Tribunal de Justica de Pernambuco
PJe - Processo Judicial Eletrénico

Numero: 0018066-93.2020.8.17.2001

Classe: PROCEDIMENTO COMUM CIVEL

Orgéo julgador: Secdo A da 92 Vara Civel da Capital
Ultima distribuicdo : 03/04/2020

Valor da causa: R$ 13.500,00

Assuntos: Acidente de Transito

Segredo de justica? NAO

Justica gratuita? SIM

Pedido de liminar ou antecipacéo de tutela? NAO

07/07/2020

Partes

Procurador/Terceiro vinculado

ERIONALDO CARDOSO DA SILVA (AUTOR) EWERSON VILAR DE LIMA (ADVOGADO)

COMPANHIA EXCELSIOR DE SEGUROS (REU)

SEGURADORA LIDER DO CONSORCIO DO SEGURO
DPVAT SA (REU)

Documentos

Id. Data da Documento
Assinatura

Tipo
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SANTA MARIA DO CAMBUCA

Trabalhando com a pavo

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

RECEITUARIO
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Upm‘f”q pREFslTunAnEI&

WNEDASE OF PRONTO ATENDIMENTO s U RU B I M - -

Dr. Gentil Augusto de Miranda

- DECLARAGAO-

Deciare para os devidos fins e efedos legais que 0 Sr Enonaldo Cardoso ds Siva.
33 anos. portader do RG 7044679 SDSPE filha da Sra Cicleide Mana da Conceicdo e do
St Jose Cardoso da Silva residente no Swio Manduri na Cidade de Sants Mana do
Cambuca - PE Soiiitou no dia 06:02:201% cépa 4o seu prontuano de atendimento dev.do
acidenle molocichstico Atendide nesta Unidade de Pronte Atendimento «JPA 24 horas) Or
Gentil Augusto de Miranda em Surubim - PE no dia 27 012018, pelo médico plantonista Dr

Manc Junior CRM - 23472,

Esclarecimento; Quante ao nome Eronildo Cardoso da Sitva. foi escrito errado.
retificando com Erionalde Cardosc da Silva.

DEPARTAMENTG DE SIS TRCS
T
CONTEUTIC WAL YERIFILAT

"
b4 ~N 79 CSurgbem IF defeuererg e 2009

|
Gants Sagus adors S/A i
v, Rd Barmosa, 7154115 |

Josz Lo Barbose ge
Recole - 7 - iz -

R P -
I ST

o

/
'

] . N -
ionara Soares de Andrade Sdva
SAME

Prefertura Municips de Surubim - s
LRiaads B8 Pronto Atundimanto - UPA ¢ CNPF: 08,917 1390001 T4 e
A b Main Arrydy Guerme, S - Cogqueiro - Surubia/PE - Fone /Fax. (81 3634-167
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33 244 DR GENTIL AUGUSTOD DE MIRANDA

»

: : N° OCORRENCIA: 00052218

EMERGENCIA Cor 1 PARDOD 4 ) CIA:

3::52: DE;ssu oNs: Idade( _}_y\ms 8 Meses 2 Dias Sexo:  MASCULINO

wme:  ERONTLDO CARDOSO DA SILVA Mascimento: 25:05/1985 Est.Civil: SOLTEIRO(A)

W MANDURI Ne Bairro: ZONA RURAL CEP: 55765000
. . . o

dade: SANTA MARIA DO CAMBUCA ) Har. ESTEANGEIRA " Dac n

ae CICLEIDE MARIA DA CONCEICAC Pai: JOSE CARDOSO DA SIL N

ofiss3o: Responsavel: Tel: = L
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UPA 24

UNIDADE DE PROMTO ATENDIMENTD
Prefeitura Municipal do Surubim
Sacretaria de Saldde do Surubim [

Or" Gentd Augusto de Mirsnds |

LAUDO PARA TRANSPORTE DE PACIENTE

o B 1* Via MHospitol de destino/2" Via Hospitel local

T

Hospital Local. ¢ MUniCHNO: ) l
| |
‘ Meome do Paciente. data de Nosciments: 7 /o
i Quadro Clinico: . MM-_% -
b - - - - R T S|
! - ' - S .
| .
A — - -
How-— L - DEPARTAMENTO DE SINISTRES
———— - N
. Assinatura do (a) Médico (o) Assisterte CRM: CLATR N YERIFICALD
! DATA: CdIN XD
Guanis Seguragors S
| Assinctura da (o) Enfermeiro (a) Che’e do Planto COREN. | Eilbveedtd
! 2
| | 1% Hotprtal de Dedtino: Muricipss. Hora Saida Hora Chegada
|
I [ e ] ———
i #otive (Registre Detalhado)
1* REMOCAQ ' . : - N
I . e -
! | E
| T Ass] o ; :
:  Assinatura py(ahBégiee By, RM |
! CTRM-PX 33470 !
2° Hospital de Destina: Muricipo: 1 Hors Soide  Hora Chegada ‘
. : 1 : i
2% REMCCAD Mot (Registro Detalhado) 1
Assinatura do {a) médeco (a) CRM.
|
| .
| Assinaturo do Responsdvel
|
. Assinature e carimbo do Técmco de Enfermagem COREN: '1
v
| Assinatura do Motorista - ~ _Placada Ambubincios !
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GOVERNG 00 ESTADO DE PERNAMBUCO
SECRETARIA DE SAUDE
HOSPITAL DA RESTAURAGAQ !é
(o) G 7,

