Tribunal de Justica do Piaui
PJe - Processo Judicial Eletrénico

Numero: 0815819-36.2020.8.18.0140

Classe: PROCEDIMENTO COMUM CIVEL

Orgéao julgador: 72 Vara Civel da Comarca de Teresina
Ultima distribuicdo : 19/07/2020

Valor da causa: R$ 4.725,00

Assuntos: Acidente de Transito

Segredo de justica? NAO

Justica gratuita? SIM

Pedido de liminar ou antecipag&o de tutela? NAO

16/09/2020

Partes

Procurador/Terceiro vinculado

TERESINHA DE JESUS SOARES DA SILVA (AUTOR)

IGOR DE LIMA CABRAL (ADVOGADO)

SEGURADORA LIDER DOS CONSORCIOS DO SEGURO

DPVAT S.A. (REU)

Documentos
Id. Data da Documento Tipo
Assinatura

12?26 19/07/2020 15:24 | Peticéo Inicial Peticdo Inicial

12?6736 19/07/2020 15:24|2 - Procuragao Procuracéo

12?36 19/07/2020 15:24|3 - Declaracdo de hipossuficiéncia Manifestagcao

12?86 19/07/2020 15:24 |4 - RG da Autora Manifestagéo

1(1322386 19/07/2020 15:24|5 - Comprovante de Situagdo Cadastral no CPF Comprovante

12226 19/07/2020 15:246 - Situacéo das Declaraces IRPF 2018 Comprovante

12226 19/07/2020 15:24|7 - Situacéo das Declara¢6es IRPF 2019 Comprovante

12226 19/07/2020 15:24|8 - Situagéo das Declara¢es IRPF 2020 Comprovante

12226 19/07/2020 15:24|9 - Boletim de ocorréncia DOCUMENTO COMPROBATORIO
12226 19/07/2020 15:24 (10 - SAMU DOCUMENTO COMPROBATORIO
12226 19/07/2020 15:24|11 - Prontuario - HUT DOCUMENTO COMPROBATORIO
12296 19/07/2020 15:24 |12 - LAUDOS DEFINITIVOS DOCUMENTO COMPROBATORIO
12226 19/07/2020 15:24 |13 - Abertura de sinistro administrativo DOCUMENTO COMPROBATORIO
12286 19/07/2020 15:24 |15 - Exigéncia documental DOCUMENTO COMPROBATORIO
122(6)6 19/07/2020 15:24|16 - Pagamento adm DOCUMENTO COMPROBATORIO
1086619/07/2020 15:24|17 - Reanalise negada DOCUMENTO COMPROBATORIO

131




Segue anexo peti¢do inicial e documentos comprobatorios.
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Lém& do Loma Cabral

Advogado OAB-P1 18.163

PROCURACAO

OUTORGANTE:; /‘L’\J/_\/L no TLQ /L\)L’L’&L’s SDOVU‘/_; CLQ\ S\‘Lu,_\

Inscrito(a) no CPF n®:_034 3532493 -34S

Cédula de identidade n®:__2 3 6 - 654 >s5¢|p3

Enderego: A(,/EW‘AOL Roa. Gs,peranga_ 140 - H)T/&/ V(’ /10 ’75(@51’71( "P /, s4m-oly

OUTORGADO: A presente procuragéo é concedida ao advogado: IGOR DE LIMA CABRAL
inscrito na OAB/PI, sob o n° 18163, com enderecgo profissional na Rua 24 de Janeiro, n° 505,
bairro Centro Norte, cidade de Teresina/Pl, telefone: (86) 988662057.

PODERES: O(s) outorgante(s) nomeia(m) os outorgados seus procuradores, conferindo-lhes os
poderes da clausula “ad judicia” e “ad extra”, conjunta ou separadamente, para representa-lo(s) em
juizo ou fora dele, outorgando-lhes ainda os especiais poderes de concordar, acordar, confessar,
discordar, desistir, transigir, firmar compromissos, reconhecer a procedéncia do pedido, renunciar
ao direito sobre o qual se funda a agéo, receber, dar quitagéo, receber valores e levantar alvaras
judiciais extraidos em nome do outorgante, requerer faléncias e concordatas, imputar a terceiros,
em nome dos outorgantes, fatos descritos como crimes, arguir exce¢des de suspeicéo, firmar
compromisso e assinar declaragdo de hipossuficiéncia econdmica, constituir preposto,
substabelecer com ou sem reserva os poderes conferidos pelo presente mandato.

