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JOAQ BARBOSA

EXMO. SR. DR. JUIZ DE DIREITO DA 12 VARA CiVEL DA COMARCA DE BELO JARDIM/PE

Processo: 00003115520208172260

AUSENCIA DE COBERTURA

SUMULA 474 STJ: “A indenizag¢do 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, 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 ACAO DE COBRANCA DO SEGURO DPVAT,
qgque lhe promove RAFAEL VALDIVINO DA SILVA, 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

Diferente do que tentar fazer crer a parte autora, ndo ha nos autos qualquer documento conclusivo para atestar
com veeméncia o nexo causal do sinistro noticiado com a alegada invalidez, haja vista que, além da parte autora
ndo apresentar boletim de primeiro atendimento, também deixa de comprovar aos autos qualquer
acompanhamento ou tratamento médico apds o alegado acidente capaz de atestar a invalidez permanente
aduzida.

Cumpre esclarecer que apds a devida analise 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
indenizagdo integral por seguro obrigatdrio DPVAT.

Deste modo, a Ré procedeu com o pagamento da verba indenitdria na monta de R$ 1.350,00 (um mil e
trezentos e cinquenta reais), valor este correspondente ao percentual da invalidez parcial e permanente
apresentada pela parte Autora em sede administrativa.
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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.

PRELIMINARMENTE

DA TEMPESTIVIDADE

A Ré apresenta a presente contestagdo 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 Obrigatério DPVAT, cujo cerne da questdo € 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 indenizagdo 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
antecipacdo da prova pericial nos termos do art. 381, do CPC/2015°.

DO MERITO

DOCUMENTO IMPRESCINDIVEL AO EXAME DA QUESTAO

(REGISTRO DA OCORRENCIA NO ORGAO POLICIAL COMPETENTE)

Constata-se, pela sintese dos fatos narrados na exordial, que a parte autoral pretende que o seguro DPVAT no
suposto acidente noticiado.

O paragrafo 19, do art. 52 da lei n.2 6.194/74 é claro, e exige para que o beneficiario possa ter o direito de
pleitear a indenizacdo relativa ao seguro obrigatério de veiculo a apresentagdo de determinados documentos.

Com efeito, verifica-se que a parte Autora deixar de apresentar o registro da ocorréncia policial, documento
imprescindivel para comprovag¢ao da ocorréncia do acidente e do nexo de causalidade.

Essa prova documental incumbe a parte autoral, ndo s6 em fungdo do que consta expressamente na lei
especifica, supratranscrita, como em razdo de ser constitutiva do seu direito, de conformidade com o que
estabelece o art. 373 do CPC.

Assim, merece a presente demanda seja julgada extinta com resolu¢do do mérito, na forma do art. 485, inciso |,
da Lei Processual Civil.

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 ’ [ . . . . - x
[1] Art. 381. A produgdo antecipada da prova serd admitida nos casos em que: Il - a prova a ser produzida seja suscetivel de viabilizar a autocomposi¢do
ou outro meio adequado de solugdo de conflito;
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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 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 redug¢do funcional do membro supostamente afetado, em inobservancia

ao art. 373, 1, CPC3.

Logo, tendo a parte autora deixado de comprovar suas alegacdes, 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 FALTA DE NEXO DE CAUSALIDADE -

A Lei que regula a indenizacdo pleiteada pela parte Autoral é a Lei n.2 6.194/74, a qual determina que deve
existir nexo de causalidade e efeito entre a invalidez e o acidente noticiado.

Em que pese a parte autora ter juntado aos autos documentos médicos e uma comunicagdo policial unilateral,
ndo hd elementos capazes de comprovar que a lesdao apresentada seja em decorréncia do acidente de
transito*

Constata-se, pela simples leitura dos documentos acostados aos autos, que os mesmos atestam que inexiste
nexo causal entre o acidente e a suposta invalidez da vitima, ndo podendo de forma alguma o i. julgador ficar
indiferente a estes documentos.

Compulsando os documentos acostados a exordial, podemos perceber a auséncia de boletim de primeiro
atendimento e de qualquer acompanhamento ou tratamento medico capaz de atestar a invalidez permanente
alegada pela parte autora.

Como é de sabencga ndo sé é necessario, mas obrigatéria, a comprovagdo do nexo entre a ocorréncia do dano e
o fato gerador do mesmo®.

3“APELA(;AO 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 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.” (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)

SEGURO OBRIGATORIO (DPVAT). AGAO DE COBRANGA. AFIRMAGAO DE INVALIDEZ PERMANENTE. NEXO DE CAUSALIDADE ENTRE A INVALIDEZ E O
ACIDENTE. AUSENCIA. IMPROCEDENCIA RECONHECIDA. RECURSO IMPROVIDO. Constatada pericialmente a auséncia de nexo de causalidade entre o
acidente narrado e a incapacidade apresentada, impossivel se apresenta o reconhecimento do direito ao recebimento de qualquer valor a titulo de seguro
DPVAT.(TJ-SP - APL: 90000717820118260577 SP 9000071-78.2011.8.26.0577, Relator: Antonio Rigolin, Data de Julgamento: 03/03/2015, 312 Cdmara de
Direito Privado, Data de Publicagdo: 03/03/2015)

S’(APELA(;AO CIVEL. DPVAT. INVALIDEZ PERMANENTE. AUSENCIA DE DEMONSTRACAO DE NEXO CAUSAL DE QUE AS LESOES SAO DECORRENTES DE
ACIDENTE AUTOMOBILISTICO OCORRIDO EM 25/12/1992. BOLETIM DE OCORRENCIA LAVRADO APENAS EM 12/06/2009, DEZESSETE ANOS APOS O
SUPOSTO ACIDENTE. ONUS DA PROVA. INCUMBENCIA DO AUTOR. ART. 333, |, CPC. RECURSO CONHECIDO E NAO PROVIDO. 1. N3o hé nos autos qualquer
elemento que comprove que as lesbes suportadas pela apelante sejam decorrentes de acidente automobilistico. 2. A requerente sequer trouxe aos autos
prova do atendimento hospitalar realizado na data do sinistro, ou ainda, prova do tratamento médico realizado decorrente das lesGes alegadas. (TJ-PR
8967797 PR 896779-7 (Acérddo), Relator: Dartagnan Serpa Sa, Data de Julgamento: 24/05/2012, 92 Camara Civel)
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Portanto, como nao ha nexo de causalidade entre a invalidez e o suposto acidente noticiado, confia no alto grau
de competéncia de Vossa Exceléncia, sendo certo que a presente demanda devera ser julgada totalmente
improcedente, com fundamento no artigo 487, inciso |, da Lei Processual Civil.

