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2723091- C3/ 2020-02037/ INVALIDEZ

EXMO. SR. DR. JUIZ DE DIREITO DA 22 VARA CIiVEL DA COMARCA DE BOA VISTA/RR

Processo: 08125132320208230010

SUMULA 474 STJ: “A indenizag¢do do seguro
DPVAT, em caso de invalidez parcial do
beneficiario, 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, n2 74, 52 andar, inscrita no CNPJ sob n2 09.248.608/0001-04, neste ato
representado por seus advogados que esta subscrevem nos autos da AGAO DE COBRANCA DO SEGURO DPVAT,
que lhe promove ELVIMAR DE CASTRO ANGELO , 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 peca vestibular que foi vitima de acidente automobilistico na data de 19/10/2019,
restando permanentemente invalida.

Destaca-se que a parte apenas procedeu com o registro na Delegacia de Policia na data 06/02/2020.

Constata-se, pelos documentos acostados a exordial, que o veiculo causador dos danos era de propriedade da
propria vitima reclamante da indenizacdo. Assim, o acidente narrado ndo possui cobertura pelo Seguro
Obrigatdrio de Veiculos — DPVAT, vez que o autor proprietdrio do veiculo encontrava-se inadimplente com o
pagamento do prémio do seguro obrigatério na ocasido do sinistro.
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A pretensdo esposada na inicial ndo merece prosperar, visto que sua argumentagdo afigura-se totalmente
contraria a orientagdo jurisprudencial tragada pelo Superior Tribunal de Justica, bem como preceitua a
legislacdo vigente sobre o DPVAT. E o que se demonstrara em seguida.

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 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 indenizacdo sera paga de
forma proporcional ao grau da debilidade sofrida.

Desse modo, informa que ndo ha interesse na realizacdo da audiéncia preliminar de conciliacdo, 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/20152,

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 cardter permanente, vez que nao
trouxe aos autos laudo do IML que atenda o disposto no Art. 52 § 52 da Lei 6.194/74, documento imprescindivel
para que se estabeleca o grau de limitacdo do membro afetado, a fim de quantificar da indenizagao.

Com efeito, a parte Autora deixou de juntar aos autos o Laudo do Instituto Médico Legal, furtando-se de provar
o percentual de invalidez e o grau de redugdo funcional do membro supostamente afetado, em inobservancia
aoart.373,1, CPC3.

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

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

3«APELACAO CIVEL. ACAO DE COBRANGA DE SEGURO DPVAT. AUSENCIA DE PROVA DA INVALIDEZ PERMANENTE. LAUDO INDIRETO DO IML.
INSUFICIENCIA. ONUS DA PROVA DO AUTOR. IMPROCEDENCIA DO PEDIDO. MANUTENGAO DA SENTENCA. 1 - O pagamento de indenizagdo com base no
seguro obrigatdrio se restringe as hipoteses de morte da vitima ou de invalidez permanente, ainda que parcial, além da possibilidade de reembolso por
despesas médicas que se fizerem necessarias em razdo do acidente. 2 - Ndo se desincumbindo o Autor do dnus de comprovar a invalidez permanente
decorrente de acidente automobilistico, conforme exigem os artigos 52 da Lei 6.194/74 e 333, |, do Codigo 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 Publicagio: 24/03/2014)
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Logo, tendo a parte autora deixado de comprovar suas alegacOes, impde-se a improcedéncia total dos pedidos
Autorais.

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

DA AUSENCIA DE COBERTURA

No caso trazido a baila, conforme se extrai da documentacdo acostada aos autos, a parte autora é proprietaria
do veiculo causador das lesGes pelas quais é pleiteada a indeniza¢do 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 necessarios para ser indenizada, em razdo
da mora do pagamento do Seguro DPVAT. Assim, ndo hd em que se cogitar cobertura securitdria para o caso
concreto, conforme Resolugdo 332/2015, em seu art. 17, §29.

Sua busca por placa: NUMH4019 UF: RR CATEGORIA: 09*
Exercicie  Veler Page  Stuegle Declar agin Se Pagamente

Catogoria: 8

Vencimento
Fimal e Mace
IPVA [COTA UNICA) Com Owaconts?  DPVAT  Licenclamants

7

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 proprietdrios de veiculos, gera um desequilibrio no provisionamento,
ao passo que a seguradora ndo recebeu o pagamento que lhe era devido. Assim, a auséncia de quitacdo do
prémio, inviabiliza a manutencao regular do contrato, ensejando um aumento nos valores do prémio, a fim de
harmonizar o balango atuarial da seguradora, onerando os demais proprietarios.

Ademais, se deve frisar o carater social do Seguro DPVAT, evidenciado pela destinagdo do prémio pago pelos
proprietarios de veiculos automotores. Digno de destaque, que o valor pago a titulo de prémio é rateado de
forma que 45% dos valores arrecadados sao direcionados ao Fundo Nacional de Saude — FNS, para custeio de
tratamento de vitimas de acidente na rede publica, no Sistema Unico de Satde-SUS e 5% sdo destinados aos
programas educativos que buscam prevenir a ocorréncia de novos acidentes, através do DENATRAN.
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Frisa-se que a auséncia de pagamento pelo proprietdrio 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 prevencao de acidentes.

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

E exatamente este o entendimento que ensejou a edi¢gdo do verbete sumular n2 257 do STJ, posto que 0s casos
concretos que foram julgados naquela corte tratavam de situa¢des onde a vitima ndo era o proprietario 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 indenizagao.

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

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

RESOLUGAO 273 /2012 DO CNSP

SUMULA 257, STJ

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

Garante o recebimento do seguro a TERCEIROS vitimas
de sinistro causado por proprietdrio 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, §1° 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 proprietarios inadimplentes.