T EALSL v~ Y
CIDADE

13/03/7020

DATA

/
/sns. m ha ﬁ/é | eSps Saams b 510 e
v ASSINATURA

igor.limacabral@gmail.com
(86) 98866-2057
Rua 24 de janeiro, 505, Centro Norte -Teresina (P!)

-y Assinado eletronicamente por: IGOR DE LIMA CABRAL - 19/07/2020 15:25:45
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DECLARACAO DE HIPOSSUFICIENCIA

Eu, T vt Tercon Soouss Qo Silung,
inscrito no CPF sob o nimero 034 35245 5 . IRG 36 65 com endereco
a rua Avenids B éoem)m 1?0 Pﬁ/ Vello, 64900-010
CEP: 64000-010 | na cidade de Jo®S/7-P) DECLARO, com fins de
pleitear os BENEFICIOS DA GRATUIDADE DA JUSTICA, previsto no
inciso LXXIV, do art. 5° da Constitui¢do Federal, ¢/c paragrafo tinico, do artigo

98 e ss. da lei n°. 13.105/2015, ser pobre nos termos da lei, na acep¢io da
palavra e ndo poder dispor de condigdes financeiras para arcar com as despesas
processuais.

A presente declaragdo é feita sob as penas da Lei n°. 13.105/2015 e Lei n°
7.115/83, ciente, portanto, a declarante e que em caso de falsidade, ficara sujeita

as sanc¢des criminais, civis e administrativas previstas na legislaciio propria.

Cidade: T Ny s - @ 3 Data: f3 /|_OF | 2020

214 54 nhS, Lﬁ(ﬂﬁﬁ‘aj SoantS olo s ¥ e
"
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2.726.654 }@m

e TERESINHA DE JESUS SOA&ES DA SILVA

FILIAGAO
MARIA DE FATIMA MES DA SILVA

g TERESINA-PT : mﬂ‘ms
> CERT .NASC. a-?m L P 273
o EXP TERESINA-PI. 28/&5/ :

1303217
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19/07/2020 Comprovante de Situagdo Cadastral no CPF

Portal do Governo Brasileiro (http://brasil.gov.br) Atualize sua Barra de Governo (http://fepwg.governoeletronico.gov.br/barra/atualize.html)

Ministério da Fazenda

Secretaria da Receita Federal do Brasil

Comprovante de Situagdo Cadastral no CPF

N° do CPF: 034.352.493-74

Nome: TERESINHA DE JESUS SOARES DA SILVA

Data de Nascimento: 12/12/1983

Situacdo Cadastral: REGULAR

Data da Inscrigéo: 15/03/2006

Digito Verificador: 00

Comprovante emitido as: 14:49:53 do dia 19/07/2020 (hora e data de Brasilia).
Cadigo de controle do comprovante: 5BB1.B3ED.383C.701B

Este documento nao substitui 0 “Comprovante de Inscrigdo no CPF”

(/Servicos/CPF/ImpressaoComprovante/Consultalmpressao.asp).

(Modelo aprovado pela IN/RFB n° 1.548, de 13/02/2015.)

rvicos.receita.fazenda.gov.br/servicos/cpf/consultasituacao/ConsultaPublicaExibir.asp 11

Assinado eletronicamente por: IGOR DE LIMA CABRAL - 19/07/2020 15:25:46 Num. 10866120 - Pég. 1
http://tjpi.pje.jus.br:80/1g/Processo/ConsultaDocumento/listView.seam?x=20071915243715100000010302954
4 Numero do documento: 20071915243715100000010302954




19/07/2020 Consulta Restituigao

CONSULTA
RESTITUIGAO

Situagao das Declaragoes IRPF 2018

Prezado Contribuinte (CPF 034.352.493-74),
TERESINHA DE JESUS SOARES DA SILVA

Sua declaragao nao consta na base de dados da Receita Federal.

Em Brasilia - DF 19/07/2020 - 14:52:56

Voltar

A Receita Federal agradece a sua visita. Para informagdes sobre politica de privacidade e uso, clique
aqui.

