
09/07/2019

Número: 0816636-47.2019.8.20.5001 
 

Classe: PROCEDIMENTO COMUM 

 Órgão julgador: 24ª Vara Cível da Comarca de Natal 
 Última distribuição : 05/06/2019 

 Valor da causa: R$ 13.500,00 

 Assuntos: Seguro obrigatório - DPVAT 

 Segredo de justiça? NÃO 

 Justiça gratuita? SIM 

 Pedido de liminar ou antecipação de tutela? NÃO
 

TJRN
PJe - Processo Judicial Eletrônico
Consulta Processual

Partes Procurador/Terceiro vinculado

G. N. G. (AUTOR) ROCCO MELIANDE NETO (ADVOGADO)

MAPFRE SEGUROS (RÉU)

GIOVANNA DANTAS FULCO (TERCEIRO INTERESSADO)

Documentos

Id. Data da
Assinatura

Documento Tipo

42540
970

29/04/2019 16:56 2 procuração contrato de honorarios guilherme nunes
gomes e erivaldo gomes de oliveira

Outros documentos

42540
953

29/04/2019 16:56 3 DOCS DPVAT GUILHERME NUNES GOMES REP
POR SEU PAI ERIVALDO GOMES DE OLIVEIRA

Outros documentos

42540
991

29/04/2019 16:56 4 administrativo guilherme nunes gomes Outros documentos
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l1coser!11 neoenergla

TarifaSOOalde Energia _Criada pela lei 10.438. de 26/04102

Companhia Enorgêll<:a do Rio Grande do Norte
Rua Mennoz. 150. Baldo. Natal, Rio Grande do Norte - CEP 59025-250
CNPJ 08.324.196/ooo108lllns<:. Est 2005519lHl1 __ cosom __ .br

JAOUFUNE NUNES DA SILVA SI.CI'.JUE!I<O 99

ZONA RURAl./AREA RURAL
LAGOA 5.<\LGADA RN
59241-000

CPF: 083_034234-93

CLi\S5!FICAÇAo

B 1 RESIDENCIAL
RESIDENCIAL

CcnsumoAlivoll.-wh}
Acres.cimo Bandeira AMARELA.
Acréscuno Banlleira VEfTMEl./iA
Contrib Rum PúWiC3 MUOIcipal
Muttapor atraso-Nf 012351389- 14/091'6
Mutta por alraso-NF 01 089280B - 14108116
Juros por waso-NF 010B92808 - 141OB/18
JUlús por atraso_NF0123513B9-14109í18
MuafizaçáolGPM-NFOlOemeOB- 14/OB/le
Mu.lizaçaoIGPM-NF 012351389-14/091IB
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aSmodep. .
CPF 704 O 'c1lVaNunes

EscreVent' 08.734_00
, "- e 4I1tori7:"<"':

Endereço
Avenida Brigadeiro Souto, 10, Bairro Boa
Esperança CEP:S9140~S90

Munidpio/UF
Pamamlrim tEstado do Rio Grande do
Norte

• ,'<" ,.~' "_•••.•.• ~.~•..•.".•• ~ .
Oficial registrador .'~' . ,',~ ',",
Airene José Amarâi de Pa;va' ;,

~' •.•.•.. !. :."

Nome do ofído
Segundo Ofíào de Notas - cartório Paiva
Amaral

I

:1:t:::~c.- •...., "".
i
'1~¥~I~.'.! / ' REPúBUCAFEDERATIVADOBRASn..I ~ &'~. REGISTROcrvn.. DAS PESSOAS NATURAIS.
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----------- ...e,-------- ..p------- ...._-------------------------------------
,> ..

