elra - C -ep 000
(85) 98205-6900 (L)

PROCURACAO PARA A CLAUSULA AD JUDICIA “ET EXTRA”

3 r
OUTORGANTE: fhol0 TJoSe EVANGELISTA
Nacionalidade: {bff,‘,Sxf(_\ R0
Estado Civil: ¢ 2820
Profissdo: PECCADPOR
RE: 200 F/UJL)J/’%?{JJ SSP-CE
CPF: Fog Jbb. 113~ 00
Endereco: Py quz,kpf'p 5/w?, DasTRsTO LA’MC4K’4 A =203 . CE CEP 6 /7000
Email:
Telefone:.

OUTORGADOS: DIEGO VICTOR LOBO SILVEIRA, inscrito na OAB/CE sob n2 25.815,

e JONATHAN BEZERRA DOS SANTOS, brasileira, casado, inscrito na OAB/CE sob o n2 34.128,
ambos com telefone profissional (85) 98205-6900, endereco  eletrénico
<ilveira@gmail.com, domicilio profissional situado na Rua Senhor de Castro,

n2 49-A, Centro Barrenra — CE, CEP: 62795-000 e Av. Washington Soares, n2 800, Patrolino

Ribeiro, Fortaleza — CE.

PODERES: Para o foro em geral, conforme estabelecido no artigo 105 do Cédigo
de Processo Civil, e os especiais para transigir, firmar acordos, receber valores em processos
judiciais, dar quitagdo, receber citagdo, confessar, reconhecer a procedéncia do pedido,
desistir, renunciar ao direito sob o qual se funda a acdo, recorrer, fazer acordo, firmar
compromisso, substabelecer, renunciar, recorrer a quaisquer instancias e tribunais, podendo
operar em conjunto ou separadamente, dando tudo por bom e valioso, bem como para
receber alvards judiciais para levantamento de valores perante quaisquer Orgdos e
instituices bancarias, podendo para tanta tais alvards judiciais serem expedidos em favor
dos outorgados e assinar declaragdo de hipossuficiéncia econémica, devendo os outorgados
adotarem todos os atos necessdrios ao cumprimento do munus assumido junto ao
outorgante.

Para que surta os juridicos e legis efeitos, ao final, o outorgante firma a presente.

Fortaleza/CE, 02 de _JUL Y de 2020,

X lpau/d :ﬁbS'é fuaﬂﬁéo/lrj 72{

do original, assinado digitalmente por JONATHAN BEZERRA DOS SANTOS e TRIBUNAL DE JUSTICA DO ESTADO DO CEARA, protoc@ado em 07/07/2020 as 17:32, sob o nlimero 02

l

Para.conferir-o-original, acesse o site https://esaj.tjce.jus.br/pastadigital/pg/abrirConferenciaDocumento.do, informe o processo 0237136-07.2020.8.06.0001 e codigo 6CEAQODA.
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Castro. n° 49-A. Ceniro
rE Cen: §2775-000

(85

)935056900 ©

DECLARACAO DE HIPOSSUFICIENCIA

Declarante:
Nome: faulo J05¢ Vs ELssTA
Nacionalidade: f.%;.ms;/_g; 7,

Estado Civil: CASA D¢

Profissdo: /7 5¢ A DOA ‘
Rg:Z(X‘gUJOJ(/E?gQJ, $5P-Cc€
cPF: 70%. Jbb.)13 - 0{2
Endereco: FI. CARACA en, S/W-,

Email:

e 2 ¢t CEP L 100 -
0s57Rs70 ARG R4, MusRaE -6, <760 o

Telefone:
Declaro para os devidos fins de Direito nos termos do art. 98 do NCPC que néo

tenho condigdes de arcar com o pagamento de despesas processuais sem comprometer a

minha sobrevivéncia.

Para que surta os juridicos e legais efeitos, ao final, o outorgante firma a presente.

Fortaleza-CE, (0.2 de JVL HE de 2020.

\_Pouls faﬁg Crarngll's)a

Assinatura do Declarante

ia do original, assinado digitalmente por JONATHAN BEZERRA DOS SANTOS e TRIBUNAL DE JUSTICA DO ESTADO DO CEARA; protocolado em 07/07/2020 as 17:32 , sob 0 nimero 02

|

Para.conferir o original, acesse o site https://esaj.tjce.jus.br/pastadigital/pg/abrirConferenciaDocumento.do, informe o processo 0237136-07.2020.8.06.0001 e c6digo 6CEAQODA.
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fls. 13

pOIO¥ /2020 as 17:32 , sob o nimero 02371360720208060001.