DO PAGAMENTO REALIZADO NA ESFERA ADMINISTRATIVA

E incontroverso na presente demanda que a parte Autora recebeu efetivamente na esfera administrativa o
pagamento da indenizac¢3o oriunda do Seguro Obrigatdrio DPVAT, referente ao sinistro em tela na monta de R$
1.350,00 (um mil e trezentos 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 quitag¢do outorgada de préprio punho pela parte beneficidria, por suposto vicio de consentimento,
dolo ou coagdo, o que de fato ndo ocorreu, em perfeita consonancia 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 sentenca.

Ademais, temos que a parte Autora poderia, e quicd deveria ressalvar no referido recibo sua intengdo de
quitacdo 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 RS 1.350,00 (um mil e trezentos e cinquenta reais), o qual foi aceito pela beneficiaria 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 Cddigo 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 07/09/2017. Ademais, houve pagamento administrativo na razio de de RS
1.350,00 (um mil e trezentos e cinquenta reais).

Mister destacar ao ilustre Magistrado a edi¢do da Medida Proviséria n2 451/08, atualmente convertida na Lei n2
11.945/2009,em vigéncia desde 15 de dezembro de 2008, que alterou o texto dos arts. 32 e 52 da Lei n®
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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®.

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 n? 451/2008 (posteriormente convertida na Lei 11.945/09),
complementando a Lei 6.194/74, especificou em termos objetivos o percentual do valor maximo da indenizacdo
de acordo com os tipos de invalidez permanente.

Outrossim, conforme antedito, a referida inovagdo legal, no art. 32, §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 indenizdvel, é
imprescindivel a realizacdo de prova pericial, ocasido em que se verificard se a lesdo suportada pelo autor é
parcial incompleta, apontando sua respectiva repercussao 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 indenizagdo integral ao Autor, devendo ser respeitada a
proporcionalidade do grau de invalidez.

Sendo assim, na hipétese de condenagdo da seguradora, o valor indenizatério devera ser apontado apds a
realizagdo 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 RS 1.350,00 (UM MIL E
TREZENTOS E CINQUENTA REAIS).

6RECURSO CIVEL. SEGURO DPVAT. ACAO DE COBRANCA. COMPLEMENTACAO DE INDENIZACAO. 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 INDENIZACAO A SER PAGA POR SEGURO DPVAT, EM SITUAGOES DE INVALIDEZ PARCIAL, AINDA QUE O ACIDENTE TENHA OCORRIDO ANTES DA LEI N.2
11.945/009. ii) INDENIZACAO INDEVIDA. HIPOTESE EM QUE A PARTE AUTORA NAO FAZ JUS A COMPLEMENTACAO DA INDENIZACZ\O, POIS NAO HOUVE A
DEMONSTRAGCAO 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 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.

T . . e wp R . . . N .
Suimula 474 | Superior Tribunal de Justi¢a “A indenizagdo do seguro DPVAT, em caso de invalidez parcial do beneficidrio, sera paga de forma
proporcional ao grau da invalidez.”
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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 citacdo®

Com relagdo a corre¢do monetaria, € curial que seja analisada questdo acerca a forma da Lei 6.899/1981, ou
seja, a partir da propositura da ag3o®

Assim sendo, na remota hipdtese de condenagdo, requer que 0s juros moratorios sejam aplicados a partir da
citacdo, bem como a correcdo 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 condenagao,
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 |, II, Il e IV do §22 art. 85,
do Cédigo de Processo Civil.

Desta feita, na remota hipdtese de condenagdo da Ré, requer que o pagamento dos honordrios 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 realizagdo 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 condenacgdo, 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 citagao
valida e horarios advocaticios sejam limitados ao percentual maximo de 10% (dez por cento).

Requer, outrossim, a producdo 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;

8”SL’JMULA N. 426: Os juros de mora na indenizagdo do seguro DPVAT fluem a partir da citagdo.”

9
art. 12. (...)
§22 Nos demais casos, o cdlculo far-se-d a partir do ajuizamento da agéo.
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. 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

Para fins do expresso no artigo 106, inciso |, do Cddigo de Processo Civil, requer que todas as intimagOes sejam
encaminhadas ao escritdrio de seus patronos, sito na Rua S3o José, n? 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,

BELO JARDIM, 28 de maio de 2020.

ANTONIO YVES CORDEIRO DE MELO JUNIOR
30225 - OAB/PE

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

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 gradagéo (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 anatdmica 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 ndo se cause na demanda o
cerceamento de defesa, frente ao principio constitucional do devido processo legal.

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

Rua Sdo José, 90, 82 andar, Centro, Rio de Janeiro/RJ — CEP: 20010-020
www.joaobarbosaadvass.com.br
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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 lhes 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 RAFAEL VALDIVINO DA SILVA, em curso perante a 12 VARA CiVEL da comarca de BELO JARDIM, nos
autos do Processo n? 00003115520208172260.

