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2725322- C3/ 2020-02153/ INVALIDEZ

JOAO BARBOSA

ADVOGADOS ASSOCIADOS ——

EXMO. SR. DR. JUIZ DE DIREITO DA UNICA VARA CiVEL DA COMARCA DE MONTE ALEGRE/SE

Processo: 202086100178

SUMULA 474 STJ: “A indenizagdo 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 ACAO DE COBRANCA DO SEGURO DPVAT, que |he promove
ANTONIO JOSE DE FREITAS NETO , em tramite perante este Douto Juizo, vem, muij respeitosamente, a presenga
de Vossa Exceléncia, apresentar

CONTESTACGCAO
Consoante as razoes de fato e de direito que passa a expor

BREVE SINTESE DA DEMANDA

Alega a parte Autora em sua pega vestibular que foi vitima de acidente automobilistico na data de 03/05/2019,
restando permanentemente invalida.

Destaca-se que a parte apenas procedeu com o registro na Delegacia de Policia na data 30/07/2019.

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
indenizagao integral por seguro obrigatério DPVAT.

Deste modo, a Ré procedeu com o pagamento da verba indenitdria na monta de RS 1.687,50 (um mil e
seiscentos e oitenta e sete reais e cinquenta centavos), valor este correspondente ao percentual da invalidez
parcial e permanente apresentada pela parte Autora em sede administrativa.

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

DA TEMPESTIVIDADE

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

DO DESINTERESSE NA REALIZACAO DA AUDIENCIA PRELIMINAR DE CONCILIAGAO

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

Assim, torna-se imprescindivel a realizagdo da prova pericial, pois, a Lei do DPVAT prevé graus diferenciados
referentes a extensdo das lesGes acometidas pelas vitimas, classificando-as em total ou parcial, esta ultima
subdividida em completa e incompleta, em caso de invalidez parcial do 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 carater permanente, vez que nao
trouxe aos autos laudo do IML que atenda o disposto no Art. 52 § 52 da Lei 6.194/74, documento imprescindivel
para que se estabeleca o grau de limitacdo do membro afetado, a fim de quantificar da indenizacao.

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

Logo, tendo a parte autora deixado de comprovar suas alegacdes, imp&e-se a improcedéncia total dos pedidos
Autorais.

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”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 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 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 Publicagio: 24/03/2014)
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Caso este ndo seja o entendimento deste Douto Juizo, prossegue a Ré em suas argumentac¢des apenas por amor
ao debate.

DO PAGAMENTO REALIZADO NA ESFERA ADMINISTRATIVA

E incontroverso na presente demanda que a parte Autora recebeu efetivamente na esfera administrativa o
pagamento da indenizac¢do oriunda do Seguro Obrigatdrio DPVAT, referente ao sinistro em tela na monta de R$
1.687,50 (um mil e seiscentos e oitenta e sete reais e cinquenta centavos), apds a regulagdo do sinistro.

BANCO DO BRASIL

COMP

OVANTE DE TEAMNSF

FORMA DE PAGAMENTC: CREDITC CONTA CORRENTE
CLIENTE: SEGURADORA LIDER DOS CONSORCIOS DD SEGURD DFVAT S/A
BAMCO: 001 AGENCIA: 1769-8 COMNTA: 000000611000-2

DATA DA TRANMNSFERENCIA: 26/08,/2019
NIMERD DO DOCTMERTO:
VALOR TOTAL: 1.687,50

twded v *TROANSFERIDD PARA:

CLIENTE: RNTONIO JOSE DE FREITRASE HWETC
BANCO 104
AGENCIA: 03303
CONTA 0000000161729
Hr. da Autenticacioc TSAEBSB2DST7SEIR4

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 fixacdo de indenizacao.

Vale salientar que é usual quando do pagamento da indenizacdo em ambito administrativo, que o beneficiario
da verba indenizatdria assine documento de quitacdo, onde se |é que:

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

Com o procedimento adotado quando do pagamento da indenizacdo, 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 a¢do anulatéria, discorrendo os fatos e fundamentos juridicos para
inquinar a quitacdo outorgada de préprio punho pela parte beneficiaria, por suposto vicio de consentimento,
dolo ou coacdo, o que de fato ndo ocorreu, em perfeita consonancia com o artigo 849 do Cdodigo Civil.

N3o obstante, a parte autora ndo formulou pedido algum de anulacdo do ato juridico liberatério, cuja validade é
presumida e somente poderia ser desconstituida por sentenca.
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Ademais, temos que a parte Autora poderia, e qui¢d deveria ressalvar no referido recibo sua intencdao de
quitagdo somente quanto ao valor efetivamente recebido, o que por certo ndo ocorreu.

Desta forma, a Ré efetuou o pagamento da importancia legalmente estabelecida, no caso em apreco, referente
a monta de RS 1.687,50 (um mil e seiscentos e oitenta e sete reais e cinquenta centavos), o qual foi aceito pela
beneficiaria legal.

Ante o exposto, deve o feito deve ser julgado extinto com resolucdo 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 30/05/2019. Ademais, houve pagamento administrativo na razdo de RS 1.687,50
(um mil e seiscentos e oitenta e sete reais e cinquenta centavos).

Mister destacar ao ilustre Magistrado a edicdo da Medida Provisdria n? 451/08, atualmente convertida na Lei n?
11.945/2009, em vigéncia desde 15 de dezembro de 2008, que alterou o texto dos arts. 32 e 52 da Lei n?
6.194/74 em seu art. 31, assim como anexou tabela a aludida Lei, estabelecendo percentuais indenizatérios 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, §192, LINDB).

Recentemente, 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.

N

Ademais, a jurisprudéncia é pacifica quanto a necessidade de quantificacdo, 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 indenizagdo
de acordo com os tipos de invalidez permanente.

Outrossim, conforme antedito, a referida inovacdo legal, no art. 32, §19, 1l, da Lei 6.194/74, trouxe a figura da
invalidez parcial incompleta. Portanto, a fim de dirimir o cerne da questao, qual seja, o percentual indenizavel, 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.

4RECURSO CIVEL. SEGURO DPVAT. ACAO DE COBRANCA. COMPLEMENTAGAO DE INDENIZAGAO. i) EM CASO DE INVALIDEZ PARCIAL, O PAGAMENTO DO
SEGURO DPVAT DEVE, POR IGUAL, OBSERVAR A RESPECTIVA PROPORCIONALIDADE. E VALIDA A UTILIZACAO DE TABELA PARA REDUCAO PROPORCIONAL
DA INDENIZAGCAO A SER PAGA POR SEGURO DPVAT, EM SITUACOES DE INVALIDEZ PARCIAL, AINDA QUE O ACIDENTE TENHA OCORRIDO ANTES DA LEI N.2
11.945/09. ii) INDENIZAGAO INDEVIDA. HIPOTESE EM QUE A PARTE AUTORA NAO FAZ JUS A COMPLEMENTACAO DA INDENIZAGAOQ, 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 indenizagdo do seguro DPVAT, em caso de invalidez parcial do beneficiario, sera paga de forma
proporcional ao grau da invalidez. iv) RECURSO CONHECIDO E PROVIDO. SENTENCA REFORMADA.

5stmula 474 | Superior Tribunal de Justiga “A indenizagdo do seguro DPVAT, em caso de invalidez parcial do beneficidrio, sera paga de forma
proporcional ao grau da invalidez.”
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Destarte, para se chegar ao valor indenizavel devido, na hipétese 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 ao Autor, devendo ser respeitada a
proporcionalidade do grau de invalidez.

Sendo assim, na hipdtese de condenag¢do da seguradora, o valor indenizatério devera ser apontado apds a
realizacdo de pericia médica, constatando a extensdo da lesdo do autor, observando-se o método de calculo
apresentado em seguida abatido o valor pago na seara administrativa na monta de R$ 1.687,50 (um mil e
seiscentos e oitenta e sete reais e cinquenta centavos).

DA PROVA PERICIAL PARTICULAR — PROVA UNILATERAL

Conforme se verifica nos autos, o laudo particular colacionado pela parte autora de pagina 20, ndo fornece
todos os detalhes acerca da lesdo sofridas pela mesma, informagdes estas extremamente necessarias para o
deslindem da demanda.

Ndo restam duvidas que a apurac¢do do grau de invalidez da vitima seria mais especificada, se fosse realizada
pelo IML ou por peritos judiciais, por se tratarem de profissionais que possuem experiéncia a capacitacdo para
realizagcdo de tais pericias.

Corroborando com esse entendimento, temos os seguintes julgados:

“RECURSO DE APELACAO CIVEL — SEGURO DPVAT — AUSENCIA DE LAUDO OFICIAL — RELATORIO
PRODUZIDO POR MEDICO PARTICULAR — DOCUMENTO UNILATERAL — SENTENCA ANULADA —
RECURSO PROVIDO.

Se a peticdo inicial foi instruida com laudo técnico firmado por médico particular, é imperiosa a
cassacdo da sentenca para que os autos retornem ao Juizo de origem e seja produzida nova
prova, uma vez que a pericia oficial é o Unico meio capaz de comprovar a existéncia da alegada
invalidez permanente. (Ap 35998/2013, DESA. MARIA HELENA GARGAGLIONE POVOAS,
SEGUNDA CAMARA CIVEL, TJ MT. Julgado em 12/02/2014, Publicado no DJE 21/02/2014).”

“AGAO DE COBRANGA — DIFERENGA ENTRE A INDINIZAGAO PAGA E AQUELA EFETIVAMENTE
DEVIDA — INCAPACIDADE PARCIAL — GRAU — PROVA PERICIAL MEDICA

1 - De acordo com o enunciado da Sumula n? 474 do C. Superior de Justi¢a, “A indeniza¢do do
seguro DPVAT, em caso de invalidez parcial do beneficidrio, sera paga de forma proporcional ao
grau da invalidez;” 2 - Para apuracdo do grau de incapacidade e, consequentemente, do valor
da indenizag¢do , imprescindivel a realizacdo de pericia médica, sendo que apenas a juntada de
laudo médico particular ndo supre tal necessidade. Sentenca que deve ser anulada para que
seja determinada a realizagcdo de pericia médica. RECURSO PROVIDO. Sentenca anulada. (TJ-SP,
Relator: Maria Lucia Pizzotti, data de julgamento: 10/06/2015, 302 Cadmara Civel de Direito
Privado).”

Desta forma, a utilizagcdo da prova pericial particular ndo deve ser levada em consideragao por V. Exa., uma vez
gue a parte ré ndo esteve presente, através de seu assistente técnico no momento da referida avaliagdo, sendo
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certo que a utilizacdo da mesma caracterizaria o cerceamento de defesa, devendo a demanda ser julgada
improcedente, com base nas fundamentagdes expostas.

DA IMPOSSIBILIDADE DA INVERSAO DO ONUS DA PROVA

N3o ha que se falar em inversdo do 6nus da prova, vez que o seguro DPVAT ndo se trata de relagdo de consumo,
e sim de uma obrigacdo legal.

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

de Defesa do Consumidor.

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

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 relagdo aos juros de mora, o Colendo Superior Tribunal de justica editou a Siumula n? 426 pacificando a
incidéncia dos juros a partir da cita¢cdo”

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

Assim sendo, na remota hipdtese de condenacdo, requer que os juros moratérios sejam aplicados a partir da
citacdo, bem como a correcdao monetdria seja computada a partir do ajuizamento da presente ac¢ao.

DOS HONORARIOS ADVOCATICIOS

Observar-se que o parte autora litiga sob o palio da Gratuidade de Justica e, em caso de eventual condenacéo,
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, lll e IV do §22 art. 85,
do Cddigo de Processo Civil.

6“pROCESSO CIVIL. ACAO DE COBRANCA DE SEGURO DPVAT. PRELIMINAR DE FALTA DE INTERESSE DE AGIR NAO APRECIADA PELO JUIZO A QuoO.
IMPOSSIBILIDADE DE APRECIACAO 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 decisio que em
agdo de cobranga do seguro obrigatério DPVAT deferiu a inverséo do 6nus da prova. 1. Preliminar de auséncia de interesse de agir nGo enfrentada pelo
juizo a quo impede o exame pela instdncia revisora, sob pena de supresséo de instdncia. 2. A contratagdo compulsoria do seguro obrigatorio DPVAT
afasta a natureza consumerista da relagéo juridica entre seguradora e segurado, e impossibilita a decretagéo da inverséo do 6nus da prova com base
no artigo 69, VI, da Lei n® 8078/90. 3. Recurso a que se dd provimento, com base no artigo 557 § 12-A do Cédigo de Processo Civil, para afastar a
inverséo do 6nus da prova decorrente da aplicagéo do Cédigo de Defesa do Consumidor.”(TJ-RJ - Al: 00612946320148190000 RJ 0061294-
63.2014.8.19.0000, Relator: DES. FERNANDO FOCH DE LEMOS ARIGONY DA SILVA, Data de Julgamento: 12/01/2015, TERCEIRA CAMARA CIVEL, Data de
Publicagdo: 16/01/2015).

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

Sart. 12. (...)
§22 Nos demais casos, o cdlculo far-se-d a partir do ajuizamento da agéo.
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Desta feita, na remota hipdtese de condenacdo da Ré, requer que o pagamento dos honorarios advocaticios
seja arbitrado na monta de 10% (dez por cento), conforme supracitado.

CONCLUSAO

Ante o exposto, ante a auséncia de laudo pericial do IML que atenda o disposto no Art. 52 § 52 da Lei 6.194/74,
documento imprescindivel para que se estabeleca o grau de limitagdo do membro afetado, a fim de quantificar
da indenizagdo, informa que ndo ha interesse na realizacdo da audiéncia preliminar de conciliagcdo.

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

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

Na remota hipdtese de condenacgdo, pugna-se para que os juros moratdrios sejam aplicados a partir da citacdo
valida, a correcdao monetdria na forma da fundamentac¢do 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 realizacdo 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 realizacdo da
prova pericial sejam arcados pela parte autora ou pelo Estado, eis que imprescindivel a producdo da prova para
o deslinde da demanda.

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 Cddigo de Processo Civil, requer que todas as intimagGes sejam
encaminhadas ao escritério de seus patronos, sito na Rua Sao José, n2 90, 82 andar, Centro, Rio de Janeiro-RJ,
CEP: 20010-020 e que as publicacbes sejam realizadas, exclusivamente, em nome do patrono KELLY CHRYSTIAN
SILVA MENENDEZ, inscrito sob o n2 2595/SE, sob pena de nulidade das mesmas.

Nestes Termos,
Pede Deferimento,

MONTE ALEGRE, 1 de junho de 2020.

