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Assuntos: Acidente de Transito, Acidente de Transito

Segredo de justica? NAO
Justica gratuita? SIM
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2739288- C3/2020-02769/ INVALIDEZ

JOAO BARBOSA

EXMO. SR. DR. JUIZ DE DIREITO DA 82 VARA CiVEL DA COMARCA DE RECIFE/PE

Processo: 00211579420208172001

MAPFRE VERA CRUZ SEGURADORA S.A, empresas seguradoras previamente
qualificadas nos autos do processo em epigrafe, neste ato, representada, por seus advogados que esta
subscreve, nos autos da AGCAO DE COBRANCA DE SEGURO DPVAT, que lhe promove JOSINALDO GOMES DE
LIMA, em tramite perante este Douto Juizo e Respectivo Cartdrio, vem mui respeitosamente, a presenga de V.
Ex.2, em cumprimento ao referido despacho de fls., expor para ao final requerer o que se segue:

DO LAUDO PERICIAL

Trata-se de caso em que o Autor alega ser vitima de acidente automobilistico, resultando em invalidez
permanente.

A parte autora requereu administrativamente indenizagdo a ré, sendo realizada pericia a qual apurou lesdo no
punho direito com repercussdo média (50%), sendo efetuado o pagamento no valor de R$1.687,50:

Rua Sdo José, 90, 82 andar, Centro, Rio de Janeiro/RJ — CEP: 20010-020
www.joaobarbosaadvass.com.br
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. . Seguradara
PARECER DE ANALISE MEDICA L i D ER

DADOS DO SINISTRO
Midmera: 3200127314 Cidade: Jatmiba Matureza: Invalidez Permanents
Vitima: JOSINALDO GOMES DE LIMA Data do schdenbs:  23/08,2019 Seguradora: CENTALURD VIDA E

PREVIDENCIA 58
PARECER REALIZADO COM BASE NA DOCUMENTACAD MEDICA APRESENTADA PELA VITIMA
Data da andlise: 31,0320
Valoragie do IML: 0
Pericia mdédica: Nao
Diagndsticn: FRATURA DISTAL DO RADIO DIRETTO.
Resultados terapéuticas: TRATAMENTO CIRURGIOD (FIOS DE KIRSCHNER) E MLTA MEDICA,
Sequelas permanentes: LIMITACED DO ARCO DOS MOVIMENTOS DO PUNHC CIREITO,

Saquelas: Com sequela
Decuments Motive:

Nome do decuments
Taltanbe:

Apontaments do Laudo
do TML:

Conduta mantida:

Quantificachs das APRESENTA APOS AMALISE MEDICD DOCUMENTAL DERILIDADE FUNCIONAL MODERADHE DO PUNHO DIREITO.
Sedialas:

Daciifentos
complamentanas:

Obsarvacies: PROCECIMENTD CIRURGICD - PAGINA 04,

D@1l

Este parecer substitui os demais pareceres anteriores a esta data.

DANDS
Enquadramento
DANDS CORPORAIS Percentual da Perda | da Perda (art 30 o Indenizacio
COMPROVADOS (Tabela da Lei 6.194/74)|  § 10 da Lei Apurade | =1 dano
6.194/74)
Ferda completa '“;u:‘rﬂmme ge um dos 5% Em grau médio - 50 % 12,5% R4 168750
Total 12,5 %o R$ 1.687,50

Apds o deferimento da produgdo de pericia judicial médica, foi elaborado laudo pericial apurando as mesmas
lesGes antes detectadas pela ré em sede administrativa, todavia, agora com repercussdao maior.

O ilustre perito afirma que a parte autora possui lesdo no punho direito com repercussdo total (100%).

Desta forma ndo é crivel que com os avang¢os da medicina, os tratamentos realizados na parte autora serviram
para agravar a doenga e ndao oportunizaram uma melhora ou, no minimo, a manutengdo da lesdo apurada na
esfera administrativa.

E certo que o julgador n3o estd adstrito a conclusdo contida no laudo pericial, mas a simples leitura do mesmo
demonstra que a r. Perito ndo buscou comprovar o suposto agravamento da lesdo, somente limitando-se a
responder os quesitos apresentados de maneira simplista e sem qualquer fundamentacdo.

Pelo exposto, a parte ré impugna o laudo pericial produzido, requerendo que seja afastada a conclusao pericial,
devendo ser levado em consideragdo o conjunto fatico-probatério dos autos, sobretudo os documentos
médicos acostados na exordial, que demonstram a auséncia de agravamento da lesdo capaz de gerar
complementacdo indenizatdria, sendo os pedidos autorais julgados improcedentes.

Rua Sdo José, 90, 82 andar, Centro, Rio de Janeiro/RJ — CEP: 20010-020
www.joaobarbosaadvass.com.br
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Outrossim, na hipétese de condenacao, salienta a ré que o valor indenizatério devera respeitar a tabela inserida
na Lei 11.945/09, devendo ainda ser observado o pagamento administrativo realizado na monta de R$ 1.687,50.

Nestes Termos,
Pede Deferimento,

RECIFE, 7 de outubro de 2020.
JOAO BARBOSA

OAB/PE 4246

ANTONIO YVES CORDEIRO DE MELO JUNIOR
30225 - OAB/PE
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Tribunal de Justica de Pernambuco
PJe - Processo Judicial Eletrénico

Numero: 0021157-94.2020.8.17.2001

Classe: PROCEDIMENTO COMUM CIVEL

08/10/2020

Orgéo julgador: Secdo A da 82 Vara Civel da Capital

Ultima distribuicdo : 01/05/2020
Valor da causa: R$ 11.812,50

Assuntos: Acidente de Transito, Acidente de Transito

Segredo de justica? NAO
Justica gratuita? SIM
Pedido de liminar ou antecipacéo de tutela? NAO

Partes

Procurador/Terceiro vinculado

JOSINALDO GOMES DE LIMA (AUTOR)

ANA CRISTINA ALEIXO PEREIRA SANTOS (ADVOGADO)
sharon Stéphane Lins Barros (ADVOGADOQ)

MAPFRE VERA CRUZ SEGURADORA S/A (REU)

RAFAELLA BARBOSA PESSOA DE MELO (ADVOGADO)

SEGURADORA LIDER DO CONSORCIO DO SEGURO
DPVAT SA (REU)

RAFAELLA BARBOSA PESSOA DE MELO (ADVOGADO)

