TIRN
PJe - Processo Judicial Eletrénico

NUmero: 0816622-05.2020.8.20.5106

Classe: PROCEDIMENTO COMUM CIVEL

Orgéo julgador: 52 Vara Civel da Comarca de Mossoro
Ultima distribuicdo : 21/10/2020

Valor da causa: R$ 13.162,50

Assuntos: Seguro obrigatério - DPVAT

Segredo de justica? NAO

Justica gratuita? SIM

Pedido de liminar ou antecipacéo de tutela? NAO

17/11/2020

Partes

Procurador/Terceiro vinculado

ALZENEIDE MARIA XAVIER (AUTOR) LEONARDO MIKE SILVA PEREIRA (ADVOGADO)

(REV)

Seguradora Lider dos Consoércios do Seguro DPVAT S/A LIVIA KARINA FREITAS DA SILVA (ADVOGADO)

Documentos

Id. Data da Documento
Assinatura

Tipo

62250 17/11/2020 18:32|2767640_CONTESTACAO_Anexo_03

Documento de Comprovagdo




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, 04 de Maio de 2020

N2 do Pedido do

Seguro DPVAT: 3200162338 Vitima: ALZENEIDE MARIA XAVIER
Data do Acidente: 29/01/2020 Cobertura: INVALIDEZ
Procurador: JULIA EMYLLE XAVIER DA SILVA

Assunto: ABERTURA DE PEDIDO DO SEGURO DPVAT

Senhor(a), ALZENEIDE MARIA XAVIER

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
é base na tabela estabelecida na Lei n2 6.194, de 1974.

5

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.

00010870

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
Seguradora Lider-DPVAT g
N
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5
£
]
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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, 15 de Maio de 2020

N2 do Pedido do
Seguro DPVAT: 3200162338 Vitima: ALZENEIDE MARIA XAVIER

Data do Acidente: 29/01/2020 Cobertura: INVALIDEZ
Procurador: JULIA EMYLLE XAVIER DA SILVA

Assunto: PAGAMENTO DE INDENIZAGAO
Senhor(a), ALZENEIDE MARIA XAVIER

Informamos que o pagamento da indenizagdo do Seguro DPVAT foi efetuado de acordo com as
informagdes abaixo:

INVALIDEZ

Multa: R$ 0,00
Juros: R$ 0,00
Total creditado: R$ 337,50

Dano Pessoal: Dedos méao-Perda funcional completa de qualquer

um dentre os outros dedos da mao 10%

Graduagao: Em grau leve 25%

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

Valor a indenizar: 2,50% x 13.500,00 = R$ 337,50

.
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-

|
©
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©
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.

o
©
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-
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=
)
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0
<)

=)
©
o

Recebedor: ALZENEIDE MARIA XAVIER
Valor: RS 337,50

Banco: 104

Agéncia: 000000560

Conta: 00000137908-6

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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PARECER DE ANALISE MEDICA 4

PARECER REALIZADO COM BASE NA DOCUMENTAGAO MEDICA APRESENTADA PELA VITIMA

Data da analise: 05/05/2020
Valoragao do IML: 0
Pericia médica: N&o
Diagndstico: FRATURA DO 2° DEDO DA MAO ESQUERDA.

Resultados terapéuticos: TRATAMENTO CONSERVADOR.
ALTA MEDICA.

Sequelas permanentes: REDUCAO DO ARCO DE MOVIMENTOS DO 2° DEDO DA MAO ESQUERDA.
Sequelas: Com sequela
Documento/Motivo:

Nome do documento
faltante:

Apontamento do Laudo
do IML:

Conduta mantida:

Quantificacao das DEFICIT FUNCIONAL LEVE DO 2° DEDO DA MAO ESQUERDA.
sequelas:

Documentos
complementares:

DADOS DO SINISTRO
Numero: 3200162338 Cidade: Mossoro Natureza: Invalidez Permanente
Vitima: ALZENEIDE MARIA XAVIER Data do acidente: 29/01/2020 Seguradora: CAPEMISA SEGURADORA

DE VIDA E PREV. S/A

';--:LJ..uld;n.l

LiDER

Observacoes:
Este parecer substitui os demais pareceres anteriores a esta data.
DANOS
Enquadramento
DANOS CORPORAIS Percentual da Perda da Perda (art 3° % Apurado Indenizacgao
COMPROVADOS (Tabela da Lei 6.194/74) § 1°da Lei o Ap pelo dano
6.194/74)
Dedos mao-Perda funcional completa de
qualquer um dentre os outros dedos da 10 % Em grau leve - 25 % 2,5% R$ 337,50
mao
Total 2,5% R$ 337,50

2
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GOVERMNC DO ESTADO DO RIO GRANDE DO NORTE
POLICIA CIVIL
2° DISTRITO POLICIAL DE MOSSORG - MOSSORO -RN

BOLETIM DE OCCORRENCIA N D167 19/2020-A01

DADOS DO REGISTRO
Data‘Hora Inicie do Registro: 21)0262020 14:55 DataMora Fim: 2100202020 14:55
Crigarm: Data: 140272020
Dialagade da Pellgia: Luls Farnanda Sdvin da Eliezar Pinto