KELLY CHRYSTIAN SILVA MENENDEZ
2592 - OAB/SE

Rua S3o José, 90, 82 andar, Centro, Rio de Janeiro/RJ — CEP: 20010-020
www.joaobarbosaadvass.com.br
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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 lesdo 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 carater parcial ou total. Sendo a invalidez parcial
incompleta, queira o llustre Perito informar o membro afetado e se a redugdo proporcional da indenizagao
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 repercussao, 10% (dez por
cento) para as de sequelas residuais, consoante o disposto no Art. 32, inciso Il, da Lei 6.194/74;

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

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

* Perda anatdmica e/ou funcional completa de ambas as mdos 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 Constituicdo Federal, requer que apds a produgdo da prova pericial,

seja aberto prazo para as partes se manifestarem sobre o laudo, a fim de que nao 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

Residual

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

Perda analamica afou fncional complata de ambos os
membrog supeniares ou nferiores

Perda anatémica efou funclonal complata de ambas as
mdns ou de ambos os pés

Perda anatémica aou funcional completa de um membrao
girperior e de um membeg inferor

Perda complota da vigdo em ambos oz olhos (cegueira
bilateral) ou ceguera legal bitateral

LHSEHTS nﬂurmdgmm w CUPSEM Com: {aﬁ dﬂnu :ngnihn_ Rﬁ 13 EW'.W Hi‘ 1|:|"|25.':|U H‘ E.TEG.W HS 33?5.W HS 1 ﬁﬂ.ﬂﬂ
comporiamental abenante; [b) mpediments do senso de
arientagio espatial efou da livre deslocamente campasal; ic)
perda completa do controle esfinctenans; (d)
comprometimante de fungdo vital ou auandmica

Lesdes de crgos o egtruburas crimo-faciais, cervicais,
toracicos, abdeminais, pelvicos ou retro-pentoneais
curgando com prejuizos funcionais ndo compensaveis de
ardem autendmica, respiratoria, cardiovascular, digestiva,
oxcretora ou de gualquer oulra espécio, desde que haja
comprom etimento de fungdo vital

Perda anatémica afou fimcional complata de um dos
membros superiores afou do uma das mics

RS 9.450,00 RS 7.087.50 R$4.72500 | RS 2362350 R§ 945,00
Perda anatémica efou funcional completa de umn dos
membros inferiores

Perda anatémica efou funcional completa de um dos pés

Perda auditiva fotal bilateral (surdez completa) ou da RS 6.750,00 RS 5.062.50 RS 3.375,00 RS 1.687 50 RE 675,00
fonagio (mudez completa) ou da visdo de um alho

Perda completa da mobilidade de um des embros,
codovelos, punhos ou dedo polegar

Parda completa da mobilidade de um quadnl, joekhe ou
lomozeln

% 3.375,00 RS 253185 RS 1.687 50 RE 843,75 % 337 50

Perda complata da mobilidade de um segmento da coluna
vestebral exceto o sacral

Perda anatémica afou funcional completa do qualguor um
dentre os outros dedos da méo

Perda anatomica efou funclonal g.umpqua de quakjuer um RE 1.350,00 RS 1.012.50 RS 675,00 R% 337 50 RS 135.00
dos dedos do pé

Perda integral relwada cnligica) do baga

Rua S3o José, 90, 82 andar, Centro, Rio de Janeiro/R) — CEP: 20010-020
p. 12 www.joaobarbosaadvass.com.br
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SUBSTABELECIMENTO

JOAO ALVES BARBOSA FILHO, brasileiro, casado, advogado inscrito na OAB/SE 780-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 da
advogada KELLY CHRYSTIAN SILVA MENENDEZ, inscrito na 2592 - OAB/SE, com escritdrio na RUA PACATUBA, N.2
254, SALA 210, CENTRO. ARACAJU/SE, os poderes que lhes foram conferidos por SEGURADORA LIDER DOS
CONSORCIOS DO SEGURO DPVAT S.A, nos autos de Acao de Cobrancga de Seguro DPVAT, que lhe move ANTONIO JOSE DE
FREITAS NETO , em curso perante a UNICA VARA CiVEL da comarca de MONTE ALEGRE, nos autos do Processo n?
00001797720208250060.

Rio de Janeiro, 1 de junho de 2020.

JOAO ALVES BARBOSA FILHO - OAB/SE 780-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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SEGURADORA LIDER DO CONSORCIOD
DO SEGURD DPVAT 5.A.

NIRE n2. 33 3.0028479-6
CHPJ/MF ne. 09248 60R/0001-04

ATA DA REUNIAD DO CONSELHO DE ADMINISTRACAD
REALIZADA EM 14 DE DEZEMBRO DE 2017

1. DATA. HORA E LOCAL: Aos 14 (quatorze) dias do més de dezembro de 20107, as 10 horas, na Rua
da Assembleia, n2 100 - 268 andar — Sala de Reunido da Consetho de Administragdo, na Cidade do Rio
de laneirg, Estado do Rio de Janeiro.

2.CONVOCACAQ: Os membros du Conselho de Administracio foram convocados por correio
eletrinico enviado em 07 de dezembro de 2017,

3. PRESENCA: Presentes os conselheires titulares: Roberto Barroso, Celso Damadi, Jabis de
Mendanga Alexandre, Rosana Techima Salsang, Ivan Luiz Gontijo Jdnior, Alfredo Lalia Neto, Marcelo
Goldman, Bernardo Dieckmann, lodo Gilberto Possiede, Nicolds Jesus Di Salvo, Paulo de Oliveira
fledeiros, lodo Carlos Cardoso Botelho, Fernande Rodrigues Arevedo e Paulo Augusto Freitas de
Souza, conforme assinaturas constantes do Livro de Presenca de Conselheiros da Companhia,
Presentes, ainda, os conselheiros suplentss Leonardo F. Semenovitch, Sidney Aparecido Pariz,
Anderson Fernandes Peluoto @ Mauricio Bernardes, que, por forca da presenca dos respectivos
Conselheiros titulares, atenderam & reuni3o sem direito a voto nas matérias da ordem do dia,
corforme assinaturas constantes do Livro de Presenca de Conselheiros da Companhia,

4. MESA: Presidente: Roberto Barroso; Secretdria: Isabella Marka Azevede da Cunha.

=. QRDEM DG DIA: deliberar sobra:

(i) reeleicio de Diretores Estatutdrios; e
{if) eleicio de membro pars o Comité de suditoria.

6. DELIBERACOES: Iniciados os trabalhos peio item (i} da ordem de dia, os membros do Conselhao de
Administragio dellberaram, por unanimidade, reeleger para um mandato de 01 {um) ano os
seguintes membros da Diretorfa da Companhia: {2) JOSE ISMAR ALVES TORRES, brasileiro, casado,
securitdrio, inscritc no CPR/MF sob o n? 186.088.769-49 e litufar da carteira de identidade ng
2.237.060, expedido pela 55P-0F, residente & domiciliade na Cldade de Rio de Janeiro, no Estado do
Rio de Janeirg, para o cargo de Diretor Presidente da Companbia; (b} HELIO BITTON RODRIGUES,
brasileiro, solteiro, advogado, ttular do documento de identidade n® 07.395.050-3, expedido pelo
DETRAMN-RY, inccrito no CPRAMF gob o ng 990536 407-20, residente e domiciliado na Cidade do Rio
de Janeiro, no Estado do Rio de Janeiro, para o cargo de Diretor sem desipnacdc especifica da
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Companhia; e (¢} CRISTIANE FERREIRA DA SILVA, brasileira, solteira, securitaria, titular da
documento de identidade n? 16482.014-0, expedido pela SSP-SP, inscrita no CPF/MF sob o ng
060.1759.048-09, residente e domiciliado na Cidade do Rio de laneira, no Estada de Rio de Janeiro,
para o cargo de Direfora sem designacdo especifica. A posse des diretores ora eleitos dar-se-d
mediante assinatura do respectivo termo ne livro de atas da Diretoria Executiva da Companhia,
permanecendo nos respectivos cargos até a investidura dos seus sucessares. Os Diretares ora eleitas
aceitaram e declararam, sob as penas da lef, que n3o estdo impedidos de exercer o comércio ou a
administragio de socledade mercantls em virtude de condenacio criminal, tampouco estio
impedidos, per lel especial, ou condenados por crime falimentar, de prevaricaco, peita ou suborno,
toncussdo, peculato, contra a economia popular, a fé publica ou a propriedade, ou 2 pena criminal
fque vede, ainda que temporariamente, o acesso a cargos publicos, ndo estando jncurso em
quaisquer dos crime previstos em lei ou nas restriches legals que possam impedi-los de exercer
atividades mercantis, em desacordo com o disposto no art. 37, inciso 1|, da Lei n2. 8.934, 18 de
dezembro de 1954 & no art. 147 da Lei n®. 6.404, de 15 de dezermbro de 1976, ciente da que
gualguer declaracio falsa Importara em responsabilidade criminal. Os membros do Conselho de
Administracio deliberaram, por unanimidade, retivar o itern (i} da ardem do dia de pauta. Em
decorréncia do item {f} da ordem do dia, os membros do Conselha de Administragio deliberaram,
por unanimidade, rerratificar a5 fun¢des especificas perante 3 SUSEP atribuidas ans membros da
Diretoria Executiva, conforme segue. Deixa-se de atribuir as fungdes de que tratam os itens 1.2.1.5,
1.2.1.6, e 1.2.1.7, da Carta Circular ng 1/2016/Susep-Cgrat, tendo em vista inaxistirem as referidas
atividades na Companhia;

MEMBRO RCA MANDATO FUNGAQ ESPECIFICAS PERANTE A SUSEP

N
1| Josélsmar Alves Térres 14,12.2017 | 13.12.2018 | Diretor Presidents
2 Helio Bitton Rodrigues 14122017 | 13.12.2018 | sern fungdic especifica

Diretor responsdvel téonico {Circular SUSEP i~
3| Cristiane Ferreira da Silva 14122017 | 13.12.2018 | 234/03 e Hesolugdc CNSP n*  321/1%)
[executiva ou pperacional

Diretar responsdvel pelas relagBes com a
SUSFP {evecutiva ou operacional] :
Diretor respansdvel administrativo-financeirp
lexecutive ou operacional)

hdilton Beliizia 15.02,2017 | 14.02. 2018
4 i Diretor responsaval pelo acompanhamento,

supervisdo @ cumprimente das normas g
procedimentas de contabilidade (executiva au
operacional)

Diretor responsdvel pelo cumpriments do
disposto na Lef p® 9.613, de 3 de marea de
| 1998 [Circulares SUSEF n* 234/03 e 445713]
[fiscalizacao ou controke) )

5 | Andrea Louise Ruano Ribsiro | 15.02.2017 | 14.02.2018 | Clretor responsavel pelos controles internos
(Tiscalizacdo ou controle)

Diretor responsdvel pelos controles intermos

| especificos para a prevencdo comtra fraudes
| p

| | [fiscalizacio ou controle)

Ata da Aeynddo do Conselho de Administregdo da Seguradora Liger de Consorclo do
Seura OPWAT S0, reafizada em 14 de dezembro de 2017, 35 10 haras
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7, EMCEREAMENTO, LAVRATURA, APROVACAQ E ASSINA DA ATA: Mada mais a ser tratado, foi
encerrada a reunido e lavrada a presente ata em forma de sumdrio das fatos ocorrides & que, apos
lida e achada correta, foi aprovada e assinada por todos os conselheiros presentes,

8. ASSINATURAS: A presenta ata foi assinada por: Roberta Barroso — Presidente (ass.), sabella Maria
Azevedo da Cunha - Secretdria [ass.), Celso Damadi, Jabis de Mendonga Alexandre {ass.], Rosana
Techima Salsano (ass.), lvan Luiz Gontijo lunior {ass.), Alfredo Lalia Neto {ass.), Marcelo Goldman
{2ss.], Bernardo Dieckmann (ass.), lodo Gilberto Possiede (ass.}, Nicdlas Jesus Di Salvo [ass.), Paulo de
Oliveira Medelros (ass.), Jodo Carlos Cardoso Botelho, Fernando Rodrigues Azeveds (355} ¢ Paulo
Augusto Freitas de Souza {ass.).

Certifico que a presente é copia flel da Ata original lavrada no Livro de Atas do Conselha de

Administrag3o da Companhia.

Rio de Janeiro, 14 de dezembro de 2017

Roberto'Barroso ] Isabﬁya gaﬁa Mzedn da Cunha

Presidents Secretaria
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SEGURADORA LIDER DO CONSORCIO
DO SEGURD DPVAT 5.4,
NIRE n2. 33.3.0028479-6
CNPI/MF n%_ 09 248 608/0001-04

LIVRD DE ATAS DE REUNIAC DA DIRETORIA EXECUTIVA
TERMO DE POSSE

JOSE ISMAR ALVES TORRES, brasileiro, casado, securitdrio, inscrito no CPF/MF saob o n®
186.088.769-49 e titular da carteira de identidade n® 2.237.060, expedido pels 55P-DF,
residente & domiciliado na Rua Presidente Alfonso Lopes, n® 25, apto 402 — Lagoa, Cidade do
Rio de laneiro, Estado do Rio de Janeiro — CEP: 22071-050, eleite como membro da Diretoria
Executiva da Seguradora Lider do Consdrcio do Seguro DPYAT S.A. ("Companhia”) na Reunido
do Conselho de Administracdoe realizada no dia 14 de dezembrs de 2017, & investido no cargo
para o qual foi eleito mediante assinatura do presente terme, em conformidade com a Lei n2
6.404/1976, com prazo de mandato de 01 fum) ano. O membro da Diretoria Executiva ora
investido, nos termos do art. 147 da Lel n? 6.404,/76, declara, sob as penas da lei, que: {i] ndo
estd impedido por lei especial, ou condenado por crime falimentar, de prevaricacio, peita ou
suborme, concussia, peculato, contra 3 economia popular, a fé publica ou a propriedade, ou a
pena criminal Que vede, ainda que tempeorariamente, 0 acesso a cargos poblicos; {ii} possul
reputacao ilibada; (i) preenche os requisitos estabelecidos na legislagdo em vignr para o
exercicio do cargo para o qual foi eleito; e (iv) ndo ocupa cargo em sociedade que possa ser
cunsiderada_ concorrente no mercado da Companhia, e ndo tem, nem representa, interesse
conflitante com o da Companhia. Por fim, nos termas do art. 149, § 2% da Lei n? 5.404/15786,
declara que receberd as citagbes e intimagfes em processos administrativos € judiciais
refativos a atos de sua gestdo na Rua Senador Dantas, n® 74 - 52, b7, 92, 142 & 15% andares,
Centro, Cﬂd:ﬁ:le do Rio de janeire, Estado do Rio de Janeiro,
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SEGURADORA LIDER 0:0 CONSORCIO
DO SEGURD DPVAT 5.4.
NIRE ng. 33300284796
CNPI/MF n®. 09,248.608/0001-04

LIVRO DE ATAS DE REUNIAD DA DIRETORIA EXECUTIVA
TERMO DE POSSE

HELIO BITTON RODRIGUES, brasileiro, solteiro, advogado, titular do documento de identidade
n® 07.285.050-3, expedido pelec DETRAN-R), inscrito no CPFAMF sob o n? 990.535.407-20,
residente e domiciliado na Rua Visconde de Pirajd, 228, apto 203, Ipanema, Cidade do Rio de
Janeiro, Estado do Rio de Janeiro — CEP; 22410-000, eleite comeg membro da Diretorla
Executiva da Seguradora Lider do Consdrcio do Segura DPVAT 5.A. {"Companhia”) na Reunido
do Conselho de Administracdo realizada no dia 14 de dezembro de 2017, ¢ investido no cargo
para o qual foi eleito mediante assinatura do presente terma, em conformidade com a Lei n®
6.404/1376, com praza de mandato de 01 {um) ano. O membro da Diretoria Executiva ora
investide, nos termos do art. 147 da Let 9 6.404/78, declara, sob 25 penas da lei, gue: {i) ndo
gstd impedido por lel especial, ou condenado por crime falimentar, de prevaricagiio, peits ou
suborno, concussio, peculata, contra a economia popular, a fé pdblica ou a propriedade, ou a
pena criminal que vade, aindz gue temporarizments, o acesse § cargos poblicos; [ii) possui
s reputacdo ilibada; (iii] preenche os requisitos estabelecidos na legislagdo em vigor para o
‘exercicio do cargo” para o gual foi eleito; e {iv) no oCupa cargo em sociedade que possa ser
mnsiderad;_;mncnrreme no mercado da Companhia, e ndo tem, nem representa, interesse
conflita n}#";cum_n da Companhia. Por fim, nos termos do art, 149, § 22 da Lei n® 6.404/1576,
declara guejreceberd as citacies e Intimacdes em processos administrativos e judiciais
ﬁreEtims a atos e sua gestdo na Rua Senador Dantas, n® 74 - 52, 62, 92, 142 p 152 andares,
"Cehtro, Cidade do Rio de Janeiro, Estado do Rio de Janeiro.

Rio de faneiro, 14 de derembra de 2017
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ANEXO 1 A ATA DAS' ASSEMBLEIAS GERAIS ORDINARIA T
EXTRAORDINARIA DA SEGURADORA LIPER DOS CONSORCIOS DO
SEGURO DPVAT 5.A., REALIZADAS EM 17 DE MA RCO DE I91§

“SEGURADORA LIDER DO CONSORCIO DO SEGURO DPVAT S.A.
ESTATUTO SOCIAL
CAPITULO | - DENOMINACAO, SEDE, OBJETO E DURACAD

Artige 1" — A SEGURADORA LIDER DO CONSORCIO DO SEGURO DPVAT S.A.
(a “Companhia™) é uma sociedade por agles, de capital fechado, que se rege por este
Estatuto Social e pelas disposicdes lepais que The forem aplicaveis.

