TIRN
PJe - Processo Judicial Eletrénico
Consulta Processual

22/04/2019
Numero: 0855852-83.2017.8.20.5001

Classe: PROCEDIMENTO COMUM

Orgéo julgador: 192 Vara Civel da Comarca de Natal - DPVAT
Ultima distribuicdo : 18/12/2018

Valor da causa: R$ 13.500,00

Assuntos: Seguro, Seguro obrigatdrio - DPVAT

Segredo de justica? NAO

Justica gratuita? SIM

Pedido de liminar ou antecipacéo de tutela? NAO

Partes Procurador/Terceiro vinculado

EVERTON JOSE BATISTA (AUTOR) ISLAYNNE GRAYCE DE OLIVEIRA BARRETO (ADVOGADO)

PORTO SEGURO COMPANHIA DE SEGUROS GERAIS
(REU)
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P Buerero

ADYOGADOS

PROCURACAO

OUTORGANTE: Cicrion Josd BATISTA , NESTE M0 REPQESEATABD
NOME: 7% Su4 6ewitorh  JogineidE Bailsta

NACIONALIDADE: _ bRAsi tea
ESTADO CIVIL: SO
PROFISSAQ: ___TSTORANTL ‘
IDENTIDADE:_ 003.38%, 566 CPF: 913.046-704 53
ENDERECO: _fovohso Chowe | 188% , PoNA RWAL [ Catoll | SAVA

AARIN [ RN, CEP E7. 464 _ 00Q ) ’
Telefones: A8699- 2518 / 994 2-3113

OQUTORGADOS: EVERTON MEDEIROS DANTAS, brasileiro, casado, domiciliado em
Parnamirim, Rio Grande do Norte, advogado, inscrito na OAB/RN sob
0 n° 8357 e ISLAYNNE GRAYCE DE OLIVEIRA BARRETO,
brasileira, casada, domicilada em Parnamirim, Ric Grande do Norte,
advogada, inscrita na OAB/RN sob o n°. 7.221, ambos com endereco
profissional na Avenida Amintas Barros, 2372, sala 05, Lagoa Nova,
CEP: 59062-350. Natal/RN.

PODERES: Por este instrumenio particular de mandato, ofa) ocutorgente nomeia e
constitui os outorgados seus bastantes procuradores e advogados outorgando-lhes amplos
poderes, inerentes a0 bom e fiel cumprimento deste mandato, bem como para o foro em
geral, conforme estabelecido no artigo 105, do Novo Cédigo de Processo Civil (Lei.
13.105/15), e os especiais para transigir, fazer acordo, firmar compromisso, substabelecer,
renunciar, desistir, reconhecer a procedéncia do pedido, receber intimacdes, receber e dar
quitac#io, levantar ou receber RPV e ALVARAS, pedir a justica gratuita e assinar declaragiio de
hipossuficiéncia econdmica, em conformidade com a norma do art. 105 da Lei 13.105/2015.
Praticar todos atos perante reparticdes piiblicas Federais, Estaduais ¢ Municipais, e 6rgaos
da administracio publica direta e indireta, praticar quaisquer atos
perante particulares cu empresas privadas, recorrer a quaisquer
instincias e tribunais, bem como os contidos na clausula ad judicia et
exirq para o foro em geral,

HONORARIOS:

Fica acordado entre as partes que os honorarios a titulo de prestagio de
servicos, serdo pagos da seguinte forma: 20% sobre o valor deferido
pela justica ou acordo realizado entre as partes litigantes, sem
comunicagio com honorédrios fixados em razio de sucumbéncia,
arbitramento ou penalidade por litigincia de mé4-fé, sendo tais verbas
retidas em favor da cutorgada, nos termos da Lei ne. 8.906/94.

de 2016.

