12. (...)
§22 Nos demais casos, o cdlculo far-se-d a partir do ajuizamento da agéo.
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Para fins do expresso no artigo 106, inciso |, do Cddigo de Processo Civil, requer que todas as intimagdes 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 da patrona DRA.
RAFAELLA BARBOSA PESSOA DE MELO, OAB-PE 25393, sob pena de nulidade das mesmas.

Nestes Termos,
Pede Deferimento,

RECIFE, 18 de maio de 2020.

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

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

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

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

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

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

6 - Queira o Sr. Perito informar se a lesdo apresenta cardter parcial ou total. Sendo a invalidez parcial
incompleta, queira o llustre Perito informar o membro afetado e se a redugdo proporcional da indenizagdo
corresponde a 75% (setenta e cinco por cento) para as perdas de repercussdo intensa, 50% (cinquenta por
cento) para as de média repercussao, 25% (vinte e cinco por cento) para as de leve repercussao, 10% (dez por
cento) para as de sequelas residuais, consoante o disposto no Art. 3¢, inciso Il, da Lei 6.194/74;

7 - Considerando que a tabela inserida a Lei 11.945/09 em trés casos faz distingdo quando a vitima é acometida
por lesdo em ambos os membros, seria possivel o Sr. Perito indicar adequadamente a média da lesdo sofrida nos
termos da tabela? Em caso positivo qual seria a gradagdo (10%, 25%, 50%, 75% ou 100%)?

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

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

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

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

Por fim com fulcro no artigo 52, LV, da Constituicao Federal, requer que apds a produc¢ao da prova pericial,

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

Residual

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

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

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

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

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

Lesdies neuroligicas que cursem com: (a) dano cogniivo- | RS 1350000 | R§ 1012500 | R$6.75000 | R§337500 | R$1.35000

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

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

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

Perda anatémica e/ou funcional completa de um dos pés

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

fonagao (mudez completa) ou da viséo de um olho

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

Perda completa da mobilidade de um quadril, joelho ou

s 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 e/ou 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 R$ 135,00
dos dedos do pé

Perda integral (retirada cirirgica) do bago
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SUBSTABELECIMENTO

JOAO ALVES BARBOSA FILHO, brasileiro, casado, advogado inscrito na OAB/CE 27.954-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 ANTONIO YVES CORDEIRO DE MELO JUNIOR, inscrito na 30225 - OAB/PE os poderes que Ihes foram
conferidos por SEGURADORA LIDER DOS CONSORCIOS DO SEGURO DPVAT S.A, nos autos de Ag¢do de Cobranga de Seguro
DPVAT, que Ihe move JOSE NIVALDO LEAL DA CRUZ, em curso perante a 252 VARA CiVEL da comarca de RECIFE, nos autos
do Processo n? 00019882420208172001.

Rio de Janeiro, 18 de maio de 2020.

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

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

Tribunal de Justica de Pernambuco

Numero: 0001988-24.2020.8.17.2001

Classe: PROCEDIMENTO COMUM CIVEL
Org&o julgador: Se¢do B da 25?2 Vara Civel da
Ultima distribuicdo : 15/01/2020

Valor da causa: R$ 9.450,00

Capital

Assuntos: Acidente de Transito, Acidente de Transito

Segredo de justica? NAO
Justica gratuita? SIM

Pedido de liminar ou antecipag&o de tutela? NAO

26/05/2020

Partes

Procurador/Terceiro vinculado

JOSE NIVALDO LEAL DA CRUZ (REPRESENTANTE)

ANA CRISTINA ALEIXO PEREIRA SANTOS (ADVOGADO)
sharon Stéphane Lins Barros (ADVOGADOQ)

MAPFRE VERA CRUZ SEGURADORA S/A (REU)

SEGURADORA LIDER DO CONSORCIO DO SEGURO
DPVAT SA (REU)

Documentos

Id. Data da Documento
Assinatura

Tipo

62512|26/05/2020 14:26 |[ANEXO 1
242

Outros (Documento)
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Atestado Médico

Paciente; JOSE NIVALDO LEAL DA CRUZ
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SECRETARIA DE SAUDE DO ESTADU DE PERNAMRIICE

HOSPTTA]. DA RESTAURACAQ

FICHA DE ESCLARECIMENTO

ATENDIMENTO: 948572/2018.