Artige 2° - A Compenhia tem por objeto operar nos ramos de seguros de danos e de
pessoas, podendo participar de consorcios coma lider, como previsio na regulamentacin
do Conselhe Macional de Seguros Privados - CNSP

Artige 3° - A Companhia tem sede na cidade de Rio de Izneiro, Estade da Rio de Janeiro,
na Rua Scnador Dantas n® 74, 5%, 6%, 9%, 14 ¢ 15 andares, podendo criar, modificar e
encerrar, mediante decisfo da Dirctoria, filiais, agéncias, sucursais, escrildrios e
representagdes em qualquer localidade do Pais

Artigo 4" — A Companhie terd prazo indeterminedo de duracio.
CAPITULO I1 - CAPITAL SOCIAL E ACOES

Artigo 5° — O capital social £ de RS 15.000.000,00 {quinze milhies de reais), totalmente
subserilo e integralizado, sendo dividido em 15.000.000 {quinze milhies) de apdes
ordindrias nominativas escrituraig, sem valor nominal,

Pardgrafo Primeiro — Cada agfio ordindria confers a seu Hitular dircito a um volo nas
deliberacies da Assembleis Geral,

Artige 6" — Respeitadas as disposigdes legais aplicdveis, a Companhia poderd efetuar
resgate total ou parcial de aghies de qualquer espécie ou classe ou adquiri-las para manté-
las em Tezouraria, pelo valor patrimonial da agZo do Gltime balange auditado, cabendo
a0 Conselho de Administragio fixar as demais caracteristicas da operagio.

CAPITULO I1I — ASSEMBLEIA GERAL

ARTIGO 7°- A Assembleia Geral tem poderss para decidir todos os negdcios relativos
2o objeto da Companhiz e tomar as resoluglies que julgar convenientes 4 sua defesa &
desenvolvimento, sempre por maioriz absoluta de votos, excetuados os casos CXPrESsos
em lei.

Angwn | & Ata des Assembleias Gernis Ordindria e Fxtraordmsria da Seguradora Lider dos Conséreics do
Segurn DPVAT 5 A realizadas em |7 de margo de 2016
Pagina I de 1D

v

i

B ¥

Junta Comeardial do Estado do Rio de fanairo
Empraza: SEGURADORS LIDER DOS CONSORCIOS DO SEGURD DPVAT S/a
Mirg: 33300284706
Profocolo: 20183575185 - 2TMV2018
f CERTIFICC O DEFERIMENTC EM 10A0/201&, E O REGIETRO 508 O NIEE E DATA ABAIXG,
Autenticacio; 4BFSARCEEEAIB2MTCE1B4TTOTIBECEAT1B1 24 THAERZIB206B235403C 76450685

BomandDR S Bevand o oot 00002850603 - 1 1410/2015

Earcretinio Garal



p. 22

SEHEOH

ARTIGO 8°- A Assembleia Geral reunir-se-a ordinariaments, dentro dos 3 {més)
Primeiros meses apds o encerramets do cxercicio social €, extracrdinariamente, sempre
que os inferesses socials assim o exigirem,

Paragrafo Primeiro - A Assembleia Geral serd convocsda na forma da lei.
Independentemente das formalidades de convocasEo, ambém serd considerada reguiar
& Assembleia Geral a que comparecerem todos os acionisas,

Pardgrafo Sepundo — A mesa da Assembléia Geral serd prasidida por um acionista,
diretor ou ndo, escolhido dentre os presentes por aclamacio para dirigir os trabalhos,
o qual podera nomear até 2 (dois) secretérios, gue poderSo ser acionistas ou nAo, para
assessori-lo a dirigir os trabalhos, manter 2 ordem, suspender, adiar e encerrar as
reunides e redurir & termo o que fol deliberado, produzindg a competente ata,

Pariagrafo Terceiro - Os representanies legais © os procuradores constituidos, para
que possam comparecer &5 Assembléias, deverfio fazer a entrega dos respeciivos
instrumentos de representagio ou mandato na sede da Companhia, ate 48 {quarenia e
oito) horas antes da reuniSo acontecer,

Pardgrafo Quarto — Ressalvadas s excecdes provistas em lel, a Assembleia Geral
instalar-se-d, em primeira convocag@o, com a presenga de acionistas que representem,
no minime, % (um quarto} do capital social com direito a voto, & em segunda
convocacio instalar-se-a3 com qualquer nimero.

Pardgrafo Quinto - As decisdes da Assembleia Geral serfio formalizadas através de
ata que deverd conter a transcricio das deliberaciics tomadas. Da ata tirar-se-So
certides ou copias awmenticadas para os fins legais,

Pardgrafo Sexto - Somente serd aproveda 2 modificagdo do cbjeto social da
Companhia com a aprovagdo de 2/3 (dois terpos) das agdes ordinarias.

CAPITULO TV - ADMINISTRACAQ DA COMPANHIA

ARTIGO 9° — A Companhia terd um Conselho de Administracio ¢ uma Diretoria
Executiva,

Pardgrafo Primeiro — Os Conselheiros & os Diretores serfio investidos, apés a
aprovacio de sua cleigio pela Superivtendéncia de Sepuros Privados — SUSEP, em
peus cargos mediante assinatura do termo de posse no Livio de Atas do Conselho de
Administragio ou da Diretoria Executiva, conforme o caso.

Fardgrafo Begundn — O prazo de gestio dos Conselheiros e dos Direlores estender-
se-i atf a investidura dos respectivos sucessores,

Pardgrafo Terceiro — As atas das reunides do Conselho de Adminisiragio ¢ da
Diretoria  Executiva secdo lavradas em livro proprio e serfio assinadas pelos
Conzelheiros e pelos Diretores presentes, conforme o caso.

Anexg | 2 Ata das Assembileias Gerais Ordindria ¢ Extraordindria da Seguradors Lider dos Conséreios do

Segurn DPVAT 5.4, realizdes em 17 de margo de 206
Pagina 2 de 10
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Pnrigljafn Quarto — Os membros do Conselho de Administraclio e da Diretoria
Executiva ficam dispensados de prestar cauglo como garantia de sua gestdo.

Pardgrafo Quinto -~ Caberd 4 Assembléia Geral fixar o montante global da
remuneragio dos Administradores, a qual serd distribuida ¢ destinada eonforme
deliberagiio do Consetho de Administragdo.

CAPITULO V - CONSELHO DE ADMINISTRACAQ

ARTIGO 10 - A Companhia sera administrada por um Conselho de Administragdo,
composto por, no minime, 2 (nove) membros, € no méximo, 15 (guinzec) membros, o igual
numero de suplentes, todos acionistas, residentes no Pals ou nBo, eleitos e destitujveis
pela Assembleia Geral, ¢ com mandate de 1 {um) ana, permitida a reeleican.

Pardgrafa Primeiro - Os membros do Conselho de Administraciio terSo as seguintes
denominagbes: Conselheiro Presidente, Consclhciro Vice-Presidente ¢ demais
conzelheiros sem desigracio especifica

Pardgrafo Segunde — O membro do Conselbo de Administragiio, que tiver ou
representar interesse conflitante com a Companhia, néo poderd ter acesso a
informagdes nem participar e exercer o dircito de voto nas deliberagdes do Consetho
de Administragiin que configurem tal impedimento. Poderd, todavia, ser substituido
por seu suplente, desde que este nfo esteja ipualmente impedida,

Pardgrafe Terceiro — O primeiro mandato dos membros do Consslho de
Administragio poderd ser superiora | (wm) ano, se estendendo até a Assembiéia Geral
Ordindria que se realizar em 2009, referente a0 exercicio de 2008,

ARTIGO 11 - Eleito pela Assembleia Geral o Conselho de Administragio, cabers a este
a eleigho do Presidente & do Vice-Presidente do Conselho, por maioria de votos, O Vice-
Presidente substituird o Presidente nas suas auséncias ¢ impedimentos tempordrios.

ARTIGO 12 - Na hipotese de auséncias ¢ impedimentas tempordties de membro do
Conzelhe de Administrac3o, caberd ao seu suplente substitui-lo, &, no caso de vacincia
de cargo do Conselhe de Administragho, o conselheiro ansente serd substituido por seu
suplente até que seja eleito novo membro e seu respective suplente pela primeira
Aszembleia Geral,

ARTIGOD 13 - Tedas as deliberagfies do Consetho de Administragio, feitas nas
competentes reunides ¢ devidamente lavradas em atas, serfio tomadas pela maioria de
voios dos presenies.

Parigrafo Primeiro - O Presidente & Vice-Presidente do Conselha de Administragiio
terdo direito & volo, cabendo, ainda, an Presidente em exercicio, na hipotese de cmpate
nas deliberagdes, o volo de desempate.

Pardgrafo Segundo - Para que as reunides do Conselha de Administracio possam se
instalar e validamente deliberar serd necessdrio a presenca da maioria de scus membroz
em exercicio (Lilulares ou suplentes), desde que a reunifo tenha sido regularmente

Amexo | & Ata das Azsembleiss Cerais Ordinacia e Extaordindria da Seguradera Lider dos Consdreios da
Bepurn DPVAT S A realizadas em 17 de margo de 2018
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convocada, %/

Pardgrafo Terceiro - Cabers ao Presidente do Conselho de Administragio presidir as
reunides do aludido Consclho de Administracio, e escolher o scoretirio da reuniio,
que poderd nfio ser membro do Censclho de Administracio.

ARTIGOD 14 — O Consetho de Administragdo reunir-se-8. ordinariamente, | {uma) vez
por més o, oxitaordineriamente, quende necessirio, mediante convocaciEn de seu
Presidente ou, conjuntamente, por 3 (trés) de seus membros.

Pardgrafo Primeiro — Os membros da Diretoria Execuriva participardo das reunides
do Conselho de Administraglio, quando convecados pelo Presidente do Conselho de
Administragiio a pedido de qualquer de seus membros, para esclarecer sobre quaisquer
assuntos de interesse da Companhia.

Parigrafo Segundo - As reunides do Conselho de Administra¢io deverdo ser
convocadas, por escrifo, mediante cara, telegrama ou ecmail a cada um dos seus
membros, e des membros da Diretoria Executiva quando for o caso, com 5 {cinco) dias
titeis de anteced@ncia da data de sua realizacio. O locel de realizagdo das reunides dao
Consclho de Administragio deverd constar do competente andmcio de convocagio,
Juntamenie com o hordrio, a data de reafizacio @ a ordem do dia,

Parigrafo Terceire - Independeniemente das formafidades relativas 4 convosaglo,
considerar-se-4 regular a reunific a que comparceerem todos o8 membros titulares do
Consclho de Administracio ou seus suplentes, expressamente autorizados pelos
respectivos titulares.

ARTIGO 15— Compele ao Conselho de Administraclo, além das atribuicfes que |he s50
conferidas por lei:

a) convecsr as Assembléias Gerais Ordinarias e Extraordinarias:

b} fixar a orientagdio geral dos negocios da Companhia e aprovar as dirctrizes politicas
empresatiais e objetivos bisicos para todas as dreas principais de aluac@o da Companhia
bem come a sua politica de investimentos financeiros:

C) aprovar o orgamento anusl, o plirianual & o plencjamento estratégico da Compasnhia;

d) eleger ¢ destituir os Diretores da Companhia ¢ fixar-Thes as atribuipdes através de um
Regimento da Diretoria Executiva, bem como atribuir, dentro do montante global da
remuneracio fixada pela Assembleia Geral, oo honordrios mensais de cada um dos
membros da Administragio de Companhia;

&) eleger, destituir e fixar a remuneragio dos membros do Comité de Auditoria da
Companhia;

f) fiscalizar a gestdo dos Diretores, podendo examinar a qualquer tempo, os livros e papéis
da Companhia e sglicitar informaches sobre guaisquer atos celebrados ou em vias de
celebm:;.& pela Diretonia Excoutiva;

Anexa | & Ala das Assembleias Gerais Ordindria ¢ Exirnordingris da Scguradora Lider dos Cansdreins do
Seguro DPVAT %A, realizadas e | 7 de marco de 2016
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g) manifestar-se, previamente, sobre o relaidrie da Adrministragdo, as contas da Diretoria
Executiva, as demonstragiies financeiras do exercicio ¢ examinar os balancetes mensais;

h) por proposta da Dirstoria Exceutiva, deliberar sobre a declaragdo de dividendos a conta
de hlmms apurados em balangos semestrais & submeter & Assembleia Geral a proposta de
destinaglio do lucro liquido do exercicio;

i) autorizar a celebragio de qualquer operagdo ou negdcio relevante (contratos, acordos,
aliangss estratégicas, parcerias, contmatns de marketing, etc.), bem como contrato
financeiro, de aquisi¢o, de venda, de constituigio de &nus reais o de locaclio cuio valor
exceder o limile de aleada da Diretoria Executiva estabelecido pelo préprio Consetho de
Administracio;

1} sutorizar 2 concessdio de qualquer garantia, pela Companhia, qualquer gus #eja o
montante, vedada a concesslio de garantias para negdcios estranhos ags interesses sociais:;

k] a aprovecio de qualquer transaglic para pdr término a litigio de valor superior ao limite
de algada da Diretoria Executiva estabelecida pelo proprio Consslho de Administragio;

1} estabeiecer, por proposta da Diretoria Execuliva, critérios gerais de remuneragio ¢ a
politica de beneficios, diretos ¢ indiretos, do guadro de funciondrios;

m) decidir sebre a aguisiciio das proprias agtes da companhia para cancelamento ou
permanéncia em tesouraria €, neste 0ltimo caso, deliberar sobre a sua eventual alicnagao,
observadas as disposigfes legais aplicdveis:

n} nomear e destiluir os auditores independentes da Companhia, analisando e
homolegando os resultados de sens trabalthos;

o} contribuir para o desenvolvimento de modelos, metodologias € processos de gestdo,
recomendando & Dirctoria Executiva o alinhamento da companhia ds melhores priticas,
gtuando como agente de modernizacio;

p} analisar & aprovar as propostas para movos investimentos em equipamentos, os
compromissos de parcerias e associagies e os assumidos com colaboradores;

q) definir diretrizes para o planejamento esiratégico;

1} aprovar dotagdes orgamentdrias pars cada érea e projetos, avaliando ¢ aprovando os
resultados # serem atingidos e seus gjusies,

5] manter-se devidamente atualizado sobre os riscos dos negdecios;
i) aprovar a contrataglo de servigos de regulacio e de liquidagdo de sinistros.
u) aprovar e fazer cumprit o Codigo de Etica da Companhia; e

v) resolver sobre 03 casos omisses no Estatuio Social & excrcer oulras atribuicies que a

Ancxo | & Ate das Assembileias Gerais Ordindria ¢ Extraordindria da Seguradora Lider dos Consdrzios da
Sepure DPVAT 5 A, realizadas em 17 de mamo de 2016
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lei ou este Estatuto ngo confiram a outro Grgdo da Companhia.
ARTIGOD 16— Sao atribuigies ezpecificas do Presidente do Conselho de Administracdo:

a} fixar 85 datas para as reuniBes ordinarias & convoear 25 reunides extracrdingrias do
Consalha;

b} presidir as reunibes € supervisionar os servigos administrativos do Conselho;
c} dar o voto de guslidade em cazo de empate, além de seu propTio volo; ©

d) zeler pela preservagio do estatulo social, e pelo cumprimento das atriboigiies que
cabem ao Conselho de Administragao;

Parigrafo Unico - Incumbe 2o Vice-Presidente do Conselho de Administragio
substituir o Presidente dorante a5 suss auséneiss ou impedimentos.

CAPITULO V1 - COMITE DE AUDITORIA
ARTIGO 17 = A Companhia terd um Comité de Auditoria.

ARTICO 18 - O Comitd de Auditoriz serd composto por 3 (trés) membros e ze regerd,
em todos o8 scus aspectas, pelo previsio na legislacio do Conselho Nacional de Seguros
Privados £ da Superintendéncia de Seguros Privados,

Parigrafo unico - Os membros do Comité de Auditoria serlio eleitos e destituiveis
pele Conselho de Administragie, com mandato de até | fum ano}, sendo permitida a
sua reeleiglo na forma da legislaglo em vigor, e receberao, a titulo de remuneracio, o
estabelecido pelo Conseiho de Administraclo.