FICHA DE ESCLARECIMENTO
NOME T o T 7| PRONTUARIC: T ATENDIMENTO:
FOITMAL DD CARDCSM 6 SILVA ALY TLATEAUS
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Prefeitura Municipal de S_L_:;_gbim

SA.MU P-I.?EFEITURA Dsm
SURUBIM
192 SN2

SECRETARIA MUNIC!PAL DE SAUDE

Oficio n® * 772019

Surubim 07 de Fevereirc de 2018

DECLARACAQ DE ATENDIMENTO

Dectaro para os devidos fins que o paciente ERIONALDO
CARDOSO DA SILVA. DN- 15051985, RG n™: 7044579 SDS/PE. fe
atendigoja) pelo Servico de Atendimento Movei de Urgéncia (SAMU)
deste munic'pio. no dia 27/01/2019, as 21h e 42min vitima de acicente
motocichstico (Colisdoi, o(a) pacierte recebeu os cuidados imeciatos ne
local & postenormente ‘ol encaminhado para a Unidade de Pronto

Atendi Q - ubim-PE com o codigo 1D:5-582466.
TAMENT: O SMETRS /

s
TOMTETE ML AESRE TAC

(4 N8

i RECEBI EM.

" Recebedor

Rua Jodo Batista, 80 - Centro - Surubim/PE | CEP: 55750-000
CNPJ.: 11.361.862/0001-66 | Fone: (81) 3634-1156
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\\‘ _ ... .GOVE DO ESTADO DE PERNAMBUCO o)
S T ECRETARIA DE DEFESA SOCIAL ,}%

| st aMERT D NS5 POLICIA CIVIL DE PERNAMBUCO e .
e - CiA DE POLICIA DA 146° CIRCUNSCRIGAQO - SURUBIM - DP116°CIRC ;%“
AR R DINTER1/16*DESEC s
Po0g ko LINY WO
: BOLETIM DE CCORRENCIAN°. 19E0206000428 _.)'\ 7 ’f

Oty S mcior 1 4 A . y $(_—1

m.ma-mm.;ﬁ--ﬁ 1l o

e Georrartia registrada nesta unidade policial ne dia 26/02/2019 45 13:16

ACIDENTE OE TRANSITO COM VITIMA NAO FATAL - Culposo {Consumada) que aconieceu ne dia
271/2019 a5 21:30

Fatg meoatas ro enderecc SETIO CLERIO DE CIMA, PROXIMO AOQ CAMPO DE FUTEBOL -
SURUBIMPERNAMBUCOBRASIL Friximal A MUNICIPIO DE SURUBIM, 1, ZONA RURAL - Balrro:
CENTRO - SURUBIM/PERNAMBUCO/BRASIL

sl 43 Fato WA FUBLICA

Pessoa(s) envalviki#(3) na ocarméncia

MAC ZE APLICA ( AUTCR - AGENTE ]
EDNALDT JOSE D& Slvh 1 CUTR
ERICNALTD CARDOGG A SILuE V. TMA

Gbyeta(s) envoivido(s) na ocorméncia.

WE Lo oD (ihnade e ger3n 3o da D0 G0 PRDeva u DOSSE ol Seiqy FRITHNAL O TARDOST
CASTLva

Qualficacac das) pessoals) envevida(s;

ERIONALDO CARDOSO DA SILVA (prasente 20 plantio) - Seo MasculingMae CICLEIOE MARIA DA

CONCEIGAD FPa JOSE CARDOSO DA SILVA Rata 1o Mascimenio 25/51885 Naurakiade SANTA MARIA DO

CAMBUCA | PERNAMBUCDO ' BRASIL Drcumentos 7044679 SDS/PE (AG) DES29676408 (CPF) 055456643122

(CNH) Eslato 0 BOLTEIRO(A) Eraiaidate 27, GRAY INCOMPLETO Fiufisnis AUTONOMO(A] Tewlanes Dokt
- 81949020381

Remuder -1l SITHO MANDURE, PROXIMO A DONA PRETINMHA - SANTA MARIA DO CAMBUL APERNAMBUCD
BRASIL Pro3imc 2 MUNICIPIO DE SANTA MARIA DO CAMBUGA, 1, ZONA RURAL - CEP; 0 - Baltro: CENTRO -
SANTA MARIA DO CAMBUCAPERNAMBUCOBRASIL, PROXIMO A DONA PRETINHA

NAO SE APLICA (ndo presente ao plantde) - Se:c Desconhecido’ial akdade HAD INFORMADO /
PERNAMBUCO ‘ RRASIL

EDONALDO JOSE DA SILVA (ndo pressnte a0 plantdo) - S:x0 Masculinghiauaidac: NAG INFORMACO
PEANANSUCO - BRASIL

Reudertal $SITH0 TARU - SANTA MARIA DO CAMBUCA/PERNAMBUCOBRASIL 2ro1mn 2 MUNICIRIO DE SANTA
MARIA DO CAMBUCA, 4, ZONA RURAL - CEP: 0 - Bairro: CENTRO - SANTA MARIA DO
CAMBUCAPERNAMBUCOBRASIL

Qualficacac dols) objeto(s) envoividols:

VEICULO (VEICULD) & cropredade do a) Sna) EDNALDO JOSE DA SILVA que estava em posse 1ca, Sna:
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ERIOMALDO CARDOSO DA BILVA
~ gteqonadtaccaMocsio MOTOCICLETA/HONDACG 150 TITAN g8b Obicty apweendids Nie
Cor VERMELMA - Jua-hdade 01 (UNIDADE)