NOME: JOSE NIVALDO LEAL DA CRUZ.
Foi atendido as 14h23 do dia 20.03.2018.
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SECRETARIA DE 5AUDE DO ESTADRO DE PERMNAMBRUCO

HOSPITAT NbA RESTAURACAQD

FICHA D¥ ESCLARECTMENTO
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_. . s -
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PARECER DE ANALTSE MEDICA ( LI ﬁE R

DADOS DO SINISTRD
Ndamero: 3150225450 Cidades Escada Natureza: Invalidez Permanente
Vitima: JOSE NIVALDC LEAL DA CRUZ Data do acidente: 09/42/2018 Seguradora: Sabemi Seguradora S/A

PARECER REALIZADO COM BASE NA DOCUM EHTAGEQ MEDICA APRESENTADA PELA VITIMA
Data da andlise: 01;04/2019
valaracino do IML: 0
Pericia mé&dica: Nio

Diagnostico: FRATURA TF‘.ANS_TROCAN'I'EIQICA Do FEMUR ESQUERDO.
FRATURA NA DIAFLSE DA TIBLA E FIBULA DIREITA.

Resultados terapéuticos: TRATAMENTO CIRL:JRGICO oG FEWUR (HASTE INTRAMEDULAR E PARAFUSCS).
TRATAMENTG CIRURGICO DA TIBIA E -IBULAIFZXADOR EXTERNO BIPLANAR).
ALTA, 28/10/15;16/45/46/48
Sequelas permanentes: LIMITACAO DQ ARCO DOS MOVIMENTOS DO QUADRIL SSQUERDO E CO MEMBRC [NFERICR DIREITO.

Sequelas: Com sequela
Conduta mantida:

Quantifisagha Aae AERFS=NTA APCIS ANAI TSFE MFMTEO IOCHIM=NTAL DFFCTT FUSCTONAL MONFRATR) MO QHADRTT FSCUFRTD F
sequealas: LEVE DO MEMBRO INFERLCR DIREITOL

Documentas
camplamentares:
Observacoes:
DANOS
Enquadramento
DANOS CORPORAIS Percentual da Perda | da Perda (art3°| , o .. | Indenizacdo
COMPROVADOS (Tabela da Lel 6.194/74) g 1°dalLel h pelo dano
6.194/74}
Perda funcianal complcta £e um dos 70% 0 e 25 17,5% R$ 7.367,50
mermbros infe iores
Perda comp eta da m,Obi"dada dzum 25 % Ernt grau inédio - 50 % 12,5% R$ 1.687,50
quadril
Total 30 % R$ 4.050,00
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PROCURACAQ PARTICULAR
{Proancher com ketras da forma legival 8 sam TRSUrES)

OUTDORGANTE;

Nome: {07 A7 *'.t‘.ﬂ".’fé’po é&‘ﬂ‘fi oa B
Naclorabdade: B as /oy /o il
Estado Civll: =S'1.:37‘Le:: Bl

Wentidage: 7 S0 o 8 o)
®r_ZA0, ?fﬂu P~
profisso: __ Sm a7, x Am

Enderaco: Quﬂ ALy (] oA ST LA L 22 Foe'u’f’f‘ & %
CER: S F AL - 6203

Telefone: _ (8h J94 96 969 L

DUTORGADD:

vome: TG0 pecdpne § AMFE Lo
Vadanalidades o7 L (fof s 70

Estado Ciwil ___ o/ o8 e

teatidade: __ 5,075 00 4 o

PR___ LS ige e JIF

Prefissios _ 4 e Tpsgye s [
Enderese: Wi 3 ¢ KE WO Ber DM jot g A
CEP: Sliteage -3 ¢ -
Telefone: 54 L Y- 2o A . 5

Pela presente instrusvent particular de Prodiragiio, nomeio e constitus meu bastante
procurador o outorgado acdme gualificads, a quem confle poderss especiais para G EE
TRprexantar-me perante a SEGURADORA UDER DOS CONSORCIOS DO SEGURD DPVYAT o siss

TeSPECtivEs CONSOrcacas, 3 fim de encaminbiar o pedido de indentzagio refereme ao SeRUre

obrigatdrio DPUAT, concedendo a0 oulurgsdo poderes para assinar, anviar efou requarer

cuaisguer documentos necessidos junto at segwadoras CoRsOroiadas, incliindo receber
infermacties sobre perica médica e =olictar reagendamento, podentds substahalerer e

praticor anfim, todos ag ates de dircity parmitidas para o fisl < perfeito cumprimento deste

mandata a fim de requerer s indenizagio do SEGUHG,UBRIGHORIO DPVAT para s

uitima: rs -

s r ?’,@* Moz S

l.mzl dala

!I-"f’ -"‘

T ..._ ) " = ac
Assingtira do euﬁmﬁm < ;-/
[Reconhecer f'n‘rna pur autenticidzde fverdadetro) -.J' *
. o CARTERODR MECACLN 1 E13 I LUUILAFIC, OO RICIEE o '!.q'

Reconnegs pot AJfFWEIbAbE 3 ‘ilmu de
JOSE NIvALDG LEAL DA
que co-fere ¢ o podrds rag-ne e o Do lé