CAPITULO VI - DIRETORIA EXECUTIVA

ARTIGO 19 - A Dirctoria Executiva ¢ o drglo de representagio da Companhia, a fuzm
compete praticar todos os alos de gestio dos negicios sociais e serd composta pele Diretor
Presidente e por 4 (quaire) Diretares sem designaciio especifica, dentre eles um
responsivel pelos controles internos e que terd as atribuigoes da Lei n® 9.613/98, outro
que serd ¢ responsdvel (éenico e responsével pela prevenclio de fravdes, outro que sera
responsdvel pelo relacionaments com a SUSEP e, dentre eles, ainda, um diretor
responsivel  administrativo-financeiro, que também  serd  responsével  pelo
acompanhamento, supervisio & cumprimente dss normas e precedimentos  de
contabilidade, tude conforme o que displie & regulamentacdo cm vigor, com as demais
atribuicfes estabelecidas pele Conselho de Administraglo da Companhia

Pardgrafo Primeiro — Os Diretores serfo eleitos e destituiveis pelo Conselho de
Administragio, ¢om mandato de até 1{um ano). sendo permilida a reeleigfio.

Parigrafo Segundo — Na hipdtese das auséncias & impedimentos dos Diretores cabera
a0 Dhreler-Presidente indicar, entre os demais Diretores, o substituto, sendo alribuigio
do Conselho de Administragdo lomar as medidas necessfirias em caso de auséncia

Anexo |4 Ata das Assemblzias Gerais Ordinérie ¢ Exiraordindria da Seguradara Lider dog Consércios do
Seguro DFVAT 5.4, reelizadas em |7 de mareo de 2006
Pagina 6 de 10

p. 26

4

Junis Cemercial do Esiado do Rio de Janeire
Empresa; SCGURADORA LIDER DOS CONSORCIOS DO SEGURD DPYAT SiA
Mires 333002847065

Protocolo; 00163575185 - ETH0SE016
1/r’ CERTIFICC O DEFERIMENTC EM 10102016, E O REGISTRO SOB O NIRE E DATA ABAIXO.

Autenticacdo: $5FSATCEEERIBES4TCO1B47TOTEECEA 1 18124T0AES20E20EE2A5403CTE4SCHE0

Berrarde F, 5. Banwangar | c 111
ik Arquivementa: 00002953803 2016




N

lemporaria do Diretor-Presidente, hem como deliberar sobre o preenchimento da vaga
em caso de vaciocia de qualquer um dos Diretores.

ARTIGO 20 — Cabe aos integrantes da Diretosia Executiva, em conjunto, supervisionar
¢ controlar todos os assunios da Companhia, de acerdo com as direirizes e politicas
determinadas pelo Conselho de Adminisirapio e pela Assembicia Geral, competindo-The
ainda:

a) administrar 03 bens e servicos da Com panhia;

HJHIHTY

b) perir as atividades da Comparhia, obedecendo dgorosamente s diretrizes tragadas
pelo Conselho de Administrac8o e pela Assembleia Geral;

¢) zelar pelo fiel cumprimento do presente estatuto social;

d) cumprir e fazer cumpriv as deliberacBes do Conselho do Administragio e da
Aszemblein Geral;

e} elaborar e apresentar anuwalmente, 20 Conselho de Administraciio, relatdrio
circunstanciado de suas atividades, balango e prestagao de contas do exercicio finda, bem
como a sud compatibilidade com o plangiamento estratégico ¢ orgamento plurianual da

{ompanhia;

f) preparar e submeter a0 Conselho de Administragio o orgamento anugl e o plerianual e
o planejamento estratégico da Companhia;

) elaborar e escriturar o balango e o5 livios contdbeis referentes s demtonstragfes do
exercicio findo, para oportuna manifestagio do Conselho de Administracio e da
Aszsembleia Geral;

h} autorizar a celebraglo de qualquer operagio ou negdcio relevante (contratos, acordos,
aliangas estratégicas, parcerias, convéniog), bem ecomo contratos {inanceiros, de
aquisigho, de venda, de constituiclo de dnus reais ¢ locagio dentro da algada estabelecida
pelo Conselho de Administracio;

i} aprovar qualgquer transagie para por términe a litgio dentro da slgada estabelecida pelo
Conselbo do Administragio;

J) admitic & dispensar o pessoal administrativo:
h) representar 2 Companhia em juizo ou fora dele.

ARTIGO 21 - Compete ao Diretor Presidente, slém de coordenar a agio dos Diretores ¢
de dirigir as atividades relacionadas com o plangjamento geral da Companhia:

a} convocar e presidir as reunides da (Hretoria Executiva:

b) executar a politica, as dircirizes € a5 atividades de administragio da Companhia,
conforme ¢specificado pelo Conselho de Administragho e pela Assembleia Geral:

Anexo | & Ats das Assembleiss Gersis Ordindria ¢ Extraordingriz da Seguradora Lider dos Consdreios da
Seguro DPYAT 5 A realizadas emm 17 de margo de 2016
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c) manter o Consclho de AdministracZo informado sobre as atividades da Companhis,
atraves da apresentagio mensal de balancete sconémico-{inanceiro e patrimeonial da
Companhina;

dymanter o Conselho de Admimstracio informado sobre as atividades do Seguro DPVAT
e o andamento de suas operagbes;

&) propor um codigo de ética para a Companhia. consistente eom o chdigo de &lica
aprovado pelo drgde de representagio sindical superior das empresas de seguro;

B avaliar perindicamente o desempenho dos Diretores, informando a sua conclusio a0
Conselho de Administracio;

g} delegar para qualquer um dos Diretores a execugio das atribuiches qus estejam dentro
de sua algada; e

i} exercer cutras funcocs gue lhe forem cometidas pelo Conselho de Administracio.

ARTIGO 22 - Como regra geral, a Companhia se obrigard validsmente sempre que
representada pot:

a) dois Dirctores;
b} qualquer Diretor em conjunto com um procurador;
¢) dois procuradores com poderes especiais.

Paragrafo Primeiro — Na constituicio de procaraderes, obscrvar-se-&o as seguintes
regras:

@) todas as procuragdes serfo vutorpadas pelo Diretor Presidents, em conjuntc com
outro Diretor, Na auséncia do Dirctor-Fresidente, as procuraghes serio outorgadas pod
dois Dhretores em conjunto;

b} quando a procuragdo tiver por objela a pratica de alos que dependam de prévia
autorizachio ds Dirctoria Fxecutiva, a sua outorpa ficard sujeitz ao disposto no
Parigrafo Segundo desta Clausula,

Pardgralo Segundo — O prazo de mandato contido nas procuragbes outorgadas paia
Companhia ndo poders exceder o praze de mandato da Diretoria Executiva, exceto
paraas procuragies judiciais, que terfio o prazo correspondente 4 dura¢lio da respectiva
a¢dio judicial ou, se inaplicivel, prazo indeterminadao.

CAPITULO VIII - CONSELHO FISCAL
ARTIGO 13 — A Companhia terd um Conselho Fiscal cujos deveres, competéncias e

responsabilidades serdo o5 definidos o lei.

Anexo | a A das Assembleias Gerais Ordindria ¢ Extracrdindria da Seguradora Lider dos Consdreios do
Segurn DPYAT 5 & resfizadas em 17 de margm de 2016
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Paragrafo Primeiro ~ 0 Conselho Fiscal & composto por, no minime, 3 (trés) e, no /@/
maximo, 5 (cinco) membros efetivas ¢ igual numero de suplentes, cleitos pela
Assembleia Geral,

Faragrafo Segundo — O Consclho Fiscal poderd reunir-se, sempre que necessario,
mediante convocagdo de qualquer de seus membros, lavrando-se em ata suas
deliberaglies.

CAPITULO IX - EXERCICIO SOCIAL, DEMONSTRACOES FINANCEIRAS E
LUCROS

ARTIGO 24 — O exercicio social 1erd inicio em 1° de janeiro e término em 31 de
dezembro de ecada apo, Ao término de cada oxereicio socizl serlo elaboradas as
demonstragbes financeiras previstas em lei,

| ARTIGO 25 — Em cads exercicin, os acionistas terdo direito a receber, a titulo de
dividendos, um pereentual do fuero liguido do exercicio, chedecido o minimo obngadng
de 25% sobre aguele lucre liguids, com os sepuintes ajustas:

i) o acréscimo das importdncias resultantes da reversio, no exercicio, de reservas
para contingéneias, anteriommente formadas;

b} o decréscimo das importincias destinadas. no exercicio, & constituicio da reserva
¥ legal & de reservas para contingéncias;

c} sempre que o moentante do dividende minimo obrigatdrio ultrapassar a parcela
realizada do lucro liguide do exercicio, a Diretaria Executiva podera propor, e o Conselho
de Administragdo ¢ 2 Assembleia Geral aprovares, destinar o excesse i constituigio do
1 reserva de lucros a realizar (artigo 197 da Lei n® 6.404/76, com a redacdio dada pela Les
n® 10.303/01).

ARTIGO 16 — A Companhia poderd levantar balangos semestrais, trimestrajs oy
mensais, bem como declarar dividendos & conta de lucros apurados nesses balancos. A
Companhia poderd ainda declavar dividendos inlermzdidrios & conta de lucros
acurmulados ou de reservas de lucros existentes no Gltimo balango anual ou semestral.

Paragrafo Unico — Os dividendos disiribuidos nos termos deste artigo poderao ser
imputados ao dividendo obrigatério.

ARTIGO 27 — A Companhia poderd pagar ou ereditar juros sobre o capital propric.

Parigrafo Unico — A remuneraciio pagd nos termos deste arligo podera ser imputada
ao dividendo obrigatdria.

CAPITULO X - LIQUIDACAD

ARTIGO 28 — A Companhia entrard am liguidiclio nos casos previstes em jsi,
observadas a5 disposi¢hes contidas no artige 68 ¢ seguintes do Decreto n® 60.459, de 13

Anexo | & Ata das Assembleias Gergis Ordindria © Exrraondinaries da Seguradors Lider dos Consércios do
Segura DPVAT B.A., reafizadas em | 7 de margo de 26
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de margo de 1967. / V I'
Xl - MSPFOSICOES GERAIS

ARTIGO 29 - E vedado 4 Companhia conceder financiamento ou garantias de qualgquer
espécie a terceiros, sob gualquer modalidade, para ncgdcios sstranhos sos interesscs
sociais da Companhia,

ARTIGO 30 — A Companhia observara todos os acordos de acionistas registrados na
forma do artige 118 da Lei n® 6.404/76, cabenda & administragdo absier-se de registrar as
transferéncias de apdes coniririas aps seus respeclivos termos e cabendo ao Presidente da
Assembleia Geral ou do Conselho de Adminisiragfo, sbster-se de computar os votos
proferidos com infragio dos mencionados acordos de acionistas,

ARTIGO 31 - A Companhia sssegurard a scus administradores, dirigentes & comsclheiros
fiscais, presentes & passados, nos casos em que nio hovver incompatibilidade com os
interesses da Companhia e na forma definida pela Direroria Execufiva s defesa em
processos judiciais ¢ administrativos contra cles instauradas pela pritica de atos no
exercicio de cargo ou fungio na Companhia,

Parigrafu Unico — Sem prejulzo para o disposto no caput, a Companhia manterd
contrate de segure de responsabilidade civil (seguro D& permanenis em favor de
seus adrinistradores, dirigentes e conselheiros fiscais para resguards-los de quaisquer
atas ou fatos pelos quais eventuaimente venham a s=r responsabilizados, cobrindo todo
o perledo de exercicio de seus respectivos mandatos. ‘

ARTIG 32 - Fica eleita o fore da Comarca do Rio de Janeirg, Estado do Rio de Janeiro,
para dinmir todas as questdes oriundas deste Estatuto Secial com exelusio de qualguer
auleg, por mais privilegiade que seja.™

Anexo T @ Atn das Assembleis Gerals Ordinaria & Extroordindria da Seguradora Lider dos Conséreios do
Sgpura DPVAT S.A,, realizades e 17 dé marco de 20146
Pégwa [0 de 1D

Junta Comercial do Estade do Rio de Janairo
ELI:np resa: SEGURADDRA LIDER DOS CONSORCIOS DO SEGURO DPVAT S/A
Mirg; 33300284796

Protocola: 0020163575185 - 2T/08/2016 )
"( / CERTIFICC O DEFERIMENTC EM 10MA 02016, E O REGISTRC 500 O NIRE E DATA ABAIXD.
o Aulenficacio: 4BF0ANCERRAZR2M TCEIB4TTOTIBCEAT 18124 TEAED208206R 2954030 TE4 50695
e LD; o— Amuivamento: 00002958803 - 11/10/2016
EEI:IIII'.'EHE



PROCURACAQ

Pelo presente instrumento particular de procuracio a SEGURADORA LIDER DO CONSORCIO DO
SEGURO DPVAT 5.A., empresa com sede na Rua Senador Dantas n? 74, 52, 62, 92, 142 g 152 andares,
parte, Centro, Rio de laneiro - RJ, CEP 20031-205, inscrita no CNPJ/MF n2 09.248.608/0001-04, neste
ato representada na forma de seu Estatuto Social, por seu Diretor Presidente, JOSE ISMAR ALVES
TORRES, brasileiro, casado, securitdrio, CPF/MF n? 186.088.769-49, RG 2.237.060, SSP-DF, e por seu
Diretor Juridico, HELIO BITTON RODRIGUES, brasileiro, solteiro, advogado, CPF/MF n2 990.536.407-20
e DAB/RI n2 71.709; nomeia e constitui seus bastantes procuradores, os advogados MARISTELLA DE
FARIAS MELO SANTOS, brasileira, CPF/MF n® 0B2587.197-26 e OAB/RI n® 135.132;
THEREZINHA COIMBRA FRANCA, brasileira, CPF/MF n% 542 587.407-30 e OAB/RI n2? 62.420;
JORSON CARLOS SILVA DE OLIVEIRA, brasileiro, CPF/MF n2 110.916.708-38 e OAB/SP n® 111.807;
ANA CAROLINA MARTINS GUIMARAES DE SOUZA, brasileira, CPF/MF n2 079.914.007-43 e OAB/RJ
ne 111.545; ANDRE SCHIESARI DE MIRANDA, brasileiro, CPF/MF n® 012.941.857-99 e OAB/RJ
n? 83,969, FERNANDA JOSE DA SILVA FREIRE, brasileira, CPF/MF n2 037.242.447-38 e QAB/RI
n? 161.160; JULIO CEZAR DE AZEVEDO FARIA, brasileiro, CPF/MF n® 532.246.397-68 & OAB/RI
n? 63.359; LEILA MARCIA NOGUEIRA DA COSTA CAIRES, brasileira, CPF/MF n2 034.062.507-42 ¢
OAB/RJ n? 125.974; PAULO LEITE DE FARIAS FILHO, brasileira, CPF/MF n2 029.186.977-70 e OAB/R]
n? 113.674; JULIANA DANTAS BORGES, brasileira, CFF/MF n2 055.255.997-08 e OAB/RJ n? 135.435,
DANIELA FERREIRA MENDES DE OLIVEIRA CASTRO, brasileira, CPF/MF n® 088.398.387-75 & QAB/RJ
n? 135.731, DAVID SANTOS DA CRUZ, brasileiro, CPF/MF n2 115.998.867-66 e OAB/R) n2 174.217;
todos com endereco profissional & Rua da Assembléia, n? 100, 262 andar, Centro, CEP 20011-904, no
Municipio do Rio de Janeiro - RJ, conferindo os poderes da cldusula Ad Judicia et Extra para atuar no
foro em geral, em qualguer Juizo, Instdncia, Tribunal e I:jrgﬁns de Protecdn e Defesa do Consumidaor,
podendo firmar compromisse, transigir, desistir, acordar, discordar, assinar termos, atuar em
processos fisicos e eletrdnicos, realizar cadastro e acessar sistemas digitais, nomear prepostos, bem
como praticar todos os demais atos necessarios e em direito admitidos ao fiel cumprimento do
presente mandato, inclusive substabelecer no todo ou em parte, com reservas de poderes, tudo com o
firn especifico de promover a defesa dos interesses da Outorgante, autorizados, desde ja, a receber,
dar quitagdo e levantar o crédito proveniente de alvaras de pagamento, devendo todo e qualguer
levantamento judicial ou em Instituicdes Financeiras, ser liberado mediante Documento de Ordem de
Credito (DOC) ou Transferéncia Eletrénica Disponivel (TED), onde a OUTORGANTE figure, em conjunto
ou isoladamente, como beneficiaria do crédito, devendo a remessa dos recursos, em gualquer caso,
ser feita através de depdsito bancdrio, com identificacdo do depositante, no Banco do Brasil, Agéncia
1769-8, Conta n2 644000-2, em nome de SEGURADORA LIDER DO CONSORCIO DO SEGURO DPVAT 5.4,
CMNPJ/MF n2 09.248.608/0001-04, nos estritos ditames da Portaria SUSEP n® 34, de 02/08/2016, tendo
prazo de validade indeterminado.

