TIRN
PJe - Processo Judicial Eletrénico

10/08/2020
Numero: 0809871-02.2020.8.20.5106
Classe: PROCEDIMENTO COMUM CIVEL
Orgéo julgador: 52 Vara Civel da Comarca de Mossoro
Ultima distribuico : 14/07/2020
Valor da causa: R$ 12.487,50
Assuntos: Seguro obrigatério - DPVAT
Segredo de justica? NAO
Justica gratuita? SIM
Pedido de liminar ou antecipacéo de tutela? NAO
Partes Procurador/Terceiro vinculado
FRANCINILSON COSTA DA SILVA (AUTOR) LEONARDO MIKE SILVA PEREIRA (ADVOGADO)
SEGURADORA DPVAT (REU) LIVIA KARINA FREITAS DA SILVA (ADVOGADO)
Documentos
Id. Data da Documento Tipo
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* SESAPIRN - HOSPITAL|REG. TARCISIO DE VASCONCELOS MAIA

EOLETIM DE ATENDIMENTG:RN® 88325 12019
Adm sséo 21!12{2019 12:59:22

A~ / . ¢
CIRURBGIA GERAL” - AMARELG /i
Paclente:54767 - FRANCINILSON COSTAPA SILVA (352 1m26d) A
Nastirmento: 26/110/1984 Matural: AUGUSTIP SEVERD BRASIL . Sexo M Cor PARDA
CNG: TO0505557 147055 CPH| 07489242470 Praf-
WM& FRANCISCA GEMERINA DA SILVA Pai: FRANCISCO DE ASSIS COSTA
Logradourn: JOSEFA XAVIER DE MEDEIRDS, §
CEF: 59635030 Bairmo: BOM JESUES Cidads: MOSSORG
Telefone84 958573113 Compl: e
Motive(ziegado pala paciente): COLISAC - MOTOQUE RO Tipo: REGLLADD
Origam: SAMU RN ) *Ermpresa:
OBS: COLISAD CARRO-MOTO, THANSPOREADD PELD BAMU Classificagao: BESO: -
1253 12:55:45 :
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120 70 - o ) 8 - ]
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SESAP/RN - HOSPITAL EG. TARCISIO DE VASCONCELOS MAIA

BOLETM DE ATENDIMENTO N 69325 /2019
Admmiksgo: 2411212019 12:89:92

CIRURGIA GERAL - AMARELG A
Paciente:54767 - FRANCINILSON COSTADA SILVA (35aTm 264 R B
Nascimento: 267101984 Natural: AUGUST BEVERD.BRRASIL Sl Sexc: M  Cor PARDA
CNS: 700505567 147085 CPF: i7458240470 Prof:
Mae: FRANCISCA GENERINA DA, SiLva, Fai: FRANCISCO DE ASSIS CosTA
Logradouro: JOSEFA XAVIER DE MEDEIRGS, 59
CER: 59635030 Baimt BOM JESU Cidade: MOSSORO
Teleforie:84.90857 31 13 Comptl: .
Motivorsiegado pelg paciental: GOLISAD - MOTOQUERG Tipo: REGULARG
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291252018 1255453 _
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Quelxas: TRAUMA B PATELAS SO ESCORIACOES, FRUTURA NO PODODACTILD T

3

Forods ke &mqu._._p_ fatve ostevel . h-bdmnétkr

D-eca 15 pupitng invete © |

P e F

6 - theotiandio chraneh ey Molntreens M jenioees. ?ﬂ'dwm capofto. em
Wododacklc € . 1OBPITAL REGION,, TARCIg)~ + +

E3YA conror O ORIL
i 7 T

Diagn. Imcial- A faliing

*SAIDA: { ) Decis#o médica {) Transferido  ( Evasac {) Ghito { } Interna; (mreoncrer oo, PROC
(][] Proc. Batarfl /M9 He: Médica:
::acs;.raiu »ja SX pof KLEBER RICARDD DE FRANCA AEZERRA Impfesse em 21 e Dezombre 98 2075, (Assinar o
mhay .