Clacg PGLTSET (PERNAMBLCO.SANTA MARA S0 CAME JCA Renavam 842970777 Chasst $CZMCI6S0DRAO0N S
fno Fabnzachc Mooen 20413 2013 Combustee ALCOIGASOL

Complemento ! Observagao

COMPARECEU NESTA DP A FESSOA DE ERIONALDO GARDOSO DA SILVA, NOTICIANDO QUE HO DA
27/61/2018, POR VOLTA DAS 21:30 HORAS DIRIGIA A MOTOCICLETA ACIMA CITADA NO $iT10 LERIO DB
CIMA, ZONA RURAL DESTE MUNICIFO, QUANDO A MOTOCICLETA DERRAPOU NA AREIA E 0 MESMO
PERDEU O CONTROLE DE IRACAD 8 CAIV JUNTAMENTE COM A MOTOCIGLET A B NA QUEDA SOFREU UMA
LESAD GRAVE MNA CABECA EFOI SOCORRIDO PELO SERVIGO DE ATENDIMENTO MOVEL DE URGENCIA
(SAMU) PARA A UNIDADE DE PRONTO ATENDIMENTO (UPA) DESTA CIDADE, CONFORME APRESENTDU
DECLACAC DO SAMU CODIGO 10:5-542454 E DECLARAGAG/BOLETIM DE EMERGENCIA DA UPA EEM
S$EGUIDA DEVIDO A GRAVIDADE DO FERIMENTO TRANSFERIDO PARA O HOBPITAL DA RESTAURAGCAG NO
RECIFE, CONFORME APRESENTACAOD DE FICHA DE ESCLARECIMENTO DO HR. DIANTE DO FATO REGISTRA-
SE PARA EFEITOS LEGAIS.

Assinatura dais) pessoais) presente nesta unidade pobzial

ERIONALDC CARDOSO DA SILWA
(VITIMA) p

“
e

B O recstraea por JOSE ROBERTO DA SILVA Matroula 1195344

z ,:ssin.adf) e!etr(?nicamente por: ANTONIO YVES CORDEIRO DE MELLO JUNIOR - 07/07/2020 11:31:56
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00050985

- carta_04 - INVALIDEZ

Pag. 01969/01970

Em caso de duvidas, acesse o nosso site www.seguradoralider.com.br. Para consultar o
e andamento do seu processo ligue para a Central de Atendimento, de segunda a sexta-feira,
( L| DER das 8h &s 20h, nos telefones 40201536 (Regides Metropolitanas) ou 0800 022 12 04 (Outras
Regides). Para reclamagdes e sugestdes, 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 méos o nimero do seu pedido do Seguro DPVAT e o CPF da vitima.

Rio de Janeiro, 11 de Junho de 20189

N2 do Pedido do
Seguro DPVAT: 3190362207 Vitima; ERIONALDO CARDOSO DA SILVA

Data do Acidente: 27/01/2019 Cobertura: INVALIDEZ

Procurador: ADRIANA MARIA MOURA DE ALBUQUERQUE FERNANDES

Assunto: PEDIDO DO SEGURO DPVAT NEGADO

Senhor(a), ERIONALDO CARDOSO DA SILVA

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

Foi verificado que o dano pessoal evoluiu sem sequela definitiva, razdo pela qual nédo foi caracterizada a
invalidez permanente coberta pelo Seguro DPVAT.

Uma das coberturas do Seguro DPVAT € 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 orientacdes.

Atenciosamente,

Seguradora Lider-DPVAT

Estamos aqui para Vocé

"y Assinado eletronicamente por: ANTONIO YVES CORDEIRO DE MELLO JUNIOR - 07/07/2020 11:31:56
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- carta_03 - INVALIDEZ

Pag. 00087/00088

Em caso de duvidas, acesse o nosso site www.seguradoralider.com.br. Para consultar o
e andamento do seu processo ligue para a Central de Atendimento, de segunda a sexta-feira,
( L| DER das 8h &s 20h, nos telefones 40201536 (Regides Metropolitanas) ou 0800 022 12 04 (Outras
Regides). Para reclamagdes e sugestdes, 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 méos o nimero do seu pedido do Seguro DPVAT e o CPF da vitima.

Rio de Janeiro, 05 de Junho de 2019

N2 do Pedido do Seguro DPVAT: 3190362207

Vitima: ERIONALDO CARDOSO DA SILVA

Data do Acidente: 27/01/2019

Cobertura: INVALIDEZ

Procurador: ADRIANA MARIA MOURA DE ALBUQUERQUE FERNANDES

Assunto: NECESSIDADE DE APRESENTAGAOQ DE DOCUMENTOS
Senhor(a), ERIONALDO CARDOSO DA SILVA

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

Declaracdao do Proprietdrio do Veiculo ndo enviado{a}, ndo acusamos o recebimento do documento,
necessario apresentar.

0 prazo de 30 (trinta} dias para analise do pedido foi interrompido e sua contagem serd reiniciada assim
gue a seguradora receber a documentagdo complementar solicitada.

Caso a documentacdo n3o seja entregue em até 180 (cento e oitenta} dias, contados do recebimento desta
carta, o pedido do Seguro DPVAT serd cancelado.