Rio de Janeiro, 28 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

Rua Sdo José, 90, 82 andar, Centro, Rio de Janeiro/RJ — CEP: 20010-020
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Tribunal de Justica de Pernambuco
PJe - Processo Judicial Eletrénico

Numero: 0000311-55.2020.8.17.2260

Classe: PROCEDIMENTO COMUM CIVEL

Orgéo julgador: 12 Vara Civel da Comarca de Belo Jardim
Ultima distribuico : 26/02/2020

Valor da causa: R$ 12.150,00

Assuntos: Acidente de Transito

Segredo de justica? NAO

Justica gratuita? SIM

Pedido de liminar ou antecipacéo de tutela? NAO

04/06/2020

Partes

Procurador/Terceiro vinculado

RAFAEL VALDIVINO DA SILVA (AUTOR) AMARA CRISTINA RAMOS ALVES DA SILVA (ADVOGADO)

SEGURADORA LIDER DO CONSORCIO DO SEGURO
DPVAT SA (REU)

Documentos

Id. Data da Documento
Assinatura

Tipo

63014|04/06/2020 15:16 |ANEXO 1
863

Outros (Documento)
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oatlataceo mm"\ﬁﬁ \“iif\‘z DECLARACAO DE PREVENCAQ A LAVAGEM DE DINHEIRO

\“\“““l “ CIRCULAR SUSEP 445/12

Para mals esclarecitnentos, acesse o site hith:l/wwwrseguradoralider.com.br ou lgue para o SAC DPVAT Q800 0221204 ou 0RO 221206
(exclusive para pesscas com deficiéncia aud thva)

B ey
(| INFORMAGDES IMPORTANTES:

O preenchimento deste Formuldric & parte fntegrante do processe de liquidacao de sinistro, conforme estabefece a Clrcular
namero 445712, dispanivel no enderega eletrénico:

-http:.-‘-'ww!pSLISEP.GﬂV.BR-'B!BIJOTECRWEMDOCORIGINAL.ASPX?TIPD=I&CODIGO:29536

) A Circular SUSER' ne 445/12, que trata da prevencio A lavagem de dinheire no mercado segurador, detarmina que tadas as
; Seguradoras 550 obrigadas a constituir cadastra das pessoas envolvidas no pagamenta de indenizaches. Este cadastro dave

conter, 2lém dos decumentos de identificacdo pessoal. informagdes acerca da Drofissho e da falxa de renda mensal, além da

respective documentegao comprobataria,

A recusa em farnecor as Informagées de profitsaa e renda, neste farmulirio, ndo impede o pagamento da indenizagao do
Segura DPVAT, contuds, por determinacio da referida Circular, esta recusa ¢ passivel de comunlcachis ao COAF”,

' Superintendenca de Segliros Privadas — SUSER, drgto respansdvel pefo controle e iscalbtagho das mercades de sequro, previdinda privad: aberta, capltat
zacho e ressogurn.

! Canselho de Controle de Atividades Financelras - COAF, Grobo Infegrants da estrutura do Minlstéds da Fezenda, tem por finalidade discipinar, aplicar panas
adm|nistrativas, receber, examenar & identificar as ocordneias suspeltas de atividades iticitas previstas na Lok re0413/95,

(. J
Pelo exposto, eu Carla Marla Firmino Mefo inscrito (a) no CPF 076.723.044-29 J
na qualidade de Procuradert {a} / intermediatio {2} do Beneficisre _ Rafael Valdivino da Sitva inscrito
{2} no CPF sob o Ne 112.455.754.73 / do sinistro de DPVAT cobertura ___ INVALIDEZ da Vitima

Ralael valdiving da Sllva

«inscrita () no CPFsob o N _112.455.754.73 J conforme

determinacdo da Circular Susep 445712
O Declare Profissio: Renda:

£ apresente o5 documentos comprobatédrios:

) Recusc informar

Declaro ginda, sobr as penas dz lel e para fins de prova de residéndia junto 3 Seguradora Lider—DPVAT, residif no endereco abalxg,
anexando a ¢6piz do comprovante de residéncia do endereco infarmad,

Estou ciente de gue a falsidade da presente declaracao implicard na sangao penal prevista no art. 299 do Cadigo Penal.

Endereqo Miltnam Complemento
Rua Numerlano Alves Bezerra 27 Garagem
Fairro { Cidade Estado CEp
Caniro Belo Jardim B FE 55180-070
: Emall - - i 7 [ TVelefone comercalDDD) [ Tedsfome cetutar (D)
. carpfirminomzlo@holmall.com ' {81) 3726-40290 {81] 8.9168-5771
| UROS
Belo Jardim 26 de__Degzombrn _ de_ 2017 ARUANA SEG
Lagal e Data 21 FEV e
: = Qaa&’u Vo Fomime Itlo
Y Assinatura do Declarante 4
DLORL.0D1 YOO /2017
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Daclaracao do proptislario do vsigulo

DA 11

Dectaracdo de Proprietario do Veiculo

Eu, Jose Carles dos Santos .

RG n®___ i0.188.682 . daia de expedicdo_0a / o0 / 1% |

Orgao__spseE , portador do CPF n® _711.771.254-63 . COom

domicilio na cidade de Ee¢lo Jardim . ho  Estado  de
FE . onde resido na {Rua/Avenida/Estrada)
Rua 550 Sebastifo e 214

complemento Casa . declaro, sob as penas da Lei, que o veicula abaixo
mencionade é{era) de minha propriedade na data do acidente ocorride com a

vitima Rafas! Waldiving da Sitva , cujo o condutor era
Rafael Valdivino da Silva

YVeloulo: Molociclets
Modelo: Honds 1CG 150 TITAN ESD
Ano: za07

Placa: kL) 5152
Chassi: 9C2KCOBZ0TRO42675

Data do Acidente: 64- 0% 4t
Local e Data: _Belo Jardim, 19/12/2017

A;.Isfﬁatura do Declarante

Assinatura da Condutor { caso seja um terceiro gue ndo a vitima reclamante do sinistre }

CARTORIO AYRTON MAGIEL
Tauabcerckcr ce Peeolaa ¢ Ok o Fi L L

J Fium Flu'lumpehm,m,wn.medh‘nI'g-"Fm csu:ﬁm
i Trnar: Tirc il 3k Souze Hpcie Fames _
" Reconhegn por por Autenticidade & firmss fe:
JOE CARLOS (XS SAMTDS 4 .
Belo Jardim, 19/12/2047 $0:04:33 dou ?.E'n test da verd
' Coriferide por AN -CFA/D8 CWETCR0 N, 0. HOMTETRD.

Ty

fesina 1@ TZASEL C. € Sz REMIGTC - SEbDn GESTI ARUANA SEGURGS |
Encl Rt 3,89 TIR RS 0,78 FIC F6 §,37 Total 4,46
Selo: OO77057. DCLILAGIA0L.05603 ' 7 1 FEV 208
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Documentgede medizo— hospftalar

Secretaria de Saide do Estado de Pemambuco H.R ] I""l“ |Il I"” I ’ " '“I
HOSPITAL DA RESTAURAGAO |
HERITAL D AESIMIAL Y
FICHA DE ESCLARECINMENTO

W? Aterdimenic : ‘?;'_cb?ﬂ?g

Neme: Ry gowel. Vogsosere oo WD sgy

Eoi atendido as TIL™ xS hs. do dia o8 req A\
r -

Diognastico Prévavet: 2o Cyd oo,  “oaowa, Ne.