' Recie, 12 CEL R Rrai ) 9: Uf24.
Em testemanhg. A verdade.
Arreirn da SiEPRSUNE(E <c Aut. )
bmnl BYF30 THSI I (e o E

‘.JC
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~,
PROTOCOLO DE ENTREGA DE DOCUMENTOS Vo

IDENTIFICAGAO DO SINISTRO

ASL-OC99RB2/1S

Vitima: 1CSE NIVALDO LEAL DA CRUZ Data do acidente: 19/02/2018
CPF: 170.490.674 15 CPF da: Préprio Titular do CPF: 1‘;3'57 NIVALDC LEAL DA

Seguradora: Sabem Seguradora 576

DOCUMENTOS ENTREGUES

Sinistro

Bo etim de coorrencia
Conprovasaoe de ato declaradrio
Detdardydo de Inexisler cid de 1ML
Dooumentagdo medico-haspilalar
Deaumentos de identif cagdo
THIAGO ANTUNES CAMPELO : 035.356.674-58
Comprovants de residéncia
Dedaracan Circular SUSEP 44512
Doaumentos de identil cagao
Procuragdo

JOSE NIVALDO LEAL DA CRUZ : 170.490.674-15

Autorizacés de pagameno
Conprovaite de residéncia

ATENCAD

- O prazo para ¢ pagamanto da indanizagdo & da 30 dias, contzdos a partir da antrega da documantacao complata. Para
acompanhar a processo da andlise do pedido de Indenlzagio, acesse www.dpvatsegura.com.br ou ligue 0800-0221204.

= A indenizacio par invalidez parmanente é de até R4 12.500,00. Esse valor varia confarme a gravidade das saquelas e
de acardo com a tabela de segurc prevista na lei 56194 / 74,

Documentagio recebida sem conferéncia.

A documentagao solicitada dos documentos indicados em ariginais, ou dpias autenticadas, precisam estar devidamente
protocclados como comprovante dea entrega per meio de chancela ou carimbo, e 0s mesmos devem ser digitalizados no
ato do atandimento para inclusfio no aviso de sinistro digital.

A responsabilidade pela guarda dos documenlos criginak € do interessadofvitima.

Portador da documentacio entregue Responsavel pelo cadastramento na seguradora
Dala da enbiegs . 25/03/2019 Data ey cadasbizrwenla, 25/03,2019
Nome: THIAGO ARTUNES CAMPELD Mome: JULIANA IEZERRA CFE LUNA
CPF: 035 356.674 BA CPF: 14202964 69
THIAGO ANTUNES CAMPELC JULIANA BEZERRA DE LUNA
Assinado eletronicamente por: ANTONIO YVES CORDEIRO DE MELLO JUNIOR - 26/05/2020 14:26:55 Num. 62512242 - Pég. 101

https://pje.tjpe.jus.br:443/1g/Processo/ConsultaDocumento/listView.seam?x=20052614265499700000061383581
Numero do documento: 20052614265499700000061383581




Em casp dc dividas, acessc o nossc site www seguradoralider.comn br. Para consultar o
el andamene da scu pracesss ligue para a Central do AtendlTontd, de scgunde a scxia-fra,
C Ll DER daa 8h A3 20h, Acs te sfonea $020- 1508 (Regides Meotrapolitanas) ou G302 €22 - 2 04 (Dutras
Brgifns]. Para roclamacins nsnjestios ento e ronta-o com o SAC, 24 horas pordis, nn
telafone G200 022 81 89. Para pessoss corr deficiéncia auditiva, ligue para G500 12212 06,
Ternha em mécs & ndmers do seu pocido do Scogure OPWVAT & o CPF da vitima,

Rio de Janeiro, 26 de Marco de 2019

N2 do Pedido do

Segura DPVAT: 3190225450 Vitima: JOSE NIVALDO LEAL DA CRUZ
Data do Acidente: 09/02/2018 Cobertura: INVALIDEZ

Procurador: THIAGO ANTUNES CAMPELO

Assunto: ABERTURA DE PEDIDO DO SEGURD DPVAT

Senhoria), JOSE NIVALDO LEAL DA CRUZ

|

[a]

2 Informamos gue o seu pedido de Seguro DPVA™ foi cadastrado.

a Para cobertura de Invalidez Permanente, o valor indenizdvel é de até RS13.500,00 (t-cze mil ¢ quinhertos
% reais). A indenizagio 4 estakelecida de acordo com o grau da lesdo permanente sofrida pela vitima, com
é lase na tabe a estzhelecida na Lei n? 65,194, d=1974.

=

=

b O prazo para andlise do pedido deindenizacdo € de até 30 (trinta) dias, contatos a partir do recebimento
& de toda a documentacio necessaria pela sepuradara.

n

Caso sejam necossirios docurnentos e/ou infermag€es comploementares, o prazo de 30 {zrinta) dias serd
interrompido e sua cantagem serd reiniciacla assim que ¢ seguradora receber tads documentacdo acicional
solcitada.