-eceita.fazenda.gov.br/servicos/consrest/atual.app/paginas/mobile/restituicaomobi.asp#pgSituacao 12

paf; Assinado eletronicamente por: IGOR DE LIMA CABRAL - 19/07/2020 15:25:46 Num. 10866121 - Pég. 1
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19/07/2020 Consulta Restituigao

-eceita.fazenda.gov.br/servicos/consrest/atual.app/paginas/mobile/restituicaomobi.asp#pgSituacao 2/2
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19/07/2020 Consulta Restituigao

CONSULTA
RESTITUIGAO

Situagao das Declaragoes IRPF 2019

Prezado Contribuinte (CPF 034.352.493-74),
TERESINHA DE JESUS SOARES DA SILVA

Sua declaragao nao consta na base de dados da Receita Federal.

Em Brasilia - DF  19/07/2020 - 14:51:19

Voltar

A Receita Federal agradece a sua visita. Para informagdes sobre politica de privacidade e uso, clique
aqui.

-eceita.fazenda.gov.br/servicos/consrest/atual.app/paginas/mobile/restituicaomobi.asp#pgSituacao 12
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19/07/2020 Consulta Restituigao
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19/07/2020 Consulta Restituigao

CONSULTA
RESTITUIGAO

Situagao das Declaragoes IRPF 2020

Prezado Contribuinte (CPF 034.352.493-74),
TERESINHA DE JESUS SOARES DA SILVA

Sua declaragao nao consta na base de dados da Receita Federal.

Em Brasilia - DF  19/07/2020 - 14:50:14

Voltar

A Receita Federal agradece a sua visita. Para informagdes sobre politica de privacidade e uso, clique
aqui.

-eceita.fazenda.gov.br/servicos/consrest/atual.app/paginas/mobile/restituicaomobi.asp#pgSituacao 12
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19/07/2020 Consulta Restituigao
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Governo do Estado do Piaui 164v. 1.0
Secretaria de Seguranga Publica
Delegacia Geral de Policia Civil

SisBO - Sistema de Boletim de Ocorréncia

8

BOLETIM DE OCORRENCIA N°: 100203.001906/2018-47K

",
C’?/M/:s De ko>
Unidade de Registro: DELEGACIA DE REPRESSAO AOS CRIMES DE TRANSITO Resp. pelo Registro: Claudio Costa De Sousa

Data/Hora: 12/06/2018 - 11:26
e e _ DADOS DA OCORRENCIA

Unidade Policial Responsavel Data/Hora
DELEGACIA DE REPRESSAO AOS CRIMES DE TRANSITO 09/07/2017 - 02:00
Tipo Local

VIA PUBLICA

Municipio Bairro

TERESINA MAFRENSE

Endereco

RUA TEODORO C. BRANCO, N°:

Complemento Ponto de Referéncia

e TS ~ DADOS DOS PERSONAGENS ENVOLVIDOS

Nome: TERESINHA DE JESUS SOARES DA SILVA Tipo Envolv.: VITIMA/Noticiante
RG: 2726654 SSP PI
Mae: MARIA DE FATIMA SOARES DA SILVA
Endereco: RUA DES. FLAVIO FURTADO, N° 870
Bairro: POTI VELHO
Cidade: TERESINA
‘ — S

NATUREZA(S) DA OCORRENCIA

Natureza(s) da Ocorréncia

1 - Lesé&o corporal culposa no transito (Art. 303 do CTB).
F ‘ RELATO DA OCORRENCIA

RELATA QUE ESTAVA ATRAVESSANDO A PISTA, QUANDO FOI ATROPELADA POR UMA MOTO DE PLACA NAOD
IDENTIFICADA. FOl SOCORRIDA PELO SAMU E LEVADA PARA O HUT. (PRONT. 69390). DECLARACOES DA NOTICIANTE.

lon
[ LN —~ P e i } , o < t7) .
./ T2 n > oSUs Docuy A\or S/
Claudio Costa De Sousa - Mat. 1085166 TERgS?rzll"-l/‘A DEOJE(SJg%_OARES A SILVA - Noticiante J
AGENTE DE POLICIA Responsavel pela Informagéo