- 3 =

Ao ecdt. oo idcon., Al Woo Ao
N NE TN (Y Ry o 3Gy A {_Ctﬁ‘:jt;}.{%
Tratemnento Reafizado | dooar Aero—ceme@ e oty ot B

SR | W owocodee  ohdsde 0. col s

A
Obsarvagas | :'HELL*:,
S
-2 TN, Sy ! .
Cépla da : S AR~ o/ V-
e it Eah e -
Y/ R |
L T
ATENGAQ : Esla documeania deslina®e o ofrﬁ-npmvag.ﬂo do atondimenta hesplitalar ou
ambulalgrial para INSS, Empresgs, Escolas, Ministorio de Trabathe, Continyidada do
tralaments armbulatorial, sequadt a recomandegio NT 0472002 da Minkstéria Poblico
do Estado de Parnambuco.’
Cod. 0157
+
ARUANA SEGUROS
Z1FEV 2018
j
»
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LT =S

R HOSPITAL DA RESTAURACAO
mH:’iR : Central de Agendamento Ambalatorial
OVANTE DE AGENDAMENTO
[ ' T I tofetmigbes do Atendjmento. 1| 1]
Consulta.f.... 150372018 13:00Hr _
Servigo.. f...... BUCO MAXILO FACIAL ‘

) | Médica...\.... 380 -ANTONIO DE FIGUEIREDO CauBl
) el JO084

e
b
]
Q.
3
=3
"

A mt

RETN

i 7 Paclente....... :

:. nte.......... 1603435 Same......... B55713%
f Nome.............. RAFAEL VALDIVING DA SILVA,
. SEX0.. el MASCULIF
I.| Fape......... Residencial (81)- 04577618 / Celular - Kase.........:
E Endereco.......:  SITIC IUMA, 1 - ZONA RURAL - BELO JARDIM - PE - Cep: 55150033
- L\Eidade ............ ¢ BELO JARDIM

Agendade por: THAYLISSONES

i
i
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HOSPITAL DA RESTAURACAQ
Central de Agendamento Amhbulatorial
COMPROVANTE DE AGENDAMENTD

R

e TR e T

Informacdes do Atendimenta

P ]
L -

| L . .
Cansulta.....: 1902097 13:00Hr
Servige.......... BUCO MAXILO FACIAL
Medico........: 390 -ANTONIQ DE FIGUEIREDQ CAUBI L\;‘f/f i’ _
Agenda.......... 34790
Z A
( _ Informaches do Paciente - )
/Paclente.......... 1603435 Same....... ™
NOME. s ers et RAFAEL VALDIVING DA SILVA
=1 F— .o MASCULIP
FONE .oouennn.:  FResidencial: {81} - 94677618 f Celular: {) - . MNasc........ 13/021387
Enderega........ SITIGIUMA, 1 - ZQNA RLIIi.ﬁL - BELO JARDIM . PE - Cep: 55150033
kCIdad'e............: BELO JARDIM A
Agendado por: MAYARASM
%%ﬁ?&“ﬁj
agm~— S &
- M‘Qﬁ

lﬁuam SEGUROS\

—— 71 -FEY-20H8 _-__h\ )
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i

Secretaria de Saide do Estado de Pemambuco
HOSPITAL DA RESTAURAGAD

HUSPITAL (k FERLAURAGAT
FICHA DE ESCLARECIMENTO
W® Abendimante :
Nome:___ _ E:ELE;::LQ_, MNoodansces, oo Lolast,
Fal atendida &s hs, o dia ! f

rd
Dlagnéstion Pravavel | o meet(CTOA. L3  Cresionan e, NS

BHAE o= e = Yo CEanNRs Bg
= T ey Y o DD ey T

Tratamsanlo Reelfrady :

Obsarvacin :

Cépla da - ,-/

‘Mﬁé e, CRM N®

-

ATENGAQ : Ests gooumento destina-58 A ctimpravaglo de stendinento hospitakar ou
arbulatdrisl pers INSS, Emprasas, Escolgs;- Minlstare do Trebelho, Continuidada do
fratamento ambulatorial. segundo a reoom&n&pq;ao N 042002 do Ministére Pabiicg

do Estado dg Femambuco,

Céd. 0157

»r
ARUANA SEGUROS
2 1 FEY 2018
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HOSPITAL REGIONAL DE BELO JARDIM

o '- - 10.260.222/0001-05
o RDIM CNPJ: 10 _ .
] Io. ﬁﬁEFlla-lgﬁlnAMlumqpﬁ’- " Rua Dr. Henrique Nascimento, s/

CADA DiA MELHOR Belo Jardim - PE - CEP; 55.150-000
Fone: (0**81) 3726.1095

DECLARACAO

eclaro para os devidos fins que

Do S oo, residente S i pAL I

esteve inftemado
01/09/1% 3
L com disgnostico de €ID:

&Lﬂm proniuang n"_iﬂm!.ﬂ%ﬂ’l‘f&.