Rio de Jlaneira, 05 de fevereiro de 2018.
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SUBSTABELECIMENTO

Na gualidade de procurador da SEGURADORA LIDER DO CONSORCIO DO SEGURO DPVAT
S.A., empresa com sede na Rua Senador Dantas, n°® 74 - 5° andar — Centro — RJ, inscrita no
CNPJ/MF sob o n® 09.248.608/0001-04, neste ato representado pelo Dr. JORSON CARLOS SILVA
DE OLIVEIRA, brasileiro, solteiro, advogado, inscrito na Ordem dos Advogados do Brasil, Seccio
de Sao Paulo, sob o nimero 111.807 e no CPF/MF sob o n®110. 916.708-38, doravante
denominada Outorgante, substabelego, com reserva de iguais, nas pessoas dos Drs. CARLOS
EDUARDO DE SOUZA CABRAL, brasileiro, casado, OAB/RJ 189.997: FERNANDO DE FREITAS
BARBQSA, brasileiro, casado, QAB/RJ 152.629; JOAO ALVES BARBOSA FILHO, brasileiro,
casado, OAB/RJ 134.307, JOAO PAULO RIBEIRO MARTINS, brasileiro, casado, QAB/RJ
144.819; JOSELAINE MAURA DE SOUZA FIGUEIREDO, brasileira, casada, OAB/RJ 140.522:
RAFAELLA BARBOSA PESSOA DE MELO MENEZES, brasileira, casada, OAB/RJ 185.681:
TODOS INTEGRANTES DA SOCIEDADE DE ADVOGADOS DENOMINADA JOAO BARBOSA
ADVOGADOS ASSOCIADOS, inscrita na OAB/RJ sob o n® 32.203/2005, com escritério situado na
Rua S&o José, nimero 90, oitavo andar, CEP: 20010-901 Tel: (21) 3265-5600, aos quais,
independentemente de ordem ou nomeagéo, conferem plenos poderes para o foro em geral, com a
clausula Ad Judicia, em qualquer Juizo, Instancia ou Tribunal, podendo propor contra quem de
direito as agbes e recursos competentes e defender a Qutorgante nos contrarios, usando de todos
0s recursos legais, podendo firmar compromisso, transigir, desistir, acordar, discordar, assinar
termos, conciliar nos termaos dos artigos 105 e seguintes do Codigo de Processo Civil, nomear
prepostos para representa-la judicialmente, bem como praticar todos os demais atos necessarios e

em direito admitidos para o fiel cumprimento do presente mandato, inclusive substabelecer, tudo

\ |
iy -
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com o fim especifico de promover a defesa dos interesses da Outorgante, ficando, desde ja,
VEDADO receber, dar quitacio e levantar o crédito proveniente de alvaras de pagamento, em
nome de qualguer pessoca fisica, devendo todo e qualquer levantamento, judicial ou em
InstituicBes Financeiras, ser liberado mediante Documento de Ordem de Crédito (DOC) ou
Transferéncia Eletrdnica Disponivel (TED), cnde a QUTORGANTE figure, em conjunto ou
isoladamente, comao beneficiaria do crédito, devendo a remessa dos recursos, em qualquer caso,
ser feita através de depodsito bancario, com identificagdo do depositante, no Banco do Brasil,
Agéncia 1912-7, Conta n® 644000-2, em nome de SEGURADORA LIDER DO CONSORCIO DO

SEGURC DPVAT S/A, CNPJ/MF n°09. 248.608/0001-04 nos estritos ditames da Portaria SUSEP n*

34, de 02/08/2018.
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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: 26/08/2019
NUMERO DO DOCUMENTO:

VALOR TOTAL: 1.687,50

***x*x*** TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: ANTONIO JOSE DE FREITAS NETO

BANCO: 104
AGENCIA: 03303
CONTA: 000000016172-9

Nr. da Autenticacdo 79AEB5B2D579E3A4

p. 34



’ , Seguradora
PARECER DE ANALISE MEDICA J LJ i D E R

DADOS DO SINISTRO
Namero: 3190468005 Cidade: Monte Alegre de Sergipe Natureza: Invalidez Permanente
Vitima: ANTONIO JOSE DE FREITAS NETO Data do acidente: 03/05/2019 Seguradora: COMPREV SEGURADORA

S/A
PARECER REALIZADO COM BASE NA DOCUMENTACAO MEDICA APRESENTADA PELA VITIMA
Data da analise: 20/08/2019
Valoragdo do IML: 0
Pericia médica: Nao
Diagnéstico: FRATURA DISTAL DE RADIO ESQUERDO.
Resultados terapéuticos: TRATAMENTO CIRURGICO (P.12)
Sequelas permanentes: DIMINUICAO DOS ARCOS DOS MOVIMENTOS DO PUNHO ESQUERDO
Sequelas: Com sequela
Documento/Motivo:

Nome do documento
faltante:

Apontamento do Laudo
do IML:

Conduta mantida:

Quantificacdo das APRESENTA APOS ANALISE MEDICO DOCUMENTAL DEBILIDADE FUNCIONAL MODERADA DO PUNHO ESQUERDO
sequelas:
Documentos
complementares:
Observacdes: DE ACORDO COM RELATORIO MEDICO ACOSTADO (P.1) DATADO DE 06/08/2019, ASSINADO POR DR. ELIS
CRISTINA A. S. BARRETO, CRM 5472 - SE.

Este parecer substitui os demais pareceres anteriores a esta data.

DANOS
Enquadramento
DANOS CORPORAIS Percentual da Perda da Perda (art 3° % Apurado Indenizagao
COMPROVADOS (Tabela da Lei 6.194/74) § 1° da Lei P pelo dano
6.194/74)
Perda completa da mobilidade de um dos 259 Em grau médio - 50 % 12.5% R$ 1.687,50
punhos ! e
Total 12,5 % R$ 1.687,50

p. 35
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G Sl DECLARACAO DE PREVENGAO A LAVAGEM DE DINHEIRO
. LIDER CIRCULAR SUSEP 445/12

B e w15 Vet [V 8T

Para mais esclarecimentos, acesse o site http:/lwww.seguradoralider.com.br ou ligue para o SAC DPVAT 0800 0221204 ou 0800 221206
{exclusivo para pessoas com deficiéncia auditiva) s

INFORMAGOES IMPORTANTES:

O preenchimento deste Formulario € parte integrante do processo de liquidacao de sinistro, conforme estabelece a Circular
niimero 445/12, disponivel no enderego eletronico:

Wm:mmnwmmmwwmmm1 &CODIGO=29636

"-.

| A Circular SUSEP' n® 445/12, que trata da prevencao a lavagem de dinheiro no mercado segurador, determina que todas as
Seguradoras sao obrigadas a constituir cadastro das pessoas envolvidas no pagamento de indenizacbes. Este cadastro deve
conter, além dos documentos de identificacio pessoal, informagdes acerca da profissao e da faixa de renda mensal, além da
respectiva documentagao comprobatoria.

A recusa em fornecer as informagdes de profissdo e renda, neste formulério, nao impede o pagamento da indenizagio do
Seguro DPVAT, contudo, por determinacao da referida Circular, esta recusa é passivel de comunicagio ao COAF’.

' Superintendéncha de Sequros Privados - SUSEPR degan responsdvel pelo controle e fiscalizacan dos mercados de seguro, previdéncia privada aberta, capital-

Izacho ¢ ressequro.
* canselha de Controle de Atividades Financeiras — COAF, drgdo integrante da estrutura do Minkstério da Fazenda, tem par finalidade disciplinar, aplicar penas

adrministrativas, receber, examinar @ identificar ax ocorréncias suspeftas de atividades ilicitas previstas na Ll 9,61 3798

o= J

Pelo exposto, eu Wﬁﬂé— inscrito (a) no CPF sob o Ne QQ_U_@E.M—.
na qualidade de Produrador (a) / Intermediario (a) do Beneficidrio -._Mt‘!ﬂ”.m AR _LP}i Ff‘-l."\‘ﬂ-f’} fk.(ﬂ_ﬂinﬁcritu
{(a) no CPF sob o N° Dcf?'?i %lq?ﬁf :ﬂ- , do sinistro de DPVAT mbg:'tura %da Vitima

?;ﬁittﬂlu“z :ﬁi;ﬂ. EIH.\'ILL’E A Qﬁ L inscrito (a) no CPF sobo N° Qﬁiﬁl‘ﬂ : S'_:':)‘ conforme
determinagao da Circtlar Susep 445/12: =

Declaro Profissao: Renda; & apresento os documentos comprobatorios:

).'} Recuso informar

Declaro ainda, sob as penas da lei e para fins de prova de residéncia junto a Seguradora Lider-DPVAT, residir no endereco abaixo,

anexando a copia do comprovante de residéncia do endereco Informado.
Estou ciente de que a falsidade da presente declaracio implicard na sangdo penal prevista no art. 299 do Codigo Penal.

=
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0 UiDER  DECLARAGAO DO PROPRIETARIO DO VEICULO

s a3 e L ST

Brra rmals asclarecimentos. Joesse o sile warwssguradoralidar.coam br ou sntre #m CoNTATO JTEVES de um doyngmeros abann

Central da m-mtunm|mmm-m.wum-m-hh. das Bh ks 20k
Capitais » ragies matropolitanas 4020-1596 / Dutrss regides: 0200 022 1204 f

ﬂmr—ﬂm.wn'ﬂpﬂﬂlb“mlnﬂ |  SAC (pars deficientes sudithees = de fala]): D800 022 12 06 | Cantral Ouvidoria: GA00 021 21 35

0 ]
Eu, f;_f:‘._.r.n_? Sour | S0 107 st
RG n? %J{J"f"f?f 2 -0 , data de e:pedi;ﬁaiﬁf’_f_”_i,
Orgdo {iﬁﬁfﬁ&r ~, portador do CPF n? Mfmlﬁ'—ﬂ"ﬂ i i
com domicilio na cidade de Mﬂm , no Estado de

{;) U"l-%l .-{1: ,?nde resido na (Rua/Avenida/Estrada)
PQ'O NOBOL re-:-‘lﬁﬁﬂlﬂ Y _ne S,
complemento LJ{V’ O daclaro, sob as penas da Lei, que o veiculo abaixo
mencionado é{era) de minha propriedade na data do acidente ocorrido com a vitima
.\ F"ﬂr YaquwD *‘:;‘3"'; S (i:‘r-;? 05 Effq_n , cujo o condutor era
fﬁ[h o) 5{5‘ aun 108 ?“-’1": J0)
Veiculo: E“iu‘ﬂ D " Modelo: HOWOR [ POP 10D Ano:_ o 011 015
Placa: f;.'l K, ¥4 4 S5Y  chassi: Q-Onz HB o2 10 € R 43 191%
Data do Aciﬁente:@fﬂ)fﬁ
N

¢ CARTORIO DO OFICI0 UNIC
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Assinatura do Declarante

Assinatura do Condutor
{ caso seja um terceiro que niio a vitima reclamante do sinistro )
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+ _____________________________________________________________________________
No. DO BE: 655753 DATA: 03/05/2019 HORA: 21:06 USUARIO: DRJESUS
CNS: SETOR: 05-SUTURA ;
o em - L s, . i i [ o S s i e i, e s o A e —
f IDENTIFICACAO DO PACIENTE
NOME : ANTONIO JOSE DE FREITAS NETO DOC...: 34648640
“DARR. . csnsawsr 3T ANOS NASC: 13/10/1981 SEXO..: MASCULINO
“NiCERECD. v o+« » ¢+ RUA PAQ, DE-ACUCAR NUMERO: 00
HPLEMENTO...: CASA BEAIRRO: CENTRO
NZ2IPIO0.....: MONTE ALEGRE-DE SERGIPE UF: SE CEP...: 49690-00
E PAI/MAE..: PAULC ALVES DE FREITAS /JOANA ALVES DE FREITAS
{SCONSAVEL,..: ESPOSA iz TEL...: 079.99807.
FRCCEDENCIA...: MONTE ALEGRE-DE SERGIPE - SE 9972
STENDIMENTO...: ACIDENTE MOTOCICLISTICD
“ASD POLICIAL.: NAO PLANO DE SAUDE....: NAO TRAUMA: NAO
ACID. TRABALHO: NAO NEIO DE AMBULANCIA: NAO
x: [ X mmHg ] JBULSO: [ ] TEMP.: [ ] PESO: [ ]
S¥AMES COMBLEMENTARES: [Vﬁ RAIO X [ 1 SANGUE [ ] URINA [ 1 TC
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PRONTUARIO DE CLINICA CIRURGICA, MEDICA E PEDIATRICA.

Data. Internamento

/3 /0J /A4

Cartdo SUS.

Data. Saida

12 |

IDENTIEICACAO DO PACIENTE

N*. da Internagdo

|

25414

inafflﬂ‘ifﬂdqufu

NOME DO PACIENTE: [ o "T&.. a Fm'fad

/74/'5“0

DATA DO NASC.
NOME DA MAE:

SEXO: Masc

z

| JFem.

Pk Fg_f,aq:ﬁﬂﬁ

NOME DO RESPONSAWEL: |

frun 134

|
|

LOG: m{IRUAIDEL] | i-ﬁ"-l' (oo8) | ITVA{100} | ]PMCM'DESI

NﬁmMaa
J

LOGRADOURO: FTM A m

]

BAIRRO: | -um-%w ] cee:

10

o a'add

{ jcoml(oz20) ( )POV.(092 { JLOTEA (056)

ne[2¢ ]
. A7 TR CAAAET

TIFD DOC: 01 — PIS/PASER| | 02— iUENTI{ﬂ3 —~REGISTRO( | 04—CPF( |} 05- IGNORADO] |

n.oocumento: [ SACA G040

]

sroceD. souc. [ O4 03 02 A0

ESPECIALIDADES:

CARATER DE INTERNAGAO:

MOTIVOS DE SAIDA: { J41 080 [¥f12 ALTAM.

( .§ﬂ1 CIRURGIA

JO1 ELET.

IDENTIFICACAO DE INTERNACAO

CID PRINC.

()03 CLi. MEDICA
| }02 URG.

325 |

{ )07 PEDIATRIA.

{ }14 ALTA PEDIDO ()16 EVASAD ( )31 TRANSF

|
PROF. SOLICIT - Mﬁﬂﬂ

| [anest.: I
SROCED. REALIZADO | QUANT. | PROCEDIMENTO | CBO | CNES |
CONS. AVAL PCTE. INTERN. | ' 0301010170 2477661
EXAME PRE TRANSF. , 0212010034 2477661
TRANSF. UNID. DE SANGUE ', 0306020149 223505 | 2477661
ACOMPANHANTE (IDOSO) I 0802010040 2477661 |
ACOMPANHANTE (CRIANGA) 0802010024 2477661
EXAME PATOLOGICO 0203020030 2477661
Radiografia |_(La AW ) Oh 7477661
Radiografia | ) 2477661
Radiografia | ) 2477661
Tomograﬂa ( ] i 00028085
Tomografia | ) 0002895
- 1
Eca , 3073533 |
USG | ) !