Num. 58528900 - Pag. 3

- 0 0 4
Assinado eletronicamente por: LIVIA KARINA FREITAS DA S|LVA. 10/08/2020 22:01:2
1 J ] J S.or: 3/pj /| cesso/ sulta to/listView.s X=
ttps pelg.t us.br:44. e/Processo/ConsultaDocumentc e eam?x=20081022012463900000056195402

'!'|.-'E|:| ~ Numero do documento: 20081022012463900000056195402




I '
SESAF/RN - HOBPITAL |I{QEG. TARCISIO DE \}’ASCONCELOS MAIA

BOLETIM DE AJENDIMENTO N+ 89325 /2019
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CIRURGIA GERAL - AMARELG - A
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CNS: FO0505557147055 CPF: LF458242470 !
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P .
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CEP: 58835020 Bairro: BOM JESUS Cidads: MOSSORD
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Mg::‘ﬂ”ﬁé Prefeitura Municipal de Mossoro
192 Secretarig Municipal da Sadde

SAMU MOSSORO 192

—
AT

DECLARACAD DE DCORRENCIA REGISTRO N° 006

Mossoré 08 de Janeiro de 2020

&

) .
Declaramos/[;ara o0s devidos fins que $&fizerem necessarios gue o UsUaTIo:
FRANCINILSON COSTA DA SILVA, {5 anos. P :

- Fl

Natureza da Ocorréncia Acidenie Alitomobilistico: Colisao Mofta X Carro

£

Data da Goorréncia: 21/12/2019
Local da ocorréneia: Avenida: Alberlp Maranhzo, Centro na esquina do Shopping Oasis
Viatura: BRAVQ ~ Unidade de Supore Basico de Vida - 03

Hora do Chamado: 12h 32min.

Procedimento no Local: Na cena, vijma foi submetida a imobilizagao {prancha, colar,

coxim e tirantes). e foi encaminhada para a Unidade de Satde (HRTM), conforme

regulacdo médica do SAMU 192 Mosgoro.

Informamos ainda que o solicitants deste documento foi: Francisca lone Targino de
Brito, 35 anes, portador Je RG: 002/593.574,
Estamos a disposigao para mais infoimagoes.

1
Silvania do Monte Santiago Dixon Fradik Medeiros Lima
kiatricuta 53682-1 Matricula 405418-3
Dirgtora Administrativa do SAMUMpssoro Diretor Geral do SAMU/ Mossord

SAME— dfosgord

R Sets do Jonsiro, 50§ - Sty datonie — CEP; 3961 1070 — Ngogmgrd - (Y
! EAX: (Daex-BgT50 54315