OBS: O original se encontra disponivel ao INSS para averiguagio nest.:]
Equivo.

neste- Hospital no periodo de

~ 0,17
Belo Jardim G2 70 1 71, o SEGURC)S\

71 RRYWE

1z i
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s , Seguradora
PARECER DE ANALISE MEDICA ‘ E i D E R

DADOS DO SINISTRO
Numero: 3180098244 Cidade: Sanhard Natureza: Invalidez Permanente
Vitima: RAFAEL VALDIVINO DA SILVA Data do acidente: 07/09/2017 Seguradora: Investprev Seguradora S/A

PARECER REALIZADO COM BASE NA DOCUMENTAGAO MEDICA APRESENTADA PELA VITIMA

Data da analise: 23/03/2018
Valoragao do IML: 0
Pericia médica: Sim
Diagnodstico: TRAUMA NA  FACE
Resultados terapéuticos: DEPENDE DE PERICIA MEDICA
Sequelas permanentes:
Sequelas:
Conduta mantida:

Quantificagao das
sequelas:
Documentos
complementares:
Observagoes: AS INFORMACOES CONTIDAS NO PROCESSO NAO FORAM PERTINENTES PARA QUE O EXAMINADOR VALORASSE
COM SEGURANCA POSSIVEIS SEQUELAS ADQUIRIDAS

DANOS
Enquadramento
DANOS CORPORAIS Percentual da Perda | da Perda (art 3° % Apurado Indenizagdo
COMPROVADOS (Tabela da Lei 6.194/74) § 1° da Lei P pelo dano
6.194/74)
Total 0 % R$ 0,00
PRESTADOR
AMORIM E MATTOS SERVICOS MEDICOS ESPECIALIZADOS LT
Nome do médico: PAULO ARTUR DE ARAUJO AMORIM
CRM do médico: 52.86271-1

UF do CRM do médico: RJ]
Assinatura do médico:

___,/
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DADOS DO SINISTRO
Numero: 3180098244

Vitima: RAFAEL VALDIVINO DA SILVA

PARECER
Diagnéstico:
Descrigdo do exame
médico pericial:
Resultados terapéuticos:
Sequelas permanentes:
Sequelas:

Data da pericia:

';--:LJ..uld;n.l

LiDER

Invalidez Permanente

PARECER DE PERICIA MEDICA

'S

Sanharo Natureza:

07/09/2017

Cidade:

Data do acidente: Seguradora: Investprev Seguradora S/A

Fratura do corpo mandibular bilateral. Traumatismo cranioencefalico.

Vitima se queixa de cefaleia, obstrucdo nasal e dor a mastigagdo, refere que alimenta-se de pastosos. Ao exame,
vitima consciente e orientada,apresentando limitagdo da abertura da boca comprometendo a mastigagao.

O quadro foi submetido a osteossintese com placa e parafusos na mandibula.

Dano cranio facial

Com sequela

04/04/2018

Conduta mantida:
Observagoes:

Médico examinador: Andrea Rodrigues Madeira

CRM do médico: 19953
UF do CRM do médico: PE
DANOS
Enquadramento
DANOS CORPORAIS Percentual da Perda | da Perda (art 3° % Apurado Indenizagdo
COMPROVADOS (Tabela da Lei 6.194/74) § 1° da Lei P pelo dano
6.194/74)
LesGes de 6rgdos e estruturas cranio-
faciais, cursando com prejuizos funcionais
ndo compensaveis, de ordem autonémica, Em arau residual - 10
respiratoria, cardiovascular, digestiva, 100 % g o 10% R$ 1.350,00
excretora ou de qualquer outra espécie, °
desde que haja comprometimento de
fungao vital
Total 10 % R$ 1.350,00

PRESTADOR

ACE GESTAO DE SAUDE LTDA

: OTELO CORREA DOS SANTOS FILHO
52.18145-0
RJ

Médico revisor
CRM do médico:
UF do CRM do médico:

Assinatura do médico:
'-‘E;—_ ‘\1[ %{f_ £
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C LiDER

Rio de Janeiro, 05 de Margo de 2018

Aos Cuidados de: RAFAEL VALDIVINO DA SILVA
N¢ Sinistro: 3180098244

Vitima: RAFAEL VALDIVINO DA SILVA
Data do Acidente: 07/09/2017

Cobertura: INVALIDEZ

Procurador: CARLA MARIA FIRMINO MELO

Assunto: AVISO DE SINISTRO
Senhor(a),

Informamos que o seu pedido de indenizagdo foi cadastrado sob o numero de sinistro
3180098244.

Esclarecemos que o valor para a cobertura de Invalidez Permanente é de ATE R$ 13.500,00,
apurado com base no grau da lesdo permanente sofrida, conforme legislagdo vigente.

O prazo para analise do pedido de indeniza¢do é de até 30 dias, a partir do recebimento pela
seguradora de toda a documentagao necessaria.
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Sendo necessarios documentos ou informagdes complementares, o prazo serd interrompido. O
prazo de 30 dias recomega assim que a seguradora receber os documentos ou as informagdes
complementares.

Qualquer duvida, acesse o nosso site www.seguradoralider.com.br ou ligue para o SAC DPVAT
0800 022 12 04. Para pessoas com deficiéncia auditiva, ligue para 0800 022 12 06. Tenha em
maos o numero do sinistro e o CPF do beneficidrio.
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Atenciosamente, ]
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Seguradora Lider-DPVAT ©
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C LiDER

Rio de Janeiro, 05 de Margo de 2018

Aos Cuidados de: RAFAEL VALDIVINO DA SILVA
N2 Sinistro: 3180098244

Vitima: RAFAEL VALDIVINO DA SILVA

Data do Acidente: 07/09/2017

Cobertura: INVALIDEZ

Procurador: CARLA MARIA FIRMINO MELO

Assunto: EXIGENCIA DOCUMENTAL
Senhor(a),

Apds a analise dos documentos apresentados no sinistro cadastrado sob o numero
3180098244, identificamos a necessidade de regularizar a documentagdo apresentada,
conforme a seguir:

- Comprovante de residéncia infor. incorretas

- INVALIDEZ

A documentacdo deve ser entregue na ARUANA SEGUROS S/A, onde o aviso de sinistro foi
registrado, juntamente com cdpia desta correspondéncia.
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O prazo regulamentar de 30 dias para analise do pedido da indenizagdo do Seguro DPVAT foi
interrompido e terd sua contagem reiniciada a partir da entrega da documentagdo
complementar na seguradora acima indicada.

00050037

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

Carta n® 12464450

Qualquer duvida, acesse o nosso site www.seguradoralider.com.br ou ligue para o SAC DPVAT
0800 022 12 04. Para pessoas com deficiéncia auditiva, ligue para 0800 022 12 06. Tenha em
maos o numero do sinistro e o CPF do beneficidrio.