Natal/RN, ) de EE28M380
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h CODIGO DE CONTROLE

DASE.6120.EF1D.EDC7

A autenticidade deste comprovante devera
ser confirmada na Internet, no enderego

www.receité.fazenda.gov.br

Comprovante emitido pela
Secretaria da Receita Federal do Brasil
a4s 09:00:26 do dia 25/02/2016 (hora e data de Brasilia)
digito verificador: 00

MINISTERIO DA FAZENDA
'\
‘,“ Receita Federal

Cadaslio de Pessoas Fisicas

COMPROVANTE DE INSC RIQAO
Namero

713.046.704-57

Nome )

EVERTON JOSE BATISTA

Nascimento
08/03/1999 )
VALIDG SOMENTE COM COMPROVANTE DE IDENTIFICAGAO

1

4
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Coverno do Estado do Rio Grande do Norte é;g
Secretaria de Estado da Seguranga Pablica e da Defesa Social ey
Policia Civil A ]
Delegacia Eletrénica il e
BOLETIM DE OCORRENCIA

Unidade Policial: 17 DEL. REGIONAL DE SAQ PAULO DO POTENGI/ RN
Enderego: RUA CURQ BRANCO, 126, ALTO DE SAO MANCEL, SAO PALULO BO POTENGI
1. IDENTIFICAGAO DO BOLETIM

1.1 Pretecelo: J2016071000318 1.2 Data de Expedigao: 02/04/2016 10.41.38
4.3 Tipo: ACIDENTE DE TRANSITO COM DANO 1.4 Ligou CIOSP: Néo
2. DAPOS DO LOCAL DO FATO
2.1 Data/Hora do Fato:  15/02/2016 20.30.00 2.2 Autoria: Conhecida
2.3 Fato: Consumado 2.4 Flagrante: Nao
. 2.4 Meio{s) empregadc(s); Outros
® 2.6 Tipe do local: Rural 2.7 Logradouro: NA RN QUE LIGA SANTA MARIA A IELMO MARINHO,
, 2.8 Namero: SN 2.9 CEP:
2.10 Complemento; 2.11 Ponto de Referéncia:
2.12 Bairro: BAIRRO 2.13 Cidade: SANTA MARIA

2,14 Estado: RIO GRANDE DO NORTE
3. DADOS PESSOAIS DO COMUNICANTE (PESSOA FISICA}

3.1 Nome Completo: JOSINEIDE BATISTA 3.2 Estado civil: Casadofa)
3.3 Etnia: Parda 3.4 Pai:
3,5 M&e: ERINEIDE FRANCINEIDE DA CRUZ 3.6 Data de Nascimento: 01/08/1576
3.7 Sexo: FEMININO 3.8 RG: 002123050 - SSP
3.9 CPF: 3.10 Passaporte:
3.11 Nacicnalidade: 3.12 Naturalidade: SAQ PEDRO
+ 3.13 Profissda: AGRICULTORA ' 3.14 E-Mail:
3.15 Telefone(s): 3.16 Logradouro: SITIO JURUMENHA, ZONA RURAL DE SANTA MARIA
i 3.7 Ndmero: SN 3.18 CEP:
© 3.19 Bairo: ZONA RURAL DE SANTA MARIA 3.20 Cidade: SANTA MARIA

3.21 Estado: RIO GRANDE DO NORTE

4. DADOS PESSOAIS DA(S) VITIMA(S) (NAC FORAM INCLUIDAS VITIMAS)

5. DADOS PESSOAIS DO(S) ACUSADO(S) (NAO FORAM INCLUIDOS ACUSADOS)

6. DADOS PESSOAIS DA{S) TESTEMUNHA(S) (NAO FORAM INCLUIDAS TESTEMUNHAS)

7. VEICULO(S) ENVOLVIDO(S) (NAO FORAM INCLUIDOS VEICULOS)

8, DADDS DA OCORRENCIA

9. DOS FATOS

9.1 Histdrico

A COMUNICANTE INFORMA QUE NA HORA E DATA ACIMA CITADO, SEU FILHD VINHA DE CARONA NA MOTO CITADC, QUANDO BE REPENTE VINHA UM
VEICULD COM OS FAROIS ACESO, E QUE © CONDUTOR DA MOTO ENCADEQU E PERDEU O CONTROLE DA MOTQ, FOI QUANDC A VITIMA CAIU E FICOU
LESIONADO NA CABECA, E QUE LOGO EM SEGUIDA FOI ENCAMINHAGO PARA O HOSPITAL VALFREDO GURGEL, ONDE FICOU INTERNADQ POR OITO GIAS, E
QUE NAQ APRESENTA MELHORAS ATE O MOMENTO, OU SEJA DEU ENTRADA NO DIA 15/02/2016, COMO CONSTA FICHA DE ENTRADA DO HOSPITAL GITADC.
9.2 informag5as do CIOSP