L]
Prescrigéo Médica e 1..un!-—U.:E..nﬁ Enfermagem h HO3PITAL DR PEDRO GARCIA MORENO FILHO
. _

Idade: 33 | Enfermaric: [~ | Leito: O3

1% TURNOD * TURND 3% TURND
07:00 AS 13:00 Asgs, 13:00 AS 19:00 —\Er 19:00 AS 07:00 — A5y,
. ~ e e — T

Nome:/ 7 gruo dee E,WE y 72273
DATA PRESCRICAO MEDICA E DIETA

3/05" .%Nt_w-ﬂﬁrﬁ“hﬂn Qund, e el
B T s ey S i ma— S S
I ? ,hrw Qﬁ N.A-wx\_ m\\mw e | lo . .. Jer| _ ﬂw& n,&\

LR~ B w N e

12.
. e B T. ikl % E p
13. ool i m_..m...th =
4 g .-.. . : =R & N o TR, L. 33002 h‘m?:._m
15. ; = .

T
SR 11

p. 45




|

EVOLUCAD

War

MEDICA J HOSPITAL DR PEDRO GARCIA MORENO FILHO a de Saade

MOEWOSTTAMR  pospital Dr. Pedro Garcia Moreno Filho 1[_""“ - _j[_‘m
= =)= )=
DATA ) HISTORICO
e i .44 -y /[ 4
S ‘i S AFd o WP oy )
el i L2 WY :
(._/}(— —Ce < r},r Y =
/ r
) —
' L{j';ui/’t, /

||

DI} 04 <o PE 5/n

/3 Q9

——

ﬁ,.}{'}/‘ff’ ' e? ¢ r=<D _I-A;}m o

54(1\.:-_-.‘-;‘? i

e

(= (1o %: () 04N ~Cst, Di(

_[-\.

PR ETN /o P/ i n A,

Avenida 13 de junho, 776 — Centro — Fone: (79) 34326200

p. 46




—

| TS~ - EVOLUGCAO DE ENFERMAGEM 2o~ 2= I’

| wwenowmn’  siopmisal Dr. Redre Garela Méoreno Fitho (o= O Ol o )| @ E£03 °
f_,grrfmdmmfmﬂaﬁ!lm' =i ’J;__
DATA | HORA EvoLUGAO T|P |R | PA | Glosmia

051075 PG i~ T O By o galom Wi oogk
dz-_f"*'mM‘-* Pl Lo 2O fren Pl

ii-:.g,pm--m

Py
. e D Mo J;me,,ﬂ& T 2 il
e Fh v L Miﬁv“ﬂ Latp~ o o
‘ Qﬁm ool FY W e g g ol g
| "‘\-—,F\.""-r;?"""" :t.r.-lnéar-mﬂ:-—*- ey : i
oo D Co o S 2L mr
= bk 1.0

Jpmaa
w043

- =

\ . ) . P “ _jI-‘

’ sl orvesmilosi s dospunsanade WP jan e dscl Spoo
/ E&ma_qdimﬂwum_w-* 15 F 387
[ : 24 GMMMHE o als

! 4 L)

E:;:i:::: i:l'::::: 22 o TVS e l.t!-l

F o ¥

LY

\I Pl i Pll..!—-h- PR ORI 70 o 17 . Ty ey W e A

/ o L.u 20 0 alo Sutucsee Coca peli oo dael, T

! itin s b mad s gk e s du Sk

) . : aro 1l dyul ag/
’\‘ TN BRIV W—-—_——'—-——""" 2

/ OGO e n un s & ata ehrt Lin clon sacce acolincons

\ . ) \ | L. ™
7 s - '

D e

——

Avenids 13 de pmho, 778 — Cantro — Fone: (T9) 3432-8200

- - *
‘ RS WP Y S

p. 47



o 9]} A D

| Ok e 172

T
e {=

= rat"‘t"v—_a.rr_\.L..:.:..s,'a..CEﬁa-E N

y A
. L - "-'.A_K:L-

Lo A :'kk If'&_\. -

- _'_-_u— -
i A D oweoa B o O Al p Ba

?;CM G miCIS

B all'.'.‘tf:

F
G

Averids 13 de unhg. 778 = Cantro - Fona: (T8) 3432-8200

p. 48



= M;‘ b F....—....."""‘:

- r—

‘-'F
-

. o g

Froiidhai e asnt
Hosppitdiaen
de Sauci

I';‘Iedicaqin e Material Médico - Cirdrgico

= : " [Data Teto,_ .
bisiw fod ol Lute: WD 13105 £-03
e B
= Descrigio | Und | Qtde ' Descriciio Und | Qtde |
drenalina Sol. Molesimal | Amp. Gluconato de Cilcio Amp. -
gua bidestilada 10ml . Amp. Heparina 5000 UL'ml Amp. {
gua Oxigenada Fr.  Hidantal 250mg |_Amp.
Jmicacina |00mg Amp. | Insulina Amp.
Jmicacina 250mg Amp. | Kanakion Amp. 3f
«minofilina Amp. | Kefazol ) & Amp. | [ -1 |
smpicilina lgr | Amp. Keflin v Amp. * 5
smpicilina $00mg Amp. Ketalar $0mg - 10mi Amp. !,
wmplictil Amp. | Lasix 20mg Amp. '
wtropina (sulfato) Iml Amp. | _Marcaina 0.5% c/v - 20m| Amp. {4
licarbonado de Sodio §.4% Amp. Marcaina Pesada 4m! Amp.
Juscopam fml Amp. _Megapen5.000.000 Ul Amp. 1
“ataflan (diclofenaco) Amp. | Metronidazol 300mg (flagy|) Fr
-edilanide 0.4mg __Amp. Nausedron - Amp. D
“isatrac” ‘o | _Amp. Neomicina pomada  — Gr
Zlexane _amg Amp. Nibium Amp. |
“lexane 40mg Amp. Nilperidol Amp. | g
-lindamicina Amp. Novalgina (dipirona) Amp. | )
- lunidin Amp. Omeprazel Amp.
- lorafenicol lgr Amp. Pancuron | Amp.
Cloreto Potdssio 19.1% Amp. | Pavulon . Amp.
Cloreto de Sodio 20% | Amp. Plasil Amp._
Decadron 4mg Amp. |0 A Profenid =/ Amp. |¢o
Diazepan (valium) 10mg Amp. Propofol Amp.
Dimort Img Amp. Prostigmine 0.3mg Amp.
Dimuegh.2my | _Amp. Quelicin 100mg. Amp. =
i Omyg (morfina) Amp. Quelicin 500mg Amp.
Diprisgn Amp. | | Ranitidina Amp.
Dolantina I Amp. Remifentanil 2mg Amp.
Dormonid | Smg = | Amp. |OD A Ringer Lactato S00m| Fr
Dormonid Smgz Amp. Rocefin Img Amp. L
Efortil 0.01gr Amp. Rocefin 500mg Amg.
Esmerom Amp. | Sevoflurano Fr
Eloni¢’ : Amp. | |  Solu-cortef S500mg Amp. |
Fenergo: SO0mg Amp.- | - Solu-cortef 100mg Amp. -
Fentanil 2ml'10m] Amp. Soro Fisiclégico 0.9% Amp.
Flumazenii 0.1 mg < Amp. | [Soro Glicosado 5% Amp.
Garamicina |0mg Amp. Sulfato de Magnésio 50% Amp. ]
Garamicina 20mg Amp. Tramal 100 mg | Amp. |
Garamicina 40myg Amp. Xilocaina 1% ¢/v | Amp. | 17 2
Garamigina B0mgz Amp. ! Xilocaina 1% /v Amp.
Gardenal 200m| Amp. ' Xilocaina 2% c'v Amp.
Glicose 23% Amp. | Xilocaing 2% s'v | _Amp.
Glicose 30% Amp. Xilocaina Gl:léia | Fr
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| = Deserigio . Und | Qtde Descrigiio . Und Qtde
|Agulha descartavel [ pn 1 7] 707 ARG 10 210 Mononyion Comum Und. | i
[ Alcool 70% p Und. | 50 Povedine ante Ml I
|Atadura Algoddo Onop. | Und,- | 1 Povedine Tdpico M IO <
- Aladura Crepe |0cm Und {0 4 Prolene — . .
Atadura Crepe | 5cm Und Scalp, Und. el
Atadura Crepe 30cm Und. | Seringa Descartével I mi Und.
Atadura Gessada |0cm Und | Seringa Descartavel 3m] Und.
{ Aladura Gessada 20cm Und. | Seringa Descartive! 5mi Und,. | ©F
Azul de Metileno M| | Seringa Descartavel |0ml Und. |77 .
Bela de Aluodio Und. B 4 Seringa Descartavel 20m| Und. £ L
 Lateter P' Oxigenoterapia {oculos) | Und. [ 7 Sonda de aspi Tragueal Und. | |
Cargut Cromado C/'Agulha Und. nda de Folley 2vias Und.
Catgut Cromado S'Agulha Und. Sonda de Folley 3 vias Und.
| Catgut Simples C/Agulha Uind, Sonda (tubo) Endot. C/ Ballo Lhd.
Catgut Simples S Aguiha Und. Sonda (tubo) Endot. S/ Balo Und. a
Clorexidina alcdlica mi Sonda (tubo) Endot. Aramado Und =301
Clorexidina aquosa mi | Sonda Nasoenteral | Und
Clorexidina degermante ml | Sonda Nasogéstrica Und.
Coletor de Urina Simples Und. | Sonda Retal Und.
Culetor de Urina Fechado Und. [.~ ' Sonda Urstal de Nelatan Und. |
Compressa Campo Op. Gde. Und [>& | Tomeirinha 3 vias v, b, -y Und. |04
Compressa Campo Op. Pna. _{Und.. =1l Vieril Und.
Compressa de Gaze 7.5 x 7.5 Und. <0 o d” _Agulha Desc. P/Blogueio Und.
| Cotonete Und. | Dreno de Succlo Und, =
| Cotonete Estéril Und. | Dreno de Torax Und. =¥
Dreno de Penrose n®, 0] Und.  Luvas (par) 7.0 Und.
 Dreno de Penrose N° 2 Und, Luvas (par) 7.5 Und, 0 o
| Dreno de Penrose N°. 03 Und. Luvas (par) 8.0 . Und..| O 4
| Equipo Macro Gotas Und [ 4 "Luvas (par) 8,5 = Und. -
_ Equipo Micro Goras Und.  Miscaras Descartaveis Ud. (V& |
_Equipo P'Sangue Und. | Z Gorro Ud 0% |
| Esparadrapo Comum Cm.  A<pr ] Pro pé Par Tl
| Ethibond Und. Latex Und _
Filtep de barreira Und. Eletrodos Ud [n5™ |
| Fié: Algodao Und. Ar Comprimido Hora 2,
| E8.Adesiva Hospitalar |_Cm. ] Bisturi Elétrico Hora
| Esdola C* Degermacao | Und. [0F Monitor Cardiaco (cardioscépio) | Hore Jaga 2447
| Formol Liguido Ml _Oxigénio Hora [\, !
_Gaze Algodoada Und. _ Oximetro de Pulso Hora || | | b
Geleo <7 Und. O+ N20 (protéxido de azoto) ora i |
Intracath Und. Sala de Recuperacio Taxa |, ; J
Lamina de Bisturi Und. Vicuo Hora |
Luva Cinirgica Descanavel Jnd. N, F&n_ﬁ. Furadeira Hom [+ 15 |
Malha Tubular Und. a - =
i Micropore om = = -
! l
L | —
‘ ] L
| !
| | | | I ] J
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CLINICA SEMEDI
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Exame: 3053 Nome: ANTGNID JDEE DE FREIT&S NE'!'D I'.)lhI m19 F‘mnt. 169886

RITMO: SINUSAL
FC: 75 BPM |
;PR: 0.20s .
| SAQRS: 60°

‘ CONCLUSAO:
' ALTERAGAD‘ DIFUSA DA REPOLARIZAGAO VENTRICULAR

|
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HOSPITAL REG DR PEDRC GARCIA MORENO
e TR 5
TDENTIFICACAC DO PACIENTE
No. Registro.: 259189
Numera do CKS: 000000000000000
Nome: . ccasssas ANTONIO JOSE DE FREITAS NETO
Documento....: 34648640 Tipo:
Nascimento...: 13/10/1981
Estado Civil.:
Idade....c-- ; 37 - ANOS Cor:
BeX0:cvssines : MASCULINO
Responsavel..: PAULO ALVES DE FREITAS
Nome da Mae..: JOANA ALVES DE FREITAS
Endereco.....: RUA PAOC DE ACUCAR, 26 CASA CEP: 49690.000
Telefone.....: 079.99807.9973
Bairro..«..s.: CENTRO
Municipic....: 2804207 - MONTE ALEGRE DE SERGIFE - SE
\cionalidade: BRASILEIRO
Naturalidade.: SERGIPE

Cadastramento: 13/05/2019
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Reg. Definitive...
Numero do CNS.....
HNOME. s canseswssses
Documento....s--
Data de Nascimento
SEeXO. . cnnnsasss
Responsavel.......
Nome da Mae......-!
Enderec..cssssees-

o ow &

B @@ AW

BairtQ.sssaca-ssa-t

lefone..coasaaass
Municipio..sssc--- -
Nacionalidade.....:

Naturalidade.....-3

Forma de Entrada..:
ClinicB.ccessansss
Leitoisasars
Data da Internacad:
Hora da Internacao:
Medico Solicitante:
Proced. Solicitado:
DiagnosticCO..es---t
Identif. Operador.:

INFORMACOES

Proc.Realizado:
Dt .Hr Saida:
specialidade:
ripo de Saida:
CID Principal:
CID Secundario:
Principal:
Secundario:

.....__..__._.._‘__.._....._.__._...__.__,___..._______._-_.,_____..__.__.__.,........_.._____

HOSPITAL REG DR PEDRO GARCIA MORENC

=ms==m== l=’.-=n-=lﬂ-====:-=====--==--

FICHA DE INTERNACAQ
IDENTIFICACAD DO PACIENTE

25919

0o0000000000000

ANTONICO JOSE DE FREITAS NETO
34648640 Tipe =
13/10/1981 I1dade: 37 ancs
MASCULINO

PAULO ALVES DE FREITAS

JOANA ALVES DE FREITAS

RUA PAO DE ACUCAR 26 CASA

CENTRO Cep.: 49690-000
079.399807.9973

2804201 - - SE

BRASILEIRO

SERGIFE

DADOS DA INTERNACAQ

4 - EMERGENCIA No. do BE:
100 - ENF "A" ADULTO - CIRURG
999, 1588

13/05/2019

ne:32

154 .751.905-34 - LUCIANO PASSOS DE SOUZA
NAO INFORMADO

NAD INFORMADO

CFSLIMA

659523

DE SAIDA

O ABAIXO ASSINADO DECLARA QUE,
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ANTONIO JOSE DE FREITAS NETO---——-

Hamacias.........ooa.:
Hamoglobina.........!
Hematocrito.........:
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Solicitacio de Ré - Andlise

Eu: ANTONIO JOSE DE FREITAS NETO portador do RG: 3464864-0 CPF: 053.814.785-77
residente ASS NOVA ESPERANCA Bairro: ZONA RURAL Cidade: MONTE ALEGRE  -5E Cep:
49.690-000 venho pelo presente instrumento, solicitar aos senhores que seja marcado uma
Pericia médica para o meu processo, pois so foi liberado 1.687,50 para as lesBes que mim
encontro enviel relatorio médico que comprovam as lestes que foram FRATURA DO PUNHO
E CiD:562 sinto muitas dores horriveis ndo trabalho mas , fico a merecer dos outros , por isso
peco encarecidamente que marquem com urgéncia uma pericia para que o perito verifique e
comprove o que aqui descrevo,

Certo de contar com vossa compreensdo ,agradeco desde ja.