Ministério da Fazenda
Receita Federal g
COMPROVANTE DE INSCRICAO CPF

Numero

708.166.113-00

Nome
PAULO JOSE EVANGELISTA

Nascimento
24/07/1965

Este documento é cépia do original, assinado digitalmente por J
Para conferir o original, acesse o site https://esaj.tice.jus. i

Scanned by CamScanner



| R | foi criada pe

| del 26 de abril de 2002 do Ceard

| 1022 7584 Companhia Energétce 10

= Rua Padre Val W'n(:jt;le

Para agilizar seu atendimento, utilize n® acima CEP 60135 040 [}Fe 1-70 | CGF 06.105. 848-3 :

sempre que entrar em contato €oNnosco.

CNPy 070472611000

" . Referéncia 1./720
BENEDTIA FRANCTSCA FVANGE IR VR

Nome
Enderego N 000 DISTRISE CARACARA,

61700009,

Classificagdo “ LIAL R .
ModalldageTetrlfana R R C al Ruragmissao '0/17/2(/‘)23 001
Ligagao |, (.., b RUR Medidor  8396/9 5

nvﬁi”AB”ﬁé"cWo -

TASDELETURA ‘.ii':'“n; J U U
Anterior | Awal m;amapmnsta UL D [ CJ___.-—-

o Il N M I #it

A L N

By
2 Tarifa Valor

@ Const, © Comsumo @ Consuma_ @ Consumo (RS)
Howto k::fa, m"e,-.o, ?c‘m' Mes (cvie) | el () [ Fet. ('R(Wh’ U‘F“?"‘W"’ %
! \ 6 141358 20

égﬁgaﬂgommmo_) i ¢ 0,41338 28,%
ADICIONAL BAND. AMARELA 3 0:43
ADICIONAL BAND. VERMELHA 1 2’62
DMIC ! 3
DEBITO DE PEQUENOS VALORES - 27,6

|

A
Tributo: Base (R$):  Aliguota (%): Nalor (R$):
e | A 0,00 0,068 0,00
PrS 28,04 0,49 %}3
COFINS 28,04 2,24 ,03

= feick =" b .
EMISSOES DE Co, (kg/kWh).Compense suas em jss0es
pelo consumo de eneraia elétrica. $

Scanned by CamScanner

T — Energia Elétrica
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fis. 15

BOLETIM DE OCORRENCIA N® §73 - 958 § 2048

] Dadas da Oeorréncia B -
Natureza du Fatu: ACIDENTE DE TRANSITO
Jata { Hora da Cumunicagau: 23/08/201%9 11:25:47
Uata / Hura da Ocorrencia: G2/05/201% 14:25:04
Endereco da Ocurrencia: AVENIDA VALE ALBIND

Complemento: ¥
Bairru: PRATIUS § Municipiu: PINDODRETAMA/CE

Ponto de Refersnuvia: CASA DO NASCIMENTO ,
Dadus da(s) Vitima(s) B

‘Nume: PAULO JOSE EVANGELISTA ..

Nascimente: 24/07/198S5 CPF: 708.166.113=00 \

RG: 2008010148821 orgdo Emissun SSPDS UF: €E

lFi“ﬁ";éU-' BENEDITA FRANCISCA EVANGELISTA .

’ LUIS EVANGELISTA FILHO

} Endereco: RUA PIRES DA ROCHA CASA

\Bairru: CARACARA

| Municipiv: AQUIRAZICE AT L

'Pais: BRASIL Telefune: (5] 884833=3457

A
L B

=\ /
Y £

Hismticu _
[Que estava pilotanda seu Ciclomotor 504 PHOENIX, Marca Shineray.
atava

2012, cor preta, Chassi { XYXCBLD7DO511352, quando o veictifo aue est
na frente brecau no meio da avenida Vale Alkino, nao danda tempa desvia?
srabou colidindo na traseira do vaicule nab identificade; Que 1ol speprridc
' pela ambulancia da hospita) local, em seguida cohduzido para L).F para gu=
*cca submetido a eirurgia ha perna direita pois havia fraturado a Jesinc