i
”Derlegad’o de Policia 3
{
| DPVAT
1e Ocorréncia emitido em: 12/06/2018 11:31 - SisBO@2011-2018 AT/ Pagina 1/1
Assinado eletronicamente por: IGOR DE LIMA CABRAL - 19/07/2020 15:25:46 Num. 10866124 - Pég. 1
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Estado do Piaui
" Prefeitura Municipal de Teresma REGISTRO DE ATENDIMENTO PRE-HOSPITALAR
Fundagdo Hospitalar de Teresina - FHT Servigo de Atendimento Mével de Urgéncia - SAMU
oo N°. do ¢hamado Data\ do ch PRO (cod tgo 04] Saida do PA Che ada ao local 3
o8 1520 EHEK Dzn )|
8 E 1 5] 3
g c.:_:"; F Saldmc JFChegad% 0 1¢ JFSaida do 1°. hospﬂal Chegada ao 2°. hospital 3
| | 1| 2
— el T8 Oren’s D] [
= g| [11] Baime ! [12] Municipio-UF Codigo IBGE J
8%' fi ’\fJ"‘mL—A J T A
o
48 F Ponto/de referéncia H I P J
[
Sexd 1‘;Mascu|ino §
o i 2 >Feminino
g2l [T 2 giulan [Zetn Soev\ e s 5 et
0.2
O o 1 - Dia
8 3 Idade O gm Se |dade ignorada, 7 Indicios de ingestéo de bebida alcoolnca?' .
9 Ignorado preencha com 999 A< Sim___ ¢ 2-Néo 9 Ignofado
© %mdeocorrénma “i‘ AU m
ge 'Acidente de transporte 06 - Tentativa de suicidio 11 - Queda 16 - Outros 2 8 JUN LUIT
—le | | 02 - Agressao fisica-espancamento 07 - Envenenamento 12 - Urgéncia clinica i
I% o] | 03 -Agressao fisica-FAF 08 - Afogamento 13 - Urgéncia obstétrica 17 - Ja removido i
8| | 04 - Agressao fisica-FAB 09 - Queimadura 14 - Transferéncia 18 - Falso chamado__. :
05 - Urgéncia psiquiatrica 10 - Choque elétrico 15 - Exames complementares { |
S g vitima Meio de locomogao Outra parte envolvida 52;‘&?::1;"“’5 de
2 g 1 Pedestre 1-Apé 5 - Onibus/Micro-6nibus| [1 - Automovel 5 - Objeto fixo [] Capacete [] Airbag
S 2 - Condutor 2 - Automével 6 - Outro 2 - Motocicleta 6 - Animal
o c b ; . [C] Cinto de seguranga
= 3 Passageiro | | 3 - Motocicleta 9 - Ignorado 3 - Onibus/Micro-6nibus 7 - Qutra s
L - Ignorado 4 - Bicicleta 4 - Bicicleta 9 - Ignorado ssento para crianga
. . .y ﬁ
[23] slasgow = RESPOSTA VERBAL RESPOSTAMOTORA Sinais Vitais 25| Local da W
bedece a comandos Pulso_t lesao
ABERTURA OCULAR (?)rientada 5-Localiza dor Res 3 | o) ~
) A -Confusa 4-Movimento de retirada E fl/' / v4
3_58531 tanea 3-Palavras inapropriadas 3-Flexao anormal Ki\ i/' 3
o 2.A dor 2.Palavras incompreensiveis  2-Extens@o anormal Satoﬁ b 4 \\ I
7 1-Nenhuma 1-Nenhuma 1-Nenhum f/ i\ *if i
w b\ /-(M N
£ Pupilas 1 a Al \| *
upila 3
2 Op_ lguais 2 “Desiguais ESCALADE DORDE0A10 ) | l]
o z 1 - - 1 gl - \ E
Pulso Radial CentraID - ?') _ Moderada 1, intesa 10 k 4 \
£% - Cheio 2-Fino 3-Ausente .
- gramento . Fratura 1-Sim [ JExposta [ |Fechada  2Nao 3-Suspeito[_] J
-sim  2-Nao J
- Procedimentos realizados (1 - Sim 2 - Nao) DGlicemia
% [[] Aspiragao [ Prancha longa/curta [ imobilizagao de extremidades [ ]AcessoVeneso_______
k] [[] oxigénio Colar cervical [[] Reanimagzo cardiopulmonar [_] Medicamentos a)__
2]
2 [ curativos KED [ Assisténcia obstétrica b) ) o
2 ° @Hospital de Destino H\J l = DNE]O Removido
| 5&
: 23 - 2-Nao ;
a8 Condigoes de entreda Oblto 1-Sim a
£ 3 @ 1-Melhorado 2-P=omdo QnatteradJ [JAntes do §ocom;DAntes do transporteE]Dy te 0 transpone J
& 1 T‘O%LAD-AM« SR W;n.?” 0 u’ﬁw
Hioeeal Wor e URap .
- Al . ‘ Ld s
(%]
B N /
$ Z &/
2 e A
' e \
J ~_
o r\ Z
3 2 » \
o = -
Y 3 s ; _—Tes
s MOAICH { Enfen'nep‘_
{ Respobnsavel régepeao s AN Pt A 'vt/\% C“/"‘X/
" 50:27.11.20M F o