PAULO FERNANDO BEZERRA DE MENEZES FILHO
(PERITO)

Documentos

Id. Data da Documento

Assinatura

Tipo
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Outros (Documento)




Sequradora
PARECER DE ANALISE MEDICA 4 % L | D ER
-

),

DADOS DO SINISTROD
Nimero: 3200137314 Cidade: Jamuba MNaturera: Inalidez Permanente
Vitima: JOSINALDD EDMES DE LIMA Data do acidents: 23/0E,3019 Seguradora: CENTAURD VIDA E

PEEVIDENCIA S/A
PARECER REALIZADO COM BASE MMMEHTII;.HI MEDICA APRESENTADA PELA VITIMA
Dats da anblise: 31005/2000
Valorac&o do IML: 0
Pericia médica: Nio
Diagadsten: FRATURA DISTAL DO RADIO DIREITO.
Resultados terapéuticos: TRATAMENTO CIRURGICD (FIOS DE KIRSCHMER) E ALTA MEDIC A
Sequelas permanentes: um:m;.iﬂ DO ARCD DOS MOVIMENTOS DO PUNHD DIREITO.
Sequelas: Com seguela
Do cumento/ Mot ive:

Mome do documents
faltmmte

Apontaments do Laudo
o IML:

Conduta mantida:

Quantificas do das APRESENTA APOS ANALISE MEDICO DOCUMENTAL DEBILIDADE FUNC IOMAL MODERADA DO PUNHD DIREITO.
s welas

Do cumentos
complemen tares:

Observaces: PROCEDIMENTO CIRURGICO - PAGINA D4

el

Este parecer subatitul os demals parecer s afteriores a esta data,

DANOS
Enguadramento
DANDS CORPORAIS Percentual da Perda da Perda (art 37 9% Apurad Indenizag o
COMPROVADOS [Tabela da Lei 6.194 /74){ § 1% da Lei P pelo damo
6.194/74)
Perda completa da mobilidade de um dos s 3 Pt
pumhas 25 % Ern gras medio - 503 12, 5% R& LEES, 50
Total 12,5 % R% 1.687,50
Assinado eletronicamente por: ANTONIO YVES CORDEIRO DE MELLO JUNIOR - 08/10/2020 17:29:44 Num. 69273639 - Pég. 1
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RECIBO DE APRESENTACAO DE DOCUMENTOS C‘ Seguradara Lider dos

Conpdrcios do Seguro DFVAT

JBEH'I'.IFIC’C-M DO SINISTRO
ASLAOA005 1220
Vitimma: NOSINAL DO GOMES DE LIMA Data do acidente: 23082009
CPF:E32.642.994-53 CPF de: Propric Titular do CPF: ﬁﬁl MKIES-TE
Seguradora: CENTAURO VIDA E PREVIDENC 18 578
DOCUMENTOS APRESENTADOS
Sinistro

Boletim de ooorréncia

Declaracan de Inexisténcia de IML
Dommentacio medico -hospitalar
Dommentos de identificacan

DuT

JOSIMALDO GOMES DE LIMA : 83 2.64 2.904-53

Autorimcao de pagamento
Comprovante de residéncia

ATENGAD

0O prazo para o pagamenin da indenizacao & de 30 dias, contados a partir da apresentagao da docomentacs o comp leta,
Para informacbes sobre o Seguro DPVAT & consulta do andamento de pmoessosde imdenizacio, acesse

wwnwdp ro.com br ow ligue para Central de Atendimento, de segunda a sexta-feira, das 8H as 20H: 4020-1506
{Regioes Matropolitanas ) oo 0800 022 12 04 (Outras Regides). Para mclamacoes & sugestoes, entre em contato, 24H
por dia, com o SAC: 0800 022 8185,

A indenizac 3o por invalidez permane nte & de ate R§ 13,500,00, Esse valor varia conforme a gravidade das sequelas e de
acordo com a tabela de seguro prevista na lei G194/74.

A responsabilidade pela guarda dos doc umentos originais & do inte ressad o/ vitima,

Portador da documentacio apresentada Responsavel pelo cadastramento na seguradora
Data da apresentacao: 2103 2020 Data do @adastramento: 2103 2020
flome: JOSINALDO GOMES DE LIMA Mome: JONATAN BARBOSA DE BARRDS
CPE B32.6:2, 994-53 CPF: 703 787, 774-32
JOSIMAL DO GOMES DE LIMA JOMATAN BARBOSA DE BARROS
Assinado eletronicamente por: ANTONIO YVES CORDEIRO DE MELLO JUNIOR - 08/10/2020 17:29:44 Num. 69273639 - Pég. 2
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- INVALIDEZ

Py, OO0 TAO0B2Y - cara_03

Em creo de divdas, acesse o nosto sie wweiseguadoaldercom v, Pam consultar o
5-'\.“‘-—"'- andameniada sau pracese higue para aCeniral de Alendimenta, de sagunda 3 e fao
{- LIDER dkis s 20h, nos sk nes S020- 1598 (Regeies Metnpofiams) ou 0800 022 1204 (Outras
e Regdes). Para mohimagdes e sugesifes, enle am cantato cam o SAC, 24 homs par dia, no
lelefane 0800 (2281 89. Pam pessaas com dehoéncm audiwa, ligue para 0800 (22 12086
Tenha am mdos o ndmen do au pedda do Segura DPVAT e o CPF davitima

Rio de Janeiro, 24 de Margo de 2020

N% do Pedido do
Seguro DPVAT: 3200127314 Vitima: JOSNALDO GOMES DE LIMA
Data do Acidente: 23/08/2019 Cobertura: INVALIDEZ

Assunto: NECESSIDADE DE APRESENTAGAD DE DOCUMENTOS
Senhar{a), JOSINALDO GOMES DE LIMA

fs) documentols) abako ndo permitiuiram) o atendimento ao seu pedido do Seguro DPVAT:

Autorizacdo de  |Apresantar o formuldno Padido do Segurc DPWAT, disponival em nosso site, com
pagamento preanchimenlo complalo/cormalo de dos os campos dos Dados Cadastrais, sem
abreviachas a'ou rasuras, confirmando as informagies bancarias de lilularidade da
propria vilimabeandliciario, pois o banco mcusou a realizagio do dapbsilo da
indanizacio/reambolso na conta bancana inicialments informada.