- #{l: 53 mn naossoTegintnailLcom

—

477 Assinado eletronicamente por: LIVIA KARINA FREITAS DA SILVA - 10/08/2020 22:01:24
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GOVERNO DO-ESTADCQ D{} RIO GRANDE DO NORTE {
POLICIA GIVIL - - : , .
2" DELEGACIA REGIONAL DE POLICIA CIVIE DE MOSSORO - MOSSORY - RN !
1 ' - i
BOLETIM DE OCORRENCIA N D05755/2020
: LAPDS DO REGISTRO ’
DatafHora inicie do Registro: 18/01/2020 15:35 DataHora Frm: 16/01/2020 18:02
Cilegao da Poticls:  Luis Femandg Sdvia de Elisder Pinto
' ' ' naﬁos DA QCORRENCEA
Afato: 2° Dighrita Policial de Mogsors - : o
DataHora do Fato: 21122015 1220
Léeal do Fato - : .
Murvicfpio: Mogsand (RN} -
Balme: Cantro L
Lagradours; Avenida Albarto Margnhio ) S N 1568 .
CEP.50.800-105 .
Thpe de Locak Via Publica i
Natureza ' . WMelofs} Empregadols)
1095; AUTO LESAQ - AGIDENTE DE TRANSITO Mo Houva |
' / - |leNvorvino(s) :
[Nome Civik: FRANCINL.SON COSTA DA SILVAA{YITIMA , COMUNICANTE | ’
Nacionalidads: Brasllgira Sexn: Mascuiine - . Nasc: 2611011084 ldade: 35 anog 1
Naturalidade:RN - Augustn Severo Profissfo:  Awndliar de Servigos Gerais . o
Estadn Chvil; Solteire(a)
Maora dy Mae: Francisca Canarlng da Silva ’ Moma do Fai: Franclsco de Assle Costa ;
CPF - Cadastro do Passoas Flsicas: 05045818407 o
RG - Carteira de Idantidade: 2075222
Endsrego .
Munlelpio: Mossord - RN .
Logradours: R Josafa X de Madsiros } o No: 58 : '
Balro: Bom Jagus ' N | CEP: 59.835-030
Telefone: (84) 9922-0041 (Celula) '
OBJEFO(S) ENVOLVIDO(S)}
Grups Veloulo - " Subgrupe MotociclgtaMotonsta
CPEICNPJ do Propristéria (074.582.424-70 N Placa MxP43gd
Renavam QOSM9965030 ’ . Nimero o Motor KCOBETT158743
Kitmers do Chass! 9C2KCORG7R156143 N AnciModelo Fabricaglio 2007/2007
Cor AFUL ’ . UF Veiculs Rl Granda de Narbe ot
MurcaiModalo HONDACS 150 TITAN K$ Motelo HONDA/CG 180 TITAN KS ¥
Valcule Adultarade? Nao . duantidada 1 Unidade :
Situagdo Envelvida _ Uitima Atuallzagio Denatran 13/07/2010
Sitzagiio do Vefculo NADA CONSTA
|Noma Envalvide . ] _ Envohlimantos I
- Dnlegado de Pellcia Givil:Luis Femapio Sdvia d;a Efazar I;inta ;
e lpressq por Joss Josud Costa =a1t$s|ina - Pégina 1 de 2 . an
g D o e e 020 o3 . PPe - Provsdimentas Pollclsis Bletranicos |
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GOVERNO DO ESTADO Bo RID GRABEDE DO NORTE
POLICIA CIVIL - ' :
2° DELEGACIA REGIONAL DE FOLECIA GjvIL DE MOSSORO - MOSSORO - RN

BOLETIM DE OCORRENCIA N°: 005755/2020

Nowa Envolvido ' - , Envolvimantos |
Francinlisen Costa da Siiva ) . Prepristatio
RELATO/HISTORICO

8 jrencionade, Quendo um camo saiu do estacionamenis '
ohaervar ¢8 valoulos que vinkam no sentido contraro
8 O comunicants £ no cnde; Glls o comunisenbs fol

I hade an Hospital Reglonal Tarcisle Male, de aconda  *

com bolstim de atendimento n® 63325720149, Nata meka disga.
ASSINATURAS

-

Bl Liiboars ks da UL,

ogh Josug Costa Fauskino ' " Francinilson Costa da Sliva
Pgerie da Policta . . e £ Cavualeste)
Matrioua 207.938-2 :

Reseonsinved peke AbrdEnants .
“Dodars s dawidoa Ains S drete e v of3] fmboola) adma «howra qqua podesa| ponydec hl o CHMatmenda Mo denaragio qud ddl
origem, nmnapmnn:.hnhnssakbemmnh;anBahnbsauuﬂ-ﬂanadn;bnmmcdmmutmmmxmwmnﬂmm P"IP'W !

1.

Drngado de Policia Civil:Luis Femande S4vio da Eliezer Pinte Pigina 2 de2
. Imprasso por José Josug Cogta Fauetino g

: Data do | ol ABOMA0E0 105 ' - :
: Q ey el o disporiva . PPe-Procedmentas Policlls Flshnicos
.
o0
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Em caso de duvidas, acesse o nosso site www.seguradoralider.com.br. Para consultar o
Suguradan andamento do seu processo ligue para a Central de Atendimento, de segunda a sexta-feira,
( Ll DER das 8h as 20h, nos telefones 4020-1596 (Regides Metropolitanas) ou 0800 022 12 04 (Outras
Sdminbrdons s Yagare DT 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 maos o numero do seu pedido do Seguro DPVAT e o CPF da vitima.