Que diante o expesio procurol sqta DPC para comunicar © peptrido,

DELEGAUTA DESTING: DELEGACIA MUNKIPAL DE PINDURETAMA

RESPUNSAVEL PELL REGISTROD :
"ESCRNA(JI AD HLC" - MAT

/ 1l
i

RESPONSAVEL PELA INFURMACAD: 5 {7n 1/ Aot Euay o 2l 7

VviSTu Do DELESADD(A) :
CESAR COLACE NOGUEIRA = MAT.: 1332102
DELEGALIA MUNICIPAL DE PINDARETAMA : o Pagiuet
e phe oplalillariy to T = e gt TR TR > ﬂ
OU RESPONSAVEL Ik
ASSI DO MEDICO
Scanned by CamScanner

Este documento é cépia do origi i igi
pia do original, assinado digitalmente por JONATHAN BEZERRA DOS SANTOS e TRIBUNAL DE JUSTICA DO ESTADO DO CEARA, protocolado em 07/07/2020 as 17:32 , sob o nimero 0237136072020806
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OVERNO DO ESTADO DO CEARA
N ._; | A A l A A5 | A
Pl
S AN 1ALV \
we’ i \CIA MUNICIPAL DE PINDURETAMA o R

e w0 n® 2019823433
BOLETIM DE PCORRENCIA N° 573 ~1284 1 2019

TR Dados da Ocorréncia
\lh!' \WMeid '.‘L\ [’at‘)'. NAO DFLHUOSA
ata [ Hura da Cumunicagdu: 13/11/20 13:-04-28
[ata / Hura Ja C‘L‘ul[éﬂ(_'ld:('2/05/2019 1a25-g4
Enderequ da Dvorrencia: AV VALE ALBINO, ~gatius M -

|
|
PINDORETAMA/CE '
punto de Referencia: CASA DO NASCIMENTOD {
AR N

. Dadus dafs) Vitimna(ls)

"Nume: PAULD JOSE EVANGELISTA |
Nascimento: 24)07/1965 CPR 708.160.113=00 )
R0 2008010148821 orgav Emissur: 55PD5 UE: CE
Filiacaw: BENEDITA FRANCISCA EVANGELISTA ; 2
' LUIS EVANGELISTA FILHO {

‘Endercco: RUA PIRES DA ROCHA CASA

Bairru: CARACARA
iMumcimu: AQUIRAZ/CE CEP: .
|Pais: BRASIL Telefune: (85) 28Y33-3057

Dadus dofs) Veictlofs)

1) Flaca: HVH3200 Ul: CE Municipiuv: FORTALEZA Chassi: LAZFSY85701 "
Renavam: 399636188 Tipu du Veiculo: CAMINHAD Marca / Modelo:
FORD/FA0DL Anu Fabricagau: 1877 Anu Modelo: 1977 Combustivel:
DIESEL ¢or: VERMELHA Proprietario: RAIMUNDO XAVIER DA SILVA

| situacan: NAL INFORMADO Envolvitnenta: NORMAL

Hisrico 11

[ADENDD AD B.O 573-958{2D19, ONDE ESCLARECE D5 DADOS DD VEICULD |

ENVDLVIOO NO ACIDENTE; QUE O VEICULO [IE BPLACAS HVH-3290, CHASSI
| A7ESYB5701, ANO 1977, £OR VERMELHA EM NOME DE RAIMUNDO XAVIER
DA 5JLVA, ESTAVA SENDO CONDUZIDD PELA PESSDA DE JDAD DD
RAJMUNDD; QUE DJANTE O EXPOSTO PROCUROU ESTA DPFL PARA |

COMUNICAR D OCORRIDD, |
[y

S ———————

DELEGAUIA DESTING: DELEGACIA MUNICIPAL DE PINDORETAMA

PESPUNSAVEL PELL REGISTRO :

SESCRIVAO AD HOC" - MAT.:

RESPBUNSAVEL PELA INFORMAGCAD: 0/ \'JOS;Q oD //chL
4 Z 7

viISTU DO DELEGADU(A) :

CESAR COLACL NUOGUEIRA = MAT.: 133310711

¢é cOpia do original, assinado digital
mente por JONATHAN BEZERRA D_OS SANTOS_ e TRIBUNAL DE JQSTICA DO ESTADO DO CEARA, protocolado em 07/07/2020 as 17:32 , sob 0 nimero 02371360720208060001

- _BEL AGALIA MUNIGIPAL DE FINDORETAMA SYRE 2
ELEGAC]A MUNICIRAL DE RINGORETAMA
Pdit 1 da1
o
©
Scanned by CamScanner & s
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LIDER PEDIDO DO SEGURO DPVAT

