




5252099-1

KARLA SUELY MALHAES DE SOUZA

PARECER DE ANÁLISE MÉDICA

Cidade: Natureza:
Seguradora:

Número:
JOAO ANDRE DE SOUZA ARUANA SEGURADORA S/A
3180570684 Aracaju Invalidez Permanente

06/06/2018Vítima: Data do acidente:

 DADOS DO SINISTRO

Data da análise: 11/12/2018

Valoração do IML:

Diagnóstico:

Resultados terapêuticos:

Sequelas permanentes:

Sequelas:

Conduta mantida:

Quantificação das
sequelas:

0

FRATURA NA DIÁFISE DO FÊMUR ESQUERDO.

TRATAMENTO CIRÚRGICO (PLACA E PARAFUSOS).
ALTA.
LIMITAÇÃO DO ARCO DOS MOVIMENTOS DO MEMBRO INFERIOR ESQUERDO.

Com sequela

APRESENTA APÓS ANÁLISE MÉDICO DOCUMENTAL DEBILIDADE FUNCIONAL LEVE DO MEMBRO INFERIOR
ESQUERDO.

Observações:

Documentos
complementares:

 PARECER REALIZADO COM BASE NA DOCUMENTAÇÃO MÉDICA APRESENTADA PELA VÍTIMA

Perícia médica: Não

 DANOS

DANOS CORPORAIS
COMPROVADOS

Percentual da Perda
(Tabela da Lei 6.194/74)

Enquadramento
da Perda (art 3º

§ 1º da Lei
6.194/74)

Indenização
pelo dano% Apurado

Perda funcional completa de um dos
membros inferiores 70 % Em grau leve - 25 % 17,5% R$ 2.362,50

Total 17,5 % R$ 2.362,50

 ESPECIALISTA

Nome:

CRM:

Assinatura:

Líder- Serviços AMD

KARLA SUELY MALHAES DE SOUZA

5252099-1

UF do CRM: RJ

EQ3

Empresa:

Grupo:



PARECER DE ANÁLISE MÉDICA

Cidade: Natureza:

Seguradora:

Número:

JOAO ANDRE DE SOUZA ARUANA SEGURADORA S/A

3180570684 Aracaju Invalidez Permanente

06/06/2018Vítima: Data do acidente:

 DADOS DO SINISTRO

Diagnóstico:

Resultados terapêuticos:

Sequelas permanentes:

Sequelas:

Conduta mantida:

Data do exame físico:

FRATURA OBLÍQUA (DIÁFISE INTERMÉDIA E DISTAL) DO FÊMUR À
ESQUERDA.

PERICIADO VÍTIMA DE ATROPELAMENTO POR MOTO, FOI ADMITIDO NO
HOSPITAL EM 06/06/2018 E RECEBEU ALTA NO DIA 16/06/2018. O
QUADRO FOI TRATADO COM REDUÇÃO E FIXAÇÃO DA FRATURA COM
PLACA E PARAFUSOS, A OSTEOSSÍNTESE NÃO FIXOU TODA A
FRATURA, A PLACA UTILIZADA FOI PEQUENA, EVOLUIU COM
ESTABILIZAÇÃO DAS LESÕES DO PONTO DE VISTA MÉDICO LEGAL.
Conforme documentos médicos anexados e exame físico descrito pelo médico examinador, concluo sequela funcional
moderada em membro inferior esquerdo
Com sequela

Não

27/03/2019

Observações: Não foram descritas sequelas em quadril nos documentos médicos anexados

 PARECER

Descrição do exame
físico:

AO EXAME FÍSICO FOI EVIDENCIADO MEMBRO INFERIOR ESQUERDO
COM MARCHA CLAUDICANTE (+++/+4) COM APOIO DE MULETAS, FORÇA
MUSCULAR DA PERNA DIMINUÍDA (++/+5), PRESENÇA DE CICATRIZ
CIRÚRGICA LINEAR NA FACE LATERAL DA COXA, ATROFIA MUSCULAR
DA COXA E PANTURRILHA, CALO ÓSSEO DE MODERADO NA DIÁFISE
INTERMEDIA E DISTAL DO FÊMUR, DOR E BLOQUEIO SEVERO NA
ARTICULAÇÃO DO QUADRIL E DO JOELHO, SINAL DE GAVETA POSITIVO
(+++/+4) NO JOELHO, EDEMA COM DERRAME E CREPITAÇÃO NA
ARTICULAÇÃO DO JOELHO, RESTRIÇÃO IMPORTANTE DO MOVIMENTO
DE FLEXÃO, EXTENSÃO, ROTAÇÃO LATERAL E MEDIAL DA
ARTICULAÇÃO QUADRIL E DO JOELHO
*VISTO RADIOGRAFIA QUE REVELA A FRATURA E OS MATERIAIS DE
SÍNTESE (01 PLACA E 09 PARAFUSOS)

 DANOS

DANOS CORPORAIS
COMPROVADOS

Percentual da Perda
(Tabela da Lei 6.194/74)

Enquadramento
da Perda (art 3º

§ 1º da Lei
6.194/74)

Indenização
pelo dano% Apurado

Perda funcional completa de um dos
membros inferiores

70 % Em grau médio - 50 % 35% R$ 4.725,00

Total 35 % R$ 4.725,00
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 (/)

                         Seguro DPVAT

Acompanhe o Processo de Indenização

Buscar no site

Nova Consulta

Todos os documentos apresentados, não importando o ponto de atendimento escolhido para a entrega, são encaminhad
�nal é de 30 dias a contar da data de entrega da documentação completa.

SINISTRO 3180570684 - Resultado de consulta por bene�ciário

 
VÍTIMA JOAO ANDRE DE SOUZA
COBERTURA Invalidez
PONTO DE ATENDIMENTO RECEPTOR DO PEDIDO DE INDENIZAÇÃO GENTE SEGURADORA S/A 
BENEFICIÁRIO JOAO ANDRE DE SOUZA
CPF/CNPJ: 43944108515

Posição em 23-06-2020 10:26:22 
O pedido de indenização do Seguro DPVAT foi concluído com a liberação do pagamento para a conta indicada pelo bene�ciári
Data do Pagamento: XX/XX/XXXX
Valor da Indenização: R$00.000,00
Juros e Correção: R$00.000,00
Valor Total: R$00.000,00 

Data do Pagamento Valor da Indenização Juros e Correção Valor Total

13/12/2018    R$ 2.362,50 R$ 0,00 R$ 2.362,50

23/05/2019    R$ 4.725,00 R$ 0,00 R$ 4.725,00

Histórico das correspondências enviadas

Data da
Carta

Referência Ver Carta

31/05/2019
PAGAMENTO
DE
INDENIZAÇÃO

 (https://sisdpvatdocs.seguradoralider.com.br:8443/api/�le/download/qtPP2wL90HQq57IXdGI3
api_key=KuMhXlaPPUxk5vQyyBfCaViS7rBlR0BT4DAesArHLV4=)

17/05/2019
NOVA
TENTATIVA DE
PAGAMENTO

 (https://sisdpvatdocs.seguradoralider.com.br:8443/api/�le/download/4aOgu2A___qRXIHZqeVH
api_key=KuMhXlaPPUxk5vQyyBfCaViS7rBlR0BT4DAesArHLV4=)



A
COMPANHIA


SEGURO
DPVAT


PONTOS DE ATENDIMENTO (/Pontos-de-
Atendimento)