O prazo de 30 {rinta) dias para andBise do pedico foi mterrompido e sua contagem serd reiniciada assim
cue 3 seguradora receber a documentacao complementar solicitada

Caso a documentagdo ndo seja enregue em até 180 {cento e oitenta) dias, contados do recebimento desta
cara, o pedido do Seguro DPYAT serd cancelado

Atencinsamente,
Seguradora Uder-DPVAT
Estamios agui para Vocé

Assinado eletronicamente por: ANTONIO YVES CORDEIRO DE MELLO JUNIOR - 08/10/2020 17:29:44
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En camo de diwda, acette o nasDa he wew sequidosidercombr. Pam consultar o

5-1-'-‘"'- andamentoda seu processs ligue paca a Cantral de Adendimenia, de segunds 3 sextafeim,
L IDER das Bhas Zh, nos islelones 4020- 1596 (Regibes Metmpoians) ou 0800 (22 12 04 {Ouiras
b Reghies). Paca mobmagies & sugesiies, anle am cantalocom o SAC, 24 hooiz par dia, no

felbdana 0800 0228189, Pam pessos com dehcéncan audiliva, bgue para 0300 022 12 08.
Tenhd am mdos a ndmen do seupedds do Seguna DPWAT. & o CPF dawiima

Rio de Janeir, 24 de Margo de 2020

N? do Pedido do
Segum DPVAT: 3200127314 Vitima: JOSNALDOD GOMES DE LIMA
Data do Acidente: 23/08/2019 Cobertura: INVALIDEZ

Assunto: ABERTURA DE PEDMDO DO SEGUROD DPVAT

Senhor(a), JOSINALDO GOMES DE LIMA

nformamos gue o 5eu pedido do Seguro DPVAT foi cadastrado.

Para cobertura de invalidez Permanente, ¢ valor ndenizdvel & de até R>13.500,00 {treze mil & guinhentos
reais). & imdenizagio & estabelecida de acordo com o grau da Bsdo permanente sofrida pela vitma, com
base na tabela estabelecida na Lei n2 6.194, de 1978

O prazo para andkse do pedido de mdenizagdo & de até 30 [trinta) dias, contatos a partir do recebimento
de toda a documentagdo necessdria pela seguradora.

Pargg 0047 FI00EFD - carig_01 - INVALDEZ

Caso sejam necessdrios documentos efou informaghes complementares, o prazo de 30 {trinta) dias serd
interrompico e sua contagem serd reiniciada assim gue aseguradora receber toda documentagdo adicional
solicitada.

Uma das coberturas do Seguro DPVAT € o reembobko de despesas medicas e suplementares - DAMS. Caso
existam despesas devidamenie comprovadas, cecorrentes do mesmo adéente & aimda ndo solicitadas,
Jcesse o mosso site para makores informagdes

=
—
> =
]
T
2 =
= e
—

ATenCinsamenie,

Seguradora Lider-DPVAT
Estamos agui para Vocé

Carta pl 15550817

"y Assinado eletronicamente por: ANTONIO YVES CORDEIRO DE MELLO JUNIOR - 08/10/2020 17:29:44 Num. 69273639 - Pég. 4
w https://pje.tjpe jus.br:443/1g/Processo/ConsultaDocumento/listView.seam?x=20100817294482800000067932722
NUmero do documento: 20100817294482800000067932722




En camo de diwda, acette o nasDa he wew sequidosidercombr. Pam consultar o

5-1-'-‘"'- andamentoda seu processs ligue paca a Cantral de Adendimenia, de segunds 3 sextafeim,
L IDER das Bhas Zh, nos islelones 4020- 1596 (Regibes Metmpoians) ou 0800 (22 12 04 {Ouiras
b Reghies). Paca mobmagies & sugesiies, anle am cantalocom o SAC, 24 hooiz par dia, no

felbdana 0800 0228189, Pam pessos com dehcéncan audiliva, bgue para 0300 022 12 08.
Tenhd am mdos a ndmen do seupedds do Seguna DPWAT. & o CPF dawiima

Rig de laneim, 10 de Abril de 2020

N? do Pedido do
Segurc DPVAT: 3200127314 Vitima: JOSNALDD GOMES DE LIMA
Data do Acidente: 23/08/2019 Cobertura: INVALIDEZ

Assunto: PAGAMENTO DE INDENZACAD

Senhor(a), JOSINALDO GOMES DE LIMA

Informamos qua o pagamento da indenizacio do Seguro DPVAT foi efsluado de acordo com as
informagias abaixo:

Multa: R$ 0,00

Juros: RE 0,00
Tolal credilado: R% 1.687 50

INVALIDEZ

Danc Passoal: Perda complata da mobilidade de um dos punhos

25%

Graduacho: Em grau médio 50%

% Invalidez Parmananta DPYVAT: [50% da 25%) 12,50%

Valor aindenizar: 12,.50% ¥ 13.500,00 = R$ 1.687 .50

Pag. AT0B01008 - 10R -

Recebedor: JOSINALDO GOMES DE LIMA
Valor: RS 1.687.50

Banco: 001

Agénda: 000001666-7

Conta: 00000112397-1

Tipo: CONTA CORRENTE

-
-
=]

=

=
=
=

NOTA: O percentual final indicado eqguivale & perda fundonal ou anatdémica avaliada, e & aplicado sobve o
mite da indenizacdo por walide? Permanente gue & de RS 13.500,00

Uma das coberturas do Seguro DPVAT & o reembolso de despesas meédicas e suplementares - DAMS . Caso
existam despesas devidamenie comprovadas, cecorrentes do mesmo addente & aimda ndo solicitadas,
retorme ao mesmo ponto de atendmento onde foram apresentados os documentos do pedido do seguro
DEVAT da coberura Inwalice? Permanente ou acesse o noss0 site para maiores mformacfes.

Quear malomar ac marcado de rabalho? Faca parle do Recomego, programa da Seguradora Lidar para
banaficiarios do Seguro DPVAT. Cadastre sau curriculo e confira vagas da emprago em:
Wi, saguradoralider com brirecomaco.