Atenciosamente,
Seguradora Lider-DPVAT

Estamos aqui para Vocé

"y Assinado eletronicamente por: ANTONIO YVES CORDEIRO DE MELLO JUNIOR - 07/07/2020 11:31:56
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Em caso de dlvidas, acesse o nosso site www.seguradoralider.com.br. Para consultar o
R ERRR andamento do seu processo ligue para a Central de Atendimento, de segunda a sexta-feira,
( L| DER das 8h as 20h, nos telefones 4020-1596 (Regides Metropolitanas) ou 0800 022 12 04 (Outras
Regides). Para reclamagdes e sugestdes, entre em contato com o SAC, 24 horas por dia, no
telefone 0800 022 §1 89. Para pessoas com deficiéncia auditiva, ligue para 0800 022 12 06.
Tenha em méos o numero do seu pedido do Seguro DPVAT e o CPF da vitima.

Rio de Janeiro, 05 de Junho de 2019

N2 do Pedido do

Seguro DPVAT: 3190362207 Vitima: ERIONALDO CARDOSO DA SILVA
Data do Acidente: 27/01/2019 Cobertura: INVALIDEZ

Procurador: ADRIANA MARIA MOURA DE ALBUQUERQUE FERNANDES

Assunto:; ABERTURA DE PEDIDQ DQ SEGURO DPVAT

Senhor{a), ERIONALDO CARDOSO DA SILVA

Informamos gue 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 indenizacdo é estabelecida de acordo com o grau da lesdo permanente sofrida pela vitima, com
base na tabela estabelecida na Lei n® 6.194, de 1974,

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

Pag. 00518/00520 - carta_01 - INVALIDEZ

Caso sejam necessarios documentos efou informacdes complementares, o prazo de 30 {trinta) dias sera
interrompido e sua contagem sera reiniciada assim gue a seguradora receber toda documentagdo adicional

(=)
g solicitada.
a
3
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,
acesse 0 Nosso site para maiores informacdes.
Atenciosamente,
-
i )
Seguradora Lider-DPVAT o
<t
- ~t
Estamos aqui para Vocé o
=
t
-
L)
6% 5L
T L Pyt AT
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~,
PROTOCOLO DE ENTREGA DE DOCUMENTOS L RETSTRPEN e

IDENTIFICAGAO DO SINISTRO

ASL-0109825/19

Vitima: ERIONALDO CARDOSO DA SILVA Data do acidente: 27/01/2019
CPF: 066.296.764-08 CPF de: Proprio Titular do CPF: U ALDO CARDOSO DA

Seguradora: BRASIL VEICULOS CIA DE SEGUROS

DOCUMENTOS ENTREGUES

Sinistro

Boletim de ocorréncia

Comprovagao de ato declaratdrio
Declaragao de Inexisténcia de IML
Declaracdo do Proprietario do Veiculo
Documentagdo médico-hospitalar
Documentos de identificagdo

DUT

Qutros

ADRIANA MARIA MOURA DE ALBUQUERQUE FERNANDES : 945.234.444-04

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

ERIQNALDQ CARDOSO DA SILVA : 066.296.764-08

Autorizagdo de pagamento
Comprovante de residéncia

ATENGAO

- O prazo para 0 pagamento da indenizagao é de 30 dias, contados a partir da entrega da documentacgio completa. Para
acompanhar o processo de analise do pedido de indenizagao, acesse www.dpvatseguro.com.br ou ligue 0800-0221204.

- A indenizagio 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.
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PROTOCOLO DE ENTREGA DE DOCUMENTOS L RETSTRPEN e

IDENTIFICAGAO DO SINISTRO

ASL-0109825/19
Namero do Sinistro: 3190248347

Vitima: ERIONALDO CARDOSO DA SILVA Data do acidente: 27/01/2019
CPF: 066.296.764-08 CPF de: Proprio Titular do CPF: U ALDO CARDOSO DA

Seguradora: BRASIL VEICULOS CIA DE SEGUROS

DOCUMENTOS ENTREGUES

Sinistro
Documentagdo médico-hospitalar

ATENGAO

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

- A indenizagdo 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 documentagio solicitada dos documentos indicados em originais, ou copias autenticadas, precisam estar devidamente
protocolados como comprovante de entrega por meio de chancela ou carimbo, e 0s mesmos devem ser digitalizados no
ato do atendimento para incluséo no aviso de sinistro digital.

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

Portador da documentagao entregue Responsavel pelo cadastramento na seguradora
Data da entrega: 12/04/2019 Data do cadastramento: 12/04/2019
Nome: ADRIANA MARIA MOURA DE ALBUQUERQUE FERNANDES Nome: JULIANA BEZERRA DE LUNA
CPF: 945.234.444-04 CPF: 114.202.964-69
ANA MARIA MOURA DE ALBUQUERQUE FERNAT JULIANA BEZERRA DE LUNA
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* -  PROCURAGAO-