Atenciosamente,

Seguradora Lider-DPVAT

Ot

Assinado eletronicamente por: ANTONIO YVES CORDEIRO DE MELLO JUNIOR - 04/06/2020 15:16:08 Num. 63014863 - Pég. 26
https://pje.tjpe.jus.br:443/1g/Processo/ConsultaDocumento/listView.seam?x=20060415160838300000061866850
NUmero do documento: 20060415160838300000061866850




C LiDER

Rio de Janeiro, 23 de Margo de 2018

Aos Cuidados de: RAFAEL VALDIVINO DA SILVA
Sinistro: 3180098244

Vitima: RAFAEL VALDIVINO DA SILVA
Data do Acidente: 07/09/2017

Cobertura: INVALIDEZ

Procurador: CARLA MARIA FIRMINO MELO

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

sinistro cadastrado sob o numero 3180098244 foi interrompido, em razdo da necessidade de
apuracdo de dados e informagdes por parte desta seguradora.

Solicitamos aguardar novo contato sobre o seu pedido de indenizagdo, o que ocorrera tdo logo

N

é sejam concluidas as andlises cabiveis.

g

z

& Qualquer duvida, acesse o nosso site www.seguradoralider.com.br ou ligue para o SAC DPVAT
| . oA . . .

£ 0800 022 12 04. Para pessoas com deficiéncia auditiva, ligue para 0800 022 12 06. Tenha em

;-’ méos o nimero do sinistro e o CPF do beneficiario.
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Atenciosamente,

Seguradora Lider-DPVAT
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Rio de Janeiro, 13 de Abril de 2018

Carta n°: 12657055
A/C: RAFAEL VALDIVINO DA SILVA

N2 Sinistro: 3180098244

Vitima: RAFAEL VALDIVINO DA SILVA
Data do Acidente: 07/09/2017

Cobertura: INVALIDEZ

Procurador: CARLA MARIA FIRMINO MELO

Ref.: PAGAMENTO DE INDENIZAGAO, COM MEMORIA DE CALCULO DE INVALIDEZ

Prezado(a) Senhor(a),

Informamos que estamos disponibilizando o pagamento da indenizagdo do seguro obrigatério
DPVAT cujo o valor e os dados disponibilizamos a seguir:

Creditado: RAFAEL VALDIVINO DA SILVA
Valor: RS 1.350,00

Banco: 104

Agéncia: 000000773

Conta: 0000034288-8

Tipo: CONTA POUPANCA

- carta_15R - INVALIDEZ

Memoaria de Célculo:

Multa: R$ 0,00
Juros: R$ 0,00
Total creditado: R$ 1.350,00
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Dano Pessoal: Lesdes de 6rgdos e estruturas cranio-faciais, cursando com prejuizos

funcionais ndo compensaveis, de ordem autondémica, respiratdria, cardiovascular, digestiva,

excretora ou de qualquer outra espécie, desde que haja comprometimento de fungdo vital

100%

Graduagdo: Em grau residual 10%

% Invalidez Permanente DPVAT: (10% de 100%) 10,00%

Valor a indenizar: 10,00% x 13.500,00 = R$ 1.350,00

00020969

NOTA: O percentual indicado equivale a perda funcional ou anatéomica avaliada, sendo este
aplicdvel sobre o limite da indenizagdo por Invalidez Permanente.

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

Atenciosamente,

Seguradora Lider-DPVAT
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Aulorizacas de pagamenia

l ll “ln ‘ I " I“l AUTORIZAGAQ DE PAGAMENTO DE SINISTRO - CREDITO EM CONTA E REGISTRO
' s DE INFORMAGOES CADASTRAIS PESSOA FISICA - CIRCULAR SUSEP 445712
[ EETIFRIATT] eV |

/
Para mals esclarecimentos, acasse o site hitp:/fwww.seguradoratider.cam.br ou ligue para o SAC DPVAT 0800 0221204 ou 0800 0231306
{exclusive para pessoas com deficiéncla auditiva e de fala)
.

INFORMACOES PARA PREENCHIMENTO:

£ necessitio o preenchimento completa de todos os campos corm o3 dados do BENEFICIARID ou do REPRESEMNTAMTE LEGAL

sem rasuras, para correta andlise do seu pedido de Indenizagio. Dados incompletas o incorretos Iimpedem o banco de creditar
O pagamenio.

& conta informada precisa ser de titularidade do BENEFICIARIO ou do REPRESENTANTE LEGAL & deve estar regularizada, ativa,
desblogueada e sem impedimenta para o erédite de indenizacao/reembolso.

E obrigatério Representante Legal para:

Beneficidrio entre 0 a 15 anos {pal, mie, tutor) ov o Incapaz com curader. O farmuldrio devera ser preenchido com os dados
do Representante Legal (Pai, Mae, Tutor ou Curador), Apenas o Representante Legal precisara assinar o formulario (ho campo 2-
“Assinatura do Representante Legal™).

Beneficliria entre 16 & 17 anos - Necessdrio que o Beneficiério seja assistido por seu "Reprasentan "{Pai, Mae, Tutor).
O formulério daverd ser preenchido com os dados do bencficidrio. Necessario que o formulério seja assinado pelo menor de
idade (no campo 1 "Assinatura do Beneficidrio™ e seu Representante Legal {campo 2 TAssinatura do Representante legal™).

[N amerg do 5inkstro au ASL J [CPF da Vitima ] Ware campleta da vitima ]
A12. 405, 354 -F 5 RBefacl. yALOENIWT DA YNaue

DADOS DO RECEBEDOR DA INDENIZACAD: BENEFICIARIO OU REPRESENTANTE LEGAL

Natne poimploto . CPF ttular da conta Profisséan -
: 5Y .23,
Enderegn . Mrimerte Comphementa
E%_J;Rn dranurcoorn A5 4 €0
Balrre . Lidade - Estado LCEP
A% " ol Rele gandim, PE 55{50- 00O
Ermeail a Telelone DDP)

Declaro, sob 24 penas da fei e para fins de prova de rasidénela junlo 3 Sequradora Lider — OPYAT, residir no enderago a¢lma, Seque, em anexa,
capia do comprovante de residéncia do enderego informado.