DADOS DA OCORRENCIA

Afaefo: 2* Distrito Policial de Mossond
Data'Hora do Fato: 29M172020 1730
T T

Local do Fatg
Municipio: Mossard {RN)
Balnn: Bom Jardim
Legradours: Milo Paganha

Tipa do Local: Via Poblldg

Matureze Melofe} Empregacda(s) J

1233 LESAD CORPORAL CULPOSA MA DIRECAS DE VEICULO Veiculo
AUTOMOTOR (ART. 303 CAPUT DA LE| DOS CRIMES DE TRANSITO - CTE}

s 7 " ENVOLVIDO(S)
|Noma Civil: ALZENEIDE MARIA XAVIER (VITIMA , COMUMIZANTE
Maclonalidade: Braslleira B Saxo: Femining Naser 170711974 Idade: 45 angs
Matralidade:RM - Patu : Profiss@io:  Auxiliar de Produgao
Estaclo Clvli:Soltgkrolz) ’
Mome da MEe: Alvanir Maria da Conceigdo Xavier

Dogumente(s)
CFF - Gadasfro de Pessoas Fisisas: 812.276.204-20
Enderego -
Municipio: Massang - RN
Logradours. Sels da Janelro ) N™: 231
Baimo: Santo Anténio
Telafena: (£4) B8604-7535 {Celular)

Mome Civil: FUNCIONARIO DESCONHECIDO DA Ol, NACG SABE O NOME OU OUTROS DADOS (SUPGSTO

AUTORINFRATOR )
Meclaralidade: Brasllolra Saxe: Maseuline [dade: 45 anvs
Enderegs '
Munlclpdo: Mossand - R
OBJETQ{S) ENVOLVIDQIS)
Grupo Yeiculo Bubgropoe Motociclata/Maotoneta
CPF/ENPY do Preprietario’ 812.276.204-20 Placa OKBBB73
Renavam 01008465607 © Miamero do Motor KC16E8ES55086
Nomero do Chassl SCZKC1680ERES5856 Ano/Modalo Fabrigagde 201472014
Cor YERMELHA UF Vaiculo Rip Grande do Horte
Delegada de Pollcla Civll:Luls Fernando Sdvfe de Ellezer Finto . P&gina1da 2

Impresso por: Helder Emerson Mogueira dardnime
a E‘nEp Deta de Imprassga: 210252020 14:55

T LI Pralocslo n™  Maa dispanivel ] PPe - Provedimentos Policiets Eletrénicos
i ]
5 'i"!'i_ '.ﬂ
- 7 "'5-{' Assinado eletronicamente por: LIVIA KARINA FREITAS DA SILVA - 17/11/2020 18:32:50 Num. 62870450 - Pég. 6
i https://ipjelg.tjrn.jus.br:443/pje/Processo/ConsultaDocumento/listView.seam?x=20111718325029200000060281897



GOVERNO DQ ESTADO DO RIC GRANDE BO NORTE
POLICIA CIVIL
2° DISTRITO POLICIAL DE MOSSORS -MOSSORO - RN

BOLETIM DE OCORRENCIA We: G16719/2020-A01

Municipio Veictule Mossord KarcafModele HONDA/CGTS0 FAN ESDI
Medely HONDAMCGE150 FAN ESDI Yeiculo Adulterado? Nio
Quantidade 1 Unidada Situag'&o Meis Empregads
ifima Atualizagiio Denatran 18/05/2014 Sltuagdo do Velculo ALIEMACAO FIDLCHEIA
Name Envelvido Envolvimentos
Alzaneide Maria Xavier . . Proprietanio
RELATO/HISTORICO

& comunicante declarou qua transitava am sta moto na vie quands se assustou com um fio baixo atravessando a rua &
gendo puxedo por um funciensiio da Empresa O; Que, an ver o fle, baikeu a sua cabega para no bater, mas o fio colidiu
contta o o sen 19rax, vindo 3 perder o equilibrio da sua moto & sofrer gueda; Que fol encaminhada pala sat meacldo de moto
[Sr. Francisco Ronaldo da Sliva) ac HRTM; Gue o BO é para fins de dpvat; Que nao desejou representache criminal; Nada
mais disse.

ASSINATURAS

,/QJ/ IQQ@MM& i AoV AN

V.Helder Emarson Mogusira Jerdnlime Alzabhels Marla Xavlar

T e Agetibs du Poldia - e iSormicants £ VIR
Matricuk 18832056

Respansdvel pefy Akt

"Oacfara pam g drdgne g de divgilg i e dfe ) oeice) repporeafedl palae infonmcfas gt faanida g clenis que podanal eeonder 6] @ edmmalmoyia pola prosanta g faragde gus dol
e, wonkarme pebeiali v Adigas F-Dénuncacho Cabmivza o F0-Comunicarho Faba de St du di Conliaspngfio fo Cdelio Paap Belng.”