OUTORGANTE

' NOME: ERIONALDO CARDOSO DA SIL. VA
NACIONALIDADE: BRASILEIRQ

PROFISSAD, RECUSO INFCRMAR

IDENTIDADE: 7.044.879 SDS/PE - CPF 066 284, ?64 08
| DATA DO ACIDENTE: 27/01/2019 '
CDBERTUF{A INVALIDEZ

ViTIMA ERIONALDO CARDOSO DA SILVA i
ENDEREGO: S| MANDURI, 224 J.STA MARINMANDURI FREI
MIGUELINHO PE

- OUTORGADO

| NOME- ADRIANA MARIA MOURA DE ALBUQUERQUE FERNANDES
' NACIONALIDADE- BRASILEIRA

| PROFISSAO- RECUSO INFORMAR

IDENTIDADE 4.810.389 SSP/PE_CPF. 945234 444 04

ENDERECO- RUA JOAD BATISTA, N° 3?0 CENTRC, SURUBIM-PE,

PELC PRESENTE INSTRUMENTO PARTICULAR DE PROCURACAD, NOMEIQ E
CONSTITUQ MEU BASTANTE PROCURADOR E QUTORGADO, AGIMA QUALIFICADO, A
QUEM CONFIO PODERES PARA REPRESENTAR-ME PERANTE AS SEGURADORAS QuE.
CONSTIUI O CONSORCIO DE SEGURO OBRIGATORIO DPVAT.

FREI MIGUELINHC- FE 2 DE FEVEREIRO 2019

ASSINATURA DO QUTORGANTE
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(- Sequradora Lider dos
Consdrcios do Seguro DPVAT

Laudo de Avaliagao Médica para fins de Verificagao e
Quantificacao de Lesdes Permanentes em Vitimas de Seguro DPVAT

Documento confidencial, de circulagao restrita, regida por sigilo

Numero do Sinistro: 3190248347

Nome do(a) Examinado(a): ERIONALDO CARDOSO DA SILVA

Endereco do(a) Examinado(a): S| MANDURI, 224 - Frei Miguelinho/PE - CEP
55780-000

Identificagao - Orgao Emissor/lUF/Namero : 7044679 - SDS PE

Data e Local do Acidente : 27/01/2019

Data e Local do Exame : 26/04/2019 CLINICA AVANCE - RUA NOSSA
SENHORA DE FATIMA, 350 - CARUARU/PE - CEP 55012-600

Resultado da Avaliagao Médica

I. Descreva o(s) diagndstico(s) das lesdes efetivamente produzidas no
acidente relatado e comprovado.

Traumatismo cranio encefalico moderade com hematoma extra dural bifrontal e
fratura de zigomatico direite e osso frontal.

Il. Descrever o tratamento realizado, eventuais complicacdes e a data da
alta.
Quadro submetido a tratamento cirlirgico.

lll. Descreva o exame fisico atual especificamente relacionado ao
diagnostico relatado.

Vitima queixa de tontura, cefaleia, instnia, e défict mneménico. Ao exame:
tontura.

IV. Nexo de causalidade: as lesdoes descritas siao decorrentes do acidente
transito e comprovadas na documentagao apresentada? [X] Sim [] Nao

V. Existe sequela (lesdo deficitaria irreversivel nio mais susceptivel a
qualquer medida terapéutica)? [X] Sim [] Nao

Vl. Descrever objetivamente as sequelas (déficits funcionais
permanentes) resultantes do acidente:
Dano neurolégico.

VIl. Segundo previsto no inciso Il, §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 graduacao e, em
caso de danos parciais, o percentual que represente os prejuizos
definitivos em cada segmento corporal acometido.

e A

o3
S AE
Tk
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(- Sequradora Lider dos
Consdrcios do Seguro DPVAT

a) Havendo alguma das condi¢cdes abaixo, assinalar sempre justificando o
enquadramento no campo das observagoes (*).

Vide motivo de impedimento no
campo das observagdes

( ) “Vitima em tratamento” Esta { ) “Sem sequela permanente” {Nao
avaliagio medica deve ser repetida existem lesdes diretamente
em dias decorrentes de acidente de transito

que hao sejam suscetiveis de
amenizagac proporcionada por
qualquer medida terapéutica)

b) Havendo dano corporal segmentar, apresente abaixo as graduagodes
que sejam relativas as regides corporais acometidas.

Regido Corporal Regi&o Corporal
Dane Neurolégico
% do Dano ( X) 10% residual { )25% leve % doDano { ) 10% residual { )25% leve

{ )50% medio { )75%intensa ( )100% ( )50% meédic ( )75% intensa ( ) 100%
completo completo

Regido Corporal Regido Corporal

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

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

VIl.* Observacdes e informacodes adicionais de interesse voltado ao
exame médico elou a valoracao do dano corporal.
Dano neurclégico. 10%

ANDREA RODRIGUES MADEIRA CRM : 19953 / UF :PE
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UW PREFEITURADE

UNIDADE DE PRONTO ATED:MN‘ su RU B | M

Dr. Gentil Augusto de Miranda

- DECLARAGAO-

Declaro péra 08 devidos fins e efeifos legais que g Sr. Erionaldo Cahdos-o tla Silva,
33 anos, portador do RG: 7044679 SDS/PE, filho da Sra. Cicleide Maria da Conceigdo e do
Sr. José Cardoso da Siva, residente no Sitio Mandur na Cidade de Santa Maria do
Cambucé — PE. Solicitou no dia 06/02/2019 copia do seu prontuario de atendimento devido
acidente motociclistico. Atendido nesta Unidade de Pronto Atendimento (UPA 24 heras) Dr.
Gentil Augusto de Miranda em Surubim - PE, no dia 27/01/2019, pelo médico plantonista Dr.

Maric Jinior. CRM — 23472.

Esclarecimento: Quante ao nome Eronilde Cardaso da Silva, foi escrito errado,
retificando com Erionaldo Cardoso da Silva.