I Assinado eletronicamente por: IGOR DE LIMA CABRAL - 19/07/2020 15:25:47
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Pl ol

HOSPITAL
DE (IRGENGIA
DE TERESING

INITEDSCCANNY D
:!\.' i E:L(:..JD. 13 B8

" LY
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T (

* N oo o

HOSPITAL DE URGENCIA DE TERESINA - HUT O Qpc\\u
! Rua Dr. Otto Tito 1820 Redencdo - Fone: 86 3228 4872 e
TERESINAZPI CEP: .64017-770. .CNPJ: 05.522.917/0022-02 G\g\, O&\/

BOLETIM DE ENTRADA - BE
DADOS DO PACIENTE:

Nome: TERESINHA DE JESUS SOARES DA SILVA Prontuario: 69390
Mie: MARIA DE FATIMA SOARES DA SILVA Pai: IGNCRADO

End.Resid.: AVENIDA BOA ESPERANCA 170 - POTY VELHO - TERESINA - PT -

Nascimento: 12/12/1983 Idade: 33a:7m:27d §_ei‘ﬂ. Feminim

Resgensével: MARIA DE FATIMA SOARES DA SILVA EEEi

Profissdo: DOLAR Documento: RG

G. ;.[nstruq:éo: Fundamental Completo B.Civil:

End.Local.: s

DADOS DO ATENDIMENTO:

F:édigo: 615233 |Data: 09/07/2017 03:08:42 Condugdo: -y

JMotivo da Procura: aCTDENTE DE TRANSITO VITIMA A PE (PEDESTRE)
Fcid.'rrab.: Nao ‘Acid. Trajeto: Nio IAcid. Trab. Tipico: N
DADOS DA CLASSIFICACAO DE RISCO:

Sinal/Sintoma: Evento Principal: Destino: Classificagac:
TRAUMA MAICR Dor moderada”’ CIRURGIAC GERAL Amarelo
Br

Pedestr

bragos

reve Histéria: Profissional Clas. Risco: ‘
___-____

1
|
|
1
]
|

DADOS CLINICOS: (Hora: : )

((‘\‘%:\c:\yr\yy DO&W acadomXe oot &’u’ﬁv\ G

QJ\OSLC\ ﬂo'm\-\roo Anmo\) A BYAY =\~ Ccenen

)?\07&(} O\su\\r.xo\ 7 Q\ O\uwu\){m nu\mo«ncm

~\OSerG Y i
! )(C)\u& QMOMW\CMY& (‘L\(\C\.\)w \/\,o\,\c) . ;‘"\‘\,; ¢
S Br A omscsmia &nuxa;occ)m“\o %?o)( ;u;ko»Q JL/\N\ /\"‘““_T“'Z .Y |
Q\'\LLO Q@n\\ irxocGabcon, QOXO qwCoo\vnl(m (*r O oo YR AR,
bg\mAQ O&(m\.\c;‘»\ o <‘<<xz o IR és&oz—zoon'r\ r*’- N\ nor (‘Qu’t-uM» CEINe O W
PA _&ﬂ@_ kOO g l Pulso: ‘ pois A men # l Fommiriii

Inicial

:
i

CONDUTA MEDICA E EXAMES COMPLEMENTARES :

Soundyxo VS 3 Alogd aum £

S5 Sacided C. A Qe Bl

MESICERTINSNS SR | IS

MOTIVO DA ALTA/ENCERRAMENTO:

DATA: Lo, HORA:

‘?QW@TM«/C/* @{) f'o@@

SE'(natura Paciente ou Responsavel

Assinado eletronicamente por: IGOR DE LIMA CABRAL - 19/07/2020 15:25:47
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; FUNDAQJ\O MUNICIPAL DE SAUDE
1 ¢ HOSPITAL DE URGENCIA DE TERESINA PROF. ZENON ROCHA
‘ol SERVIGO DE ANATOMIA PATOLOGICA

RELATORIO DE OPERAGAO \

centro cirargico

Nome do Pacnente{/% Z Lﬂ ﬂ: > \W 4 % :
Diagnostico pré—or‘eraténo 4@%}/\ Q@/ /LM;» M 7
Operag3o - Tipo fm \ g, o CW ?