Rio de Janeiro, 08 de Abril de 2020

N2 do Pedido do
Seguro DPVAT: 3200127566 Vitima: FRANCINILSON COSTA DA SILVA

Data do Acidente: 21/12/2019 Cobertura: INVALIDEZ
Procurador: FRANCISCA IONE TARGINO DE BRITO

Assunto: PAGAMENTO DE INDENIZAGAO

Senhor(a), FRANCINILSON COSTA DA SILVA

N
w
g Informamos que o pagamento da indenizagdo do Seguro DPVAT foi efetuado de acordo com as
z informacdes abaixo:
Multa: R$ 0,00
Juros: R$ 0,00
Total creditado: R$ 1.012,50

'
o
0
-~

|
@
=
@
o

'

<
o
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o
o
=
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o
D
o
o

o
@
o

Dano Pessoal: Dedos da pé-Perda funcional completa de qualquer

um dos dedos do pé 10%

Graduagao: Em grau leve 25%

% Invalidez Permanente DPVAT: (25% de 10%) 2,50%

Valor a indenizar: 2,50% x 13.500,00 = R$ 1.012,50

Recebedor: FRANCINILSON COSTA DA SILVA
Valor: RS 1.012,50

Banco: 001

Agéncia: 000004391-5

Conta: 000010037995-8

Tipo: CONTA POUPANCA

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

Uma das coberturas do Seguro DPVAT é o reembolso de despesas médicas e suplementares - DAMS. Caso
existam despesas devidamente comprovadas, decorrentes do mesmo acidente e ainda nao solicitadas,
retorne ao mesmo ponto de atendimento onde foram apresentados os documentos do pedido do seguro
DPVAT da cobertura Invalidez Permanente ou acesse o nosso site para maiores informacgdes.

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

Atenciosamente,

Seguradora Lider-DPVAT

Zstamos aqui para Vocé
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Em caso de duvidas, acesse o nosso site www.seguradoralider.com.br. Para consultar o
Suguradan andamento do seu processo ligue para a Central de Atendimento, de segunda a sexta-feira,
( Ll DER das 8h as 20h, nos telefones 4020-1596 (Regides Metropolitanas) ou 0800 022 12 04 (Outras
Sdminbrdons s Yagare DT 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 maos o numero do seu pedido do Seguro DPVAT e o CPF da vitima.

Rio de Janeiro, 24 de Margo de 2020

N2 do Pedido do

Seguro DPVAT: 3200127566 Vitima: FRANCINILSON COSTA DA SILVA
Data do Acidente: 21/12/2019 Cobertura: INVALIDEZ

Procurador: FRANCISCA IONE TARGINO DE BRITO

Assunto: ABERTURA DE PEDIDO DO SEGURO DPVAT

Senhor(a), FRANCINILSON COSTA DA SILVA

N

L

3 Informamos que o seu pedido do Seguro DPVAT foi cadastrado.

z

5, Para cobertura de Invalidez Permanente, o valor indenizavel é de até R$13.500,00 (treze mil e quinhentos
@

5 reais). A indenizagdo é estabelecida de acordo com o grau da lesdo permanente sofrida pela vitima, com
3 base na tabela estabelecida na Lei n2 6.194, de 1974.

g

3

= O prazo para analise do pedido de indenizagdo é de até 30 (trinta) dias, contatos a partir do recebimento
) de toda a documentagdo necessaria pela seguradora.

o

Caso sejam necessarios documentos e/ou informag8es complementares, o prazo de 30 (trinta) dias sera
interrompido e sua contagem serd reiniciada assim que a seguradora receber toda documentacdo adicional
solicitada.

00020502

Uma das coberturas do Seguro DPVAT ¢é o reembolso de despesas médicas e suplementares - DAMS. Caso
existam despesas devidamente comprovadas, decorrentes do mesmo acidente e ainda ndo solicitadas,
acesse 0 nosso site para maiores informagdes.

Atenciosamente,

o
D
Seguradora Lider-DPVAT o
(-
Estamos aqui para Vocé :3
a
<
S
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BANCO DO BRASIL

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA

FORMA DE PAGAMENTO: CREDITO CONTA POUPANCA

CLIENTE: SEGURADORA LIDER DOS CONSORCIOS DO SEGURO DPVAT S/A

BANCO: 001 AGENCIA: 1769-8 CONTA: 000000611000-2

DATA DA TRANSFERENCIA: 02/04/2020

NUMERO DO DOCUMENTO:

VALOR TOTAL: 1.012,50

*rxxx X *TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: FRANCINILSON COSTA DA SILVA