Ora, se 0 §12 do art. 72 da Lei 6.194/74 prevé o direito de regresso em face do proprietario inadimplente, e
houvesse condenagdo da Seguradora em indenizar o referido proprietdrio, a parte autora figuraria tanto como
credora, como devedora dos valores indenizatdrios. Deste modo, forcoso aplicar o instituto da compensacao e
a consequente extingdo das obrigagGes, 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 obrigagdo indenizatdria.

DA APLICABILIDADE DA SUMULA 474 DO SUPERIOR TRIBUNAL DE JUSTICA

Com advento da Medida Provisdria n® 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 indenizatérios.

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.
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A referida inovagdo legal trouxe a figura da invalidez parcial incompleta. Portanto, para dirimir o percentual
indenizdvel no caso concreto, é imprescindivel a realizagdo de prova pericial, ocasido em que se verificard se a
les3o suportada pela parte autora é parcial incompleta, apontando sua respectiva repercussio geral®.

No mesmo sentido, o Superior Tribunal de justica editou a SUmula 474 pacificando o entendimento que no caso
de invalidez a indenizacdao do Seguro Obrigatério DPVAT deverd ser paga em conformidade com o grau da
invalidez da vitima®.

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

Assim, para se chegar ao valor indenizdvel 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.

Sendo assim, na hipdtese de condenagdo da seguradora, o valor indenizatério devera ser apontado apés a
realizacdo de pericia médica, constatando a extensdo da lesdo do autor, observando-se o método de cdlculo
apresentado.

DA IMPOSSIBILIDADE DA INVERSAO DO ONUS DA PROVA

Ndo hd 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 obrigac¢do 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 inversdo do 6nus da prova, caracteristica do Cddigo
de Defesa do Consumidor.

Neste sentido é o recente entendimento firmado pelos Tribunais pétrios®, ratificando o descabimento da
inversdo do 6nus da prova com base na aplicacdo do Cdodigo de Defesa do Consumidor.

4RECURSO CIVEL. SEGURO DPVAT. ACAO DE COBRANCA. COMPLEMENTAGCAO DE INDENIZACAO. i) EM CASO DE INVALIDEZ PARCIAL, O PAGAMENTO DO
SEGURO DPVAT DEVE, POR IGUAL, OBSERVAR A RESPECTIVA PROPORCIONALIDADE. E VALIDA A UTILIZAGCAO DE TABELA PARA REDUGCAO PROPORCIONAL
DA INDENIZAGAO A SER PAGA POR SEGURO DPVAT, EM SITUAGCOES 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 COMPLEMENTACAO DA INDENIZAGAQ, POIS NAO HOUVE A
DEMONSTRACAO DE QUE A LESAO SOFRIDA TENHA SIDO DE MAIOR GRAVIDADE DO QUE A INDENIZADA ADMINISTRATIVAMENTE. iii) APLICACAO DA
SUMULA 474 DO SUPERIOR TRIBUNAL DE JUSTICA. A indenizagio do seguro DPVAT, em caso de invalidez parcial do beneficiario, sera paga de forma
proporcional ao grau da invalidez. iv) RECURSO CONHECIDO E PROVIDO. SENTENGCA REFORMADA.

5Stmula 474 | Superior Tribunal de Justi¢a “A indenizagdo do seguro DPVAT, em caso de invalidez parcial do beneficidrio, serd paga de forma
proporcional ao grau da invalidez.”

6“PROCESSO CIVIL. ACAO DE COBRANGA DE SEGURO DPVAT. PRELIMINAR DE FALTA DE INTERESSE DE AGIR NAO APRECIADA PELO JUIZO A QUO.
IMPOSSIBILIDADE DE APRECIAGCAO PELA INSTANCIA REVISORA. INVERSAO DO ONUS DA PROVA, COM BASE NO CODIGO DE DEFESA DO CONSUMIDOR.
INAPLICABILIDADE DO DIPLOMA LEGAL CONSUMERISTA AS RELACOES DE SEGURO OBRIGATORIO. Agravo de Instrumento interposto de decisdo que em
agdo de cobranga do seguro obrigatério DPVAT deferiu a inverséo do 6nus da prova. 1. Preliminar de auséncia de interesse de agir ndo enfrentada pelo
juizo a quo impede o exame pela instdncia revisora, sob pena de supresséo de instdncia. 2. A contratagdo compulsoria do seguro obrigatério DPVAT
afasta a natureza consumerista da relagdo juridica entre seguradora e segurado, e impossibilita a decretagdo da inversédo do énus da prova com base
no artigo 62, VIIl, da Lei n® 8078/90. 3. Recurso a que se dd provimento, com base no artigo 557 § 1°-A do Cédigo de Processo Civil, para afastar a
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Sendo assim, por se tratar de prova essencial dos fatos constitutivos da pretensdo autoral, deverd o 6nus da
prova ser custeado pela parte autora, como determina o art. 373, | do CPC.

DOS JUROS DE MORA E DA CORRECAO MONETARIA

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

Com relagdo a corre¢do monetdria, é curial que seja analisada questdo acerca a forma da Lei 6.899/1981, ou
seja, a partir da propositura da ac3o®

Assim sendo, na remota hipdtese de condenacdo, requer que os juros moratérios sejam aplicados a partir da
citacdo, bem como a correcao monetaria seja computada a partir do ajuizamento da presente acao.

DOS HONORARIOS ADVOCATICIOS

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

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

CONCLUSAO

Ante o exposto, reafirma o desinteresse na audiéncia de conciliagdo, conforme amplamente demonstrado no
corpo da presente peca.