CENTRO DE DADOS E
ESTATÍSTICAS


SALA DE
IMPRENSA


TRABALHE
CONOSCO



CONTATO 



https://www.seguradoralider.com.br/
javascript: {}
https://sisdpvatdocs.seguradoralider.com.br:8443/api/file/download/qtPP2wL90HQq57IXdGI3HA==/ArXkKqwgrBNHDd6g8LABdhA3V26KkTR1mxcMmDPBrM1L6iPfyHXt89hsHBMgnN2y/sqKlFH8XlJ8e3dcHrgobDw==/SKNQC3sighPUMCAv+a+oahZikCanF___J9OmuCKi2aMKt6Kpj4b2gY9mYcdRrSowKT?api_key=KuMhXlaPPUxk5vQyyBfCaViS7rBlR0BT4DAesArHLV4=
https://sisdpvatdocs.seguradoralider.com.br:8443/api/file/download/4aOgu2A___qRXIHZqeVH0uXQ==/KSS5eISCrlra1m9kgwi7Qd3bavGmxJzGqOBE1E3ybHCcz6zPrIlQ3ymiR81Srlu___/12MtUToY5gZFZm5BKZ2zUw==/4w5sIAvk2iworS+xdsKB8vtCaSAuvxeNTN3yEBxGAcHRLrgdPKPIpK48IapS4iFgfNmKA___02OFdIiQCyfcQPmQ==?api_key=KuMhXlaPPUxk5vQyyBfCaViS7rBlR0BT4DAesArHLV4=
https://www.seguradoralider.com.br/Pontos-de-Atendimento
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 (https://documentospendentes.seguradoralider.com.br/)

Baixe o aplicativo do Seguro DPVAT

 (https://itunes.apple.com/us/app/seguro-dpvat/id1375178092?l=pt&ls=1&mt=8)

(https://play.google.com/store/apps/details?id=br.com.seguradoralider.dpvat.plataformadigital)

13/04/2019
NOVA
TENTATIVA DE
PAGAMENTO

 (https://sisdpvatdocs.seguradoralider.com.br:8443/api/�le/download/BSUHhgoDYTxGr+ujPo6
api_key=KuMhXlaPPUxk5vQyyBfCaViS7rBlR0BT4DAesArHLV4=)

22/03/2019
INTERRUPÇÃO
DO PRAZO DE
ANÁLISE



(https://sisdpvatdocs.seguradoralider.com.br:8443/api/�le/download/qAr4hUmMV+cu+BZCqBhb
api_key=KuMhXlaPPUxk5vQyyBfCaViS7rBlR0BT4DAesArHLV4=)

17/02/2019
INTERRUPÇÃO
DO PRAZO DE
ANÁLISE

 (https://sisdpvatdocs.seguradoralider.com.br:8443/api/�le/download/eZSoECOKGPneobz2CW
api_key=KuMhXlaPPUxk5vQyyBfCaViS7rBlR0BT4DAesArHLV4=)

11/12/2018

ABERTURA DE
PEDIDO DE
SEGURO
DPVAT

 (https://sisdpvatdocs.seguradoralider.com.br:8443/api/�le/download/d8myV0j7NTqpFjJawaT2
api_key=KuMhXlaPPUxk5vQyyBfCaViS7rBlR0BT4DAesArHLV4=)

 (/Pages/Acessibilidade.aspx)   (/Pages/Atalhos-de-Teclado.aspx)   

Document os Despesas Médicas (/Pages/Documentacao-Despesas-Medicas.aspx)

Documentos Invalidez Permanente (/Pages/Documentacao-Invalidez-Permanente.aspx)

Documentos Morte (/Pages/Documentacao-Morte.aspx)

Dicas Indispensáveis (/Pages/Dicas-Indispensaveis-Para-Pedir-a-Indenizacao.aspx)

C omo Pagar (/Pages/Saiba-como-pagar.aspx)

Consulta a Pagamentos Efetuados (/Pages/Consulta-a-Pagamentos-Efetuados.aspx)

Clique aqui para saber sobre o andamento do seu pedido de indenização. (/Pages/Acompanhe-o-Processo-de-
Indenizacao.aspx)

ACESSIBILIDADE

  