010831

Uma das cobrrturas da Seguro DPYAT ¢ o reembolse de despesas madicas e suplementares - PAMS. Caso

existam despesas devideé nente comprovadas, decorrentes do resmo acidentz e ainda ndo solicitadas,
acesse O nassd site para maiores informacdes.

Atenciosamense,

Seguradora Lider-DPVAT

Estamos aqui para Yocé

Carta n? 14103382

1=
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Em casp dc dividas, acessc o nossc site www seguradoralider.comn br. Para consultar o
el andamene da scu pracesss ligue para a Central do AtendlTontd, de scgunde a scxia-fra,
C Ll DER daa 8h A3 20h, Acs te sfonea $020- 1508 (Regides Meotrapolitanas) ou G302 €22 - 2 04 (Dutras
Brgifns]. Para roclamacins nsnjestios ento e ronta-o com o SAC, 24 horas pordis, nn
telafone G200 022 81 89. Para pessoss corr deficiéncia auditiva, ligue para G500 12212 06,
Ternha em mécs & ndmers do seu pocido do Scogure OPWVAT & o CPF da vitima,

Rio de Janeiro, 11 de Abril de 20192

N2do Pedido do
Segurc DFVAT: 3190225450 Vitima: JOSE NIVALDO LEAL DA CRUZ

Data do Acidente: 08/02/2018 Cobertura: INVALIDEZ
Procuradoer: THIAGO ANTUNES CAMPELD

Assunto; PAGAMENTO DE INDENIZACAO

Senhor(a), JOSE NIVALDO LEAL DA CRUZ

Informamos que o pagamanto da indenizagdo o Segurc DPVAT foi efetuaco de acordo com a3 informagies
abaixo’

INWALICEZ

Mu ta: R3 0,00
Juros: R$ 0,00
Tolal credilade: R$ 4.080,00

Dann Pessoalr Perde funcional completa de um dos membros

inferiores 70%

Graduagdo Em grau leve 25%

% Invalidez Permanene DPVAT: (25% de 70%) 17 5C%

Valor a indenizar 17 50% » 13 50000 = R& 2 382,50

Sz, 0-407.01408 - curta 15R -

Dano Pessoal: Perda completa da mobilidade d2 umn cuadril 25%

Groduagio Fm grau médio 50%

% Invalidez Permanenze DPVAT: (40% de 25%) 12.5C%

Valor a indenizar: 12,50% x 12.500,00 = R$ 1.687,50

Q00207 0
I

Reczhedor JOSE NIVALDRO LEAL DA CRUZ
Valor: RS 4.050,00

Banco: 104

Agéncia. 000002125

Conta: 000000004227-4

Tipo: CONTA POUPANCA

MNOTA:! O percentual f nal indicade cquivale & perda funcioral ou anatdmica avaliada, ¢ ¢ colicado sobre o
lim'te da indanizacio por Invalidez Permanen-e que ¢ de RS 13.500,00.

Uma das coberturas do Seguro DPYAL € o reembolsc de despesas madicas e suplementares - DAMS. Las0
exiztam despzsas devidzmente comprovadas, decorrentes do mresmao acldente e ainda nfo solicitadas,
retarne ao mesmo ponta de atendimento onde foram zpresentados os documentos co pedido do seguro
DPVAT da cosertura Invalidez Permanente ou acesse o rosso site para maiores informagdes.

Quer retornar ao mercado de trabalho? Faca parte do Recomeqo, programz da Seguradora Lider para
beneficiarios do Seguro DPVAT. Cadastre seL curricu 0 € confira vagas de e mprego em:
www.seguradcralider.con.kr/recomeca.

ATencinsamrnTo,
'l.:
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GOVERMNO DO ESTADO DE PERNAMBUCG
SECRETARIA DE DEFESA SOCIAL
) POLICIA CIVIL DF PERNAMBUCO
DELEGACIA OE POLICIA DA 0082 CIRCUNSCRICAD - IPSEP - DP9:CIRC DIM/3'DESEG

BOLETIM DE OCORRENCIA N 1 QEQO99000710

Qcorréencia registrada nesta unic ada polic.al no aia 16/03/2019 3s 13:29

Complementa 0 BO huararg: 19EQD99000708

ATROPELAMENTO GOM VITIMA NAQ FATAL - Cuipaso (Consymado) que acentacou no dia
922018 no perlcdo da Manha

Fata ocorndn no endel eLu; RODDVIA BR CENTO E UM, 1, CIDADE MOVA - Bairra: CIADADE
NOVA - EXCADA/PERNAMBUCO/BRASIL - Ponto de Reforéncly: VIA LOCAL
101, PROXIMO POSTO BR