Em caso de eventual condenagdo, pugna a Ré, pela aplicagdo da tabela de quantificagdo da extensdao da
invalidez permanente, conforme preconiza a Sumula 474 do STJ.

Na remota hipdtese de condenacdo, pugna-se para que os juros moratdrios sejam aplicados a partir da citacdo
valida, a correcdo monetdria na forma da fundamentagdo da peca de bloqueio e horarios advocaticios sejam
limitados ao percentual maximo de 10% (dez por cento).

Por se tratar de 6nus da prova da parte autora, pugna-se pela realizagdo da prova pericial pelo IML com o fito de
auferir o nexo de causalidade entre a lesdo da vitima e o suposto acidente automobilistico, bem como se ha
valor indenizavel a ser pago. Caso Vossa Exceléncia assim ndo entenda, requer que os custos da realizagdo da
prova pericial sejam arcados pela parte autora ou pelo Estado, eis que imprescindivel a produgdo da prova para
o deslinde da demanda.

inversdo do énus da prova decorrente da aplicagéo do Codigo 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).

74SUMULA N. 426: Os juros de mora na indenizagcdo do seguro DPVAT fluem a partir da citagdo.”

8art. 12 (...)
§22 Nos demais casos, o cdlculo far-se-d a partir do ajuizamento da agdo.
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Requer, outrossim, a producdao de prova documental suplementar e haja vista a necessidade de elucidar
aspectos que contribuam com a veracidade dos fatos alegados na exordial requer o depoimento pessoal da
vitima para que esclarega:

° Queira a vitima esclarecer a dindmica do acidente, os veiculos envolvidos e suas caracteristicas,
o membro ou segmento do corpo afetado e se houve encaminhamento ao hospital;
. Queira esclarecer se houve requerimento administrativo em razao do sinistro narrado na inicial

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

Para fins do expresso no artigo 106, inciso |, do Cédigo de Processo Civil, requer que todas as intimagdes sejam
encaminhadas ao escritério de seus patronos, sito na Rua S3o José, n? 90, 82 andar, Centro, Rio de Janeiro-RJ,
CEP: 20010-020 e que as publicacdes sejam realizadas, exclusivamente, em nome do patrono SIVIRINO PAULI,
inscrito sob o n2 101B/RR, sob pena de nulidade das mesmas.

Nestes Termos,
Pede Deferimento,

BOA VISTA, 22 de maio de 2020.

SIVIRINO PAULI
101-B - OAB/RR

Rua S3o José, 90, 82 andar, Centro, Rio de Janeiro/RJ — CEP: 20010-020
www.joaobarbosaadvass.com.br



QUESITOS DA RE

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

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

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

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

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

6 - Queira o Sr. Perito informar se a lesdo apresenta cardter parcial ou total. Sendo a invalidez parcial
incompleta, queira o llustre Perito informar o membro afetado e se a reducdo proporcional da indenizacdao
corresponde a 75% (setenta e cinco por cento) para as perdas de repercussdo intensa, 50% (cinquenta por
cento) para as de média repercussdo, 25% (vinte e cinco por cento) para as de leve repercussdo, 10% (dez por
cento) para as de sequelas residuais, consoante o disposto no Art. 39, inciso 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 lesdao sofrida nos
termos da tabela? Em caso positivo qual seria a gradagdo (10%, 25%, 50%, 75% ou 100%)?

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

¢ Perda anatdmica e/ou funcional completa de ambas as m&os ou de ambos os pés;

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

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

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

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

Rua S3o José, 90, 82 andar, Centro, Rio de Janeiro/RJ — CEP: 20010-020
www.joaobarbosaadvass.com.br



TABELA DE GRADACAO

Danos Corporais Previstos na Lei

Total (100%)

Intensa (75%)

Média (50%)

Leve (25%)

Residual
(10%)

Perda anatémica efou funcional completa de ambos os
membros superiores ou nferiores

Perda anatomica eou funcional completa de ambas as
maos au de ambos os pés

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

Parda completa da visdo em ambos os olhos (cegueira
bilateral) ou ceguera legal bilateral

Lesbes neurologicas que cursem com: (a) dano cognitivo-
comportamental ahenante; (b) impedimento do sense de
arientagdo espacial efou do livre deslocamento corporal, (¢)
perda completa do controle esfinctenano; (d)
comprometimento de fungdo vital ou audondmica

Lesdes de orgdos e estruturas cranio-faciais, cervicais,
toracicos, abdominais, péivicos ou refro-peritoneais
cursando com prejuizas funcionais ndo compensavess de
ordem autondmica, respiratoria, cardiovascular, digestiva,
excretora ou de gualquer oulra espécie, desde que haja
comprometimento de fungéo vital

RS 13.500,00

RS 10.125,00

RS 6.750,00

RS 3.375,00

RS 1.350,00

Perda anatomica efou funcional completa de um dos
membros superiores efou de uma das mios

Perda anatémica efou funcional completa de um dos
membros inferiores

RS 9.450,00

RS 7.087,50

RS 4.725,00

RS 2.362,50

RS 945,00

Perda anatémica e/ou funcional completa de um dos pés

Perda auditiva fotal bilateral (surdez completa) ou da
fonagao (mudez completa) ou da visdo de um olho

R$ 6.750,00

RS 5.062.50

RS 3.375,00

RS 1.687,50

RS 675,00

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

Perda completa da mobilidade de um quadril, joeho ou
tormozelo

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

R§ 337500

RS 2.531,25

RS 1.687.50

RS 843,75

RS 337 50

Perda anatomica efou funcional completa de qualquer um
dentre os outros dedos da mao

Perda anatomica efou funcional completa de quakquer um
dos dedos do pe

Perda integral (retwada cirirgica) do bago

RS 1.350,00

RS 1.012.50

RS 675,00

R§ 337 50

R$ 135,00

Rua S3o0 José, 90, 82 andar, Centro, Rio de Janeiro/RJ — CEP: 20010-020

www.joaobarbosaadvass.com.br




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 SIVIRINO PAULI, inscrito na 101-B - OAB/RR os poderes que Ihes foram conferidos por SEGURADORA LIDER
DOS CONSORCIOS DO SEGURO DPVAT S.A, nos autos de Agdo de Cobranga de Seguro DPVAT, que lhe move ELVIMAR DE
CASTRO ANGELO , em curso perante a 22 VARA CiVEL da comarca de BOA VISTA, nos autos do Processo n®
08125132320208230010.