        COMO PEDIR INDENIZAÇÃO

PAGUE SEGURO

ACOMPANHE O PROCESSO

https://documentospendentes.seguradoralider.com.br/
https://itunes.apple.com/us/app/seguro-dpvat/id1375178092?l=pt&ls=1&mt=8
https://play.google.com/store/apps/details?id=br.com.seguradoralider.dpvat.plataformadigital
https://sisdpvatdocs.seguradoralider.com.br:8443/api/file/download/BSUHhgoDYTxGr+ujPo6IuA==/+r3v7Ivrz2Yj2cYFwu5qgRbwbpzRFm+L+9khavxat+TQr1NBKXXddNRlPwc+nXKq/cgnyKVhywwizxRiNVsuIHg==/4w5sIAvk2iworS+xdsKB8vtCaSAuvxeNTN3yEBxGAcHRLrgdPKPIpK48IapS4iFgfNmKA___02OFdIiQCyfcQPmQ==?api_key=KuMhXlaPPUxk5vQyyBfCaViS7rBlR0BT4DAesArHLV4=
https://sisdpvatdocs.seguradoralider.com.br:8443/api/file/download/qAr4hUmMV+cu+BZCqBhbow==/AsagmN8QPb0DpXq3GSrLFfxjy0dsAGoTMrAcMXC60ls74zRm50cuDnFWbx7WTEto/AA4hkw2ctg______a3syj8u___PA==/IhUjn0lkmBM9dS7FYMnIvkjYK0JTrUxZhsM___6xKknzVclE9P4n6ZGxbXHQoeASnJX___UQKfq8DjX9rZobvaVDSw==?api_key=KuMhXlaPPUxk5vQyyBfCaViS7rBlR0BT4DAesArHLV4=
https://sisdpvatdocs.seguradoralider.com.br:8443/api/file/download/eZSoECOKGPneobz2CWCzkw==/jpjaYKqbTeOPh6O4QOkWTUj94xzLAp8aCQa___w7J1MvJzTr___7HGCfuoRy+m1Q0WNb/6HkbyF6Z4UBiIiZ0kmf2hg==/sMvlgWAEwrT4QTicXeXIsx4___BkmxxvFEffHzg2wiFu0hE9TaQeBeaHXVGNGRO9ZJKfozU2ZsIaYlaqRhqlFh5A==?api_key=KuMhXlaPPUxk5vQyyBfCaViS7rBlR0BT4DAesArHLV4=
https://sisdpvatdocs.seguradoralider.com.br:8443/api/file/download/d8myV0j7NTqpFjJawaT2Pw==/0w7VV0w9PCSVKPDCLjMka9___U5meX63w___h2eLEo43Lg86i4bS3fHUQ1M+O5+FHwFt/hE0Kiw3lBkhdF66ks2g1tg==/79USVAh1FK8B5zh3jigVz54XICckl6WLu50b+Zwepb5UMdtc4wpsD86eY___QUa02LViqyezhn+OxJkK87frQM4w==?api_key=KuMhXlaPPUxk5vQyyBfCaViS7rBlR0BT4DAesArHLV4=
https://www.seguradoralider.com.br/Pages/Acessibilidade.aspx
https://www.seguradoralider.com.br/Pages/Atalhos-de-Teclado.aspx
javascript:void(0)
https://www.seguradoralider.com.br/Pages/Documentacao-Despesas-Medicas.aspx
https://www.seguradoralider.com.br/Pages/Documentacao-Invalidez-Permanente.aspx
https://www.seguradoralider.com.br/Pages/Documentacao-Morte.aspx
https://www.seguradoralider.com.br/Pages/Dicas-Indispensaveis-Para-Pedir-a-Indenizacao.aspx
https://www.seguradoralider.com.br/Pages/Saiba-como-pagar.aspx
https://www.seguradoralider.com.br/Pages/Consulta-a-Pagamentos-Efetuados.aspx
https://www.seguradoralider.com.br/Pages/Acompanhe-o-Processo-de-Indenizacao.aspx
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(https://pt.linkedin.com/company/seguradora-
l%C3%ADder-
dpvat)

(http://www.facebook.com/DPVATo�cial)(http://www.twitter.com/DPVATo�cial)(http://www.youtube.com/DPVATo�cial)(https://www.instagram.com/dpvat_o�cial/)

 (https://www.seguradoralider.com.br)