Atenciosamenie,

Seguradora Lider-DPVAT

Estamos agui para Vocé

# *1 Assinado eletronicamente por: ANTONIO YVES CORDEIRO DE MELLO JUNIOR - 08/10/2020 17:29:44 Num. 69273639 - Pég. 5
w https://pje.tjpe jus.br:443/1g/Processo/ConsultaDocumento/listView.seam?x=20100817294482800000067932722
NUmero do documento: 20100817294482800000067932722
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GOVERNG DO ESTADO DE PERNAMBUCO
SECRETARIA DE DEFESA SOCIAL
POLICIA CIVIL DE PERNAMBUCO
DINTER1 - 14* DELEGACIA SECCIONAL DE PO LICIA CIVIL - CARUVARU

ECLETIM DE OCORRENCIA N*. 20E0045000536

Ocarréncla registrada nesta unidade policial no dia 22/01/ 2020 as

12:05
ACIDENTE DETRANSITO COM VITIMA NAGQ FATAL - Culposo [Consumado)

que aconteceu no dia 23/8/2019 as 21326

Fata pcorrida ne endereéco; MUMIGIPIO DOE JATAUBR, 81, ESTRADA FPERA
RIACHOD DO MEID Balrio: IONA RURAL JATAUBA/PERMAMBUCD
/BRASIL - Forlo de Refaréncls. ZTOMNA RURAL

Local do Fato, viA PUBLICA

Pesscai) anvelvidais) na ocomencia:

VACA [ ALTORVAGENTE §
JOEINALDD GOMES DE LIMA (VITIMA ]

Objetais) envelvidois | na acemencia.

VEICULD: (Haade e geraclo da ccorcRnoial . QuUe ditaya @m poass dala) Sria)
INSINALDG GOMES DE LIMA

------------------------------------

JOSINALDD GOMES DE LIMA (presents an plantdo) - Sexo. Masculine Mbs JOSEFA
SOMES DE LIMA Pai’ ULISSES MOMTEIRD DE LIMA Talm ds Mascimenibs. 764872
Hatursiidade MAO INFORMADS / PERNAMBUCO ' BRASIL - — - ) L
Frtarsgn Rudidencial MUMNISIPIO DE JATAUBA, . Hl‘liﬂﬂ’l.llﬂ__* ¢I!1f'}lr_i;-lll Balrra:
CENTRO S JATAUBAPERNAMBUCO/BRASIL r:_-, :

i L
VACA (n#e presents ao plantée)- Suxo Desconheyiid Heiurnlidade: MAG INTORMADD
/PERMAMEUCOD ' BRASIL i

Qualificagao do(s) objeto(s) enva!\;ldﬂ{s,ll

......... g e e 13 s oar . <2 A At o
MOTO HOMDA BROS (VEICULO) de proprisdpas dofa} 3 lj_._JlDllHll.Ilﬂ GoMES DE
LIMA que sstave sm posss doia) Sria) JOSIMALDD GOMES DE LTMA
Catogona/MeTT M odein MOTOCICLETAHONDAMAD INFORMAD & Chisin ariAsndrio: MEw
Cor PRETA - Cuanhinds 4 (UNIDADE NAQ INFORMADA) —

22/01/2020 13:05F
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Placs PGIIBRS (FERNAMBUCDMNAD IRFORMAD]
LUepcngas MOTE HONDA BACS 1F® PLAGA POJBRa4

Com 1'}|E'I'I"'l anto f Obsarva i;ﬂf.'l

COMPARECEU A DELEGACIA DE PLANTAD DE CARVARU, © GENHOR JOSIHALDD
GOMES DE LIMA PARA NELATAR UM ACIDENTE SOFRIDO. SEQUNDD RELATO DA
VITIMA, ELE CONDUZIA A MOTO A NOITE NA ESTRADA RURAL PARA RIACHO DO
HEID, QUANDD UMA VACA ESTAVA NO MEID DA PISTA, FAZENDD A VITIMA DESVIAR
ECAIR. VITIMA COMPARECEU E APRESENTOU 03 COMPROVANTES DE ATENDIMENTD

DO SAMU COM 1D: 8581 E UM PRONTUARID DD HEA I43805. MADA MAIS &
ACRESCENTAR.

ﬁxssmdtura da(SI peasoais} presEnte nEEtE umdade policial

.......................... e PSS g P

"

= d TV v g4 [ Myn O
JOXINALDO GOMES DE LIMA
(VITIMA}

S JAIME LOBOD - H-l'll'"il;llll- FETIR2D

B.Q. registrado por

i I ALOTII0EG VI 0
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GOVERNO DO ESTADOQ DE PERNAMBUCO
SECRETARIA DE DEFESA SOCIAL
POLICIA CIVIL DE PERNAMBUCO
DINTERY - 14* DELEGACIA SECCIONAL DE POLICIA CIVIL - CARUARU

BOLETIM DE OCORRENCIA N 20EQ0045000538

Ocorréncia registrada nesta unidade paolicial no dia 22/01/2020 as
12:15

Complamenta ¢ BO NUmara: 20E0045000530

EN AD AL -C
qgue aconleceu no dia 23/8/2019 as 21:286

Fato acorrido no endereco. MUMIGIPIG DE JATAVUBA, 1, ESTRADA PARA
RIAGHD DO MEID - Balrro: FosA RURAL - JATAUBA PERMAMBUG O
/ERASIL - Fonlo s Raferdincea: EONE RURAL

| ocal do Feio WA PUBLICA

Pesssais) envelvida{e) na ocorrénela:

vACA ( AUTOR VAGENTE )
EVANIO LULE DA SILYA { QUTR D)
JOSIRALD D SOMES DE LIMA T VITIMA }

Ohjeteiz) envalvidoin] ni ccormenela:

VEICULD: (Usada na geragie da ccorrancia) . que astava am possa dola) Scla)
IDEINALDD SOMES QE LIMA %

Quailtmaqﬂu da(s) pessoa(s) Envnlwda{sl
SR = I | I ——ca R PR TS SEEEe . = gkt = ol §a-
JOSINALDD COMESE DE LIMA {(presente avo puntin snm HMascullne v JOSERA
GOMES DE LIMA Pa ULISSES MONTEIRO DE LIMA Uata da Haccmanto 37/@/4873
Waluraidade: MAD INFORMADD /(FERMAMBUCD / BRASIL J

Enderago Residencial MUNICIPIO DE JATAUEBA, , NATADDURD - CEP: BERSS-280 - Hairre
CEHTHRO - JATAUBAPERMAMBUCD/BRASIL !
VACA (nie prasente wo plantde) - Sexo Desconhecldo Nabysludsds le{ INFORMADD
| BERMAMBUCD | BRASIL UL