Randl it Lo ol Finiilonn il

ANTONIO JOSE DE FREITAS NETO

NOSSA SENHORA DA GLORIA-SE  20/09/2019

TESTEMUHAS: INVESTPREV

23 SET 2019
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’ , Seguradora
PARECER DE ANALISE MEDICA J LJ i D E R

DADOS DO SINISTRO
Namero: 3190468005 Cidade: Monte Alegre de Sergipe Natureza: Invalidez Permanente
Vitima: ANTONIO JOSE DE FREITAS NETO Data do acidente: 03/05/2019 Seguradora: COMPREV SEGURADORA

S/A
PARECER REALIZADO COM BASE NA DOCUMENTACAO MEDICA APRESENTADA PELA VITIMA
Data da analise: 20/08/2019
Valoragdo do IML: 0
Pericia médica: Nao
Diagnéstico: FRATURA DISTAL DE RADIO ESQUERDO.
Resultados terapéuticos: TRATAMENTO CIRURGICO (P.12)
Sequelas permanentes: DIMINUICAO DOS ARCOS DOS MOVIMENTOS DO PUNHO ESQUERDO
Sequelas: Com sequela
Documento/Motivo:

Nome do documento
faltante:

Apontamento do Laudo
do IML:

Conduta mantida:

Quantificacdo das APRESENTA APOS ANALISE MEDICO DOCUMENTAL DEBILIDADE FUNCIONAL MODERADA DO PUNHO ESQUERDO
sequelas:
Documentos
complementares:
Observacdes: DE ACORDO COM RELATORIO MEDICO ACOSTADO (P.1) DATADO DE 06/08/2019, ASSINADO POR DR. ELIS
CRISTINA A. S. BARRETO, CRM 5472 - SE.

Este parecer substitui os demais pareceres anteriores a esta data.

DANOS
Enquadramento
DANOS CORPORAIS Percentual da Perda da Perda (art 3° % Apurado Indenizagao
COMPROVADOS (Tabela da Lei 6.194/74) § 1° da Lei P pelo dano
6.194/74)
Perda completa da mobilidade de um dos 259 Em grau médio - 50 % 12.5% R$ 1.687,50
punhos ! e
Total 12,5 % R$ 1.687,50

p. 65




PROCURACAO PARTICULAR PARA FINS ESPECIFICOS DE
PEDIDO DO SEGURO DPVAT

Por este instrumento particular, eu [ nome completo) D Fdan \F‘E‘LIJ.D
[ nacionalidade ]mm, [ profissio ) , portadar da cédula

de identidade RG n® 5}_‘{?33{:4 -C___, emitido pela SSP / (UF )&£_,
inscrito sob o CPF n? _093.614 .35 -3F | residente na ( endereco

completo _F%‘,}jg noha Bromuness , na cidade de
iﬂmﬂ;_éﬁ[ , ( UF ) &=, CEP4A.690-000  , nomeio e
“tonstituo meu%mcuradnr [ nome do representante) %ﬁﬁﬁiﬂh&ﬁﬁ_&.ﬁ Rooc.
[naciuna]idade]&m_lg_ﬂgm y rofissio ) _Cxniaudien | dor da cédula
de identidade RG n? 2123 '\{ 9 emitido pela SSP / (UF ) &,
inscrito sob u/CFﬁ _@Mﬂ_ﬂo_ , residente na ( endereco
completﬂ ) o O ©u0uen , na cidade de
_ , [ UF ) &¢ , CEP ¥9.6%0- 000, a quem confiro
amplns e gerais pnderes para , tratar , requerer, assinar papéis e
documentos que se faga necessirio para fins de SOLICITACAO DD
SEGURO DPVAT da vitima [ nome da vitima ) 050N '«;5 o
junto 3 SEGURADORA LiDER DOS CONSORCIOS DO SEGURO PVAT

N (local e data ) WGreY y  Nhope
A J )

(assinatura ) MMW.
(RG) FHE N6 Y -

y CARTORIO DO OFICIO UNICD MONTE ALE GRE DE SERGIPE'SE

Reconhego poar AUTENTICIDADE
ANTONTO JOSE DE FREITAS N ”

ok TIBE 7011 | OB
& e

INVESTPREV

07 AGO 2019
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~
PROTOCOLO DE ENTREGA DE DOCUMENTOS \ Seguradora Lider do

IDENTIFICAGAO DO SINISTRO

ASL-0269438/19
Vitima: ANTONIO JOSE DE FREITAS NETO
CPF: 053.814.785-77 CPF de: Proprio
Seguradora: COMPREV SEGURADORA S/A

DOCUMENTOS ENTREGUES

Sinistro

Boletim de ocorréncia

Declaracdo de Inexisténcia de IML
Declaracdo do Proprietario do Veiculo
Documentacdo médico-hospitalar
Documentos de identificacao

DUT

JOSE MARCOS DE OLIVEIRA ROSA : 020.003.675-00

Comprovante de residéncia
Declaragao Circular SUSEP 445/12
Documentos de identificagdo
Procuracdo

ANTONIO JOSE DE FREITAS NETO : 053.814.785-77

Autorizagdo de pagamento
Comprovante de residéncia

ATENCAO

Lonsdrelios do Jeguro DFVAT

Data do acidente: 03/05/2019

_ _ ANTONIO JOSE DE
Titular do CPF: Lormas NETO

de acordo com a tabela de seguro prevista na lei 6194 / 74.

Documentacgao recebida sem conferéncia.

- O prazo para o pagamento da indenizacao é de 30 dias, contados a partir da entrega da documentagdao completa. Para
acompanhar o processo de analise do pedido de indenizacao, acesse www.dpvatseguro.com.br ou ligue 0800-0221204.

- A indenizacao por invalidez permanente é de até R$ 13.500,00. Esse valor varia conforme a gravidade das sequelas e

ato do atendimento para inclusao no aviso de sinistro digital.

A documentacdo solicitada dos documentos indicados em originais, ou copias autenticadas, precisam estar devidamente
protocolados como comprovante de entrega por meio de chancela ou carimbo, e o0s mesmos devem ser digitalizados no

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

Portador da documentagao entregue Responsavel pelo cadastramento na seguradora

Data da entrega: 07/08/2019
Nome: JOSE MARCOS DE OLIVEIRA ROSA
CPF: 020.003.675-00

JOSE MARCOS DE OLIVEIRA ROSA

p. 67

Data do cadastramento: 07/08/2019
Nome: JOSE MARINO GOYA ARAUJO
CPF: 221.365.090-04

JOSE MARINO GOYA ARAUJO
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PROTOCOLO DE ENTREGA DE DOCUMENTOS \ Seguradora Lider do

Lonsdrelios do Jeguro DFVAT

IDENTIFICAGAO DO SINISTRO

ASL-0269438/19
NuUmero do Sinistro: 3190468005

Vitima: ANTONIO JOSE DE FREITAS NETO Data do acidente: 03/05/2019
ANTONIO JOSE DE

CPF: 053.814.785-77 CPF de: Proprio Titular do CPF: o0 o \ETO

Seguradora: COMPREV SEGURADORA S/A

DOCUMENTOS ENTREGUES

Sinistro
Comprovagao de registro de acidente declarado

ATENCAO

- O prazo para o pagamento da indenizacao é de 30 dias, contados a partir da entrega da documentagao completa. Para
acompanhar o processo de analise do pedido de indenizagao, acesse www.dpvatseguro.com.br ou ligue 0800-0221204.

- 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.

Documentagao recebida sem conferéncia.

A documentacao solicitada dos documentos indicados em originais, ou copias autenticadas, precisam estar devidamente
protocolados como comprovante de entrega por meio de chancela ou carimbo, e os mesmos devem ser digitalizados no
ato do atendimento para inclusao no aviso de sinistro digital.

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

Portador da documentagao entregue Responsavel pelo cadastramento na seguradora
Data da entrega: 13/08/2019 Data do cadastramento: 13/08/2019
Nome: JOSE MARCOS DE OLIVEIRA ROSA Nome: JOSE MARINO GOYA ARAUJO
CPF: 020.003.675-00 CPF: 221.365.090-04
JOSE MARCOS DE OLIVEIRA ROSA JOSE MARINO GOYA ARAUJO
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RECIBO DE APRESENTACAO DE DOCUMENTOS .\ Seguradora Lider de

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

IDENTIFICAGAO DO SINISTRO

ASL-0269438/19
Nimero do Sinistro: 3190468005
Vitima: ANTONIO JOSE DE FREITAS NETO Data do acidente: 03/05/2019
. : P . . ANTONIO JOSE DE
CPF: 053.814.785-77 CPF de: Proprio Titular do CPF: FREITAS NETO
Seguradora: COMPREV SEGURADORA S/A

DOCUMENTOS APRESENTADOS

Sinistro
Documentacao médico-hospitalar

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 indenizagdo, acesse
www.dpvatseguro.com.br ou ligue para Central de Atendimento, de segunda a sexta-feira, das 8H as 20H: 4020-1596
(Regidoes Metropolitanas) ou 0800 022 12 04 (Outras Regioes). 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 apresentacdo: 23/09/2019 Data do cadastramento: 23/09/2019
Nome: JOSE MARCOS DE OLIVEIRA ROSA Nome: JOSE MARINO GOYA ARAUJO
CPF: 020.003.675-00 CPF: 221.365.090-04
JOSE MARCOS DE OLIVEIRA ROSA JOSE MARINO GOYA ARAUJO
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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, 09 de Agosto de 2019

N2 do Pedido do

Seguro DPVAT: 3190468005 Vitima: ANTONIO JOSE DE FREITAS NETO

Data do Acidente: 03/05/2019 Cobertura: INVALIDEZ
Procurador: JOSE MARCOS DE OLIVEIRA ROSA
Assunto: ABERTURA DE PEDIDO DO SEGURO DPVAT

Senhor(a), ANTONIO JOSE DE FREITAS NETO

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? 14688153
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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, 12 de Agosto de 2019

N2 do Pedido do

Seguro DPVAT: 3190468005 Vitima: ANTONIO JOSE DE FREITAS NETO

Data do Acidente: 03/05/2019 Cobertura: INVALIDEZ

Procurador: JOSE MARCOS DE OLIVEIRA ROSA

Assunto: NECESSIDADE DE APRESENTAGCAO DE DOCUMENTOS
Senhor(a), ANTONIO JOSE DE FREITAS NETO

O(s) documento(s) abaixo ndo permitiu(ram) o atendimento ao seu pedido do Seguro DPVAT:

Comprovagdo de |Apresentar a copia simples de documento que contenha o nome completo da vitima e

registro de confirme o acidente declarado, tais como, atendimento pelo Corpo de Bombeiros,
acidente Anjos do Asfalto ou SAMU, Inquérito Policial, Laudo de Necropsia, e/ou Boletim de
declarado Primeiro Atendimento Médico, com a indicagcdo dos procedimentos adotados, pois o

registro de ocorréncia policial entregue foi efetuado apenas com base na declaragao
do interessado, sem a presenca da autoridade policial no momento do acidente.

O prazo de 30 (trinta) dias para andlise do pedido foi interrompido e sua contagem sera reiniciada assim
gue a seguradora receber a documentagao complementar solicitada.

Caso a documentagdo nao seja entregue em até 180 (cento e oitenta) dias, contados do recebimento desta
carta, o pedido do Seguro DPVAT sera cancelado.

Atenciosamente,
Seguradora Lider-DPVAT

Estamos aqui para Vocé

Carta n? 14693809
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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, 01 de Outubro de 2019

N2 do Pedido do
Seguro DPVAT: 3190468005 Vitima: ANTONIO JOSE DE FREITAS NETO

Data do Acidente: 03/05/2019 Cobertura: INVALIDEZ

Procurador: JOSE MARCOS DE OLIVEIRA ROSA

Assunto: REANALISE DO PEDIDO DO SEGURO DPVAT

Senhor(a), ANTONIO JOSE DE FREITAS NETO

Apods revisdo da Andlise Médica Documental ou pericia em 01/10/2019, verificou-se que a lesdo
permanente apresentada ja foi adequadamente indenizada, nos termos da Lei n2 6.194, de 1974, ndo

tendo sido identificado agravamento da invalidez permanente da vitima, ou nova lesdo permanente
decorrente do mesmo acidente de transito.

Atenciosamente,

Seguradora Lider-DPVAT

Estamos aqui para vocé

Carta n2 14834076



00300582

INVALIDEZ

'
o
ml
[
=
©
o
'
<
©
—
-—
o
=
[32)
©
—
—
o
D
©
o

p. 73

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, 31 de Agosto de 2019

N2 do Pedido do
Seguro DPVAT: 3190468005 Vitima: ANTONIO JOSE DE FREITAS NETO

Data do Acidente: 03/05/2019 Cobertura: INVALIDEZ
Procurador: JOSE MARCOS DE OLIVEIRA ROSA

Assunto: PAGAMENTO DE INDENIZAGAO

Senhor(a), ANTONIO JOSE DE FREITAS NETO

Infformamos que o pagamento da indenizacdo do Seguro DPVAT foi efetuado de acordo com as
informagdes abaixo:

Multa: R$ 0,00
Juros: R$ 0,00
Total creditado: R$ 0,00

Recebedor: ANTONIO JOSE DE FREITAS NETO
Valor: RS 1.687,50

Banco: 104

Agéncia: 000003303

Conta: 0000016172-9

Tipo: CONTA POUPANCA

NOTA: O percentual final indicado equivale a perda funcional ou anatémica avaliada, e é aplicado sobre o
limite da indeniza¢do por Invalidez Permanente que é de RS 13.500,00.

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 nao solicitadas,
retorne ao mesmo ponto de atendimento onde foram apresentados os documentos do pedido do seguro
DPVAT da cobertura Invalidez Permanente ou acesse o nosso site para maiores informacgdes.

Quer retornar ao mercado de trabalho? Faga parte do Recomecgo, programa da Seguradora Lider para
beneficiarios do Seguro DPVAT. Cadastre seu curriculo e confira vagas de emprego em:
www.seguradoralider.com.br/recomeco.

Atenciosamente,

Seguradora Lider-DPVAT

Estamos aqui para Vocé
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REGISTRO DE INFORMAGGES CADASTRAIS E FAIXA DE RENDA MENSAL DA PESSOA MA/BENEFICIARIO) - CIRCULAR SUSEP N# 445/2012
Nome completo: . — | :
T Seaoue dge 10, Gagon Mo 053.9/4.385- 11
Prafrsda E ] | M t plemanto:
. M__m 'fq:mmwﬁx '4%”4 LEAE.
Basrro: Cidade: m . m.ﬁg:ﬁrgisgo_ GO O
E-romil: = ) " E: :
_‘TmMBMtniﬁ*DE&ﬂmQ.cﬂm H%HJE -9201
E Declaro, pars todos o fins de :I:I'Hm, rl-l.'rdfh'?u endefegn acima informada, conforme comprovante sness (ANEXAR COPIA).
E  mevoa mensal N
E E RECUS0 INFORMAR [ Arers1.000,00 [[] ®s3.001,00 ATE R$5.000,00 [ r$7.001,00 ATE RS10.000,00
<[] semRenDA [] #s1.001,00 ATE R$3.000,00 [ nss.001.00 ATE A$7.000,00 [0 acima o€ Rs10.000,00
8 . DADOS BANCARIOS DO BENEFICIARIO DA INDENIZACAO - ASSINALE UMA OPCAD DE CONTA
a
2 ] CONTA POUPANGA (Sorments i s bancos abass. Ausinsbe uma opc] [J cONTA CORRENTE fiodes on bases)
[ srdesco 23m) [ maiif3a) Nome do BANCO:
[ tanmdoBrasi{oo1) S cabe Econérmica Federai (104)
ratar(F353 ) comn(TETTZ_ @) mtwen () comn( )0
. [wrfarmal o digho se et [infarmar o digno ue mesiiv] [l o dight se et (infarmar o Sigho 4& ekte)

Autarizo 3 S=guradora Lider 3 creditar na conla banciria informada, de minhs Ulularidade, o valor da indenizaslofreembolio do Seguro DPVAT
4 que eu tiver direito, reconhecendo & dando, desde ja & somente dpds a efetvacdo do crédito, guitasio total do valor recebido

DECLARACAD DE AUSENCIA DE LAUDO DO IML - PREENCHIMENTO SOMENTE PARA COBERTURA DE INVALIDEZ PERMANENTE

Declaro, sob ss penns da bed, qus extou impossibiltade d= apresentsr o laudo do instituto Médico Legal (1ML} para os fins de requerimento de indenitagio
dao Segura DPVAT por Imvalider permanente, umi vel que (assinalar uma das opglas):

Dl‘ﬂnhi L que atends a regido do acdente ou da minha residéncia; ou
ED ML que atende a regifo do acidente ou da minha residéncia nio realizs pericias para fins do Saguro DPVAT: ou
D 0 IML que atende a regido do acidente ou da minha residiéncia realiza pericias com prazo superior a 90 (noventa) dias do pedido.