Rio de Janeiro, 22 de maio de 2020.

JOAO ALVES BARBOSA FILHO - OAB/RR 451-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 S3o José, 90, 82 andar, Centro, Rio de Janeiro/RJ — CEP: 20010-020
www.joaobarbosaadvass.com.br
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RORAIMA ENERGIA
ROE ~ RA“E - G“A, A AVENIDA CAPITAO ENE GARCEZ, 691, CENTRO - BOA VISTA
mm

CNPJ: 02.341.470/0001-44 |E: 240070223
VIA PARA PAGAMENTO DE CONTA DE ENERGIA

NF: 4106135

ILOIR INACIO DE SOUZA

= ANTONIO P GALVAD, 1832, 6 4 0 FEV, 2020

BURITIS 69309209 BOA VISTA B i
| cODIGO UNICO | MES | PERIODO DE CONSUMO
| 1090291 | 11/2019 | 25-0CcT-19 2 25-NOV-19
| CONSUMO (KWh) \ VENCIMENTO | TOTALA PAGAR

| 138 | 11-DEC-19 | R$ 355,12
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GSEEBER DECLARAGAQ DE PREVENCAO A LAVAGEM DE DINHEIRO
,....l.._..h,.....,, PESSOA FiSICA - CIRCULAR SUSEP 445/12.

Para mais esclarecimentos, acesse o site wwnw.saguradorallder.com.br ou entre em contato através de um dos ndheres sbatxe:

Central de Atendimento [para consultas sobre IndenizasSes o priémios, de segunda a sexta-feira, das Bh bs 20h)
Capitais & regidies metropolitanas; 4020-1596 / Qulrs cegifies: 0BOD 022 12 04

=3

SAC [para reclamagies e sugesties, 24 horas por dia): 0800 0228189 | SAC |para deficientes auditives e de fala): 0800 022 12 06 | Central Ouvidoria: 0800 021 91 35

5
INFORMAGCOES IMPORTANTES

0 preenchimento deste Formuldriee parte integrante do processe de liquidagio de sinistro, conforme estabelece a Clrcular nimero 4450132,
disponivel no endereco eletrinico: .

http:/ fwwwi suse p.gov.br/BIBLICTECAWER/DOCORIGINAL ASPAITIPO=1&C0DIGO=29636

A Clrcular SUSER" n2 445712, que trata da prevenglo 4 lavagem de dinhelro no mercado segu rador, determina que todas as Seguradoras sdo oorigadas
3 constituir cadastro das pessons envolvidas no pagamento de Indenizagdies. Este cadastro deve conter, além dos documentos de identificacdo
pessoal, informacies acerca da profissio e da falxa de rénda mensal, slém da respectiva documentagdo comprobatéria,

A recusa em fornecer as informagdes de proflss3o e renda, neste fermuldrio, n3o impede o pagamento da indenizagio do Seguro DPVAT, contude, por
determinacdo da referida Circular, este recuss & passivel de comunicagdo a0 COAF2,

1 SUPERINTENDENCIA DE SEGUROS PAIVADDS — SUSER, ORGAD RESPONSAVEL PELD CONTROLE € FISCALIZAGAD DOS MERCADOS DE SEGURD, PREVIDENCIA PRIVADA
ABERTA, FAPITALIZAGAO € RESSEGURO. * CONSELHO D CONTROLE DE ATIVIDADES FINANCEIRAS — COAF, ORGAQ INTEGRANTE DA ESTRUTURA 0O MINISTERID DA

FAZENDA, TEM POR FINALIDADE DISCIPLINAR, APLICAR FENAS ADMINISTRATIVAS, AECERER, EXAMNINAR E IDENTIFICAR AS DEORREMCLAS SUSPEITAS DE ATIVIDADES
L iLiciTas PREVISTAS NA LEI N®9.613/98,

|

{- Pelo exposto, eu £ Ed =

=

inserito () no CPF/CNPI 3%83.051. 514 40 4  ma gualidade de Procurador (a) / Intermedidrio (a] do Beneficidrio

'Egldfﬂndﬂ c‘f {".M'JYD ﬂmgh'} inscrita (a) no CPF sobo Ne G {9 D34.612 ) )5

do sinlstra de DPVAT cobertura _, lm;n@_& da Vitima "g I"ﬂ TNAM rl?. CUMCQ%{.LD,

inserito [a) no CPFsob o ME Gl 8.0 f]f'j E L2 ¢\ N conforme determinagSo da Circular Susep 845/12:

Declaro Profissdo: Renda:

e apresento os documentos comprobatdrios:

[ Recuse informar

Local e Data; <90ar LLAndE rﬂ.ﬂ.’.l 0D F/02 ;2020

inatura do Declarante

N ey an
JB t .1 = ‘.I-!-:.n.l.r i :ﬂjﬁ

DLDRL.0O01 V0O1/2017 ’

e

L. il | "
¢ B!
Declaro ainda, sob as penas da lei e para fins de prove de residéncia junto a Seguradora Licer-DPVAT, residir no enderego abaixe, anexando 3 copia
do comprovante de residéncia do enderage informado. Estou ciente de que a falsidade da presente declaracio Implicard na sangio penal prevista
no art. 299 do Codige Penal. i
_Eﬁerepu: : 3 G i -fp . - : | HOmerg: | Complemento:
T . Undorus  Mimhedso Gadeas | 1 022,
Balrra, . Cidade: . Estado: CEP:
| Baan A | Ran Ukl > ""Br.  [65.309 -200
E-enalk . Tel(DDD):
\LLOLRRRE HOTINAIL - Corw {95) 934on -536%
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IDENTIDADE 113524 & M NAD PARDA.- - BRASILEIRA
hade » MFORMADO Contaio
ISABEL CASTRO ANGELO j; NAQ DECLARADO (95) 991564080
Enderego o Ocupagio
RUA - PROFESS0OR MAC ED& - 507 - BURITIS - BOA VISTA -RR s MAQ INFORMADA
2
Class. de Risco Plano Convénio N° da Carteira vaiidade  “Pulorizacdo Sis Prenatal
SUS - SISTEMA UNICO DE SAUDE
Mativo da Atendimants Camier do Aendimenio Profissional do Atend, Procedéncia Temp. Peso Pressdo
COLISAO ENTRE VEICUL ﬁ‘ URGENCIA, A
Satar 3 Tipo de Chegada Procaedimenta Sal. Registrado por:
IGRAHDE TRALMA § SAMU CAPITAL DAL
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g e
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& AD:1234 RV:123456 MRV:-12354586
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=
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PROCURACAQ
OUTORGANTE -
N LYITMAR JE 4P Ko s/ 0
NACIONALIDADE: G\_, m\‘@“ o>
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IDENTIDADE: i " 5% 55,;_1. F—’E_
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ot {0 M Jpits 2 6 ok Uow (3 34

Pelo presente instrumento Particular de Procuracdo, no

meio e constituo meu bastante
procurador e outorgado,

acima qualificado, a quem confio poderes para representar-me

" perante as SEGURADORAS que constitul o CONSORCIO DO SEGURD OBRIGATORIO DPVAT,
referente SINISTRO ocorrido na

data:_ A& / 40 ! 3510
mberturaj:ma.h.d%ui ﬂtlma:ﬁhﬂ'ﬂm_dl;&u‘nu_cﬂm%;_m_-

2oa ol  es5. 0. JoI0
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RECIBO DE APRESENTACAO DE DOCUMENTOS .\ Seguradora Lider de

Consdrelos de '.r~-._|.,.-':- OPFVAT

IDENTIFICAGAO DO SINISTRO

ASL-0053692/20
Vitima: ELVIMAR DE CASTRO ANGELO Data do acidente: 19/10/2019
. ) L peg . . ELVIMAR DE CASTRO
CPF:618.034.212-15 CPF de: Proprio Titular do CPF: ANGELO
Seguradora: CENTAURO VIDA E PREVIDENCIA S/A

DOCUMENTOS APRESENTADOS

Sinistro

Boletim de ocorréncia

Declaracdo de Inexisténcia de IML
Documentacdo médico-hospitalar
Documentos de identificacao

DUT

ILOIR INACIO DE SOUZA : 383.051.512-04

Comprovante de residéncia
Declaragao Circular SUSEP 445/12
Documentos de identificacao
Procuracao

ELVIMAR DE CASTRO ANGELO : 618.034.212-15

Autorizacdo de pagamento
Comprovante de residéncia

ATENCAO

O prazo para o pagamento da indenizacao é de 30 dias, contados a partir da apresentacdao da documentacao completa.
Para informagoes sobre o Seguro DPVAT e consulta do andamento de processos de indenizagao, acesse
www.dpvatseguro.com.br ou ligue para Central de Atendimento, de segunda a sexta-feira, das 8H as 20H: 4020-1596
(Regides Metropolitanas) ou 0800 022 12 04 (Outras Regides). Para reclamacoes e sugestoes, entre em contato, 24H
por dia, com o SAC: 0800 022 8189.

A indenizacao por invalidez permanente é de até R$ 13.500,00. Esse valor varia conforme a gravidade das sequelas e de
acordo com a tabela de seguro prevista na lei 6194/74.

A responsabilidade pela guarda dos documentos originais é do interessado/vitima.

Portador da documentagao apresentada Responsavel pelo cadastramento na seguradora
Data da apresentagdo: 07/02/2020 Data do cadastramento: 07/02/2020
Nome: ELVIMAR DE CASTRO ANGELO Nome: MANOEL COELHO NETO
CPF: 618.034.212-15 CPF: 413.653.806-53

ELVIMAR DE CASTRO ANGELO MANOEL COELHO NETO
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Em caso de duvidas, acesse o nosso site www.seguradoralider.com.br. Para consultar o
Suguradon andamento do seu processo ligue para a Central de Atendimento, de segunda a sexta-feira,
( Ll DER das 8h as 20h, nos telefones 4020-1596 (Regides Metropolitanas) ou 0800 022 12 04 (Outras
P ——"—— Regides). Para reclamagdes e sugestées, entre em contato com o SAC, 24 horas por dia, no
telefone 0800 022 81 89. Para pessoas com deficiéncia auditiva, ligue para 0800 022 12 06.
Tenha em maos o nimero do seu pedido do Seguro DPVAT e o CPF da vitima.