Serviços
 Acompanhe seu Processo (/Pages/Acompanhe-o-Processo-de-Indenizacao.aspx)
 Consulta a Pagamentos (/Pages/Consulta-a-Pagamentos-Efetuados.aspx)
 Saiba Como Pagar (/Pages/Saiba-como-pagar.aspx)
 Pontos de Atendimento (/Pontos-de-Atendimento)
 Como Pedir Indenização (/Seguro-DPVAT/Como-Pedir-Indenizacao)

Dúvidas e Respostas
 A Seguradora Líder-DPVAT (/Pages/Quem-Somos.aspx)
 Sobre o Seguro DPVAT (/Pages/Sobre-o-Seguro-DPVAT.aspx)
 Informações Gerais (/Pages/Informacoes-Gerais-Sobre-o-Pagamento.aspx)
 Dicas Indispensáveis (/Pages/Dicas-Indispensaveis-Para-Pedir-a-Indenizacao.aspx)
 Dicionário do Seguro DPVAT (/Seguro-DPVAT/Dicionario-do-Seguro-DPVAT)
 Perguntas Frequentes (/Seguro-DPVAT/Perguntas%20Frequentes)

Atendimento
 Chat - Atendimento On-line (/Contato/Chat-e-Atendimento-On-Line)
 Dúvidas, Reclamações e Sugestões (/Contato/Duvidas-Reclamacoes-e-Sugestoes)
 Telefones de Contato (/Contato/telefones-de-contato)
 Ouvidoria (/Contato/Ouvidoria)
 Canal de Denúncias (/Contato/canal-de-Denuncias)
 Mapa do Site (/Mapa-do-Site)

 (https://www.consumidor.gov.br/pages/principal/?1556814921288)

Termos de uso e política de privacidade (/Pages/Termos-de-Uso.aspx)

https://pt.linkedin.com/company/seguradora-l%C3%ADder-dpvat
http://www.facebook.com/DPVAToficial
http://www.twitter.com/DPVAToficial
http://www.youtube.com/DPVAToficial
https://www.instagram.com/dpvat_oficial/
https://www.seguradoralider.com.br/
https://www.seguradoralider.com.br/Pages/Acompanhe-o-Processo-de-Indenizacao.aspx
https://www.seguradoralider.com.br/Pages/Consulta-a-Pagamentos-Efetuados.aspx
https://www.seguradoralider.com.br/Pages/Saiba-como-pagar.aspx
https://www.seguradoralider.com.br/Pontos-de-Atendimento
https://www.seguradoralider.com.br/Seguro-DPVAT/Como-Pedir-Indenizacao
https://www.seguradoralider.com.br/Pages/Quem-Somos.aspx
https://www.seguradoralider.com.br/Pages/Sobre-o-Seguro-DPVAT.aspx
https://www.seguradoralider.com.br/Pages/Informacoes-Gerais-Sobre-o-Pagamento.aspx
https://www.seguradoralider.com.br/Pages/Dicas-Indispensaveis-Para-Pedir-a-Indenizacao.aspx
https://www.seguradoralider.com.br/Seguro-DPVAT/Dicionario-do-Seguro-DPVAT
https://www.seguradoralider.com.br/Seguro-DPVAT/Perguntas%20Frequentes
https://www.seguradoralider.com.br/Contato/Chat-e-Atendimento-On-Line
https://www.seguradoralider.com.br/Contato/Duvidas-Reclamacoes-e-Sugestoes
https://www.seguradoralider.com.br/Contato/telefones-de-contato
https://www.seguradoralider.com.br/Contato/Ouvidoria
https://www.seguradoralider.com.br/Contato/canal-de-Denuncias
https://www.seguradoralider.com.br/Mapa-do-Site
https://www.consumidor.gov.br/pages/principal/?1556814921288
https://www.seguradoralider.com.br/Pages/Termos-de-Uso.aspx












Laudo de Avaliação Médica para fins de Verificação e
Quantificação de Lesões Permanentes em Vítimas de Seguro DPVAT