EVAMIO LUIS DA SILVA (nde presants oo plantlie) - Sex Mascullne Netelalidads
HAD INFORMADD 'FERNAMBUCD /| BRASIL

1L/07/2020 120
de T
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Qualificagdo dols) abjeto(s) envolvido(s)

a

MOTO HONDA BROS (WEICULO) os propriedade dofe) Sria). EVAMNIO LUIS DA SILVA
que 9ElEVE &M posas daja) SAa)l JOSINALDO GOMES DE LIMA

EategoriaMamaModiic MOTOSISLETAHOMEAMAD INFORMADD Cojain npreandion Miles
Lor PRETA - Quanbdedn 1 (UNIDADE MAD INFORMADA)

Pleca P@JINNEA (PERNAMBUCTUNAD INFORMAD DS
Desonghn MOTD HOMDA EROS 150 BLAGA PaJiso4

COMPARECEU ADELEGACIA DE PLANTAC DE CARUARUY, O SENHOR JOSINALDD
GOMES DE LIMA PANA RELATAR UM ACIDENMTE SOFRIDOD. SEGUNDD RELATD DA
VITIMA, ELE COMDUEIA A MOTO A MOITE MA FSTRADA RURAL PARA RIACMHO DO
MEID, QUANDO UMA VACH ESTAVA NO MEID DA PISTA, FAIENDD A VITIMA DESVIAR
ECAIR. VITIMA COMPARECEW E APRESENTOU DS COMPROVANTES DE ATENDIH ENTD
DD SAWMU COM 1D: 0SE1 E UM PRONTUARIO DD HRA 3439508, NADA MAIS A
ACHESEENTAR.

A el ":jr sl Marer
JOSIMALDD OOMES DE LIMA
(VITIMA)

E.Q, ragiEtrado por: Wi H ’-’:i:n[ LeBC - Matricula: 38718223

L/ONR0I0 1E:.15
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W
- .
%
L]
GOYERNO DD ESTADO DE PERNAMEUCO
' SECRETARIA DE DEFESA SOCIAL
POLICIA CIVIL OE PERNAMBUCO
DINTER! - 14* DELEGACIA SECCIONAL DE POLICIA CIVIL - CARUARU
BEOLETIM DE OCORRENCIA N 20EQOO045000538
Ocarréncia registrada nesta unidade policial no dia 22/01/2010 as
12:15
Complemaents o BO Nomaears: 20E0D045000536
gue aconteceu no dia 23/8/2019 és 21:28
Fato ccorfide no andereco; MUNICGIPIO BE JATAUEA, 1, ESTRADA PARA
RIAGHO DO MEIG - Balfio: TOMA FURAL - JATAUSA/PERNAMEUCD
/BRASIL - Ponto de Referdncls: EONA RURAL
Locel d0 F & WA PUBLICA
Pesmoajn) snvelvidads) na ecoméncin:
VR CA [ AUTOR \AGENTE )
EVANIQ LUIE DA SILVA { QUTRO )
JOSINALDO GOMES DE LIMA { VI TIMA )
Obietoln) snvelvidels) ne ccormencia:
WVELICULE: (Usade na geraciio de ocorr@ncia) . gus astave em poses dala) Sria):
JICGEINMNALDE GQOMES DE |LLIMA
Qualificag@io da(s) pessoa(s) envolvida(s)
JOSINALDO OQOMES DE LIMA (presents ao plantdo) - Sexo. Musculino N&o: JOSEFA
SOMES DE LIMA Pai ULISSES MONTEIRD DE LIMA Date de Nascimenta: 17/8M972
Maluraidads MAD INFORMADD /| FPERNAMBUCO | BRASIL
Engerego Residencink MUNISIFIO DE JATAUSA, , MATADOURD - CHP: SE400.-088 - Bairfe:
CENMTRD - JATAUBAPERMAMBUCD /ERASIL
VACA {(ndio presents an plantfio) - Sexo: Daacanne obde Naturaideds Ao INFORMADD
'PERNAMBUCSS | BRASIL
EVAMNIO LUIS DA SILVA (nda presents so piantlio) - Sein: M esouiine Haraiideds
MAO INFORMADD /' PERNAMEUCD | BAASIL
de 1 13/01/1020 1213
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.................
------------------------------------------
L B Bt e s e A e o 3

HOTO HONDA BROS (VEIGUL ) da proprisdeds dofe) Srie)l EVANIO LUIS DA SILVA
que eniave &m pomss do(a) Sre) JOSIMALDO OOMES DE LIMA I
Calagoramdarca/Modelo MOTOCIOLETAHONDANAD INFORMADD Copsm sprédnoito: Mie
Cor PRETA « Dusniidede’ 1 (UNIDADE NAD INFORMADA)

Pisio. F@dikld (FERRAMAL COMAD INFORMADD)
Dwsnrighe. MOTO HMONDA BROT 189 PLAGA PaJabad

COMPARECEU A DELEQACIS DE PLANTAD DN CARUARY,. O SENHOR J:IIII.HAI.I.EI

i;.:_un DELIMA PARA RELATAR UN ACIDENTE $OFRIDO. SEQUNDO RELATO DA

WITIMA, ELE COMOUEIA A MOTO A NOITE NA ESTRADA RURAL PARA RIACHOD Bo

MEIO, QUANDD UMA VACA EETAVA MO MEID DA PISTA, FAIENDOD & VITIMA DESVIAR

:::J.l-.:I:.-.l.:ﬁ.I.:l'Illzlu | AIlli‘lH'llllJ Of COMPROVANTES DE ATENDIMENTD
] MFRONTU HRA .

pri e b By RiO DO 342000 NADA MAIE &

A_q;_:jp_gtura da(s) pessoa(s) presente nesta unidade policial

r 4 = f E | s '
-;%-_."H[."’J:'L*..:F'I:Il';["ﬁ._"'2. vl (1 L heyy A
JOSINALDO GOMES DF LIMA

(VITIMA)

.0, registrado por: Wi AIME LoBo - Malricula: 3g748313

OO0 LE:15
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BANCO DO BRASIL

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA

FORMA DE PAGAMENTO: CREDITC COMTA CORRENTE
CLIENTE: SEGURARDORA LIDER DOS CONSORCICS DO SECGURC DPWAT S/R
BANCO: 001 AGENCIA: 1765-8 CONTA: 000000611000-2

CATA DA TRAMNSFEREMCIA: 0E/04 /2020
HUMERD DO DOCUMENTO :