-
FAIXA DE RENDA MENSAL E DADOS BANCARIOS

XTHECUSO INFORMAR [J SEM REMDHA (3 ATE RS 1.000,00 [ R$ 1.003,00 ATE RS 3,000,00
[ &% 3.0007,00 ATE R4 5.000,00 [ RS 5.0071,00 ATE RS 7.000,00 CI RS 7.001,00 ATE RS 1000000 [ ACIMA DE RS 1000000

I CONTA POUPANCA (Somente pata os bancos abalwa, Asstnale uma opgiis) (J CONTA CORRENTE ftodas o5 bancos)

(IBRADESCO (237 [T BANCO DO BRASIL{001} (I TAU (347) RANCD i
COTEA XA ECONOMICA FEDERAL [104) [ ]
AGENCIA CONTA AGENCIA LONTA
MR ] ID-‘V ] NP, oy hefiE o Iﬂﬁu ] o
Mnfarmer digito se mdstit) {informar dglta wa sxistln firfgrnar diglie e mrstin] {infarmar diglic se cadstir)

Declaro que os dados bancérios sio de minha titularidade e, comprovada a cobertura securitdria para @ sinfstro, autoriza a
Seguradora Lider a efetuar o pagamento da indenizagio do Seguro DPVAT, mediante o crédite na referida agéncia e conta.
Apds efetivado o crédit, reconhego € dou plena quita¢do do valor indenizada,

A ot o8 e Duaprnling

Lacal ¢ Datz

Campo 1 - Astimakura do Beneficianio Campo 2 - Assinatura do Represomante Legal

Tt T WE0L201T
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Boletim de Ocorréncia file:fCofdsersfPolicia Civil/ infopol/xml/BOEPreview. htm]
.

Bolelim da ocomencia

T LR

GOVERNO DO ESTADO DE PERNAMBUCO
SECRETARIA DE DEFESA SOCIAL
. POLICIA CIVIL DE PERNANMBUCO
DELEGACIA DE POLICIA DA 110* CIRCUNSCRIGAD - SANHARO - DP110°CIRC
DINTER1/15°DESEC

BOLETIM DE OCORRENCIA N°. 18E0200000031

Qcorréncia registrada nesta unidade policial no dia 18701 /2018 3s 14:42

AGIDENTE DE TRANSITO COM VITIMA NAG FATAL - Culposo {Consumado) que aconteceu ho dia
7/19/20417 4s 05:35

Fato ocorrido ne enderecs: MUNICIPIO DE BELO JARDIM, 1, PE166 - Bairo: CENTRO - BELO
JARDIN/PERNAMBUCO/ERASIL
Local do Fato: RODOVIA ESTADUAL

Pesgoxis] envelvida{s) na ocorrénciar

DESCONHECIDO { AUTOR Y AGENTE)
JOSE CARLOS DOS SANTOS { OUTRO)
HARARL VALDIVING DA SILVA { VITIMA )

Objetol=s) envolvidols) na ocorméneia:

VEICULQ: {Usado na geracfic da ocorréncla) , gue estava em posse do(a) Sria): RAFAEL VALDIVING
DA SILVA

Qualificacio da(s) pessoais) -envolvida(s]

RAFAEL VALDVING DA SiLVA (presente ao plantao) - Sexo: Masculinaiiie: MARGARIDA MARIA

VAL DIVING BEZERRA Fai: JOSE MONTEIRO DA SILVA Datz de Nascimemto: 131211997 MNaturalidade: pLCOS / PIALE ¢
BRASIL

Ercerego Residencial: NMUNICIPIO DE BELO JARDIM, 1, SITIO INHUMAS - CEF; 55000-000 - Balrra: CENTRO -
BELQ JARDIM/PERNAMEBUCD/BRESIL

JOSE CARLOS DOS SANTOS (nio presente ao plantfo) - Sexo: Masculinobis: MARIA JOSE DOS )
SANTOS Pal: DOMINGOS DAMIAC DOS SANTOS Data de Nascimenic: 61 211997 Nairalidade: BELO JARDIM / "
PERNAMBUCO / BRASIL .

DESCONHECIDC (nfo presente ao plantiao) - Sexo: PescontrecidoNaturalidade: NAGQ INFORMADG ¢
PERNAMBUCO / BRASIL ROS
ARUANA SEGU

5 4 FEY 00

MoToctcLETA {VEICULO)} dz propriedade dofa) Srla). JOSE CARLGS DOS SAHTDS\que estava em posse
dufa) Sriz): RAFAEL VALDIVING DA SILVA T
Categeriaarcafviodelo: MOTOCICLETA/HONDA/CG 150 Ohjeto apreendido: N&o ’

Cor: PRATA - Quantidade: {UNIDADE NAC INFORMADA) -

Qualificagie do(s) objete{s) envolvido(s)

Placa: KL15152 {PERNAMBLUCO/NAD INFORMADD} Renavam: 9241 25666 Chass’: 9C2KCORIOTROAZETS
Ano FabricagaoModelo: 2007/2007

15/01/2018 14:33
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Baletim dg Ocorréncia Tibe:HC:fUsersfPoticia Civillinfopolfxml/BORPreview. himni
1

Complemento / Observagio

VITIMA CONDUZIA A MOTQCICLETA PERTENCENTE AG SR JOSE CARLOS DOS SANTOS GUANDO VEIO A
PERDER O CONTROLE EM Ul CURVA CAINDO E DESMAIANBC DEVIDD A UMA FORTE BATIDA NA CABECA.
O ATENDIMENTO MEDICO FICOU ATESTADO PELOS COMPROVANTES EM ANEXD,

Assinatura dafs) pessca(s) presente nesta unidade policial

ot ﬂ,ap.cﬁ_ﬂ Valdiimd tle sadve.
RAFAEL VALDIVING DA SILVA -
(VITIMA)

B.Q. registrado por:

RRUANA SEGUROS
7 4 FEV 2018

S

18401720158 14:33
(5] 35 L ]
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1 l“‘"l”“ llm | | " |“| DECLARACAO DE AUSENCTA DE LAUDO DO IML - CIRCULAR SUSEP 44512
21! MR B 0 St e O PV

Para mais esclarecimentos, acesse o site hrtpti/www.seguradoralider.com.br ou ligue para @ SAC DPVAT DROD (221204 ou DROD 6221206
fexclusive para pessoas com deficiénca auditiva e de fala)

-
INFORMAGDES-PARA PREENCHIMENTO:

E necassério o preenchimento completo de todos os campos com os dades da VITIMA e do seu REPRESENTANTE LEGAL* {caso
seja aplicavel) sem rasuras. O Representante Legal® € obrigatério para os seguintes casos:

Casos com witima entre 0 a 15 anos — O Representante Legal & representade pelo pai, mae ou tutor, Apenas o Representante
deverd assinar a declaragao no campo 2 {*Assinatura do Representante Legal™;

Casos com vitima entre 16 & 17 anos - Neste caso, € necessario que a vitima sela assistida por um Representante Legal {pai,
mae ou tutor). O formulério devera ser assinado pela vitima menor de Idade na campo 1 ("Assinatura da Vitima™ a também par
seu Representante Legal no campo 2 {*Assinatura do Represantante Legal™,

Casos com vitima interditada com curador — Neste caso em especifico, apenas o Representante Legal deverd assinar a
declaracdo no campa 2 (TAssinatura do Representante Legal”).