Delegado de Pollcla CivilzLuie Farnenda Sévio da _Eliezar Flrte Paging 2¢e 2
IMprassn por! _Hcldcr Emersen Moguefra Jesdnima
i Blep e tspi PPe - Procedimentos Policials Efetranicos
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BANCO DO BRASIL

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA

FORMA DE PAGAMENTO: CREDITO CONTA CORRENTE
CLIENTE: SEGURADORA LIDER DOS CONSORCIOS DO SEGURO DPVAT S/A
BANCO: 001 AGENCIA: 1769-8 CONTA: 000000611000-2

DATA DA TRANSFERENCIA: 11/05/2020
NUMERO DO DOCUMENTO:

VALOR TOTAL: 337,50

*rx XXX *TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: ALZENEIDE MARIA XAVIER

BANCO: 104
AGENCIA: 00560
CONTA: 000000137908-6

Nr. da Autenticacdo 721A37B2914A8AAB
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A
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PROCURACAC PARTICULAR
OUTORGANTE:
Norme: ﬂ% il ywodka donlain _, brasileirofa),
Sadti L gﬂ;a;@ 2% 720"
Profissdo: : : Data do Acidente i
e portadoria) do RG G%f_(' ?:j 7 , drgic expedidor
CTfCe da CPF: Q_fgﬂﬁoﬁﬁ? residente nafa)
S 06 B Fortinn w237,
batrro: _G riatdes Mﬁhf@ . municipio: 'mn.@agﬁ.ﬁﬂ’ , I_Q-N-
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Nome: - _a.&xm \ﬁrw-ui\}&_w Foonhan ey TS , brasileirafa)
estado  civil: ﬁﬁg b Frofissde: _‘{Z}m‘t{;@} , portadorfa) do RG
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nofa) CRAL LR il 20w O LBR0 e 3000
: . | d
baireo: MaMa, Bfomie , raunicipio: M gb RN
PCDERES: Concede poderes especiais ao autorgado para: Enviar doctmentos, receber
correspondéncias, solicitar informagdes por escrito ou pot telefone, ter acesso a0 mimero
dao sinistro, acompanhar o andamento do sinistro @ spresentar dacumentos referentes ao
zinistra DPVAT, junto a Seguradera Lider & Segura doras conveniadas e a Susep.
Obs.: E de responsabilidade do outorgante a veratidade das infermaclies e documentas
apresentados e disponibilizados ac outorgado.
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B maSsels @M A5/02/030
RN A Local & Data
L
."‘.I' '. . .
.
g ynoass Sehaen
Assinaturs do Qutorgante
2 {Reconhecer firma por autenticitate)
B Sorvigs Notaripl o Regat | g Maszoore - BE
v Geronel Moenty $akala, BA o - Cemira « Mraaar3 A THhdar eslds L
) Y ARG s e [B2SAEA BAR fafliemessarcfghetingll.aom
e 0] - = e : B, e
7 '.E' Assinado eletronicamente por: LIVIA KARINA FREITAS DA SILVA - 17/11/2020 18:32:50 ,
If" 2 hitps://pjelg.tjm.jus.br:443/pje/Processo/ConsultaDocumento/listView.seam?x=20111718325029200000060281897 Num. 62870450 - Pag. 18



-

RECIBO DE APRESENTAGAO DE DOCUMENTOS

c.-::gu'.u.' ora Lider do

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

IDENTIFICAGAO DO SINISTRO

ASL-0126443/20

Vitima: ALZENEIDE MARIA XAVIER Data do acidente: 29/01/2020
CPF: 812.276.204-20 CPF de: Proprio Titular do CPF: firc- 1D MARTA

Seguradora: CAPEMISA SEGURADORA DE VIDA E PREV. S/A

DOCUMENTOS APRESENTADOS

Sinistro

Boletim de ocorréncia

Declaragao de Inexisténcia de IML
Documentagao médico-hospitalar
Documentos de identificagao

DUT

JULIA EMYLLE XAVIER DA SILVA : 125.116.694-63

Comprovante de residéncia
Declaragao Circular SUSEP 445/12
Documentos de identificacao
Procuragdo

ALZENEIDE MARIA XAVIER : 812.276.204-20

Autorizagdo de pagamento
Comprovante de residéncia

ATENGAO

O prazo para o pagamento da indenizacdo é de 30 dias, contados a partir da apresentagdo da documentacao completa.
Para informacgodes 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
(Regides Metropolitanas) ou 0800 022 12 04 (Outras Regioes). Para reclamagdes e sugestoes, entre em contato, 24H
por dia, com o SAC: 0800 022 8189.

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

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

Portador da documentacao apresentada Responsavel pelo cadastramento na seguradora
Data da apresentacdo: 29/04/2020 Data do cadastramento: 29/04/2020
Nome: JULIA EMYLLE XAVIER DA SILVA Nome: GERCIA LOURENCO DA SILVA
CPF: 125.116.694-63 CPF: 021.292.004-94
JULIA EMYLLE XAVIER DA SILVA GERCIA LOURENCO DA SILVA
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