Losid cic Fans: RODOVIA FEDERAL

Petcoals) envalvidals) na ocor rancia:

MAHLLXE VINICIUG GOMES [ AUTOR '\ AGENTE 1
JOSE N vALDOLEAL DA CRUZ ¢ VITIMA |

Ubeto{st envolvide{sl na ocarréncia- R T b
e L
VETCULD: {UJ<ado na geragdo da ogorréncal | gue estava err pr;c’te do{a) Sr{ad; MARCOS VINICIUSY

GOMES

Qualilicagéo da(s) pessoals) envolvida(s,

JOSE NIVALDO LEAL DA CRUZ (preszents po plantao) - Suxu: Masculingic TEREZA BARBOZA Da
CRUZ “ni JOSE FRANCISCOQ DA CRUZ Cata de Mascimenlo 2731957 Nanralidade: OROBO | PERNAMBUCO /
BRAIIL Documenios: 1324340138PPE {RG) Fstads G : AMASIADO{A} Escoloridada: 1°, GRAL COMPLETO Prol'ssaa.
EREHTIETA To.sforess Calilacs,

- 994969606

£ndeeco Residenciai MUNICIPIQ DE ESCADA, 150, RUA MARIA JOSE SANTOS - CEP: 0 - Bairro: CIADADE
HOWVA - ESCADAPERNAMBUCOIBRASIL, CENTRO

MARCOS VINICIUS GOMES {nio prasente ao plantic} - Sexo MasculineMic. ANA LURGIA DA BILYA
Pai: NXRXXRKXX Lo do Nascimeno 8711993 Natuididace: RECIFE ) PE RMAMRBUCO ¢ BRASIL Cocumenios:
7E435B22/SDB/PE (RG) Es1ado Civii AMABIRDO{A) Farnlrriciate: 1 @RAU NCOMPLETO Srofiazie. SOLDADOR
Teletores Sal.ilams:

- 991594236

Enceieyy Aeswencial: MUNICIPIO DE ESCADA, 147, CASA - GEP: 0 - Bairra: RIAGHD DO NAVEO -
ESCADAPERNAMBUCO.ERASIL, ESCADA

Qualificagao do(s) objsta(s) envolvide(s)

VEICULO (WEICULO) 1e propriadade doda) Sria: MARCGE VINICIUS GOMES, que eslava ein posse dofa) SKa):

1671032019 1323
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MARCOS VINICIUS GOMES
TatrgonaharMudes. MGTOCIGLETA - HONDA'XREAON (10 Aneenddo. Nap
Cor WERDE - oz e 4 (UNIDADE HAQ IMFORMADA)

Flaca: PQI2T63 (FEANAMBLUGOMNAC INFORMADO)
Dascrigas, MOTO

Camplementc / Ozservacao

INFORMA A VITIMA QUE NQ DHA 08 DE FEVEREIRD DE 2018, HO EXPEDIENTE DA MANHA, QUANDO
ESTAVA PEDALANDOQ SLA IIII\“.I'!:I.EI'A1 NA ViA LOCAL DA BR 1017, MO MUNIPK] DE ESCADA , NS
FROXIMIDADES DO POSTO BR, QUANDO UMA NOTO DE MARCA HONDA / MODELO XRE I04), COR VERDE
EMALTA U'ELDC.II:MDE, ATROPELOU A MESHA, QUE AD CAIR | PO CONDUZIDO PARA O HOSPITAL DM
HELDER , MUNIGIPIO DO CABO DE SANTO AGDSTINHD PELA AMEUANCIA DO MUNICIPID DE ESCADA,
ONDE FOI CONSTATADA UMA FRATURA NO FEMUR DA PERNA EXQLERDA £ FRATURA EXPOSTA HA
PERNA DIREITA, CASC AFETO A DELEGAGIA DE POL|CIA DE ESCADA. PELO EXPOSTO 30LICITA
PROVIDENCIAS POLICIAIS.

Assinatura dals; pessoais) presarie nesta unidade palicial

JOSE NIVALDO LEAL DA CRUZ
(VITIMA)

.

o
R.Q. registracc por: MARNEY MORAIS DE CASTRO CUNHA - ﬁai'q'cula: 3805994

4

\:

L&A 1322

" Assinado eletronicamente por: ANTONIO YVES CORDEIRO DE MELLO JUNIOR - 26/05/2020 14:26:55 Num. 62512242 - Pég. 106
https://pje.tjpe.jus.br:443/1g/Processo/ConsultaDocumento/listView.seam?x=20052614265499700000061383581
Numero do documento: 20052614265499700000061383581