Surubim, OF de fevereiro de 2019,

José ls W Berbosa de [ima
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GOVERNQ DO ESTADO DE PERNAMBUCO
SECRETARIA DE SAUDE
HOSPITAL DA RESTAURATAD

o

FICHA DE ESCLARECIMENTO

RONE: , PRONTUARIO: ATENDIMENTD:
ERICNALDD CARDDSD DA SILVA : 1360500 01378602
DAYA DE NASCIMENTO:  75/05/1985 _ B FOI ATENDIDO EM: 28/01/2018 Az

DATA DA ALTA:  D1/07/2D10 AS 14:51

Diagndstico Provavel: R
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Tt‘é.iamantu Reallzadg;
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S DECLARACAO DE PREVENCAO A LAVAGEM DE DINHEIRO
S ~ LIDER p -
Adcerdinmazo da Segerc Oryad CI RCULAR SUSEP 445f12

Para me.la esolaracimantas, acesse o site ttp: funry. seguradumllder.cum hr ou Ilgue pata o SAC DPVAT OB00 D2Z1204 oy 0800 22‘:24}6
(e iz c,wo para ptssoas corm deficlancla audlilvag

R [P - dmemtn
INFORMACI_JES IMPORTANTES: " : .

O preenchimenta deste Formulérlo é parte lntegrante do pro: esso de fiquidagan de sinlslto, conforme estabelece a Circular
nirero 445412, dispenivel no endereco eletrbnlco:

Se .
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Sequradaras s50 abrloadas a consttuir cadastro das pessoas emalvidas no pagaments de Indenlzaches. Este cadastra dovi

conter, além dos documentas de idenlilicacio pessoal, informagbes acerca. da profissao e da faba de [opgda mensal, além da
res pectwa documentagio camprobatdria, :

LA reclsa e fornecer as infonmagdes de profissao e renda, feste formulérm, nan impede o pagamento da indenlzagio do
%gum DMYAT, cantuda, por determinagio da referida Circala, esta Yecuse 4 passl’uel da comunlcamu ac COAF",
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. Iza;éo 2 IPESRGLATD.
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_Eg,aglgﬁl, D0 CAPDOSS oA St g |nscr\t|:i£ajnnCPF sobo W Ol 56 FHAM ) OF | conforme

determinagao da Circular Susep 445172
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DINTER1HG°DESEC

BOLETIM DE OCORRENCIA N°. 19E0206000428

Qcorréncia registrada nesta unidade policial no dia 2670272019 as 13:16

ACIDENTE DE TRANSITO COM VITIMA NAD FATAL - Culposo {Consumado) que acontecau ne dia
2711/2019 35 21:3¢

Fafo oootrido no endereco: SETI0 LERIO DE CIMA, PROXINO AO CAMPO DE FUTEROL -
SURUBIM/PERNAMBUCO/BRABILPrarimo a: MUNICIPIO DE SURUBIM, +, ZONA RURAL - Bairro:
CENTRO - SURURIM/PERNAMBUCOMEBRASIL
Local do Fato: VA PUBLIGA

S e .

3 EFARTAMENTD D SRESTRCT

OPET
ORI HAS VERIFICAED |

Pessaa(s) envolvida(s) nz ocorréncia: |
‘ 04 a7k !

NAO SE APLICA { AUTOR \AGENTE )
EBNALDO JOSE DA SILVA ( OUTRO ) ;
ERIONALDD CARDOSO DA SILVA (VITHVA ) ooty Baguinmmes His.

FAYEI 53""[:053 Tike LJ; > :

LA O TR A ST e T

Objato(s) envolvido{s) na acorréncia:

WEICHLO: (Usada na geracha da ocurrenma} que astava o posse dofa) Sn{g): ERIGNALDO CARDOSC
DA SILVA

Quahf icagao da(s) pessoa(s) envolwda{s}

EIIJIJMALIJO CARDOSO DA SiLVA {presente ao plantde) - Sexo: MasculinoMie: CICLEIDE MARIA DA

CONCEIGAOD Pai: JOBE CARDOSO DA SILVA Data d= Hascimento: 25,5985 Maturafidade: BANTA MARIA DO

CANBUCGA / FERNAMBUCO [ BRASIL Docunwrios: 70446 7%/5DS/PE (RG), 06629476408 (CPF), 08646648122

{CHHLES NS Ciidl . SOLTEIRO (L) Escotandads’ 27, GRAU INCOMFLETO Prafissac’ AUTOMOMA(A] Telelonés Coltdaras. .
- B1989020 383

Residencizh SITIO MANDURIL, PROXIMO A DONA PRETINHA - SANTA MARIA DO CAMBUCAPERMAMBUCD
[DRASIL Frénimo a: MUNICIPIO DE SANTA MARLA DO CAMBUCA, 1, ZONA RURAL - GEP: § - Balro: CENTRO -
SANTA MARIS DO CAMEBUCAPERNAMBLCO/MRASIL, PROXINIO A DONA PRETINHA

NAD SE APLICA {nfia presente a0 piantic} - Sexa: DesconhecidoNaturalidade: MAD INFORMADO /
PERNAMBLUCO f BRASIL

EDNALDG JOSE DA SILVA [ndo presente ao plantfio) - Sexc MaaciHinag Naturalidade: NAD INFORMADD /
PERNANMBUL D / BRASIE

Residencial: SITEHD TABL - SANTA MARIA DO CAMBUCA/PERNAKMBUCO/BRASEL Fréxino a; MUMICIFIO DE S8ANTA
MARIA DO CAMBUGA, 1, ZONA RURAL - CEP: O - Baimro: CENTRO - BANTA MARIA DD
CAMBUCAPERNAMBULO/BRASI.