BANCO: 001
AGENCIA: 04391-5
CONTA: 000010037995-8

Nr. da Autenticacdo E36E9B2B6543385D

E‘F "} Assinado eletronicamente por: LIVIA KARINA FREITAS DA SILVA - 10/08/2020 22:01:24 Num. 58528900 - Pég. 17
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l
RECIBO DE APRESENTAGAO DE DOCUMENTOS ) Sequradora Lider do

Consdrelon de '.r-\_|...-'>:.';:'~".5_l

IDENTIFICAGAO DO SINISTRO

ASL-0100708/20

Vitima: FRANCINILSON COSTA DA SILVA Data do acidente: 21/12/2019
CPF: 060.458.184-07 CPF de: Prdprio Titular do CPF: g?&'\EINILSON COSTA DA

Seguradora: ITAU SEGUROS DE AUTO E RESIDENCIA S.A.

DOCUMENTOS APRESENTADOS

Sinistro

Boletim de ocorréncia

Comprovacao de registro de acidente declarado
Declaragao de Inexisténcia de IML
Documentagdo médico-hospitalar

Documentos de identificagao

DUT

FRANCISCA IONE TARGINO DE BRITO : 068.189.254-48

Comprovante de residéncia
Declaracao Circular SUSEP 445/12
Documentos de identificagao
Procuragdo

FRANCINILSON COSTA DA SILVA : 060.458.184-07

Autorizagdo de pagamento
Comprovante de residéncia

ATENCAO

O prazo para o pagamento da indenizacao é de 30 dias, contados a partir da apresentacdao da documentacao completa.
Para informacoes sobre o Seguro DPVAT e consulta do andamento de processos de indenizagao, acesse
www.dpvatseguro.com.br ou ligue para Central de Atendimento, de segunda a sexta-feira, das 8H as 20H: 4020-1596
(Regidoes Metropolitanas) ou 0800 022 12 04 (Outras Regioes). Para reclamagoes e sugestoes, entre em contato, 24H
por dia, com o SAC: 0800 022 8189.

A indenizacao por invalidez permanente é de até R$ 13.500,00. Esse valor varia conforme a gravidade das sequelas e de
acordo com a tabela de seguro prevista na lei 6194/74.

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

Portador da documentacdo apresentada Responsavel pelo cadastramento na seguradora
Data da apresentagdo: 23/03/2020 Data do cadastramento: 23/03/2020
Nome: FRANCISCA IONE TARGINO DE BRITO Nome: GERCIA LOURENCO DA SILVA
CPF: 068.189.254-48 CPF: 021.292.004-94
FRANCISCA IONE TARGINO DE BRITO GERCIA LOURENCO DA SILVA

e "} Assinado eletronicamente por: LIVIA KARINA FREITAS DA SILVA - 10/08/2020 22:01:24 Num. 58528900 - Pég. 18
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s , Seguradora
PARECER DE ANALISE MEDICA ‘ E i D E R

DADOS DO SINISTRO
Numero: 3200127566 Cidade: Mossoro Natureza: Invalidez Permanente
Vitima: FRANCINILSON COSTA DA SILVA Data do acidente: 21/12/2019 Seguradora: ITAU SEGUROS DE AUTO E

RESIDENCIA S.A.
PARECER REALIZADO COM BASE NA DOCUMENTAGCAO MEDICA APRESENTADA PELA VITIMA
Data da analise: 30/03/2020
Valoragao do IML: 0
Pericia médica: N&o

Diagnostico: TRAUMA CONTUSO NO JOELHO DIREITO. .
FRATURA EXPOSTA DE 2°,3° E 4° DEDOS DO PE ESQUERDO.

Resultados terapéuticos: TRATAMENTO CONSERVADOR.
ALTA MEDICA.

