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Projudi - Processo Eletronico do Judiciario do Roraima

Inicio AgOes 10 Grau AgBes 2° Grau Parecer Citagdes Intimagdes Audiéncias SessOes 2° Grau Buscas Estatisticas Outros

Operacdo realizada com sucesso. Protocolo:
2938366320201216104953

Processo 0830286-81.2020.8.23.0010 vy - (20 dia(s) em
tramitagao)

Classe Processual: 7 - Procedimento Ordinario
Assunto Principal: 9597 - Seguro

Nivel de Sigilo: Publico

Pendéncias
Audiéncia: Ha Audiéncia de Conciliagdo em aberto marcada para 02 de margo de 2021 as 11:00:00

Intimagoes néo lidas: Ver Intimacdo

Informagdes Gerais Informacgdes Adicionais Partes il 0 Ap (0) Vi los (0)
 paal *
Realgar
Movimentos [] Magistrado [ servidor [J Advogado [J Membro MP [ Defensor O Procurador [ Outros [ Audiéncia
de:
Movi Ocultal: [ nvélidos [0 sem Arquivo [ Hab. Proviséria
ovimentos:
— Filtros 4+
Movimentado Por: [J Advogado [J Advogado NP] [J Entidades Remessa [J Magistrado [ Procurador [J Servidor
Sequencial(Intervalo): ao Data do Movimento(Periodo): \ a
Descrigao:
10 registro(s) encontrado(s), exibindo de 1 até 10 500 por pag. v 1
Seq. Data Evento Movimentado Por
~ ~ JOAO ALVES BARBOSA FILHO
= 10 16/12/2020 10:49:53 JUNTADA DE PETICAO DE CONTESTACAO
Procurador
Ass.: JOAO ALVES BARBOSA .
10.1 Arquivo: Peticdo $ 2773196CONTESTACAOO1.pdf Publico
FILHO
Ass.: JOAO ALVES BARBOSA .
10.2 Arquivo: DOCS $ 2773196CONTESTACAOANex002.pdf PUblico
FILHO
Ass.: JOAO ALVES BARBOSA .
10.3 Arquivo: KIT SEGURADORA LIDER : KITSEGURADORALIDER.pdf Publico
FILHO
AUDIENCIA DE CONCILIA(;I—\O DESIGNADA JUCINELMA SIMOES CARVALHO
9 14/12/2020 09:31:34 K . i L
(Agendada para: 02 de margo de 2021 as 11:00, em 22 Vara Civel) Analista Judiciario
EXPEDIGCAO DE INTIMAGCAO
s 09/12/2020 10:34:02 Para advogados/curador/defensor de BRUNA DAYANNE MARQUES SANTOS com prazo de  ROSELY FIGUEIREDO DA SILVA
o 5 dias Uteis - Referente ao evento (seq. 6) PROFERIDO DESPACHO DE MERO EXPEDIENTE Analista Judiciaria
(30/11/2020)
EXPEDIGCAO DE INTIMAGCAO
s 09/12/2020 10:34:02 Para advogados/curador/defensor de Seguradora Lider dos Consércios do Seguro DPVAT ~ ROSELY FIGUEIREDO DA SILVA
o S/A com prazo de 5 dias Uteis - Referente ao evento (seq. 6) PROFERIDO DESPACHO DE  Analista Judiciaria
MERO EXPEDIENTE (30/11/2020)
ANGELO AUGUSTO GRAGA MENDES
6 30/11/2020 18:39:04 PROFERIDO DESPACHO DE MERO EXPEDIENTE .
Magistrado
5 25/11/2020 16:07:11 CONCLUSOS PARA DECISAO - DECISAO INICIAL SISTEMA CNJ
4 25/11/2020 16:07:11 RECEBIDOS OS AUTOS SISTEMA CNJ
REMETIDOS OS AUTOS PARA DISTRIBUIDOR
3 25/11/2020 16:07:11 _ o SISTEMA CNJ
Registro de Distribuicdo
DISTRIBUIDO POR SORTEIO
2 25/11/2020 16:07:11 , SISTEMA CNJ
23 Vara Civel
~ PAULO SERGIO DE SOUZA
1 25/11/2020 16:07:10 JUNTADA DE PETICAO DE INICIAL
Advogado

1ofl 16/12/2020 10:50
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Em caso de duvidas, acesse o nosso site www.seguradoralider.com.br. Para consultar o
Sequraderna 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
prosufm——— Regibes). Para reclamacgdes 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 mé&os o numero do seu pedido do Seguro DPVAT e o CPF da vitima.