Rio de Janeiro, 10 de Fevereiro de 2020

N2 do Pedido do

Seguro DPVAT: 3200065915 Vitima: ELVIMAR DE CASTRO ANGELO
Data do Acidente: 19/10/2019 Cobertura: INVALIDEZ

Procurador: ILOIR INACIO DE SOUZA

Assunto: ABERTURA DE PEDIDO DO SEGURO DPVAT

Senhor(a), ELVIMAR DE CASTRO ANGELO

Informamos que o seu pedido do Seguro DPVAT foi cadastrado.

Para cobertura de Invalidez Permanente, o valor indenizavel é de até R$13.500,00 (treze mil e quinhentos
reais). A indenizagdo é estabelecida de acordo com o grau da lesdo permanente sofrida pela vitima, com
base na tabela estabelecida na Lei n2 6.194, de 1974.

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

Caso sejam necessarios documentos e/ou informacdes complementares, o prazo de 30 (trinta) dias serd
interrompido e sua contagem serad reiniciada assim que a seguradora receber toda documentacao adicional
solicitada.

Uma das coberturas do Seguro DPVAT é o reembolso de despesas médicas e suplementares - DAMS. Caso
existam despesas devidamente comprovadas, decorrentes do mesmo acidente e ainda ndo solicitadas,
acesse 0 nosso site para maiores informacgdes.

Atenciosamente,

Seguradora Lider-DPVAT

Estamos aqui para Vocé

Carta n? 15489891
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Em caso de duvidas, acesse o nosso site www.seguradoralider.com.br. Para consultar o
Suguradon andamento do seu processo ligue para a Central de Atendimento, de segunda a sexta-feira,
( Ll DER das 8h as 20h, nos telefones 4020-1596 (Regides Metropolitanas) ou 0800 022 12 04 (Outras
P ——"—— Regides). Para reclamagdes e sugestées, entre em contato com o SAC, 24 horas por dia, no
telefone 0800 022 81 89. Para pessoas com deficiéncia auditiva, ligue para 0800 022 12 06.
Tenha em maos o nimero do seu pedido do Seguro DPVAT e o CPF da vitima.

Rio de Janeiro, 11 de Fevereiro de 2020

N2 do Pedido do
Seguro DPVAT: 3200065915 Vitima: ELVIMAR DE CASTRO ANGELO

Data do Acidente: 19/10/2019 Cobertura: INVALIDEZ

Procurador: ILOIR INACIO DE SOUZA

Assunto: PEDIDO DO SEGURO DPVAT NEGADO

Senhor(a), ELVIMAR DE CASTRO ANGELO

Apds a andlise dos documentos apresentados no pedido do Seguro DPVAT, a indenizacdo foi negada,
conforme esclarecemos:

Foi verificado que o(a) senhor(a) é proprietario(a) do veiculo envolvido no acidente e, por ndo ter efetuado
0 pagamento do prémio do Seguro DPVAT até o vencimento, ndo terd direito a indeniza¢do, conforme
Resolugdao CNSP n2 332, de 2015.

Atenciosamente,

Seguradora Lider-DPVAT

Estamos aqui para Vocé
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REGISTRO DE INFORMAGOES CADASTRAIS E FAIXA DE RENDA MENSAL DA PESSOA FISICA (VITIMA/BENEFICLARIOJR

- CIRCULAR SUSER Ne445/2012

q | & Nd 3 10- Complemento:

y (oo no2angd | 343 Coan

| 13 - Estado: 14 - CEP

R _ﬁm:@i_— _

+ 7= Profissdn: B - Endereca:
CILLM“ (%] | LAC&'—. 3

| 12-cidade:
|

&

15 - E-maff: 16 - Tel.(DOD):
LRR (g5 ])aguol -536
E DADOS DO REPRESENTANTE LEGAL (PAIS, TUTOR E CURADOR) PARA VITIMA/BENEFICIARIO MENOR ENTRE D A 15 ANDS OU INCAPAZ COM CURADOR
E 17 - Nome completo do Representante Legal: -
Lo,
e S e
E 18 - CPF do Representante Legal: 15 - ProfissEo do Representante Legal:
h i
7]
Q Declaro, para todos os fins de direito, residir no enderego acima Informads, conforme comprovante anexs (ANEXAR CORIAL
a -
g 20 - RENDA MENSAL DO TITULAR DA CONTA:
R RECUSD INFORMAR [ rs1.004aRS1.000,00 [ ws2.501,00 4TE Rs5.000,00
_ SEM RENDA [ =s1.00u,00 até R2.500,c0 [ acima oe rss.000,00
21-DADOS BANCARIOS: (] BENERCIARIO DAINDENIZAGAD  [[] REPRESENTANTE EEGAL DO BENEFICIARIO DA INDENIZAGAD (PAIS, CURADOR/TUTOR)
= [C] CONTA POUPANGA (samente para os bancos sheixs. Assinaie ums apcil | B2 CONTA CORRENTE fTogos os bancos]  ~
e ] 4 n
__; [ Bradesco (237) [ et (343) ; Nomedo BANCD: _ Whol)
[ sancodoBrasi{001) [ Caisa Econémica Federal (104)
AEEH:IA:S O CONTA: [ ]D aciEnca 4G p 4 CONTA: [ ADAT 4'.1 ]
[irvfarmar o digito se sxistir] linfarmar o digto & esiir) [=vtarmar o digits s& suistic) {informar o digia te exdstir)
Autorizo a Seguradora Lider a creditar na conta bancéris informada, de minha titularidede, o valer da Indenizacio/reemboise do Segurc DEVAT
& Que eu tiver direito, reconhecendo ¢ dando, desde j3 e somente apds a efetivaglo do crédita, quitagic total do veler recebigo.
22 - DECLARACAD DE AUSENCIA DE LAUDO DO IML - PREENCHIMENTO SOMENTE PARA COBERTURA DE INVALIDEZ PERMAMNENTE
Declaro, sob as panas da Lei, qus estou impossibilitaco de apresentar o laudo do Indtituto Médico Legal [IML) para o5 fins de requermento de
ndenizacdo do Seguro DPWAT [Lei nt 6.194/74], uma vezrgue:
= ® Nio hd IML que atenda a regifio do ecidente ou da minha residéncia; ou
Q & O IML que atende a regifio do acidente ou da minha residéncia ndo realiza pericias para fins de Segure DPVAT: ou
?J: ® O IML que atehde a regldo do acidente ou da minha residéncia realiza periclas com prazo superior a 90 (noventa) dias do pedidao,
= Solicito o prosseguimento da dndlise do mey pedido de indenizag¥o do Seguro DEVAT, par invalider permanente, com base na documantacds médies
il apresentacs sem 3 apresentacio do laudo do IML, cancordando, desde |3, em me submeter & andlise medica presencial, caso necessire 55 custas
da Seguradora Lider para verificagBio da existéncie & quantificaslio des lesdes permanentes decorrentes de aciderte de trinsite causads por velculo
automator, conforme o disposto na Lel §,194/74
Declars que esta autarizagio nio significa prévia concardinea cam a futura avaliagds médica ou rendncia oo direito de contestar a avatacio médica, caso
diseorde do seu conteldda.
- DECLARACAD DE UNICDS BENEFICIARIOS - PREENCHIMENTO SOMENTE PARA COBERTURA DE MORTE
i f'1:9.'--15:;“;!;- e Ja bt i 5 e R e kS 24 Cnta do
- chvibela vieima: - []Soteir. [7] Cassdolpo.crdl, (] Ohvorciada DW Jveine s e i "
= - éaudeheﬂxmmnﬁn‘n: ] 26 - Vitima delxou companheirafa): D Sim D Nfo | 27-5eawitima dexou companheireda), informar ¢ nerme completa:
o
o ! . - —= LSS
=l 28 Vitima ﬂ_ﬂm 29 - Setinha filhos, Informar | 30.vitima cebou D Sim | 31-Vitima D-Sll'ﬂ 32 -Setinha Irmdos, informar | 33. vitima delkauy D Zim
MMTD nag | Vives: Falecidos: { HMMMMM?D Mig | Eveirmios? [Inao | Vives: | Falecidos: pais/avés vivas? [ Ngo
Estou ciente de que @ Seguradors Lider pagard, caso devida, & indenizecio do Seguro DPVAT por morte ousles beneficidrios QUE 38 apresentarem & provarem
2518 condicds, estando clente, #inda, de gue gualguer omissdo ou declaragdo ndc verdadeira poderd gerar a chrigagao de ressarcir o vaior recebico, além da
responsabilidede criminal por infragio do artige 295 do Cadigo Penal.
™ EE-_'I'_I'| Nome:
] e el
=] 35 - Nome legivel de quem assina a pedido (2 rogo) CPF:
v
= - Aszinatura da testemunha
g: 3E - CPF lagivel de quem assina a pedido {2 rogel 39 - 28 | Nome:
o F:
-i' . CF
= 37 - Asslnatura de guem assina a pedide {a rogn)

3. AL Ascinatura da testemunha

4
A (o

']
tura da vlﬁma!bﬂneﬁ:iér‘inlldet

40 - Local & Data,

4i- Assing

41- Assinatura do Represantante Legal (se hauver) 43 - Assinaturd do Procurader [se houver|
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o+ GOVERNO DO ESTADO DE RORAIMA

M POLICIA CIVIL :
3° DISTRITO POLICIAL - BOA VISTA - RR 4 5= - .
U oA

BOLETIM DE OCORRENCIA N°: 036282/2019-A01

DADOS DO REGISTRO
DataiHora Inicio do Registro: 068/02/2020 12:25 DataMora Fim: D8/02/2020 12:48
Crigem: Guarda Municipal N® do Documento: ROP PM 2384
Delegadao da Policia:  Clayton Alexandre Ellwanger =

DADOS DA OCORRENCIA

Afeto: 3° Distrito Policial
DataMora do Fato: 1971102019 1550
Local do Fato

Municipio: Boa Vista (RR)

Bairra: Unido

Logradouro: Av.: Rui Barauna

Tipo do Local: Via Pablica

| Natureza Meio(s) Empregado(s)
1223: LESAD CORPORAL CULPOSA NA DIRECAO DE VEICULOD Veleulo
AUTOMOTOR (ART. 303 CAPUT DA LEIDOS CRIMES DE TRANSITO -CTB )
ENVOLVIDO(S)

'Nome Civil: ELVIMAR DE CASTRO ANGELO { ITEM 2) (ENVOLVIDO , VITIMA , COMUNICANTE ) l
Macionalidade: Brasileira Sexo: Masculino Masc: 13/011975 Idade: 45 anos
Maturalidade:RR - Boa Vista Profissdo: Guarda Municipal/Civil Escolaridade: Ensing Médio Compileto
Estado Civil: Solteiro(a)
Mome dathMSe: Isabel de Castra Angelo
Documento(s)

CPF - Cadastro de Pessoas Fisicas: 618.024 612-15
Enderago

Municipio: Boa Vista - RR

Logradouro: Rua Valdemar Coelha MN®: 1368

Bairra: Unido

Telefone: (95) 99155-4080 (Celular)
4

[Nome Givil: NATAN SOARES PEREIRA ( ITEM 1 ) (SUPOSTOQ AUTOR/INFRATOR (AUSENTE), ENVOLVIDO (AUSENTE))|
Macionalidade: Brasileira Sexo: Masculing ldade: 39 anos
Estado Civil:Casadola) :
Decumente(s) .
CPF - Cadastro de Pessoas Flsicas: 875,903 283-91 .
Enderego
Municipio: Boa Vista - RR
Logradouro; Rua Belo Horizonte fSa e Bernmsl  PEEE
Bairro: Mova Cidade