VIRNODOESTADO DO CEARA
\ | A |
N
“.," 12Ul
RLUNRL AP A | <ETAMA

\ w* 2L
BOLE TIM DE OCORRENCIA NY 673 =163 1 2020

Dacdlos da Ocorréncia

Mature za dJo Falu: NAD DELITUOSA
ata { Hura da Cumunicacaw: 23/01/2020 D49:51:05 ‘,
Jata /Hora da Ocorrencia: o 2/06/2019 14:25:00 . i
Nieteco da Ocortencia: AV VALE ALBINO, PRATIUS - PRATIUS ‘
PINDORE TAMA/CI I
Mo O Referencia: CASA DO NASCIMENTO |

Dados dafs) ViBma(s)
Nume PAULO JOSE FVANGELISTA 1
Nascimentu: 24/07/19405 CPF: 708.106.113=00 i
|

RG: 2008010148821 Orgau Emissun: SS5PDS UF: CE
Fhiacao: BENEDITA FRANCISCA EVANGELISTA ‘
LULS EVANGELISTA FILHO \

Fnderecu: RUA PIRES DA ROCHA CASA

Banrw: CARACARA ‘

Municipio: AQUIRAZ/CE CEP:

Pais: BRASIL Telefone: (85) B3833-3057 )

W B Dadus dofs) Veiculos)

1) Placa: HVH3290 Ul: CE Municipio: FORTALEZA Chassi: LAZFSY85701
Renavam: 399636188 Tipo do Veiculu: CAMINHAD Marca / Modelo:
FORD/FAOLL Ano Fabricagaw: 1877 Ano Mudelo: 1977 Combustivel:
DIESEL o VERMELHA Proprietdrio: RAIMUNDO XAVIER DA SILVA |

| Situacdo: NAL INFORMADO Envolvimenta: NORMAL |
4 Histitica
FADENDO AD B.O S72-95R8/2019, B.O S73-12942019 E B.O 573-136012019?5
|ONOE ESCLARECE 0% DADOS DO VEICULO ENVOLVIDO NO ACIDENTE; QUE |
0O VEICULO DE PLACAS HVH-3290, CHASS| LATFSYAS 701, AND 1277, COR
VERMELHA EM NODME DE RAIMUNDOD XAVIER DA SILVA, ESTAVA SENDD
(( ONDUZIDO PELA PESSOA DE JOAD DO RAJIMUNDO: DUE ESCLARECE A
'DATA DE 02/06/2019 £ NAD A REGISTRADA NO B,D 573-1294 QUE FD} A
DATA DE 02/05/2019; QUE DIANTE O EXPOSTO PROCURDU ESTA DPC PARA
{Lr.,oMUNv:AR 0 OCORRIDO,

DELEGAUIA DESTINU: DELEGACIA MUNICIPAL DE PINDURETAMA

RESPUNSAVEL PELD REGISTRO ¢ C&ﬁ»‘
FARLEY CORDEIRD LOUPES = MAT.: 300757-1-4

RESPONSAVEL PELA lNFunMM,ﬁD:A.gz! vlo ? 0S L Eutu 5“- /< To

VISTO DO DELEGADUIA) @

ALESS5ANDRA ALBUDUERDUVE GUEDES = MAT.: 301153-2-0

_ DELEGACIA MUNIGIRAL DE RINDORETAMA Pl 1 sl

Scanned by CamScanner
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6 LIDE PEDIDO DO SEGURO DPVAT |
b o s e coberta: 2] owoes (peSPEsas De AssISTENCIA MEDICA £ SUPLEME - TARES) E:wmnapmunm | I more

. ¥ s ity 4 - Nome complero da )
e SRR 1133/2—27’73-«9/0 Fﬂuag,)ojz (:UaﬁA/C-»LLr/TIQ j

O D€ INFO )
- N wsmimn&mmmm&lhﬁm. mlmlfﬁﬂ] CRCULAR SUSEP N2 445/2012

|
|
|

[RULOD TJoSE EUANGELIST A gFo? 166 LIS -00
S o N 3'51“3!"40: | 9- Numero. | 1c complemento:
[FE)GADO FV  CeaAcA ReA i :
R} - ’ 12 - Gdade: . 13-Estado: | 14-CEP: A
(MHACAHQH ABuIRAZ cengt- | 613200, o
. | 16-Tel(DDD):

(B8 5 9835332 ‘?‘y

AﬁMWMMWEMMWﬂMMOAEMWIMM&MU LM\.IBCDR |
£ OMpietd do Representante Legal:

|

HAI

.