Quahﬁcar;.aa do{s) obgeto{s) envo!wdo(s)

\!EiCI.ILO {VEICULO) de propredade dofa) Sr(a): EDNALDD JOSE BA SILVA, que esiava em posse do(a) Bria)
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Flaca: PGLYS®7 (PERNAMBUCOMSANTA MARIA DO CAMBUC
G A} Rehavam: 64297 i
Ano FabticacdoMdodoln: 204 32043 Combustivel, ALCO/GASOL STOTTT Chast 5(:2!(!:15509550#014

Gompiemento / Observacio

COMPARECE! NESTL DP A PESSOA DE Eﬂ-lﬂ NAI.:BO GAI;I}CI' ! ‘ 0 . ,
S0 DA SILVA, NOTICIANDO
:TLD::’ZZIJJS,‘P::R\;G LTA DAL 21:30 HORAS BIRIGIA A MOTOCICLETA M:n:nn CITADA WD QS?IFI::EE::DL DE
L DESTE MUNICIPIO, QUANGO A MOTOCICLETA DERRAPOU NA AREIA E O MESMO

Assinatura da(s} pessoa(s) presente nesta uridade policial

R LAY dnidlean e -

B.0. registrado por: JOSE ROBERTO DA SILVA - Matricuia: 1195344 ;H'C

im._....ﬁ.,....w___mn.,.‘]
D PURTEMENTS [F & I G800
Dby ;
GONTEIDD 850 VERIFISADD

EEDT Buiao SR
A, Rurl Barbass, Tl (. 8 |

i Racls - PE |

!
Fi' 81437 1%
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~,
PROTOCOLO DE ENTREGA DE DOCUMENTOS L RETSTRPEN e

IDENTIFICAGAO DO SINISTRO

ASL-0189153/19

Vitima: ERIONALDO CARDOSO DA SILVA Data do acidente: 27/01/2019
CPF: 066.296.764-08 CPF de: Proprio Titular do CPF: U ALDO CARDOSO DA

Seguradora: BRASIL VEICULOS CIA DE SEGUROS

DOCUMENTOS ENTREGUES

Sinistro

Boletim de ocorréncia
Comprovagdo de ato declaratorio
Declaragao de Inexisténcia de IML
Documentagao médico-hospitalar
Documentos de identificagdo

DUT

Qutros

ADRIANA MARIA MOURA DE ALBUQUERQUE FERNANDES : 945.234.444-04

Comprovante de residéncia
Declaracdo Circular SUSEP 445712
Documentos de identificagdo
Procuracao

ERIONALDOQ CARDOSO DA SILVA : 066.296.764-08

Autorizagdo de pagamento
Comprovante de residéncia

ATENGAO

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

- A indenizagdo 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 documentagao solicitada dos documentos indicados em originais, ou copias autenticadas, precisam estar devidamente
protocolados como comprovante de entrega por meio de chancela ou carimbo, e 0s mesmos devem ser digitalizados no
ato do atendimento para incluséo no aviso de sinistro digital.

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

Portador da documentagio entregue Responsavel pelo cadastramento na seguradora
Data da entrega: 04/06/2019 Data do cadastramento: 04/06/2019
Nome: ADRIANA MARTA MOURA DE ALBUQUERQUE FERNANDES Nome: Marta Marinho dos Santos
CPF: 945.234.444-04 CPF: 492.294.514-87
‘ANA MARIA MOURA DE ALBUQUERQUE FERNATI Marta Marinho dos Santos
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PROTOCOLO DE ENTREGA DE DOCUMENTOS L RETSTRPEN e

IDENTIFICAGAO DO SINISTRO

ASL-0189153/19
Namero do Sinistro: 3190362207

Vitima: ERIONALDO CARDOSO DA SILVA Data do acidente: 27/01/2019
CPF: 066.296.764-08 CPF de: Proprio Titular do CPF: U ALDO CARDOSO DA

Seguradora: BRASIL VEICULOS CIA DE SEGUROS

DOCUMENTOS ENTREGUES

Sinistro
Declaragdo do Proprietario do Veiculo

ATENGAO

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

- A indenizagdo 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 documentagio solicitada dos documentos indicados em originais, ou copias autenticadas, precisam estar devidamente
protocolados como comprovante de entrega por meio de chancela ou carimbo, e 0s mesmos devem ser digitalizados no
ato do atendimento para incluséo no aviso de sinistro digital.

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

Portador da documentagao entregue Responsavel pelo cadastramento na seguradora
Data da entrega: 07/06/2019 Data do cadastramento: 07/06/2019
Nome: ADRIANA MARIA MOURA DE ALBUQUERQUE FERNANDES Nome: Marta Marinho dos Santos
CPF: 945.234.444-04 CPF: 492.294.514-87
ANA MARIA MOURA DE ALBUQUERQUE FERNAT Marta Marinho dos Santos
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ASSUNTO REANALISE DO PROCESSO

VITiMA ERIVONAL DO CARDOSO DA 51 /A
TIFO DE INDENIZACAD INVALIDEZ

SINISTRO 3190248347
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P . Segarador
PARECER DE ANALISE MEDICA ‘ L i D E R

DADOS DO SINISTRO

I[NGUmero: 3190362207 Cidade: Surubim Natureza: Invalidez Permanente
Vitima: ERIONALDO CARDOSO DA SILVA Data do acidente: 27/01/2019 Seguradora: BRASIL VEICULOS CIA DE
SEGUROS

PARECER REALIZADO COM BASE NA DOCUMENTAGAQ MEDICA APRESENTADA PELA VITIMA

Data da analise: 11/06/2019
Valoragdo do IML: 0
Pericia médica: Ndo
Diagnostico: TRAUMATISMO CRANIO-ENCEFALICO COM HEMATOMA EXTRADURAL BIFRONTAL,

FRATURA DO 0SSO FRONTAL E COMPLEXO ZIGOMATICO DIREITO.