Cirurgigo 1° Assnstente/

2° Assistente 3° Assistente

Instrumentador(a) L estesista - W\Ar%’éstésna
Anestésico(a)

Data da Operagéo / @O 7L / /)/ Inicio Fim

Diagnostico Pés-operatono

Relatério Imediato do Patologista

Acidente Durante a Operacao

= DESCRK}AO DA OPERAG
-~ (Técnica, Ligadura, Suturas; Drenagem, Fechamento)

//WWV/S/)# L R
e = =TS

7
7
2l
Mod. 76 HUT
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. : ; : Fls. N°

- PREFEITURA MUNICIPAL DE TERESINA Proc. N°

FMS : : ' Rubrica
Fundacdo Municipal de Saude

BOLETIM DE CONTROLE DE CENTRO CIRURGICO E OBSTETRICO DATAJ 5 IR d 2 /2‘7 % 7
/

NOME DO PACIENTE ;M/W// &(M oS, ol S2LmBRONTUARIO N°: 69d390 R

|

DIAGNOSTICO: [ W 2 Z/ rg/:.RURGIA
ANESTESIA: Q,\f S : / _ Pnoasaa e B
CIRURGIAC: Y% Dxd i -, CPENC:
AUXILIAR: ' NG oPF N
ANESTESIA: Qs G 2 T 4 cpENe:
QNSTRUMENTADORA W Mj’wﬁ_. - 2#T CPRNS; )
MATERIAL DE CONSUMO
X DISCRIMINAGAO | UNID. | QUANT.| PREGO DISCRIMINAGAO UNID.|QUANT PRE(;(]
© AGULHA 25%8 UNID. LAMINADE BISTURI 24 | UNID.| OY
AGULHA 30X8 unp.| 0L LUVAN_L. S PAR | 7Y
AGULHA 40X12 : UNID.| O & [ Luvane_ZED. PaR 103
AGULHA RAQUE unio.| Of LUVA DE PROCEDIMENTO | PAR |OY
ALCOOLT70% ML PVPI DE GERMANTE w409
'ALGODAO : BOLA PVPI TOPICO ML 30
AGUA OXIGENADA ML | - | pvPITINTURA ML
COMPRESSA pac. | 03 SERINGA 20CC unio.| O
EQUIPO MACRO-GOTA UNID. . SERINGA 10CC onip.| 0 <
ESPARADRAPO em | 30 SERINGA 5CC_ b0 &
| ESCALPE N° : UNID. SERINGA 3CC UNID.
" FORMOL ML SORO FISIOLOGICO rrasco| 1 &
| GAsES pac.| 03 SONDA URETRAL UNID.
JELCO N° ok ] Cao v Gy O&
FIOS | UNID. |QUANT.| PREGO |OCORRENCIA
CAT. GUT. SIMPLES CIAG » &
CAT. GUT. SIMPLES S/AG.
CAT. GUT. CROMADO C/AG g
CAT. GUT. CROMADO S/AG
ALCOFIL
MONONYLON .
FITA UMBILICAL ; ENFERMARIA: /)“7%
VICRYL CIRCULANTE: %) WQ
PROLENE
: =
MOD - 094
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NEOCLINICA

Qualidade para sua saude.

LAUDO MEDICO | **"

Atesto que paciente TERESINHA DE
JESUS SOARES DA SILVA apresenta
patologia classificada pelo CID-10: S822/
M842/ M245/ M191, caracterizando
multiplas fraturas pés-acidente, tendo sido
operada, apresenta limitacdo funcional e
impoténcia de joelho direito de 90%.

THE, 25/06/2018

Clinica Médica - Cardiologia - Procedimentos Cirtrgices - Ginecologia - Gastroenterologia
Obstetricia - Fonoaudiologia - Proctologia - Urologia - Ortopedia - Oftalmologia - Neurologia
Dermatologia - Otorrinolaringologid - Reumatologia

Rua Anisio de Abreu, 622 - Centro/Sul * Teresina-Piaui * Cep: 64.001-330
Fone/Fax: (86) 3221-6174 / 3131-6666 » www.neoclinica.net.br
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‘ OﬂgfiéTOR*

l :-! ‘ P OE SEGUROS

NEOCLINICA s
Qualidade para sua saude. } DPVAT

L]

LAUDO MEDICO

Atesto que PACIENTE
TERESINHA DE JESUS SOARES
DA__SILVA apresenta patologia
classificada pelo CID-10: S822/
M625/ M245/ M191, tendo sido
operada, caracterizando _limitag&o

funcional em perna direita de 80%.