0 LiDER PEDIDO DO SEGURO DPVAT

s s T

. ——

Lmlna 04:) tapiods) de cobertura: ‘%ﬁm [DESPESAS DE ASSISTEMLIA MEDHA E SUPLEMENTARES) [mimunzz PERMAMNENTE [ wesmre

o .J.?-,itium; ; MNorme cumpleta o vilima.
T G9067 155 St alvhize Lent on chuz

REGISTRO DE INFORMAGTES CADASTRAIS E FAIXA DF RLYNDA MENSAL DA PESSOA FiSICA VITIMA/BENEFICLARIO) - CIRCLILAR SUSER Ne 52012
Nore comp

. Tl Lt BESD Leps b cRe 2z _ @@Wé’?’fﬁfﬁf\f

Totiyadu, Enderego:

L

M3 clernim st -wg A5

ATt BRI AROnig cAuieho pa Forte (MBS TEmER
rrn e , Ledade: . vzade _-E-_p" TTTT - T
MR Recke . Pe [Syrzegao

- THASSESSSRIP BIE AL com G b sy asos

3 Detlarp, cara tndos os 'ins 40 deeity, residic 0o enderroo acima imfarmade, :onlnrm.ﬂ c:-l'l-';pibv.ﬁnte anem (AMEXAR CHRIMY,
E o A R I A — e .0
g _%’ﬂrusummwﬁﬂ L] a7 RSL000OB ] 7570100 &F¢ 245 aonp0 [ rs7 001,00 ate RS 1000050
h AW RER DA [ ®sleunoo ATE Rs4 000,00 [J #ss Mo aré rs7.00000 7] acia e mE23.000.00
§ - DARDS BANCARIDS D0 BFNEFINIARIO DA (MDENIZACAO  ASSINALE YMA OFCAcs i oA
E E’CUN“ POUPANG R {5 omarse pars =5 henes bt Ayl e el ] L cONTACORRENTE st o Erre:
3 v (2370 g a4y ' womedomAMCO:

Ol 8o dobrdionn  [§ficaba Frnevienica Fecheral 1301}

AGENCM:@D EON‘m:[M?éé?E'E [@] a.ﬁium:DD CONTA: | ]O |

Lindon el £ 0D S it CHiunrar ogigils o st {oniarremar @ dag tes v et IIafoanze u eilgits 30 exiat 1)

“'.'",",“'“. :J 'Jl?gur:;:ir:r:- L,I:Iw tL1ECulnr mw Cor G baneana e mads, o en s bty aridade, 4 waor dla LI IR A G P IE Dt (§3 EE;UWQLW;S‘ED%
AOURIL ML 132 00 PR IS EeT L L i, dRtCE |3 e T et Uk g o Vi3 gocr oo, Ll 1At coovalor g e TR rde Fh
- rogparest

DECLARACAC DE AUSENCIA NE LAUDC DO IML - PREENCHIMENTD SOMENTE FAKA UCRERTURA of {N‘.I"1

= lle;hrv. Tk &5 penas o kel e enis L pGes L dR ge A7 e mbar o Ll o e inne dane oo Lags, (05L] para ue De e redtue o
Gl o bepLre AT ir ke O g, iy wes Que: [assinalee unea das opgies): i K
=
z [ e it e st  caprm 62 36 ente s det i Fealigia, Lu iff
- u - | l
= D QN e AtRnCie O reg 3o i Jrekente oy da TR fe2 i L nila reakiE: periaas para bns do Seauro DAVAT: ou '|L e aQra b P‘%
s . S TRARY | -
A o1

-
QML que JTende 3 fegria do atidente ou di minha resilSeds ragh s PEIICIAS COM RrIG superiar a 91 {Amvama) dis

. . o
LA S0 10 FIRS L NENTE B ardlies e e pe il e NCEnIT dade Lega: DPVAT, oar i L Barnme e, ok i B dre
HUNICA, T cedond e, dasle | pmome obirneta; & aaliea, 30 0PN £2 2SR ol ag o dar P o IECE L e SETICO £ 1 AR et

1 " " C o L] [ I 3 . . - - e =
[EHTNEntes LolDrerees e oo derte 2o rdnsite, ronkorme | e, o FAL AN B EE e s que ey gulDrive e e i coreTicd g cam ¥ yre

b 1T PRI (i PTG 201Dt o 4 n 25t 12, F3 e e b s 1 [P

EME’%‘;}J{‘ ) .-:

INVALIDEZ P

OLCLARACAC DE UNICOS BEMFFAICLARIONS - FREEMNCH EMENTO SOMINTE PARA CORERTURA DE MORTE
Estidn civil #2 witimg- D Sakrme D Cavad e ) Gl D Do E Separads Judeadnwrbe D Wnn [het9 oo dbg G vitrma:
Lrau ge Masctesco com u -riu'r_ne: : IF;I;E}EIK-DLI taﬁ_panﬁéim(alz Dsi-ﬂ Dr:\::t:ﬁenmn;i&mL tmparrl;(rdi]' nFm'rnar_-D_i';rl:-:;..\rnpmn_ o N
vitmy eve tinnsy 7] Som P Mzo Setinha Rihos, Infarmar quantos: M2 e Sm [“INGo | Vitimia deirac sim [ Nzo
L D i D_ ) Wivne ralwigdy © st [einzpod ! __D o D paisfauis viyyad O O
Ectesd £hemte e cue A bvg . tadera Lowr ugnd, sasc deunly, 4 ingen s 33 Sogora VAT par e e berehio i o e 0 A1 raerTame b e 2
SaldeenZEe, Cxarde L are, NI, 00 008 S E0er ST v declar A0 130 ve ade ira podre e ar 3 0BZACHE . fre sE i e eiles drmhicn, 3 aT da
“earoealadica w crardsg | g R Tac dk Flpo LM da i Meia,,
. TESTEMLINKAS
luralenata.w ng‘,‘#f}fdﬁ%’ﬁ ﬁiﬁ E)E" 1o | Mo B
Nome. N03E MU ENANOLL 8L DA KL 7 ey _
o T - "
Axcnabirs
Tuta e quem aguina A 0G0 2| Merme:
T Ll T om _
-—}f)s'imr_a?{ximafbm cirin {rerla - aetes
. N
K
o L ' . - Assinatura
&ginatura do Ry sreuentanta lﬁ.(:'l e hecuar) Asunatiars do Pozuraduor (e ool
[*N A vfimatbeneficiars niko allazet Lioc deverd IS LU B LIRS A5, rvler - capaz, s peesn chinr @ 2z8ingr n arecente formulinin, & 51 I060,
11 DTE38C dle: & (duast IETEMLTLes maiores & capans, [amproneter it = a dar-F colitia do itsiro v o costeudo, AntEL e prsemhimants & astinora
MECESSARID ANEXAR COPLE DA | DENTIDADE, CPF E COMPROVANTE BE RESI DENCIA DE TODOS.
FP3.0G1 WOUL 2015
Assinado eletronicamente por: ANTONIO YVES CORDEIRO DE MELLO JUNIOR - 26/05/2020 14:26:55 Num. 62512242 - Pag. 107

https://pje.tjpe.jus.br:443/1g/Processo/ConsultaDocumento/listView.seam?x=20052614265499700000061383581
Numero do documento: 20052614265499700000061383581




“.SCQB A HOSPITAL REGIONAL Dt%ﬁ? -
W\UR DR BENEVOLO WANDERLEY ens L1 g
DO, AMARAL ) Gera

- { ) Pediatrico
{ ) Obstetricg

V. vy L é;‘,l A LTh
Tftamsume{nmuw@gm Sexoi { JM { JF
E : ‘—"h
Bairro: ) __Cidade:

[l
—_
o

Froccdcncua

\IH‘II (J\UO ,'
\ TCOnE 4.‘1}1’:‘_&"; e |
"‘ 4;\ _'.r_: ':.k \

T

"_J i

W Bl

I_Ca'dmwn “hirnras Degenerativis — ‘abagicma  MNkegdads

L T Disturbics Feiguiate cos CAlcodlisme S Alergas CFQ LHCEH Etf y Ejfﬂﬁmﬁ;b Olg_
= HAE Zlanerlese Z Qutras g | Ei;iaﬂ g ey
i W : - HI V- 5”
digaEEIESr 1 5im TiNio pi (1 Serp O }‘ ﬁ[ﬁm]gnm:}‘ﬁfntﬂ
(Z Sarg énrc I Pimsanguincients

L C Grave D Regular = Bum
C H|::lralaco i Aderil  Febril Temperatura; iC T
L Desidiatado MINermecanads  tacmndtico i Anictenico
Chngsaca Mpaccrace | Cianase Tiectericia

| Hperc:nrsc > JPalides
ey Ifrd e i [ERESFT I}

C CCIHQEIEI‘I'E |: Senalenta T Torporoso f'J Enm;rn:r EMEERENCIA

T Nesorientado CC0vienvade T Seminapeose AJUNDIRIERNTE Bl 1
El-l.lﬁ]ﬁ%ﬂ
— Fetcrteagentes —ansoeoic: | ~
I_ |sacona —Micre
— Mid laso

Ah R Bantas.
ALariarg Q‘cdhr . Eespm\a verbal Aespost: matara
AR v o
(= EL- J’H o IZiEpreita I Massara L1TOT Lo Tragueviloimia
O, supleme ntar 1/ min. OCatotar Nasal  Macrarebuilzagio
' il SRE O vmO Rio ek
I“F’rtscnte Mtursente OMsmirco Local:

hs.