Rio de Janeiro, 11 de Setembro de 2020

N2 do Pedido do

Seguro DPVAT: 3200323436 Vitima: BRUNA DAYANNE MARQUES SANTOS

Data do Acidente: 24/12/2019 Cobertura: INVALIDEZ

Procurador: ADRIANO ARAUJO DA SILVA
Assunto: ABERTURA DE PEDIDO DO SEGURO DPVAT

Senhor(a), BRUNA DAYANNE MARQUES SANTOS

Informamos que o seu pedido do Seguro DPVAT foi cadastrado.

Para cobertura de Invalidez Permanente, o valor indenizavel é de até R$13.500,00 (treze mil e quinhentos
reais). A indenizagdo é estabelecida de acordo com o grau da lesdo permanente sofrida pela vitima, com
base na tabela estabelecida na Lei n2 6.194, de 1974.

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

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

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 informacdes.

Atenciosamente,

Seguradora Lider-DPVAT

Estamos aqui para Vocé

Carta n? 16115457
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p , Seguradora
PARECER DE ANALISE MEDICA 4 E i D E R

DADOS DO SINISTRO

NUmero: 3200323436 Cidade: Boa Vista Natureza: Invalidez Permanente
Vitima: BRUNA DAYANNE MARQUES Data do acidente: 24/12/2019 Seguradora: MAPFRE SEGUROS GERAIS
SANTOS S/A

PARECER REALIZADO COM BASE NA DOCUMENTAGCAO MEDICA APRESENTADA PELA VITIMA

Data da analise: 15/09/2020
Valoragdo do IML: 0
Pericia médica: Nao

Diagnéstico: FRATURA DE CLAVICULA ESQUERDA.
FRATURA DE PUNHO DIREITO.

Resultados terapéuticos: TRATAMENTO CONSERVADOR. ALTA MEDICA.

Sequelas permanentes: LIMITAC@O DO ARCO DE MOVIMENTOS DE OMBRO ESQUERDO.
LIMITACAO DO ARCO DE MOVIMENTOS DE PUNHO DIREITO.

Sequelas: Com sequela
Documento/Motivo:

Nome do documento
faltante:

Apontamento do Laudo
do IML:

Conduta mantida:

Quantificacdo das APRESENTA APOS ANALISE MEDICO DOCUMENTAL DEFICIT FUNCIONAL:
sequelas: LEVE DE PUNHO DIREITO E LEVE DE OMBRO DIREITO.

Documentos
complementares:

Observagoes:
Este parecer substitui os demais pareceres anteriores a esta data.
DANOS
Enquadramento
DANOS CORPORAIS Percentual da Perda |daPerda (art3°| o . .0 Indenizagao
COMPROVADOS (Tabela da Lei 6.194/74) § 1°da Lei P pelo dano
6.194/74)
Perda completa da mobilidade de um dos o
ombros 25% Em grau leve - 25 % 6,25% R$ 843,75
Perda completa da mobilidade de um dos 259 Em grau leve - 25 % 6.25% R$ 843,75
punhos ! !
Total 12,5 % R$ 1.687,50
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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: 18/09/2020

NUMERO DO DOCUMENTO:
VALOR TOTAL:

*xxxx**TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: BRUNA DAYANNE MARQUES SANTOS

BANCO: 001
AGENCIA: 04263-3
CONTA: 0000000595144

1.687,50

Nr. da Autenticacdo 87AEC8FBF9668017
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i
RECIBO DE APRESENTAGAO DE DOCUMENTOS V' Seguradora Lider «
IDENTIFICAGCAO DO SINISTRO
ASL-0254475/20
Vitima: BRUNA DAYANNE MARQUES SANTOS Data do acidente: 24/12/2019

BRUNA DAYANNE

CPF: 028.451.362-85 CPF de: Prdprio Titular do CPF: ) b 5UES SANTOS

Seguradora: MAPFRE SEGUROS GERAIS S/A

DOCUMENTOS APRESENTADOS

Sinistro

Boletim de ocorréncia

Declaragdo de Inexisténcia de IML
Documentagdo médico-hospitalar
Documentos de identificagdo
Outros

ADRIANO ARAUJO DA SILVA : 683.195.332-87

Comprovante de residéncia
Declaracgdo Circular SUSEP 445/12
Documentos de identificagdo
Procuragdo