THE, 04/09/2018

Clinica Médica - Cardiologia - Procedimentos Cirirgicos - Ginecologia - Gastroenterologia
Obstetricia - Fonoaudiologia - Proctologia - Urologia - Ortopedia - Oftalmologia - Neurologia
Dermatologia - Otorrinolaringologia - Reumatologia

Rua Anisio de Abreu, 622 - Centro/Sul * Teresina-Piaui * Cep: 64.001-330
Fone/Fax: (86) 3221-6174 / 3131-6666 * www.neoclinica.net.br
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NEOCLINIQ_A{” CORRETORA |

DE SEGUROS

Qualidade para sua saide.

04 0UT 2018 [

LAUDO MEDICO ..DPvAT

Atesto que paciente
TERESINHA DE JESUS SOARES DA
SILVA, vitima de acidente de transito,
apresenta sequela de fratura de tibia
direita cominutiva, tendo sido operada,
apresenta limitagdo funcional em perna
direita de 80%.

CID-10: S822/ M625/ M245/ M191  ,

Clinica Médica - Cardiologia - Procedimentos Cirirgicos - Ginecologia - Gastroenterologia
Obstetricia - Fonoaudiologia - Proctologia - Urologia - Ortopedia - Oftalmologia - Neurologia
Dermatologia - Otorrindlaringologia - Reumatologia

Rua Anisio de Abreu, 622 - Centro/Sul * Teresina-Piaui * Cep: 64.001-330
Fone/Fax: (86) 3221-6174 / 3131-6666 * www.neoclinica.net.br
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< LiDErR

Administradora do Seguro DPVAT

Rio de Janeiro, 02 de Julho de 2018

Aos Cuidados de: TERESINHA DE JESUS SOARES DA SILVA
N2 Sinistro: 3180296456

Vitima: TERESINHA DE JESUS SOARES DA SILVA
Data do Acidente: 09/07/2017

Cobertura: INVALIDEZ

Assunto: AVISO DE SINISTRO

Senhor(a),
iy
3 Informamos que o seu pedido de indenizagdo foi cadastrado sob o numero de sinistro
z 3180296456.
E' Esclarecemos que o valor para a cobertura de Invalidez Permanente é de ATE R$ 13.500,00,
8 apurado com base no grau da lesdo permanente sofrida, conforme legislagdo vigente.
©
E O prazo para analise do pedido de indenizacdo é de até 30 dias, a partir do recebimento pela
i seguradora de toda a documentagdo necessaria.
@
o

Sendo necessarios documentos ou informagdes complementares, o prazo serd interrompido. O
prazo de 30 dias recomega assim que a seguradora receber os documentos ou as informagdes
complementares.

Qualquer duvida, acesse o nosso site www.seguradoralider.com.br ou ligue para o SAC DPVAT
0800 022 12 04. Para pessoas com deficiéncia auditiva, ligue para 0800 022 12 06. Tenha em
maos o numero do sinistro e o CPF do beneficidrio.

-
(2]
2
Atenciosamente, =
-
o1
(=
£
Seguradora Lider-DPVAT 8
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C LiDER

Administradora do Sequro DPVAT

Rio de Janeiro, 14 de Setembro de 2018

Aos Cuidados de: TERESINHA DE JESUS SOARES DA SILVA
N2 Sinistro: 3180296456

Vitima: TERESINHA DE JESUS SOARES DA SILVA
Data do Acidente: 09/07/2017

Cobertura: INVALIDEZ

Assunto: EXIGENCIA DOCUMENTAL
Senhor(a),

Apds a andlise dos documentos apresentados no sinistro cadastrado sob o numero
3180296456, identificamos a necessidade de regularizar a documentagdo apresentada,
conforme a seguir:

- Documentagao médico-hospitalar nao
conclusivo

- INVALIDEZ

A documentacio deve ser entregue na SEGURADORA LIDER DPVAT - REGULAGAO, onde o aviso
de sinistro foi registrado, juntamente com cdpia desta correspondéncia.