Sequelas permanentes: LIMITAGAO DO ARCO DOS MOVIMENTOS DOS 2°,3° E 4° DEDOS DO PE ESQUERDO
Sequelas: Com sequela
Documento/Motivo:

Nome do documento
faltante:

Apontamento do Laudo
do IML:

Conduta mantida:
Quantificacao das APRESENTA APOS ANALISE MEDICO DOCUMENTAL DEBILIDADE FUNCIONAL LEVE DOS 2°,3° E 4° DEDOS DO PE
sequelas: ESQUERDO

Documentos
complementares:

Observagoes:
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)
Dedos da pé-Perda funcional comp[eta de 10 % Em grau leve - 25 % 7.5% R$ 1.012,50
qualquer um dos dedos do pé
Total 7,5 % R$ 1.012,50
el Assinado eletronicamente por: LIVIA KARINA FREITAS DA SILVA - 10/08/2020 22:01:24 Num. 58528900 - Pég. 19
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PROCURACAO PARTICULAR

OUTCRGANTE:

Nome: VMY\\B}QQT\ &.GC;Q., A W\Q..— , brasileirofa),
estado :iv‘rl:_égm, Profissﬁo:faw'dm Cﬂ!.m)f, ., Data do Acidenlem_auf}
Cobaﬁuramm portaddia) do RG 00 DY5. 22D |, érgdo expedidor
Me do o || CLOHER, ARY- ot residente nofa)
YAt A Medsarels ne 52
pairro: Ferom, '},5’)@”“ , municipio: _ g oo i BN .

OUTORGADO:

Maome:

Tﬂﬁi}}rﬂ& clﬁl E')"Uj:-e' , brasileirofa)
estado civil:@&m_& p ﬁssﬁoﬁm‘_@gwx portador{a) do BG
oo, FRA T |, érgio expeditpr TpRN e do cPF: O6R AR AWHMR, residente
nola) ga%gbgp. Nohin . s Medurol, e
hairro: %‘E’Jﬂ'\. "(SM*& , muicipit: MeAbople Fiﬂ_.

PODERES: Concede poderes especiais ac outorgadeo para: Enviar documentos, receber
correspondéncias, solicitar informgedes por escrite ou por telefane, ter acasse ao ndmero
do sinistro, acompanhar o andamriento do sinistro e apresentar documentos referentes ao
sinistro DPVAT, junto a Seguradorg Lider @ Seguradoras conveniadas e a Susep.

Obs.: E de responsabilidade do ¢ltorgante a veracidade das informagées e documentos
apresentades e disponibilizados af outorgado.

dosz0tr- 5 O6(od 7070

Locaf & Data

2 \%mm onts oo Sullls

i Mssinatura do Outorgante
{Recofihacer firma por autenticidadea)

P 3" OFICIH) DE NOTAS _
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s , Seguradora
PARECER DE ANALISE MEDICA ‘ E i D E R

DADOS DO SINISTRO
Numero: 3200127566 Cidade: Mossoro Natureza: Invalidez Permanente
Vitima: FRANCINILSON COSTA DA SILVA Data do acidente: 21/12/2019 Seguradora: ITAU SEGUROS DE AUTO E

RESIDENCIA S.A.
PARECER REALIZADO COM BASE NA DOCUMENTAGCAO MEDICA APRESENTADA PELA VITIMA
Data da analise: 27/03/2020
Valoragao do IML: 0
Pericia médica: N&o

Diagnéstico: TRAUMA CONTUSO NO JOELHO DIREITO.
TRAUMA CONTUSO NO PE ESQUERDO.

Resultados terapéuticos: TRATAMENTO CONSERVADOR.
ALTA MEDICA.

Sequelas permanentes:
Sequelas: Sem sequela
Documento/Motivo: Recusa — Sem Sequelas (Recuperagdo Completa)

Nome do documento
faltante:

Apontamento do Laudo
do IML:

Conduta mantida:

Quantificagdo das
sequelas:

Documentos
complementares:

Observagées: EM TODOS OS DOCUMENTOS MEDICOS ACOSTADOS NAO SE EVIDENCIA PRESENGA DE SEQUELAS PERMANENTES
QUE NAO SEJAM SUSCETIVEIS DE AMENIZAGCAO PROPORCIONADA POR QUALQUER MEDIDA TERAPEUTICA.

Este parecer substitui os demais pareceres anteriores a esta data.

L

DANOS
Enquadramento
DANOS CORPORAIS Percentual da Perda da Perda (art 3° % Apurado Indenizagao
COMPROVADOS (Tabela da Lei 6.194/74) § 1°da Lei o Ap pelo dano
6.194/74)
Total 0 % R$ 0,00
w&*‘?: Assinado eletronicamente por: LIVIA KARINA FREITAS DA SILVA - 10/08/2020 22:01:24 Num. 58528900 - Pég. 21
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