Resultados terapéuticos: TRATAMENTQ CIRURGICO DE DRENAGEM DO HEMATOMA,
TRATAMENTO CONSERVADOR DE DEMAIS LESOES E ALTA MEDICA.

Sequelas permanentes:
Sequelas: Sem sequela
Conduta mantida:

Quantificacdo das
sequelas:
Documentos
complementares:
Observacoes: VITIMA SUBMETIDA A PERICIA MEDICA PRESENCIAL DIA 26/04/2019 ONDE NAQ SE EVIDENCIOU PRESENGA DE
SEQUELAS PERMANENTES QUE NAO SEJAM SUSCETIVEIS DE AMENIZACAO PROPORCIONADA POR QUALQUER
MEDIDA TERAPEUTICA.

Este parecer substitui os demais pareceres anteriores a esta data.

DANOS
Enquadramento
DANOS CORPORAIS Percentual da Perda | da Perda (art 3¢ % Aburado Indenizacao
COMPROVADOS (Tabela da Lei 6.194/74) § 1% da Lei ° AR pelo dano
6.194/74)
Total 0% R$ 0,00
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P , Segarador
PARECER DE ANALISE MEDICA ‘ L i D E R

DADOS DO SINISTRO

I[NGUmero: 3190362207 Cidade: Surubim Natureza: Invalidez Permanente
Vitima: ERIONALDO CARDOSO DA SILVA Data do acidente: 27/01/2019 Seguradora: BRASIL VEICULOS CIA DE
SEGUROS

PARECER REALIZADO COM BASE NA DOCUMENTAGAO MEDICA APRESENTADA PELA VITIMA

Data da analise: 11/06/2019
Valoragdo do IML: 0
Pericia médica: Ndo
Diagnostico: TRAUMATISMO CRANIO-ENCEFALICO COM HEMATOMA EXTRADURAL BIFRONTAL,

FRATURA DO 0SSO FRONTAL E COMPLEXO ZIGOMATICO DIREITO.

Resultados terapéuticos: TRATAMENTQ CIRURGICO DE DRENAGEM DO HEMATOMA,
TRATAMENTO CONSERVADOR DE DEMAIS LESOES E ALTA MEDICA.

Sequelas permanentes:
Sequelas: Sem sequela
Conduta mantida:

Quantificacdo das
sequelas:
Documentos
complementares:
Observacoes: VITIMA SUBMETIDA A PERICIA MEDICA PRESENCIAL DIA 26/04/2019 ONDE NAQ SE EVIDENCIOU PRESENGA DE
SEQUELAS PERMANENTES QUE NAO SEJAM SUSCETIVEIS DE AMENIZACAO PROPORCIONADA POR QUALQUER
MEDIDA TERAPEUTICA.

Este parecer substitui os demais pareceres anteriores a esta data.

DANOS
Enquadramento
DANOS CORPORAIS Percentual da Perda | da Perda (art 3° % Apurado Indenizagdo
COMPROVADOS (Tabela da Lei 6.194/74)]  § 1° da Lei P pelo dano
6.194/74)
Total 0% R$ 0,00
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PROCURAGAQ

OUTORGANTE

NOME ERIONALDO CARDOSO DA SILVA
NACIONALIDADE BRASILEIRO
PROFISSAO RECUSO INFORMAR
IDENTIDADE 7.044 679 SDS/PE - CPF 066 296 764-08
DATA DO ACIDENTE' 27/01/2019

COBERTURA INVALIDEZ
VITIMA. ERIONALDO CARDOSQ DA SILVA

ENDERECO" SIMANDURI 224 J STA MARIA/MANDUR!, FREI
MIGUELINHO- PE

QUTORGADO
NOME- ADRIANA MARIA MOURA DE ALBUQUERQUE FERNANDES | M Adltarng ,,;,i‘*s /
NACIONALIDADE- BRASILEIRA Recth - %
PROFISSAC RECUSO INFORMAR
IDENTIDADE- 4 810 389 SSP/PE CPF 945 234 444-04
ENDEREGO- RUA JOAO BATISTA N° 370, CENTRO. SURUBIM-PE.
PELO PRESENTE INSTHUMENTO PARTICULAR DS PROCURAGAD NOMEIO E
CONSTITUD MEU BASTANTE PRCCURADGH © CUTCRGADO ACIMA QUALIFICADO A
QUEM CONFIO PODERES PARA REPRESENTAR.ME PERANTE AS SEGURADDORAS QUF
CONSTiUI O CONSORCIO DE SEGURO OBRIGATORIO DPVAT.
FRLIMIGUELINHC- PL "2 DL *EVEREIRC 20°%
S I SR AR N SN e

ASSINATURA OC DUTCRGANTE

'RECONHECER FIRMA POR AUTENTICIDADE)
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