P e il

B () Foncas = Sibikos O Cepitanites loeel #‘J’ﬁrﬁ_??.-‘fa"?;' e At T 4*2“‘ LS
mjirp-m @Amerqensecaumdum RSperte de seceddo; | PRI A PR T & s B

FC . . bprn .__)(__ _ mmHg
m O Regular [} .rregular Ausculis
w | 'IFthnrmF [} ('I'l-m

n 1,_ =
m (:F\ac:do c_‘lTensc i1 Distendine CIDaloross OPane | emsse s .
TGlobess O Ascitica MRy S A R
Ellminagdas Intestinas. . Ztua:ls.ipagﬁu T Diarréla [T karmais LF atos Sl r;‘ (?;}-_ Sewed TLE
“IMelena DEnter:!rragla Otmese DIPresente Chusente — ’f:r o’ //
‘!'-5PE ot f’i"rl’-il.flnfz ‘,'_'J('*‘{L{l‘\'z P )5 Q;{)’L v -
4 o = o

b -__-' L ‘F‘ oz 'f ﬁ-‘rﬁ . ‘ o

ij e °"..5('. e SoAusente (JFapontdnea  SWD LA 3vA i = AR Rk

£ ELAD M

CiCistostamiz 2 Dispositivo Urindr o BALATINKT | pld D T Ry .
Aspecto: S
O Hervadidlise Z Nidlise peritonial ol . e 57 L
5.7 5lstema Musculoesqueldelca: T .r’f:“;"j/ o . g&; S
Mobnlidade: [C Abwva 3 Pasziva .
Movimertos Conservades: 1= Mm 1Nag A Ll ¥R "
Gotelta: O 3im O Ndg Membro: ) e e
Forga masora; Conservads JSm O Nao Lacal: D f-;ﬂ APLAD B MNP T ;:—;}—
5.8 Necessidades Psicossaciais; e
Atitudes: CCooperativo O Nia Cooperative Tl Agitade O Charase o Py e Frr2r e 3343 T
 Calmo DAnsiosn " ~ )

J N P I o
,J.! - -~ I

1" Assinado eletronicamente por: ANTONIO YVES CORDEIRO DE MELLO JUNIOR - 26/05/2020 14:26:55 Num. 62512242 - Pég. 108
https://pje.tjpe.jus.br:443/1g/Processo/ConsultaDocumento/listView.seam?x=20052614265499700000061383581
Numero do documento: 20052614265499700000061383581




1 -
I . — ‘“':l o e | -, :, ‘.-f'
— e — — T w P
' S | i *
'
- N
P
-~ .r -
i
I
: -
e U -
o
~
P e P - . =
R ,( - .__f _:‘:‘_J{ PR :11/;';, “
i. s - - A

E S T | -
: I . s - -

- L B T o T e

- T = et L s F e . "j =
S —_
.

Ll PR SR VLS S I
! '('I“‘Vf L v -~ T uld \'d-mu“'\" .l'l
EA L N
: . ARG,
L ogRArE R
. 1
. . L
S AR Ty ;'J . . - .
L S i . . i S
I~
1 [
;'k":"h. s
L™ -
-
B

Assinado eletronicamente por: ANTONIO YVES CORDEIRO DE MELLO JUNIOR - 26/05/2020 14:26:55

https://pje.tjpe.jus.br:443/1g/Processo/ConsultaDocumento/listView.seam?x=20052614265499700000061383581

Numero do documento: 20052614265499700000061383581

Num. 62512242 - Pag. 109



BANCO DO BRASIL

COMPEROVANTE DE T"RANSFERENCIZA

FOMMA DL PAGAMENTO: CREDITO CONTA CORRLENTLR
CLIENTE: SEGJRADORA LIDER DOS CONSORCIOS DO SECURQ DEVAT S/A
BANCO: (07 AGENCTA: 1769-8 CONTA: OO00006T1000-2

DATA DA TRANSFERENCIA: cd,04,2018
NMUMERC LG CDCCUMENTG:

VATCR TGTAT @ 4.05C,00

ddk kR | RANSEERIDO PARA
CITENTE: JOSE NIVRALDO LEAT DA CRIIA

BANCC : 104
AGENCIA: 02125
CONTA: QOOCCCo04227-4

Nr. da Autenticagdo BY984210F2C458F34
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CANMFANHIA ENEHGE TIGA

DE FE4NAMBUCD ,
AV.JJAG CEBARROS, 1H, BOA VISTR,
REC FE, PERNAMEBULT)

CEP S0050.502

CNPJ 10.835.5:20001 08

INSCRIGAD ESTAUUAL U215343-93
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DADCS DO CUENTE
TEREZA BARBOSA DA CRLUT

CRF A 305 18401

EHDERECD DA UNIDALE £SNSUMDORA
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