©®
O‘
o}
=4
5]
S
@©
@
@
=}
[
~
13}
)
=}
S
=)
©
o

O prazo regulamentar de 30 dias para analise do pedido da indenizagdo do Seguro DPVAT foi
interrompido e terd sua contagem reiniciada a partir da entrega da documentagdo
complementar na seguradora acima indicada.

00050469

-]
Caso a documentag¢do ndo seja entregue em até 180 dias, a contar do recebimento desta é
correspondéncia, ou ndo haja qualquer manifestagdo sua por escrito neste prazo, o seu pedido &
de indenizagdao sera negado por auséncia de comprova¢io documental. Providencie a 2
documentagdo o quanto antes para comprovar o seu direito a indenizagdo do Seguro DPVAT. g
o
Qualquer duvida, acesse o nosso site www.seguradoralider.com.br ou ligue para o SAC DPVAT
0800 022 12 04. Para pessoas com deficiéncia auditiva, ligue para 0800 022 12 06. Tenha em
maos o numero do sinistro e o CPF do beneficidrio.
Atenciosamente,
Seguradora Lider-DPVAT
Assinado eletronicamente por: IGOR DE LIMA CABRAL - 19/07/2020 15:25:48 Num. 10866129 - Pé.g. 1




O LiDER

Administradora do Seguro DPVAT

Rio de Janeiro, 26 de Julho de 2018

Carta n®: 13148577
A/C: TERESINHA DE JESUS SOARES DA SILVA

N2 Sinistro: 3180296456

Vitima: TERESINHA DE JESUS SOARES DA SILVA
Data do Acidente: 09/07/2017

Cobertura: INVALIDEZ

Ref.: PAGAMENTO DE INDENIZAGAO, COM MEMORIA DE CALCULO DE INVALIDEZ

Prezado(a) Senhor(a),

Informamos que estamos disponibilizando o pagamento da indenizagdo do seguro obrigatério
DPVAT cujo o valor e os dados disponibilizamos a seguir:

Creditado: TERESINHA DE JESUS SOARES DA SILVA
Valor: RS 4.725,00

Banco: 104

Agéncia: 000001989

Conta: 000000091796-9

Tipo: CONTA POUPANCA

INVALIDEZ

Memoaria de Célculo:

Multa: R$ 0,00
Juros: R$ 0,00
Total creditado: R$ 4.725,00

.
©
o)
-

|
©
b=
©
o

.

o
ro)
-
=
o
=
)
<
-
S

=)
©
o

Dano Pessoal: Perda funcional completa de um dos membros inferiores 70%

Graduagdo: Em grau médio 50%

% Invalidez Permanente DPVAT: (50% de 70%) 35,00%

Valor a indenizar: 35,00% x 13.500,00 = R$ 4.725,00

NOTA: O percentual indicado equivale a perda funcional ou anatéomica avaliada, sendo este
aplicavel sobre o limite da indenizagdo por Invalidez Permanente.

Em caso de duvida, entre em contato conosco por meio do SAC DPVAT 0800 022 12 04 ou
através do nosso site www.seguradoralider.com.br.

Atenciosamente,

Seguradora Lider-DPVAT
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C LiDER

Administradora do Sequro DPVAT

Rio de Janeiro, 09 de Outubro de 2018

Aos Cuidados de: TERESINHA DE JESUS SOARES DA SILVA
N2 Sinistro: 3180296456

Vitima: TERESINHA DE JESUS SOARES DA SILVA
Data do Acidente: 09/07/2017

Cobertura: INVALIDEZ

Assunto: REANALISE DE PROCESSO - CONDUTA MANTIDA
Senhor(a),

Em atendimento a sua solicitagdo, foi feita a reandlise médica do seu pedido de indenizagdo por
invalidez permanente, cadastrado sob o niimero de sinistro 3180296456.

Como a documentagdo apresentada ndo indica a existéncia de novas lesdes permanentes ou de
agravamento daquelas ja indenizadas em decorréncia do acidente sofrido, o seu pedido de

E reanalise foi encerrado e o valor indenizado mantido, conforme legislagdo vigente.

g

= Qualquer duvida, acesse o nosso site www.seguradoralider.com.br ou ligue para o SAC DPVAT
% 0800 022 12 04. Para pessoas com deficiéncia auditiva, ligue para 0800 022 12 06. Tenha em
3 ma&os o nimero do sinistro e o CPF do beneficiario.

g

g

3

8

g Atenciosamente,

Seguradora Lider-DPVAT

Carta n? 13463440
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