VALOR TOTAL: 1.687,50

wEkEwwk #TRANMSFERIDD PARA:
CLIENTE: JOSTHALDD GOMES DE LIMA

BANCO : 001
AGENCIA: D1666-7
CONTA: 000000112397-1

Hr. da Autenticacdo SECT171EeDE3I47&D

"y Assinado eletronicamente por: ANTONIO YVES CORDEIRO DE MELLO JUNIOR - 08/10/2020 17:29:44
. https://pje.tjpe jus.br:443/1g/Processo/ConsultaDocumento/listView.seam?x=20100817294482800000067932722
Ndmero do documento: 20100817294482800000067932722

Num. 69273639 - Pag. 15




55078 |

l IDER PEDIDO DO SEGURO DPVAT

I"==F= v ST Sm——
L vinia v i) tpoislde aceetine. [ DAN (pEsPESAS O a.u-'.r!r-c s paepice £ comEmenTanes)  [Egvusces pepvianpare o
e ————— I e
T A m et g AL 3.0 gaviima | R

-
l.

" i oo O (1 Eed R LS C AR STRASS £ EADCS D31 AENEA RIENSAL D PEISIA TI8 B4 1Y MIMAS EMERICId mIO/NERNESEVTANTR LEGAL) - CINCLILEASUSER W1 MERME |

o imalde Cermar> b %{f}i‘a S _ S2264994S3
'SACLA G - R wlalf{' "iiiﬂ'*ﬂ-/s-l’k.‘?fk—mk\lﬂl-%b ) IE |

Nafadguio Y JaEulo. P jj,gm
L Elﬁ _i_G.._ljf

___J

n AL 3% O BEFRESENTANTE LEGAL [FALS, TU uu-:-.-uunvhn. ViTII A BENFRIRTARIN '\-.1[‘\-|"|.I'EMT'hl}ﬁu mr,-: O IMCARAZ COMEURADDR
B
7R meon el g Sepreseriznte Lepe
.I:. e ——— - - - —_— S— B
| e Jrﬂnr_nr;- rofzila do KEarementania Legs
| == = . 1
:l-' Ewcbino, Lares t00ss A5 Tl s e Sireitd . Hesh®en No @ desgceacime darmrad snfar e compravERTE Snaxs [AWEEAR CARiA)
g el 10 0w - —
£ REWDA M EAL DO TITULAR DA DONTA: . ™.
= [SLSD INFORNIAA [} AScoa®sininan 7] R52.5EH00 ATE RSSO0
[ sEn1REMDa [ FEiooinowaif A52 =000 [ sickih bEAGE.00000
a1 pApos pancAmios: [T BENCACADID DA NDENIZACRD  [] AEPRESENTENTELESAL B4 BENEFICIARID 04 M0 ENIZALAD (PR, CURNDOR/TUTOR]
E CONTA T IFUPLRMGA Sonoede 047 ok zanzsb SkEns, SIS LT argis Eﬁ'ﬂ TR {ORBEMTE iMzdom ot prm s
|__ [ Evadesa 2071 [ e Moo iy AN,
[ Baner ro e 1093) [ Caba Econtmeca Fecieral {104
s 1
.ﬂ.-;:-irlcl.ﬂ.:L ID CONTAL | -JC || AGERCHA; Q:E.j - COMTR L—i,ﬂ i 3: @
T OITAY T e e e St ey pogente Se Pk Inbynridne amaw I'I'I—.I'.l'!|".iI:I:IIBI"'. .
_E:-;. Epitad dar nd<omts hafCAriE in 1| R A |

i P g T L L Jiage (naasr
e == % .y
2 - DECLARACAD DF AL SEN0 & DE LALDO D0 ML « PR EENCHIMENTD SOAENTE BARA DOSFATLIAR OF INVALIDEZ PEARLAMLNTE

E Deelarg, £ob 35 penas da el Gue st onanhilmdn de somessnbon o a8 Jo ULt bdde e Lemal [ 1AL} par e Fma e neausrimanks e M 2e0I0cED
el oo e DEUAT pot drvanite s perminenles g RS UE Joasnals T e das Dllf-ﬂm:l-
-
E E:.:- 2 1L qus Akl 3 regldn co acidents oo da rinha resicencio: o
E |:_' AL gue arsade 3 reg a0 do acidenie pu da pishe resddncin RAD MEEA IENCAS para fing o Saguen DPVET oo
E w1 12 atordd aTegElD g sodarte ou da minke resid s b e lizy Ber R s GO prazo sup erice & B0 | noweria) dias 80 pepiio
% T dn
RS SR pros e PR
- . 5 s i gk e B puaiiac s mid s = il _1-||-
g wnt 3 nEe Bsd f10d e piiw s tore s ndlnrig oo r
| e R 1o de contEifd-H (D Cacinl O b
= - —
DECLARECAD DE URICTS B ENEF| CISR0E - PRELMCHIM LN SOMMENTE FARA £ LEATURS DE MOETE
SR : E's 20 - bt el
e IE.;:‘:-;:_ [ sekero D[’dudﬁlu:-’_-ﬂﬂ-] [ ororida [T sepaniso udcidmerse | [ Ve [ e
o e P'l-.:l:.:-'_r.r.l ooy a it | 34 —Witirn dwaera epmparheeni o) |] i D [T 27 -Geaviima dem e rpartEr il iemaro nome comiEER

[ 3275 tinhe i lonae | 33 0vitlme dicen [ 310
wiwas Egquidos: pasiomds et Dr,,__

JFora ] & | 78-Setinha il inkiems | 30- VR devnn I._]"rr | H-vhme
| ey Faleoidod ﬂmr!.'.mtﬁ‘ﬁi'-"l-’ur,.:n | B D

PR P 1

"F SAEF A, CEEC OeVad. § B gD 0 5 P

- TR L v R Bl e B e By LR g b "Z'E' Aral . Rt PEEPER L
#race oo arbar 73% A T s Frop =
=
3k -3F | Mome = —
‘ 35 Kema Tegivel 09 QUM 3EENa R TER -|--1 L GFFL - =
| LN allis da fesnaTirne
3% . £EF Ipghvs! du cusn astnn 8 mgnds Seoide Jet L d | Mok —
| P L
-l = e et oy |
e L de qus in agaiar 7 % =
3 AEfalUra de guen syrina @ rog f | = Aggagturs da 1eslgmunt
. 2 ;u_. D.g el 2
& - Local e [IN8S - . |I-| . 1
il gy o
o - o LI SN [ Ll