Pelo motive assinalade. solicita o prosseguiments 22 andbse do meu pedida de ndenizaciio do Sagum DIVAT por imalides permanents, com hase na documentacio
apres=niada, concordando, desde |3 em me submeter & avalagio médics s custes da Seguradora Lider para venficacko da exditénca e quantificacio das lesfes
permananies decormentes de sodents de trinaits, confone Lei £, 194774, art. 39, §17, declarando que esta autorizaclo ndo sgoifica prévia concond@ncs com a futura
avalaglo makes ou renuncia 3o dirsitn de contesti-ls, caio disnorde do seu ronteadn.

DECLARAGAO DE UNICOS BENEFICIARIOS - PREENCHIMENTO SOMENTE PARA COBERTURA DE MORTE
Estado civl da vitima: [ Soltwirs [ ] Casaclo jre Ohl) [ Divercinde [[] Separads ludicisimerts [ Viivo | Data de dbite da vitrma

Grau de Parentesco com @ witima: | 'Jrurnldumﬂummpmhﬁmhlus.m Duiu. | G avitimia dewou cormpanheinola), mformar o nome completo

Witirma teve fithos? Dirm'DNiu | S tira fithos, informar quantos: T e Dﬂm Drﬁp Witime detvou GSim Dui_u
_ | Vivos: Falecidns rurssiturn jval nascer)? pain/avuds vivos?

Extou chente o= gue 3 Seguiadors Lider pagard, caso devida, a indenizaclo do Segura DPVAT por mart= Squeles bansficirnion que 5= apresentarsm & provirem

esta conduclo, soando ciente. ands, de gue quaiguers omiuslo ou dertaraclo ndo verdissirs podsrd gerar 3 obrgacls de regsarzir o valor recebido, sldm s

rédponiabelidade crminal por infracdo do artigo 295 do Codigo Penal J

Locai & MJEE&M 18 | Nome-..
Nome: CPF:

[ Assinatura
{*) Assinatura de quem assinz A ROGO | 7% | Nome:
! ..-'.‘»"/fr‘?z"- CPF: NI/
Assinaturs du vitima/beneficiério {declarants) 1INV ES:I:P-REV
| TITETOTS
Assinatura do Aepressntants Lagsl (18 hauer ) Azcinatura do Procurador [se houver) T“,E)7 AGO 2019

J'H%FMMHMMMMWWWMmm-mmm-“u
ria prewsncs de 2 (duas) testormunhas masones & Gapaces, comprometendo-se § dar-ihe danca do nteino teor do contaido, sntes. oo presnchementso & JSERsWa,
. MECESSARID ANEXAR COPIA DA IDENTIDADE, CPF E COMPROVANTE DE RESIDENCIA DE TODOS.
pl.:w!,mﬂﬂﬂ
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WOVERNC DC ESTADC 1% Se.AGIPE

PSLICIA CIVIL

UEL EGACIA MUNICIPAL 13- MON ii: ALLGHE DE SERGIPE - MONTE ALEGRE DE
SERGIPE - SE

Bi%.ETIM DE OCOURRENCIA Ne: 079309/2019

DADOS DC REGISTRO
Datalfuora Inicio do Registro: 300072019 1513 DatarHora Fim: 30072019 16:30
Delegacy de Policss:  Eunco César Souza Nascimsnio

LADOS DA OUORARENCIA
Mata Delagarie unicipal de Manis Naur& de Sarripe
Damhara do i C3NE2018 1600

Mumcipiac harts Alegra de Sergise (SE) Bairro: Centro
Logradowre. Rodovia de auesso a N. S. da Gidria N 48500000

Complemento’ < =iimo & rotatdria da Saids Ja cioade CE™: 49.600-000

Tipe 6o Local:  Em velaulo

Natureza Meio(s) Empregado(s) —7

20008 »cadents Com Leshas Méo Houve

FN‘IDL'JID"HE‘

Nome Social: ANTONIO JOSE o
Mome Civil: ANTONIO JOSE DE FREITAS NETO 1-:mmmcnnm y

Mome Social: EDIVAN -
Nome Civil: #DIVAS ALVES DE FREITAS (TESTEWUNHA)

OBJETO(S) ENVOL. muo{sm
LEn::'Ivlﬁu[ll Crupo Subg;.-pu iJescrigio Vinculo
Adivan Alves de Freaas Veict o Ciclomaior Phass OKPTTE, Chassi Possuidor

HEHB021GFR431918,

Mim, Motor

HBOZE1F431910, Renavam

QI0HB2ETS
Antdric sozs de Freilas Neto YVaisilo Lo obor Placa QrP7754, Chassl Exibidor

02-BOL10FR431918,

Nim Moior

HBOGE 1F431918, Hmauam

01034622975

RELATOMIS TUIUCO

Mamra o comunicante aue .o dia @ hordrie mencionados trafega-n nivina moelcsiclala Honda Pop 100, branca, ano 2014,
models 2015, placa QKPTTA4, conduzida pelo seu irm8 Edivan Alves Je Fre'tas, ocasido em que o referido condutor foi
obrigado & frear bruscamente. pais um cuira velcule que estava & frente freow de repante, fato que fez com que ambos
ocupantes da dita mudl calssem . sendo que o condutor restou com o punho qustvadg, alem de outras escoriagbes conlonme
descria am Relatdno Médico Hrspitalar n® 655753 do Hospital Regiz vl L. Gurcia Moreno. GQue o condutor do motociclo

aperias sofreu uiranhbes, serm rada maks crave Hegistra.
INVES | PREV

07 AGO 2019
Delegady de Policia Civil:Eurico Céswr Souza Nasoir 4 Pagina 1de 2
IMDIESS0 PO Paulo S&r o de Dliveira Santos
J Sine=p  Ous deimpssta 3010112019 1631 PPe - Procadimantos Policiais Eletrénizos

Protocolo n® N3 disponl( 1ol
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GOVERNO DO ESTADO DE SERGIPE
POLICIA CIVIL "

DELEGACIA MUNICIPAL DE MONTE ALEGRE DE SERGIPE - MONTE ALEGRE DE
SERGIPE - SE

BOLETIM DE OCORRENCIA N°: 079309/2019

N~

Paulz Sergio de Olivaira Santo=
Arunoniaisl e Aianchmenio

ASSINATURAS

CETE O0F daviten [ee 88 dirsln Rl S5 5id) o) | RS0 vl palme mArmCies DU BNl FCEND Jun podens e ol B psa p dadataiiin S de
FanamE prewslo nos Arbpos I3-Denurcicds Calunioss & H0-Cunnimtscho Falrs de Crime cu o6 Contrr, snglla o Cidiga Penat Brasisin.*

INVESTPREV

07 AGO 2019
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Detagads de Policia Chl Eurico Casar Souza Nascomenio Pagina 2 de 2
e Impresso port.  Faulo Sérphe de Ofveira Sanios
4 = : T2l 16; :
e EE‘;’: ;n:]pu_r“m'ﬁpmﬂti}ﬂ Y1834 PPe - Procedimentos Policials Eletr@nicos
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O LIDER PEDIDO DO SEGURO DPVAT

[ESEN———

—

Escolha ofs) tipofs) de cobarturs:  [_] DAMS [DESPESAS DE ASSISTENCIA MEDICA £ SUPLEMENTARES)  JIC] INVALIDEZ PERMANENTE ] mone

IR o sinistro ou ASL CPF da witirng Nome completo da witima: =
033314335 1+ | Mfamio D Gedon SV
REGISTRO DE INFORMAGGES CADASTRAIS E FAIXA DE RENDA MENSAL DA PESSOA MA/BENEFICIARIO) - CIRCULAR SUSEP N# 445/2012
Nome completo: . — | :
T Seaoue dge 10, Gagon Mo 053.9/4.385- 11
Prafrsda E ] | M t plemanto:
. M__m 'fq:mmwﬁx '4%”4 LEAE.
Basrro: Cidade: m . m.ﬁg:ﬁrgisgo_ GO O
E-romil: = ) " E: :
_‘TmMBMtniﬁ*DE&ﬂmQ.cﬂm H%HJE -9201
E Declaro, pars todos o fins de :I:I'Hm, rl-l.'rdfh'?u endefegn acima informada, conforme comprovante sness (ANEXAR COPIA).
E  mevoa mensal N
E E RECUS0 INFORMAR [ Arers1.000,00 [[] ®s3.001,00 ATE R$5.000,00 [ r$7.001,00 ATE RS10.000,00
<[] semRenDA [] #s1.001,00 ATE R$3.000,00 [ nss.001.00 ATE A$7.000,00 [0 acima o€ Rs10.000,00
8 . DADOS BANCARIOS DO BENEFICIARIO DA INDENIZACAO - ASSINALE UMA OPCAD DE CONTA
a
2 ] CONTA POUPANGA (Sorments i s bancos abass. Ausinsbe uma opc] [J cONTA CORRENTE fiodes on bases)
[ srdesco 23m) [ maiif3a) Nome do BANCO:
[ tanmdoBrasi{oo1) S cabe Econérmica Federai (104)
ratar(F353 ) comn(TETTZ_ @) mtwen () comn( )0
. [wrfarmal o digho se et [infarmar o digno ue mesiiv] [l o dight se et (infarmar o Sigho 4& ekte)

Autarizo 3 S=guradora Lider 3 creditar na conla banciria informada, de minhs Ulularidade, o valor da indenizaslofreembolio do Seguro DPVAT
4 que eu tiver direito, reconhecendo & dando, desde ja & somente dpds a efetvacdo do crédito, guitasio total do valor recebido

DECLARACAD DE AUSENCIA DE LAUDO DO IML - PREENCHIMENTO SOMENTE PARA COBERTURA DE INVALIDEZ PERMANENTE

Declaro, sob ss penns da bed, qus extou impossibiltade d= apresentsr o laudo do instituto Médico Legal (1ML} para os fins de requerimento de indenitagio
dao Segura DPVAT por Imvalider permanente, umi vel que (assinalar uma das opglas):

Dl‘ﬂnhi L que atends a regido do acdente ou da minha residéncia; ou
ED ML que atende a regifo do acidente ou da minha residéncia nio realizs pericias para fins do Saguro DPVAT: ou
D 0 IML que atende a regido do acidente ou da minha residiéncia realiza pericias com prazo superior a 90 (noventa) dias do pedido.

Pelo motive assinalade. solicita o prosseguiments 22 andbse do meu pedida de ndenizaciio do Sagum DIVAT por imalides permanents, com hase na documentacio
apres=niada, concordando, desde |3 em me submeter & avalagio médics s custes da Seguradora Lider para venficacko da exditénca e quantificacio das lesfes
permananies decormentes de sodents de trinaits, confone Lei £, 194774, art. 39, §17, declarando que esta autorizaclo ndo sgoifica prévia concond@ncs com a futura
avalaglo makes ou renuncia 3o dirsitn de contesti-ls, caio disnorde do seu ronteadn.

DECLARAGAO DE UNICOS BENEFICIARIOS - PREENCHIMENTO SOMENTE PARA COBERTURA DE MORTE
Estado civl da vitima: [ Soltwirs [ ] Casaclo jre Ohl) [ Divercinde [[] Separads ludicisimerts [ Viivo | Data de dbite da vitrma

Grau de Parentesco com @ witima: | 'Jrurnldumﬂummpmhﬁmhlus.m Duiu. | G avitimia dewou cormpanheinola), mformar o nome completo

Witirma teve fithos? Dirm'DNiu | S tira fithos, informar quantos: T e Dﬂm Drﬁp Witime detvou GSim Dui_u
_ | Vivos: Falecidns rurssiturn jval nascer)? pain/avuds vivos?

Extou chente o= gue 3 Seguiadors Lider pagard, caso devida, a indenizaclo do Segura DPVAT por mart= Squeles bansficirnion que 5= apresentarsm & provirem

esta conduclo, soando ciente. ands, de gue quaiguers omiuslo ou dertaraclo ndo verdissirs podsrd gerar 3 obrgacls de regsarzir o valor recebido, sldm s

rédponiabelidade crminal por infracdo do artigo 295 do Codigo Penal J

Locai & MJEE&M 18 | Nome-..
Nome: CPF:

[ Assinatura
{*) Assinatura de quem assinz A ROGO | 7% | Nome:
! ..-'.‘»"/fr‘?z"- CPF: NI/
Assinaturs du vitima/beneficiério {declarants) 1INV ES:I:P-REV
| TITETOTS
Assinatura do Aepressntants Lagsl (18 hauer ) Azcinatura do Procurador [se houver) T“,E)7 AGO 2019

J'H%FMMHMMMMWWWMmm-mmm-“u
ria prewsncs de 2 (duas) testormunhas masones & Gapaces, comprometendo-se § dar-ihe danca do nteino teor do contaido, sntes. oo presnchementso & JSERsWa,
. MECESSARID ANEXAR COPIA DA IDENTIDADE, CPF E COMPROVANTE DE RESIDENCIA DE TODOS.
pfngmlmﬂﬂﬂ
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i 4 0t S g s S Pt 5 S e
No. DO BE: 655753 DATA: 03/05/2019 HORA: 21:06 USUARIO: DRJESUS
CNS: szrna. 35 sUTURA
e e o A o sl e e il A W o e
i IDEmTIFicacao DO PACIENTE
| NOME : ANTONIO JOSE DE FREITAS NETO DOC...: 34648640
SEREE . srwnisns : 37 ANOS NASC: 13/10/1981 SEXO..: MASCULINO
“CERECO......: RUA PAD, DE-ACUCAR NUMERO: 00
.ZXTLEMENTO...: CASA BAIRRO: CENTRO
CEEICIPIO. . e u. : MDNTE ALEGRE" DE EERGIPE UF: SE CEP...: 49650-00
“1E PAI/MAE..: PAULO ALVES DE FREITAS /JOANA ALVES DE FREILAS
- m=PONSAVEL. ..: ::.SPDSA . TEL...: 079.99807.
“RCCEDENCIA...: MONTE ALEGRE-DE SERGIPE - SE 9972
ATENDIMENTO. ACIDENTE MﬂTGC;gLISTIcD
“ASO POLICIAL.: ﬁxn—-'— PLANO DE SEUDE....: NAD TRAUMA: NAD
ATID. TRABALHO: NAO ~VEIO DE AMBULANCIA: NAO
[ ] PESO: [ ]

TS - —— s e

[ ] URINA [ 1 TC
{ ] ULTRASSONOGRAFIA

—--—--—-—-—--l--—-—-—--.——--——-—-.—-——--—-- - T TS SR e . . s . . i

e o S o o ot o e e e

DADOS CLINICOS:

amie o f : - -
wm e B ey e e S

. i | L3 o O Ol o i sttt Buimads.
S o A T BT
e ——. ... .. Y
AGNOSTICO:

O ——— -u—-_-.-——.--——-_.-.u.—_-.._.-——.u—-_-—._.-.-—.--_.—.——-_.—-_—.---.-..-.--.._-_...__.,_ .

i i -a-.u-_-.-_—--——-ul-—.—--—--.-_—.—_._-—.-.-.--——.q--.—-——.-.--

= __.-__.._._a--.-_—..-.-—.-.-...----_-.---a__..-.__...--‘._,_._.._____..___..-._.__-.-.u,-_._—.q.__——--—.-._.--_.n_-_..._...__.-._..

| DATA DA SAIDA: / / .. HORA DA SAIDA: :
AZTA: [ ] DECISAC MEDICA [ 1] A PERIDO [ ] EVASAQD [ ] DESISTEHCIA
[ ] ENCAMINHADO A0 AMBULATORID

“RNACAO NO PROPRIO HOSPITAL (SETOR) :

ERENCIA (UNIDADE DE SAUDE):
{ 1 ATE 48HS [ ] APOS 48HS ]

Y SSINATURA DO PACTER RESPO

INVESTPREV
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