BRUNA DAYANNE MARQUES SANTOS : 028.451.362-85

Autorizacdo de pagamento
Comprovante de residéncia

ATENGAO

VAT

O prazo para o pagamento da indenizacao é de 30 dias, contados a partir da apresentacdo da documentacdo completa.
Para informacgoes sobre o Seguro DPVAT e consulta do andamento de processos de indenizacdo, 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 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.
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Portador da documentagao apresentada Responsavel pelo cadastramento na seguradora
Data da apresentacdo: 09/09/2020 Data do cadastramento: 09/09/2020
Nome: ADRIANO ARAUJO DA SILVA Nome: SABRINA OLINAR DE SOUZA CARREIRO
CPF: 683.195.332-87 CPF: 020.134.582-07

ADRIANO ARAUJO DA SILVA SABRINA OLINAR DE SOUZA CARREIRO
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PROCURACAO

OUTORGANTE:

NOME:_/5/7// 08/ Joka D)t Dlerge SépTo:
NACIONALIDADE: =70 /..7» = /27 VTV
PROFISSAR R 47 ESTA CIUIL.W,!? 5

RG:

CPF: &5 417 /.

2o). Y ENDERECO. fig: 7 .21 70 25%

BA P e 2 1

CEERD CL27E G e IDARE:_ By 7.7
£

VITIMA fﬁgggﬁ é%?:ﬂd/z} %-@:*53'?%

CPF 7=/ ). 362/ C5 DATA DO ACIDENTE .226_/13

NATUREZA: ( ) DAMS (o INVALIDEZ ( )MORTE —

OUTORGADA:

NOME: ADRIANO ARAUJO DA SILVA
NACIONALIDADE: BRASILEIRA
ESTADO CIVIL: SOLTEIR

PRDHSSAD:iﬁi?E%IQ% =
N° DO RG: 169.378 ORGAO EMISSOR' SSP/RR

N° CPF: 683.195.332-87
ENDERECO: RUA, TENETE GUIMARAES' 164 BAIRRO, LIBERDADE.

PODERES:

rara requerer o seguro DPVAT p‘ér.{mé Q&I’? , @ que tem direi j

qualqu?r 5&gurz_1dura pertencente ao consorcio PUATqadmlnistradc:t gﬁn;t;;gf:an;g,r;ugtg;
em razao de acnd'anffe de transito, podendo o referido (a) procurador (a) em nome do mesmﬁ
(a), bem como qu!tar. requerer, e retirar documentos em 0rgaos publicos, municipais
estaduais ou federais, ou érgdos privados. além de transigir, depositar, substal:rlelecer Ignclc;

tambem poderes especificos para assinar qual >pri
! quer documento em nome do prépr
como formecer dados para crédito de indenizacao de sinistro DPVAT. o e

Boa Vista/RR, '/‘;. de MA ! 7 de 2020.

i J - ;
Puiva D pnpsendt [tioig un Sou o
Assinatura o

Reconhecimento por autenticidade

§ @l]\mu_l. _ (Eitinda i otiads foll
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r
RECIBO DE APRESENTAGAO DE DOCUMENTOS .\ Seguradora Lider do

Conséreios do Sequro DPVAT

IDENTIFICACAO DO SINISTRO

ASL-0254475/20
Vitima: BRUNA DAYANNE MARQUES SANTOS Data do acidente: 24/12/2019
: - . Pranri " . BRUNA DAYANNE
CPF: 028.451.362-85 CPF de: Proprio Titular do CPF: MAROUES SANTOS
Seguradora: MAPFRE SEGUROS GERAIS S/A

DOCUMENTOS APRESENTADOS

Sinistro

Boletim de ocorréncia

Declaracdo de Inexisténcia de IML
Documentacdo médico-hospitalar
Documentos de identificacao
Outros

ADRIANO ARAUJO DA SILVA : 683.195.332-87

Comprovante de residéncia
Declaragdo Circular SUSEP 445/12
Documentos de identificacdo
Procuracao

BRUNA DAYANNE MARQUES SANTOS : 028.451.362-85

Autorizacdo de pagamento
Comprovante de residéncia

ATENGAO

0 prazo para o pagamento da indenizacdo é de 30 dias, contados a partir da apresentacao da documentacdo completa.
Para informacgoes sobre o Seguro DPVAT e consulta do andamento de processos de indenizacao, 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 Regides). Para reclamagoes e sugestdes, 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: 09/09/2020 Data do cadastramento: 09/09/2020
Nome: ADRIANO ARAUJO DA SILVA Nome: SABRINA OLINAR DE SOUZA CARREIRO
CPF: 683.195.332-87 CPF: 020.134.582-07

ADRIANO ARAUJO DA SILVA SABRINA OLINAR DE SOUZA CARREIRO
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