1S - (FF 20 Aepresentante Legal: 19 - ProfissSo do Hepresentante Lagat:

) o -:.5-':. 7373 Wodos os fins de direito, residir no enderego adma informado, conforme compro, snte anexo (ANEXAR COPIA).
20 - MDA MENSAL DO TITULAR DA, COMTA:

DADOS CADAS

|
[
=1
f
|
1
!
l
I
\

K] recuso moRMas: [1 »s100ARS$1.00020 [} R$2.501,00 ATE R$5.000,00
[ so™renoa [} Rs1.001,00 ATE R$2.500,00 [0 Aama pe r$5.000,00
21 - DADOS BANCARIOS: qmum ] eooeewmnnte \ES AL O BEMFAIARIC A SEDEHIZACAD [PRSS, O FADOR/ TUTOR) |
[} CONTA POUPARCA Scmene= cars o tarcos st Assinate v opcio) | I CONTA CORRZATE (hocce cs barcs)
. DOeestmn  Oessa | momedomamcr: QRADEICO - A3}

[ emmdotesifon) [ G Errdmic Fadesifing

scinon( () comme( IO setmanlg a6 ) ovm (o318 35 )(J)

{ sHrmer o Ogio = =i Sndoomer o digitc = eri) {(informar 5 digho se existir) (niormar o digho se exstir)

‘Lm¢wmzmmmmnmmmmﬂaﬁdm o valor da indenizac3o/reembolso do Seguro 1) VAT
= 2w tver Cireao, reconhecendo e cando, desde 3 e somente apds a efetivacio do crédiro, Tuitacio total do valor recehido.

Mmammgumn_mnmomwmmwm os fins de reguerior)
D muaSengWEl_erﬂﬂﬁéfulmmque- e = i

®

Z2- DECLARNCAD DF ALSENCIA DE LAUDO DC B4 - PREENCHIMENTC! SOMENTE PARA TOBERTURA DE INVALIDEZ PERMANENTE )

!

|

Xmmmumammmﬂu@mmm L
® O ML que zende 3 regiso do acdents ou da minha residéncia n3o reafiza peridas para fins do Seguro DPVAT; ou

e O IMi gue zrende 2 regizo do adident= ou da minfia residénda a&npainsmranmaam(rm)dasdom 0.

Scécto o pn pimento dz 2nalise 6o meu pedido de indenizacdo do Seguro DPVAT, por invalidez permanente, com base na documentac’ > médica
-~-mz—=ammaucm.oluLcamdando desde j4, em me submeter 2 anaiise médica presendial, caso necessirio, 3. _ustas

-=%ﬂmxammﬁeﬁo&rﬂmem@%mm&muMGmWr @iculo

2utoeannr, conforme o disposto na Lei 6.194/74.

,._.,ﬁ%mms@mmmmammmﬁawmﬁnaamdireltodecontestzramfhd’gmédm caso

SSCOrcE G0 Seu oontetdo.
DECI ARMCAD DE (RSCDS BEXERCARIOS - PARA COBERTURA DE MORTE = )

5 GmucePaswesoomadinz | 26 - fitma desou companheiro(a): Dsin Dnb ﬂ—&l\ﬁnﬁlﬂaWiﬁmomm

% -vasa [ ] Sm zs&mmm’m.mmdm Osm | s1-visma [JSim | 32-Se tinha imios, informar | 33_ r———T
e | n5o | Vivos Falecidos: ]mmpﬂmo mimim?l:!,go Vivos: Feletidos: | pais/avés /voe? NSo

Eston dense oF que 2 Seginsdors Lider pagars, Caso devida, a indenizacao do Soguro DPVAT por morte anueles beneficiinios que se apresentarem & rovarem
| ==z condic3o, egznno Gente, 2inda, de que quaiquer omiss30 ou dedzracio ndo verdadesra poderd gerar a cbrigacao de ressarcir o valor recebido, sk da
| responsand mmwm@ommmmww

N r‘ J
38-12 | Nom=;
35 - Morme legivel de quem assina 3 pedido (a rogo) oF_
Assinatura da testemunha
36 - CPF legivel dg quem assina a pedido (a rogo) 39 - 22 | Nome: d
CPF: o
37 - Assinaturz de quem 2ssinz a pedido (2 rogo) v :

o oneoe PAVIvAZ 13112710
o _loge Coaagl)fil,

42- pesirmvars do Represerante Legal (se houver', a-muw?:pw
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Prefeitura de
Fortanleans