_______________________________________________________________

Documento confidencial, de circulação restrita, regida por sigilo

Número do Sinistro: 3180570684
Nome do(a) Examinado(a): JOAO ANDRE DE SOUZA
Endereço do(a) Examinado(a): Rua Minervina Barros, 69 - Aracaju/SE - CEP 
49087-450
Identificação - Orgão Emissor/UF/Número : 1.125.544 - SSP - 13/05/2005
Data e Local do Acidente : 06/06/2018
Data e Local do Exame : 27/03/2019 RUA SANTA LUZIA, 829 - ARACAJU/SE 
- CEP 49010-310

Resultado da Avaliação Médica

I. Descreva o(s) diagnóstico(s) das lesões efetivamente produzidas no 
acidente relatado e comprovado.
FRATURA OBLÍQUA (DIÁFISE INTERMÉDIA E DISTAL) DO FÊMUR À 
ESQUERDA.
 

II. Descrever o tratamento realizado, eventuais complicações e a data da 
alta.
PERICIADO VÍTIMA DE ATROPELAMENTO POR MOTO, FOI ADMITIDO NO 
HOSPITAL EM 06/06/2018 E RECEBEU ALTA NO DIA 16/06/2018.  O 
QUADRO FOI TRATADO COM REDUÇÃO E FIXAÇÃO DA FRATURA COM 
PLACA E PARAFUSOS, A OSTEOSSÍNTESE NÃO FIXOU TODA A 
FRATURA, A PLACA UTILIZADA FOI PEQUENA, EVOLUIU COM 
ESTABILIZAÇÃO DAS LESÕES DO PONTO DE VISTA MÉDICO LEGAL.

III. Descreva o exame físico atual especificamente relacionado ao 
diagnóstico relatado.
AO EXAME FÍSICO FOI EVIDENCIADO MEMBRO INFERIOR ESQUERDO 
COM MARCHA CLAUDICANTE (+++/+4) COM APOIO DE MULETAS, FORÇA 
MUSCULAR DA PERNA DIMINUÍDA (++/+5), PRESENÇA DE CICATRIZ 
CIRÚRGICA LINEAR NA FACE LATERAL DA COXA, ATROFIA MUSCULAR 
DA COXA E PANTURRILHA, CALO ÓSSEO DE MODERADO NA DIÁFISE 
INTERMEDIA E DISTAL DO FÊMUR, DOR E BLOQUEIO SEVERO NA 
ARTICULAÇÃO DO QUADRIL E DO JOELHO,  SINAL DE GAVETA POSITIVO 
(+++/+4) NO JOELHO, EDEMA COM DERRAME E CREPITAÇÃO NA 
ARTICULAÇÃO DO JOELHO, RESTRIÇÃO IMPORTANTE DO MOVIMENTO 
DE FLEXÃO, EXTENSÃO, ROTAÇÃO LATERAL E MEDIAL DA 
ARTICULAÇÃO QUADRIL E DO JOELHO 
*VISTO RADIOGRAFIA QUE REVELA A FRATURA E OS MATERIAIS DE 
SÍNTESE (01 PLACA E 09 PARAFUSOS).



IV. Nexo de causalidade: as lesões descritas são decorrentes do acidente 
trânsito e comprovadas na documentação apresentada? [X] Sim  [ ] Não

V. Existe sequela (lesão deficitária irreversível não mais susceptível a 
qualquer medida terapêutica)?  [X] Sim  [ ] Não

VI. Descrever objetivamente as sequelas (déficits funcionais 
permanentes) resultantes do acidente:
DÉFICIT FUNCIONAL GRAVE DO MEMBRO INFERIOR ESQUERDO.

VII. Segundo previsto no inciso II, §1° do art. 3° da Lei 6.194/74, 
modificado pelo art. 31° da Lei 11.945/2009 determine o dano corporal 
permanente e o quantifique correlacionando a melhor graduação e, em 
caso de danos parciais, o percentual que represente os prejuízos 
definitivos em cada segmento corporal acometido. 

a) Havendo alguma das condições abaixo, assinalar sempre justificando o 
enquadramento no campo das observações (*).