Lf ‘hp_.J.-.ﬂ.;m T r\-'-n- .i' T | ararte) —
x s . e Wird s Bl o [ me s
Agim s o FEnraenganle Legs (s hhoyer] R R R

"y Assinado eletronicamente por: ANTONIO YVES CORDEIRO DE MELLO JUNIOR - 08/10/2020 17:29:44 Num. 69273639 - Pég 16
g hitps://pje.tjpe.jus.br:443/1g/Processo/ConsultaDocumento/listView.seam?x=2010081729448280000006 7932722
Numero do documento: 20100817294482800000067932722




I

S

"y Assinado eletronicamente por: ANTONIO YVES CORDEIRO DE MELLO JUNIOR - 08/10/2020 17:29:44 Num. 69273639 - Pég. 17
w https://pje.tjpe jus.br:443/1g/Processo/ConsultaDocumento/listView.seam?x=20100817294482800000067932722
Numero do documento: 20100817294482800000067932722




: - :“MHWDM*M
_ ﬁ i AN ¢ AR - SEATLDN EREERA ELEPEA —
CELPE

Pargilil W Parsietein
i, 171 D s, a5 WA
m-mrnulluwnt—mm—:ﬂ-!:

]
v e R
i TR A T AL
SEF W1 Rs-pnnych. S s P s
Bl e Dby

S, I - — — -
e R R L r 3 :
e M w _W_ ]

-M-' WS | AL
r e T N S p—
S =t o S Ly ,?"
» - . |
o - TS g & xhl'ﬂu ::ilﬁ o e
e e X 1T r_'.::u:-,: e 5
v TE sl TR = mmui e ..,:,,...- : 22
By vy TE RSP 5 10 000 ITF A%, bl RETETS il
Erpasi g et iR TR e
ok Pl S @d !
e ST8G - OGRS . i d o
e pe aas b TR ERGEE '\I-'.I'l: 128
i PN RGO R
il ]
ToTAL [AFRTRS,

Assinado eletronicamente por: ANTONIO YVES CORDEIRO DE MELLO JUNIOR - 08/10/2020 17:29:44

Num. 69273639 - Pag. 18
w https://pje.tjpe jus.br:443/1g/Processo/ConsultaDocumento/listView.seam?x=20100817294482800000067932722
Numero do documento: 20100817294482800000067932722




@ o w Secretaria

' . Municipal de
. ba saude
_— e —

L SAMU
(3¢) 192

DECLARAGCAD

Declaro para os devidos fins que JOSINALDO GOMES DE LIMA, RG: 4.501.329/5D5-PE; CPF: B32.642.904-53, consta
nos registros de ccorréncias do SAMU REGIONAL AGRESTE, atendimento realizads por ecte servipn an mesma com
ID; 0581 no dia 23/08/201% &5 21:25h. Endereqo: ESTRADA PARA D RIACHD DO MEID [ZONA RURAL) Cidade:
Jatadba-PE. Queixa: Queda de moto. Tendo sido enviada a USB gue prestou atendimento a vitima, transportando-
a para UNIDADE MISTA AMA ARGEMIRA CORREIA. De acordo com o registro de informagies do SAMU foram
realitados nn paciente o5 seguintes procedimentos: Calar cervical; MManltoracio cardisca/oximetria;
pxigenaterapia; imobiliracio padrio/imobilizacio de membros; punglio venosa periférica.

Jataaba, 23 de Dezembro de 2019,

Tralzs WAilang Jivars Bepara
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Rua Vereador Pedro Doca Filno, S/IN — Centro — Jatauba-PE — CEP: 55.1EEI:—DEI{I — Fone/Fax (81)
374R-1132
CMPJ: 10.091.544/0001-B0 = E-mail. jatauba@uol com.br
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HOSPITAL REGIONAL DO AGRESTE
EM_ERGEMGIA
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SECRETARIA DE SALDE DO ESTADC DE PERNAMBUCO

1 - . Il . RELATORKY OPFRATIZRIE

Unidade o saide HOFITAL REGI OHAL DO AGHESTE '
PALLENTE: JUAIALDD GOAES [IE LIMA

Chinlia; DATOPEDIA E TRAUMATULOGIA

T T T TiEe |

TN — InsELmentadon Anestpsisias | '
s |
Afesipsia FLEAN T SEA000 Dats da Operacky 15/06,/19

Il Término: CLiRACED

Diagatietien Pracperstirin: LURACAD CARPO-METACARPIANA )| |
Diggrdericn Pas-apee1nng MANTEVE-SE O MESMO DO (HAGNOSTICO PRE-OPERATORIO

fiperacdin Propeerar THATAMENTO CIRURGICO DE LUNACAD CARPO-METACARPIANA ATRAVES DE REDUCAD |
FECHADA
Operacis Heals da: MANTEVE-SE © MESMA OPERACAO FROPOSTA INICIALMENTE

DESCRICAD DO ATO OFERATORIO

BACIENTE 14 DFrUETE DOVSAL SOB ANESTESIAS 2. ASsi PUA + ANTISSEPSIA £/ 3. AATPLEADO FERIMENTD
NS A REDLICED + AKAEAT ATRAVES OF PINAGERT CFRUUTENEL COM FIIS DF KIRECHMER S SLFTLRS
| WRATTVE 47 & DESEEVART FOA RERFLEAD DISTAL
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.E: SECRETARIA DE BAUDE DO ESTADD DE PERHAMBUICS 1
2 HOSPMTAL REGIONAL DO ASRESTE DR WALDEWIRG FERRERS

DECLARACAC

Declaro para os devidos fins, que se fizerem necessario gue
o Sr.{a) Josinaldo Gomes de Lima

Esteve Interno (s8] nesta Unidade Hospitalar, no dis, 25/08/2019 a
27/08/2012

Registro: 343999
Diagnostico: Fratura Luvacas Carpo- Metacarpiano.