Registro de Atendimento Emergencial

fls. 19
INSTITUTO DR. JOSE FROTA = ;
SAUDE
HOSPITALAR

09/09/2019 14

®

4
54

It

Emitido em

Por:EDUARDO MOREIRA

REGISTRO DE ATENDIMENTO EMERGENCIAL DATAHORA  02/06/2019 16:23:45
Py  IDENTIFICAGAO DO PAGIENTE I
ROOVASBR52 705 lr.. ME  PAULO JOSE EVANGELISTA Registo: 5619675
l"l. 20080101488 lD NASC 2410711965 IESTAQO cmL SEXO: M JRACA\,CE Amareia
WAt BENEDITA FRANCISCA EVANGISTA i [NoMEDOPAL  LUIZ EVANGISTA FiLHO
Rk ¥ Rua II NDERECO DO PACIENTE JOSE PIRES DA ROCHA IN° |8’\IRRO CARACARA
XN i rl-u:;:n‘c 2, IMumcimo AQUIRAZ luF CE JCEP 61700000 [
T IDENTIFICAGAO DO RESPONSAVEL |
N A [ NIA

]I‘AH!,NII,S('.O AMIGA |TELEFONE‘ 854054031 |

ACIDENTE DE TRABALHO |

[l BO DO EMPREGADO

ICNPJ DO EMPREGADOR

ICOSIDO DO CNAER
ACOLHIMENTO E CLASSIFICAGAO DE RISCO

DE ATENDIMENTC(

Acidente com motociclista, Colisdo com um carro, pick up ou camionete

1AS

VITIMA DE COLISAO MOTO X CARRO, TRAUMA EM CABEGA E EM MID LACERAGAO EM SUPERCILIO DIREITO.

SR VA OFS

SINAIS VITAIS

LOCAL DA OCORRENCIA Area Publica

Escala de Dor Moderado PRIORIDADE DE ATENDIMENTO: AMARELO
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Em caso de duvidas, acesse o nosso site www.seguradoralider.com.br. Para consultar o
= N andamento do seu processo ligue para a Central de Atendimento, de segunda a sexla-felra,
\ ; L l DER das 8h as 20N, nos telefones 4020-1596 (Regides Metropolitanas) ou 0800 022 12 04 (Oulras

Regides). Para reclamagdes e sugestdes, entre em contato com o SAC, 24 horas por dia, no
telefone D800 022 81 89. Para pessoas com deficiéncia auditiva, ligue para 0800 022 12 08.
Tenha em mos o nimero do seu pedido do Seguro DPVAT e 0 CPF da vitima. .

Rio de Janeiro, 30 de Janeiro de 2020

N® do Pedido do
Seguro DPVAT: 3200001732 Vitima: PAULO JOSE EVANGELISTA

Data do Acidente: 02/06/2019 Cobertura: INVALIDEZ

Assunto: PAGAMENTO DE INDENIZACAO
Senhor(a), PAULO JOSE EVANGELISTA

informamos que o pagamento c¢a indenizagdo do Seguro DPVAT foi efetuado de acordo’com as
informagdes abaixo: ’

Multa: : : "R$ 0,00

Juros: ' ~ R$ 0,00
Total creditado: 5 ' R$ 1.687,50

Dano Pessoal: Perda completa da mobilidade de um joelho 25%

Graduagao: Em grau médio 50%

% Invalidez Permanente DPVAT: (50% de 25%) 12,50%

Valor a indenizar: 12,50% x 13.500,00 = R$ 1.687,50

Recebedor: PAULO JOSE EVANGELISTA
Valor: RS 1.687,50

Banco: 237

Agéncia: 000000716-1

Conta: 00000313975-S

Tipo: CONTA CORRENTE

NOTA:.O percentual final indicado equivale a perda funcional ou anatémica avaliada, e é aplicadoe sobre o
limite da mdemzac;ao por Invalidez Permanente gue é de RS 13, 500,00.

Uma das caoberturas do Seguro DP'/AT é o reembolso de despesas médicas e suplementares - DAMS. Caso
existam despesas devidamente comprovadas, decorrentes do mesmc acidente e ainda ndo 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 informagdes.

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

Atenciosamente,

Seguradora Lider-DPVAT

Estamos aqui para Vocé
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