(   ) “Vítima em tratamento” Esta 
avaliação médica deve ser repetida 
em _____ dias

Vide motivo do impedimento no 
campo das observações

(   ) “Sem sequela permanente” (Não 
existem lesões diretamente 
decorrentes de acidente de trânsito 
que não sejam suscetíveis de 
amenização proporcionada por 
qualquer medida terapêutica) 

b) Havendo dano corporal segmentar, apresente abaixo as graduações 
que sejam relativas ás regiões corporais acometidas.

Região Corporal Região Corporal

MEMBRO INFERIOR ESQUERDO. _________________________________

% do Dano   (   ) 10% residual   (   ) 25% leve % do Dano   (   ) 10% residual   (   ) 25% leve

(  ) 50% médio   ( X ) 75% intensa   (   ) 100% 
completo

(   ) 50% médio   (   ) 75% intensa   (   ) 100% 
completo

Região Corporal Região Corporal

_________________________________ _________________________________

% do Dano   (   ) 10% residual   (   ) 25% leve % do Dano   (   ) 10% residual   (   ) 25% leve

(   ) 50% médio   (   ) 75% intensa   (   ) 100% 
completo

(   ) 50% médio   (   ) 75% intensa   (   ) 100% 
completo



VIII.* Observações e informações adicionais de interesse voltado ao 
exame médico e/ou a valoração do dano corporal. 

MANOEL OTACILIO NASCIMENTO JUNIOR CRM : 1827 / UF :SE





LPENOME

PROTOCOLO DE ENTREGA DE DOCUMENTOS

Titular do CPF: JOAO ANDRE DE SOUZA

Vítima:

 IDENTIFICAÇÃO DO SINISTRO

 CPF: Próprio CPF de:

06/06/2018Data do acidente:

Seguradora: ARUANA SEGURADORA S/A

3180570684Número do Sinistro:

439.441.085-15

JOAO ANDRE DE SOUZA

ASL-0438524/18

 DOCUMENTOS ENTREGUES

Sinistro

Documentação médico-hospitalar
Outros

 ATENÇÃO

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

- A indenização 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.

Documentação recebida sem conferência.

A documentação solicitada dos documentos indicados em originais, ou cópias 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 inclusão no aviso de sinistro digital.

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

 Portador da documentação entregue  Responsável pelo cadastramento na seguradora

Data da entrega: 14/02/2019
Nome: JOAO ANDRE DE SOUZA

Data do cadastramento: 14/02/2019
Nome: LEIDIANE ALMEIDA NASCIMENTO

CPF: 008.313.345-33CPF: 439.441.085-15

JOAO ANDRE DE SOUZA LEIDIANE ALMEIDA NASCIMENTO



LPENOME

PROTOCOLO DE ENTREGA DE DOCUMENTOS

Titular do CPF: JOAO ANDRE DE SOUZA

Vítima:

 IDENTIFICAÇÃO DO SINISTRO

 CPF: Próprio CPF de:

06/06/2018Data do acidente:

Seguradora: ARUANA SEGURADORA S/A

439.441.085-15

JOAO ANDRE DE SOUZA

ASL-0438524/18

 DOCUMENTOS ENTREGUES

Sinistro

Boletim de ocorrência
Comprovação de ato declaratório
Declaração de Inexistência de IML
Documentação médico-hospitalar
Documentos de identificação

JOAO ANDRE DE SOUZA : 439.441.085-15

Autorização de pagamento
Comprovante de residência

 ATENÇÃO

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

- A indenização 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.

Documentação recebida sem conferência.

A documentação solicitada dos documentos indicados em originais, ou cópias 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 inclusão no aviso de sinistro digital.

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

 Portador da documentação entregue  Responsável pelo cadastramento na seguradora

Data da entrega: 04/12/2018
Nome: JOAO ANDRE DE SOUZA

Data do cadastramento: 04/12/2018
Nome: LEIDIANE ALMEIDA NASCIMENTO

CPF: 008.313.345-33CPF: 439.441.085-15

JOAO ANDRE DE SOUZA LEIDIANE ALMEIDA NASCIMENTO