Tratamento: Cirgrgico
OBS: Vitlma de Acidents de Trénsilo, CIR: 5623 .
‘ ESSAS INFORMACOES ESTAQ CONTIDAS NO PRONTUARIG DO PACIENTE

Caruaru 1E de Jg&o,l_'b de 2020

.-.-1||:"||

ot
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Ayetice dosd Rodrigues de Jeaos - B 230= dm 130 &8 Bairro ndianopalis Caniara - PE- CEP
55,024, 000
S 0BT 2 04000 18-42 - Fans: QxR 1-3710 8346 | TT19.9400 |SAME] ©
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FAUBA Cocrotaria Municipal de Salde gl 6115 - 4,@ § =yl o
4 Unidads Misia Ana Armgemira Correia W —

Resumo do Atendimento de Pacientes

Fazianiy JOSMALDO GOMES DE LIk CHEREp LM TORIARS0ITT a4
Sawz: M Data de Mescknanis: 1701672

Profissda Trabalhadores agropecisiros polvalenies e abahiadones assemethados

Fllagho:  Mis:  JOSEFA GOMES DE LIMA Psi  ULISSES MOATEIRG DE LINA
Enderegn RLA JOUE PEREIRA DE AHALLID We SN JATALIBA - PE

R do Atendmgnio Dats do Awgrsdimenio Diagnoslice Pravserio DADE
f DOCDAERES T ae/t1/20e 45 ANOS |
F (D000 e 2018 DOR EM COMa, D

3 (00406 LI R 5T A AMONS)
4 D&Wﬂgﬂﬁ'ﬁ'l' : EE‘- *:liET'd1S = et = — = "I-E'.FHDZE-.‘
5 -I-."".i-Eﬂ!'i 'I-!;EliJH- 22T COLISAL MOTO &{;:::- -ﬂﬁ-ml'.'h:!i-.:
& OOC0S 16008 250472019 QUEDS& DE MOTO 15 ANDES)
T COCOS 16328 28/ 08E013 THALIS A5 ANOES)
2  DOCOSZIGIE 231012073 CANDIASE 47 ANOS)
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Secietana Municipal ge Sagde

Unidade Mista Ana Argamira Correia sE ‘@Mﬂ

CERTIDAQ K = -

Cartdo SUS: 704.009.840.077.764
Faciente  JOSINALDO GOMES DE LIMA

Sexo: M Data de Nasomenio 17i08/1972 ldada: 47 anois), 3 meses e 28 dias

Profissac: Trabalhadores agropecuarios polivalentes e trabalhadores assemelhados
Filiacgo: Maa: JOSEFA GOMES DE LiMA
Pai: ULISSES MONTEIRC DE LiMa

Endarecn:
RUA  JOSE PEREIRA DE ARALLD sam: MATADOURD
N8N JATALIEA - PE

Pelo qual passo a presents Cerlidfio que vaj por mim datada e assinads-

Jatauba - PE. guarla-feira 15 de janairo de 2020
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%r.r - Mursspal de Saads

R. E 1A e "o 1 T T T
8 EXpCeonann indcio Al de A, SN - Cemim CEP 33.180-000 Fong (8137451151 Paws 374 F=11 '|?jr.1|_'t.
C WP 0051 544000160 CRES pa3a7ee . . ;

-PE
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. . & Seguradora
PARECER DE ANALISE MEDICA ﬂ.‘fi L i D ER
Al reyuphymcdeem do Segerm AT
DADOS DO SINISTRO
Namero: I200177314 Cidade: Jatwaba Natureza: Invalidez Permanente
Vitima: J0SINALDO GOMES DE LIMA Datadoacidente: X3/08,2015 Segoradora: CENTAURD VIDA £
PREVIDEHCIA S/A
PARECER REALIZADO COM BASE NA MMENTII;ID MEDICA APRESENTADA PELA VITIMA
Data da amalise: 31/03,/2020
Valoracao do IML: O
Pericia medica: Nio
Diagnastico: FRATURA DISTAL DO RADID CIRETTOD,
Resutados terapéutices: TRATAMENTO CIRURGICO (FIO5 DE KIRSCHMER) E ALTA MEDICA.
Sequelas permanentes: LIMITACAD DO ARCO DOS MOVIMENTOS DO PUNHO DIRETTO,
Sequelas: Com sequela
Documento/ Motiva
Nome do docamento
faltamte
Apontaments do Lawdo
do TML:
Conduta mantida:
Quantificagao das APRESENTA APOS AMALISE MEDICO DOCUMENTAL DEBILIDADE FUNC IOMAL MODERADA DO PURHO CIRETO,
&g uelas:
Docomentos
complementares:
ObservagGes: PROCEDIMENTO CIRURGICO - PAGIHA 04
@il
Este parecer substitui os demais parecere s anteriores a esta data.
DANOS
Enguadramento
DANOS CORPORAIS Percentual da Perda da Perda (art 37 9% Apurado Indenizag o
COMPROVADDS (Tabela da Lei 6.194 /74)] § 17 da Lei p pelo dano
6.194/74)
Perda completa d-;;‘nhugéliliadr: de um dos B5 8 Erm grau médio - 50 %) 17 5% RE 168750
Total 12,5 %o R% 1.687,50
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RECIBO DE APRESENTACAO DE DOCUMENTOS 'C‘ Sequeadara Lider dos

Condrclos do El'; ure DPYAT

IDENTIFICACAD DO SINISTRO
ASL-AOID0512 20
Namero do Simistro: 3200127314
Vitimma: NOSINAL DO GOMES DE LIMA Data do acidente: 23082009
CPF:E32.642.9%4-53 CPF de: Proprio Titwlar do CPF: ﬁﬁl MKIES-TE

Seguradora: CENTAURD VIDA E PREVIDENC 18 S7A

DOCUMENTOS APRESENTADOS

JOSINALDO GOMES DE LIMA : 832,64 1.994-53
Autorizacao de pgamenio

ATENCAO

Q prazo parm o pagamento da indenizacao & de 20 dias, contados a partir da apresentac 2o da doc omentacs o completa,
Para informagbes sobre o Seguro DPVAT e consulta do andamento de processos de inden izacio, acesse
www.dpvatseguro.com br oo ligue para Centrmal de Atendimento, de segonda a sexta-feira, das 8H as 20H: 4020-1596
{Regioes Metropolitanas ) ow Q800 022 12 04 (ODutras Regites). Para mclamactes & sugestoes, entre em contato, 24H
por dia, com o SAC: 0800022 8189,

A indenzacao por invalider permane nte & de ate R§ 13,500,00, Esse valor varia conforme a gravidade das sequelas e de
acordo com a tabela de seguro prevista na lei G154/7 4.

A responsabilidad e pela guarda des documentos originais & do inte ressad o/ vitima.
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