[Razio Social: GUARDA CIVIL MUNICIPAL (COMUNICANTE
Ramo de Atuagao: Orgdio plblico

Delegado de Policia Civil: Clayton Alexandre Ellwanger Pagina 1de 3
Impresso por: Jefferson Inacio Araujo
p ;I ey Datadelmpressio; 0610212020 1246

Protocolo n* Nk dispontval PPe - Procedimentos Policials Eletronicos
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2 GOVERNO DO ESTADO DE RORAIMA
M POLICIA CIVIL L -
3° DISTRITO POLICIAL - BOA VISTA -RR

BOLETIM DE OCORRENCIA Ne: 036282/2019-A01

Municipio: Boa Vista - RR

OBJETO(S) ENVOLVIDO(S)

Grupo Vaiculo I Subgrupo Automdvel/Utilitério/Camioneta/Caminhon

CPFICHPJ do Proprietdrio 31.546.476/0001-58 Placa JTP-14439

Renavam 00841203357 Wimero do Motor 106876

MNiamero do Chassl SBWZZZITTST144305 Ano/Modelo Fabricagio 1995/1995

Cor PRATA UF Veiculo Foraima

Municipio Veicule Boa Vista Marca/Modelo VW/GOL 10001

Modelo VWIGOL 10001 Veiculo Adulterado? Nao

Quantidade 1 Unidade Situagdeo Envolvido, Meio Empragada
Nome Envalvido =T ; = Envolvimentas : —|
Matan Soares Pereira | ltem 1 ) Depositario, Proprietario,

Possuidor

Grupo Veiculo Subgrupo Molocicleta/Motoneta

CPFICNPJ do Proprietirio 618.034.212-15 Piaca NUH-4019

Renavam 00486234525 Numero do Motor KC1BESC312362

Nimero do Chassi SC2ZKC1880CR312362 Ano/Modelo Fabricagio 207122012

Cor VERMELHA UF Veiculo Roraima

Municipio Vaiculo Boa Vista Marca/Modelo HONDA/CG150 FAN ESDI

Modelo HONDA/CG150 FAN ESDI Vaiculo Adulterada? Nao

Quantidade 1 Unidade Situagdo Envolvido, Meio Empregado
!Hnmﬂ Envolvido Envolvimentos
Elvimar de Casiro Angelo ( Item 2) Proprietdrio

RELATO/HISTORICO

Senhor delegado, segundo o ROP 2384, fomos acionados via CCOP/GCM, no local @ horanio acima citados para atender
uma ocorréncia de acidente de transito envolvendo os itens 1 2 2. O item 1 conduzia o veiculo Gol, ptaca JTP-1449, na
Avenida Rul Baraina sentido bairo, quando segundo o mesmo, ao fazer a conversdo a esguerda na Rua Vicenle Eluan, o
itern 2 , que conduzia o veiculo Fan, placa NUH-4019 no mesmo sentido, colidiu na lateral do Gol, vindo a cair ao solo
sofrendo escoriagbes nos membros inferores & supenores esquerde, Informo gue o item 2 foi atendido e conduzido ao PS
pelo SAMU Brave 03, Informo ainda que ao chegarmos ao local do acidents os veiculos @ haviam sido relirados e as partes
envalvidas entraram em acordo.

O COMUNICANTE/VITIMA SENHOR ELVIMAR DE CASTRO ANGELO COMPARECEU NESTA DELEGACIA PARA
ADITAR/ACRESCENTAR ALGUNS DADOS PARA FINS DE SEGURO DPVAT. O QUE FOI FEITO ACIMA,
MANISFESTOU AINDA O DIREITO DE NAQ REPRESENTAR CRIMINALMENTE. E o aditamento/acréscimo.

Delegado de Policia Ciwi-l-:daﬁ:n'-ihm;ndre Ellwanger ;
Impresso por; Jefferson Inacio Araujo Pagina 2 de 3;
Sine Data de Impressia: DED22020 12:46 ’ o -
a o = nge N30 disponivel ] PPe - Procedimentos Policiais Eletrinicos
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oo  GOVERNO DO ESTADO DE RORAIMA
M POLICIA CIVIL
2 3°DISTRITO POLICIAL - BOA VISTA -RR 5s. -
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CONEEDINAD ; Elvimar de Castro Angelo ( ltem 2)
e el Y {Erwalvida | Camunisants | Viima)

EriCoia) responsdvel paies SUIME EEEATIaE @ canhe g podarngl dor ovil o sula prusanio deziesgin que do
o Caluniosa & 340-Comunicacho Falsa de Crime ou de Convrmvenglda do Cédigo Peral Beasliain ™

£P

Debegado de Policla Civil: Clayton Alexandre Elhwanger Pagina 3 de 3

Impresso por;  Jeflerson Inacio Araujo

{F Stneep  Dotadelmpressio: 061022020 12:46
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E 18- £ tio Represeniases Legal | 15 Profisde ds Repreieetivie Legal
E Declare, pars taded o6 fink de direfo, eaidin me endereps Jeims infarmids, confisrme comprovants aaeen [AKEXAR COPILY, T
E 10+ RENDA RMEERLAL 00 TITLILAR DU COMTE:
: RECUSD INFOAM 2N [0 rerooasgiconco [ =s2s01,00 &1 wis soo,00
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