[mme Completo davnlmaa _ ] [ch d-a Villma - r [ES :3.; d:: Eg;fte,f q ]

f =
REPRESENTANTE LEGAL DA VITIMA
Nome completo de Representanle Legal LFF do Representanie lggal
Emall Telefone (DO0H

Declaro, sob ax penas da lel, que estou impossibllitado de apresentar o laudo do Instituto Médico Legat {IML para 05 fins de requerimente de
indenizpcio do Sequrs DPYAT (Lei nt 6.194/14), uma vez que;

Assinalar uma das opchies ahalwe:
YA Has hé estabeledmento do ML que atend? a ragido do acidente ou da minha residéncia; ou

() O estabelaciments da IML que stende a regiao do acidente oU da minha residéncia nio realtza pericias para fins da prova do Sequro
DPVAT; ou

0 O estabelecimento do IML que atende a reghdo do acidente ou da minha residéncia realiza perfcias com prazo superlor 2 90 (novental dlas
do respectlvo pedido.

Com o objelive de permitit o exame do mew pedido de Indenlzagan da Segura DPVAT, pata a cobertura de Invalidaz permanente causada
: diretamente por veloule automotor de via tarresire, solicllo que esta declaragao permita o prosseguimente da analise da minha dacumen-
tagao sem a apreseniagio do laudo do Institute Médlca LegaHIML, concardanda, desde j4, em me submeter i pericia médica bs custas da

Seguradera Lider DPVAT para a cometa avaliagao da exlsténgka e aferlao do grau da lesao, ou lesdes, para os fins do §10 de art. 3¢ da Lei no
6.194/74,

Declarg ainda estar clente de que a sutotizagao para a realizagso dessa perfcia nao significa prévia concordincia com a futura avaliacao
miédica ou rendncia ao direito de contests-la, caso discorde de sew contelida,

. FARUANA SEG
9 e [ ” UROS
Lacal & Data 2 1 FEV 'EIHE
. e - — i mee—— - - - - . _"!-.-l.._ - - R
[2. 8
Campo 1 - Assinatyra do Bensticiario Campo I - Aszinatura do Representante Legal

Pl AR Y00 FI01T
i
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: ' Comprovecao de ato declaralorio

SECRETARIA DE DEFESA SOCIAL
CORFO DE BOMEEIROS MILITAR DE PERNAMBUCC

COInter/1 - 2° Grupamentoc de Bombeiras

VISTO
Belo Jardim-PE, (9 de novembro de 2017. f1<:’“\
: é%é%fié ;ﬁf /CQ&ﬁgﬂ&fﬁ

Josenilton Jofdeiroe Duarte - 19 Tan QOA/BM
Comandante da 52 SB

_rrfﬂ T~
-~ . o '”-"\-\.‘\._
~ ST et .
,/J CERTIDAO DE OCORRENCIA N° DOp 050/17
,,‘/. o : o ‘iJ - Yo . Ilk.'\"l
. . S L

-

r - A - - - P L
|'I . s L - - , /,- IH
file} Comandante da Ja*Secao -dée B0m531r05 do 2o Grupamento de
Bombeiros do Corpe de BombelTos-Mllltar de Estadqﬁde Pernambuco, por
requerlmento da Sr.” DARTIQ VALDIVINO BEZERRA registrol geral ne
8.438.446 5DS-PE, CPF no 094.403.554-09, residente na Cohab I
5/ne, Belo Jardim - PE, CERTIFICA gua, ‘de acorde com a ordem de
servigo operacional n® 1462, foi deslocada a viatura BR 395 da 52 segao
de Bombeiros, Bele Jardim - PE, &s 05h26min do .dia 07 de SEtembID de
2017, para atender wuma ocorrénc1a de -ACIDENTE DE TRANSITO (QUEDA DE
MOTCCICLETA) , ocorride na PE 166, Zona Rural, Belo Jardim - PE,
epvolvendo uma mote ndo identificada, vitimando o irmdo do reguerente o
Sr. RAFAEL VALDIVING DA SILVA RC NO 9.296.340 SDS-PE; CPF n°% 112.455.754-
73, A vitima apreséntava ferimentos nos membros inferiores. Apos og
procedimentos de Atendimento Pré Hospitalares, a vitima foi conduzida ao
Hospital Julio Alves de  Lira(HJAL), ficande sob os cuidados da equipe
médica de planptdo, tendo como responsével o profissiohal Gideony Dias,
COREN: 337453, - . -
Bpresente- certidac seque” assinada por .mim, que a digitei, e
revisada pelo comandante da 52 Secdo de Bombeiros (2°¢ GB) e pelo
comandant a unidade. 3° SGT BM Mat. 940064-B SILVIO ROBERTO DA SILVA /
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BANCO DO BRASIL

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA

FORMA DE PAGAMENTO: CREDITO CONTA CORRENTE

CLIENTE: SEGURADORA LIDER DOS CONSORCIOS DO SEGURO DPVAT S/A

BANCO: 001 AGENCIA: 1769-8 CONTA: 000000611000-2

DATA DA TRANSFERENCIA: 09/04/2018

NUMERO DO DOCUMENTO:

VALOR TOTAL: 1.350,00

*rxxx X *TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: RAFAEL VALDIVINO DA SILVA

BANCO: 104
AGENCIA: 00773
CONTA: 000000034288-8

Nr. da Autenticacdo 6FC25F2B05A8C61B
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