10. COMPLEMENTOS (ESSE BOLETIM NAO FOI COMPLEMENTADO)

11. DECLARACAO

G(s) declarante(s), sob as penas da Lei, confirmam que as informagdes aqui registradas sao verdadeiras.
Daia: 02/04/2016 10.41.38

.7 Wty algonS r O Y S

Policial Interessado

£

Polegar direilo

Atendimento: 1651935 - WASHINGTON TARGINO TAVARES COSTA
Impresso por: 1651935 - WASHINGTON TARGINO TAVARES COSTA em 02/04/2016 10:41:41
FINAL DO BOLETIM DE OCORRENCIA

el :1~ JEZNEDTICIOHE Cedind de futert cagfodleadaaSci L 42 R6e T Pégina 1de 1
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SECRETARIA ESTADUAL DE SAUDE PUBLICA
HOEPITAL MONSENHOR WALFREDO GURGEL
PRONTO & C)CORL U CLOVIS SARINHO

BOLETIM DE ATENLmewm DE URGENCIA .
CIRURGIA GERAL s

PACIENTE EVERTON JOSE BATISTA
DATA DE 15/02/2016 HORA 22:090 N°© BAA 159862
ENTRADA
IDADE 16 SEXO M ETNIA Pardo
CARTAO SUS 898004}178@74476 ESTADO CIVIL  Solteiro(a)
CPF - RG ---

NOME DA MAE  JOSINEIDE BATISTA
NOME DO PAI NADA CONSTA

NASCIMENTO 08/13/1999 "NATURALIDADE Macaiba-RN
TELEFONE  (84) 9679-3518 PROFISSAQO Estudante
RUA/AV. - N©o SN E :
COMPLEMENTO SITIO JURUMENHA BAIRRO AREA RURAL
CEP 595464000 : CIDADE Santa Maria-RN
ORIGEM  Amauléncia - Intertor MOTIVO Acidente. de Transito / Queda de moto
{ ACID. DE TRABALHO Nac USUARIO Weflmgtongome'_:, -
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A (AMBIENTE E EVENTOS DO TRAUMAY}: ,
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EXAMNS T i TARES: (RADIOLOGIA E IMAGEMY™
™ o AL ~ m""-‘f.\,';‘,
X Teitux AP w :

Aol

LABORATORIO DE ANALISES CLINICAS

ouT
U

ROS

CONDUTA PRIMARIA: (MED!CACuES E PROCEDIMENTOS)

\) 1

ANOTAGAQ DE ENFERMAGEM

&W@VU?//

0 EXAME FISICO SECUNDARIO € A AVALIAGAQ DETALHADA CRITERIOSA DO PACIENTE (DA CABEGA AQS PES), VEJA. NAQ APENAS

Assinat

Assinatura e Carimbo do Responsével

ura ¢ Carimbe do Responsavel

ENCAMINHAMENTO DO PACIENTE

© prrenchimento do bolelim do stendimento produx uma scho m‘am m Qumda um s#rvigo hosplialar com reglstros mals Rdedignos s protege o profissional de

ESPECIALISTA1; . A€ HORA: 29 M DATAD(09/4L |
ESPECIALISTA2: /@)7/7’ HORA: 9,9,.35" DATALRJOILE
ESPECIALISTA3: HORA: DATA:
o3
’ﬁﬁr“\co
o MEDICO (CARIMBO)

saide, contribua pars 1 welhorts da assistinels no HAWG

]
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EXAME FISICO

SV We/Te70 AT /’ﬁw“f XV

T AR /u,@«(,l,‘@

IMPRESSAG-BTAGNOSTIC _
AR

QRA0- fLyEIUIN  AAARN

EXAMES COMPLEMENTARES {RADIQLOGIA E IMAGEM)* ™

LABORATORIO

QUTROS

CONDUYA PRIMARIA: (MEDICAGOES E PROCEDIMENTOS) -

ANOTAGOES DE ENFERMAGEM

_ L/(fgfvb‘rz/;}q\:m‘ //;’U!s i’f’:"/l,t,"? .

W)
) ¥
! Ag:”“ éﬁﬁﬂmno

Asmﬁamcanmbo do Responsavel

" Assinatura e Carimbo do Responsvel

DESTINO DO PACIENTE: |

N° do Boletim de Atendimento:

INTERNAMENTO NA CLINICA: A\t o, 260

DATA:/(' =N Ind4

HORA: (Do-ro &

SAIDA: DATA: /

! HORA:

Decisdo Médical ] A Revelia[_] Transferido para:

OBITO:

FIQUE ATENTO A SITUAGAQ DE ABUSO E MAUS IRATOS, EM ESFECIAL A CRIANCAS, MULHERES E }00S0S, DENUNGIE] PROCURE O SERVICO SOCIAL E NOTIFIQUE

DATA: |/ /—HORD -

com Atestado[}” _syo 3L

L TEP. ]

e
Médico (Catlinbo)

=2

.| Entregue a familia
|

e

Destacar nessa linha e eniregar ao paciente apds a sua liberagde

DESTINO DO PACIENTE: N°do Boletim de Atendimrento:

g INTERNAMENTO NA CLINICA: DATA: / / HORA:

S | sAiDA: DATA: | | HORA:

E Decisdo Médica (] ARevelia [ Transferido para:

w

8| ogiTo0: DATA: [ | HORA: ’
Entregue a familia  com Atestado [] S.v.0o. [ LTEP.T]

a
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S DE RESGATE [DISPOSITIVO BOLSA - VALVA . WASCARA), 6- AVALIE PULSO CAROTIDED,

. 1-Pi

LIE A RESPOXSIVIDADE DA YITIMA

ALGORTTMO P/ SUPQRTE BASICO DE VIDA; 1 - AVAI

IMPRESSAQ DIAGNOSTICA

EXAMES COMPLEMENTARES!: (RADICLOGIA E IMAGEM)™
'lﬂ,._/g_p_ MM‘—LJ-

+RITMQ CHOCAVEL: APLIQUE1C

LABORATORIO DE ANALISES CLINICAS

QUTROS

CONDUTA PRIMARIA: (MEDICAGOES E PROCEDIMENTOS)

ANOTAGOES DE ENFERMAGEM

DEA CISPONIVEL: ANALISE G RFTMO, &

, 12 - PARE RGP QUANDO A EQUIPE BE SUPORTE AVANGADO ASSUMIR, OU CASO A ViTI

ADA DO DEA, 8

£

). S - SE APNEIA, APLIQUE 2 VENTILAGOE

ES TORAGIAS: 100/MIN (PROPORGAO 30:2) ATE A CHEG,

‘QUVIR, SENTIR

. REINICIE RCP {30:2), 11 - AVALIE O RITMO A GADA § CICLOS,
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COMO PEDIR INDENIZAGAO

Documentos Despesas Médicas
Documentos Invalidez Permanente
Documento Morte

Dicas Indispensaveis

PAGUE SEGURO

‘Como Pagar
Consulta a Pagamentos Efetuados
Informacgdes Gerais

ACOMPANHE O PROCESSO e

Clique aqui para saber sobre o
andamento do seu pedido de
indenizacdo.

¢ |[Q pesg

Todos os documentos apresentados, ndo importando o ponto de atendimento
escolhido para a entrega, sdo encaminhados a uma seguradora autorizada do
Seguro DPVAT. Apés ser i a doct cdo é disponibili: para
parecer final da Seguradora Lider-DPVAT, administradora do Seguro DPVAT. O
prazo para emisséo do parecer final é de 30 dias a contar da data de entrega da
documentagdo completa.

SINISTRO 3170105754 - Resultado de consulta por beneficiario

VITIMA EVERTON JOSE BATISTA

COBERTURA Invalidez

PONTO DE ATENDIMENTO RECEPTOR DO PEDIDO DE INDENIZAGAO TERRA DO
SOL ADMINISTRADORA E CORRETORA DE SEGURQS LTDA - ME

BENEFICIARIO EVERTON JOSE BATISTA

CPF/CNPJ: 71304670457

Posi¢do em 23-11-2017 17:29:32
Pedido de indenizacdo cancelado.

@ o 2 © welo H
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EXCELENTISSIMA SENHORA DOUTORA JUiZA DE DIREITO DA 102 VARA CIVEL DA
COMARCA DE NATAL/RN.

EVERTON JOSE BATISTA, jaqualificada nos autos em epigrafe, por meio de seus
advogados, nos autos da ACAO DE COBRANCA DE SEGURO OBRIGATORIO (DPVAT) que
move contra a PORTO SEGURO CIA. DE SEGUROS GERAI S, vem respeitosamente perante Vossa

Exceléncia, em atencdo ao despacho retro, requerer a juntada da procuragdo em anexo, devidamente
assinada pelo autor da presente.

Nestes termos, pede e espera pleno deferimento.

Natal/RN, 26 de janeiro de 2018.

ISLAYNNE GRAYCE DE OLIVEIRA BARRETO
OAB/RN N° 7221
EVERTON MEDEIROSDANTAS
OAB/RN N° 8357
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996 95 S 6 H¥
Parcras Bracrero

ADVOGADOS
PROCURAGAO
OUTORGANTE:
NOME:_Cnern_Jose BiisTh
NACIONALIDADE: __p ot len<)
ESTADO CIVIL: ___ 50lTE\e0
PROFISSAO: ___ESTUSANTE
IDENTIDADE:_00% 334 - 566 CPF: 313.046.704 -5 F
Zoua ol . < Macia/RR)

ENDERECO: _Povohso Caroue’ , 998

ceP 59 ¢64 - 00 ’
Telefones: _9G614 - 3518 / 9944, - 3118

OUTORGADOQS: EVERTON MEDEIROS DANTAS, brasileiro, casado, domiciliado em
Parnamirim, Rio Grande do Norte, advogado, inscrito na OAB/RN sob

o n° 8357 e ISLAYNNE GRAYCE DE OLIVEIRA BARRETO,

brasileira, casada, domiciliada em Parnamirim, Rio Grande do Norte,

advogada, inscrita na OAB/RN sob o n”. 7.221, ambos com endereco

profissional na Avenida Amintas Barros, 2372, sala 05, Lagoa Nova, y
]

CEP: 59062-350. Natal/RN.

PODERES: Por este instrumento particular de mandato, o(a) outorgante nomeia e
constitui os outorgados seus bastantes procuradores e advogados outorgando-lhes amplos

poderes, inerentes ao bom e fiel cumprimento deste mandato, bem como para o foro em
de Processo Civil (Lei.

geral, conforme estabelecido no artigo 105, do Novo Cédigo
13.105/15), e os especiais para transigir, fazer acordo, firmar compromisso, substabelecer,

renunciar, desistir, reconhecer a procedéncia do pedido, receber intimacdes, receber e dar
quitagdo, levantar ou receber RPV e ALVARAS, pedir a justiga gratuita e assinar declaragio de
hipossuficiéncia econdmica, em conformidade com a norma do art. 105 da Lei 13.105/2015.
Praticar todos atos perante reparticdes ptiblicas Federais, Estaduais e Municipais, e 6rgaos
da administragio ptblica direta e indireta, praticar quaisquer atos
perante particulares ou empresas privadas, recorrer a quaisquer
instancias e tribunais, bem como os contidos na cldusula ad judicia et

extra para o foro em geral.

HONORARIOS: Fica acordado entre as partes que os honordrios a titulo de prestacao de
servigos, serdo pagos da seguinte forma: 20% sobre o valor deferido

pela justica ou acordo realizado entre as partes litigantes, sem
comunicacio com honorédrios fixados em razao de sucumbéncia,
arbitramento ou penalidade por litigncia de m4-fé, sendo tais verbas
retidas em favor da outorgada, nos termos da Lei ne. 8.906/94.

Natal/RN, 0 de pPT2eM381Q _ de 201F

- <
SNERTAN JOSE Qa<istq
OUTORGANTE
Avenida Amintas Barros, 2372, sala 03, Lavoa Nova, Natal/ RN,
Telofone: ($H)9993-7261 994030017 '

Scanned by CamScanner
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