Governo do Estado do Rio Grande do Norte
Secretaria de Estado da Segurança Pública e da Defesa Social

Polícia Civil
Delegacia Eletrônica

BOLETIM DE OCO~NCIA

3.2 Estado civil: União Eslável
3.4 Pai: EXPEDITO GOMES DE OLIVEIRA
3.6 Mãe: SEVERINA FERREIRA DE OLIVEIRA
3.8 Orientação Sexual:
3.10 Identidade de Gênero:
3.12 Data de Nascimento: 16/11/1987
3.14 RG: 2458525
3.16 Passaporte:
3.18 Naturalidade: NATAL - RN
3.20 E-Mail:
3.22 Logradouro: RUA CAMPO GRANDE
3.24 CEP: 59142195

1.2 Data de Expedição: 26/11/201817.12.27
1.4 Ligou CIOSP: Não

2.2 Autoria: Conhecida
2.4 Flagrante: Não

2.7 Logradouro: RUA VER'EADO BANDEIRA JUNIOR
2.9 CEP:
2.11 Ponto de Referência: VIA PÚBLICA
2.13 Cidade: PARNAMIRIM

4.1.2 Estado civil: Solteiro(a)
4.1.4 Pai: ERIVALDO GOMES DE OLIVEIRA
4.1.6 Identidade de Gênero:
4.1.8 Etnia: Parda
4.1.10 Data d& Nascimento: 26/02/2007
4.1.12 RG: Não informado
4.1.14 Profissão: ESTUDANTE
4.1.16 Passaporte:
4.1.18 E-Mail:
4.1.20 CEP: 59142195
4.1.21 Cidade: F'ARNAMIRIM

..
.'

.:/

Unidade Policial: l' DELEGACIA MUNICIPAL DE PARNAMIRIM
Endereço: RUA ED~R DANTAS, 1660, SANTOS REIS, PARNÁMIRIM
1. IDENTlFICAÇAo 'PO BOLETIM
1.1 Protocolo: J2018023006281 •
1.3 Tipo: ACIDENTE DE TRÂNSITO COM DANO
2. DADOS DO LOCAL DO FATO
2.1 Data/Hora do Fato: 01/06/201815.30.00
2.3 Fato: Consumado
2.5 Meio(s) empregado(s): Veículo
2.6 Tipo do local: Urbano
2.8 Número: S/N
2.1 O Complement~: ,
2.12 Bairro: BELA.PARNAMtRIM
2.14 Estado: RIO GRANDE DO NORTE
3. DADOS PESSOAIS DO COMUNICANTE (PESSOA mICA)
3.1 Nome Completo: ERIVALDO GOMES DE OLIVEIRA
3.3 Nome Social:
3.5 Etnia: Parde
3.7 Sexo: MASCULINO
3.9 CPF: 07795707408
3.11 Nacionalidade: •
3.13 Profissão: OPERADO DE MÁQUINA'.
3.15 Telefone(s): 84 988350136
3.17 Número: 97
3.19 Bairro: ROSA DOS V~NTOS
3.21 Estado: RIO GRAN.D~ DO NORTE
3.23 Cidade: PARNAMIRIM
4. DADOS PESSOAIS DAIS) vlTJMA(8)
4.1.1 Nome Completo:'GUILHE;,RME NUNfS GOMES
4.1.3 Nome Social: ,
4.1.5 Mãe: JAQUELlNE NUNEs"DA SILvA
4.1.7 Orientação Sexual: .
4.1.9 Sexo: MASCULINO
4.1.11 CPF:
4.1.13 Nacionalidade:
4.1.15 Logradouro: RUA CAMPO GRAND~
4.1.17 Número: 97
4.1.19 Bairro: ROSA DOS VE'NTOS
4.1.21 Estado: RIO GRANDE DO NORTE

5. DADOS PESSOAIS DO(S) ACUSADO(S)
5.1.1 Nome Completo: ANIMAL DOMESTICO (CACHORRO)
5.1.3 Nome SOCial:
5.1.5 Estado civil:
5.1.7 Etnia:
5.1.9 Data de Nascimento:
5.1.11 RG: Não Informado
5.1.13 Profissão:
5.1.15 Passaporte:
5.1.17 Caracteristicas:
5.1 .18 Logradouro:
5.1 .19 Número:
5.1.21 Bairro:
5.1.23 Estado:

5.1.2 Alcunha:
5.1.4 Pai:
5.1.6 Mãe:
5.1.8 Identidade de Gênero:
5.1.10 Orientação Sexual:
5.1.12 Sexo: NÃO IDENTIFICADO / SEM INFORMAÇÃO
5.1.14 CPF:
5.1.16 NacionaliqaCle:

5.1.20CEP:
5.1.22 Cidade:

<C
C>
O Cz:l< C;;;cr-. e-.J

<5 "J
Lu LU
Cf'; O

< r-
2: <:::)
<C::::>a:::..:::c:

(NÃo FORAM INCaJJlDAS TEStEMUNHAS)e. DADOS PESSOAIS DAli) TESTEMUNHAIS)

7. veICULO(S) ENVq\..V1DO(S)' •

7.1.1 Segurado: Não' .,
7.1.3 Chassi: •.•.•..".•.••.".••..•14g32,
7.1.5 Placa: QGB6851 •.
7.1.7 Marca: HONDA
7.1.9 Ano do Modelo: 2015
7.1.11 Cor do veículo: PRETA
7.1.13 Nota Fiscal:
7.1.15 Nome do proprietário~ JOSE NILTON DE OLIVEIRA
7.1.17 Nome do condutor: O COMUNICANT.E
7.1.18 Observações: 'to~

7.1.2 Seguradora:
7.1.4 Renavam: 01075561270
7.1.6 Estado: RIO GRANDE DO NORTE
7.1.8 Modelo: CG 125 FAN KS
7.1'.10 Ano 'de Fabricação: 2015
7.1.12Tipo do veiculo: MOTOCICLETA
7.1.14 Número do Motor:
7.1.16 Vinculo com a Ocorrência:

. .:

"

Página 12

.,~.",."(ESSE BOl.E11M NO FOI COMPLEMENTADO)

Protocolo: .,12018023006281 - Cdigo de autentica0; b4b08edac102323bccbdd7b633dd30d3

10. COMPLEMENTOS

8. DADOS DA OCORR~NCIA

11.DOS FATOS
11.1Hlat6rk:o ~
O COMUNICANTE RELATA QUE ESTAVA PILOTANDO O VEICULO ACIMA CITADO, JUNTAMEN'TE COM A ViTIMA (SEU FILHO) DE CARONA, QUANDO PASSOU EM
DISPARADA PELA FRENTE DESSE VEICULO, COLIDINDO COM O ME%'10, QUE CAUSOU LESOES CORPORAIS A ViTIMA, QUE FOI SOCORRIDA E LEVADA PARA
O HOSPITAL MONSENHOR WALFREDO GURGEL (PRONTO SOCORR6 CLÓVIS SARINliO) , COM BOLETIM DE ATENDIMENTO N° 27164/2018, OATADO EM:
01/06/2018, As 17:12:35 HORAS, TUDO NO LOCAL, NA DATA I! HORA SUPRACITADOS.
lI.2 Informaç6ea do CIOSP
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q e as informaÇges aqui registradas são verdadeiras.

, ' .
Atendimento: 1651692 - VA'LDECY GABRIEL CAMPOS JUNIOR
Impresso por: 1651692 - VALDECY GABRIEL CAMPOS JUNIOR em 26/111201817:12:39

• FINAL DO 'BOLETIM DE OCORRNCIA

Polegar direito

J2Qi802300G281'. ":
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Protocolo: J2018023006281 -'Cdigo do Quteoticao: b4b08edac'102323bcebdd7b633dd30d3i"-:' ' .
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Cor:PARDA ~

r-;(

TEMP. Glas ow RTS

Sexo: M

F.C.

•

Prof:

Cidade: PARNAMIRIM

'cação: 01/06/2018 17:07:55

Pai:

BOLETIM DE ATENDIMENTO N° 27164/2018
Admissão: 01/06/2018 17:12:35

HGT

SESAP/RN - HOSPITAL MONSENHOR WALFREDO GURGEL
. -"RONTO SOCORRO CLÓVIS SARINHO

\,,/

P.A.

STICO INICIAL - CID

*Saída: -

OUTRAS OBSERVAÇ ES:

"Gerado via SX por MARIA DALVA FREIRE DE LIMA. Impresso em 01 de Junho de 2018.

A
B
C
D
E

OBS:

HORA

Fluxograma:

"'.,.;.\.Nl""~ •~'.- ~~ ~o -'$o
:c o:ta
'\ -.Â!~,~~ \ J__O_R_T_O_P_E_D_I_A_E_T_RA_U_M_A_TO_lO_G_IA_-_V_E_R_D_E _

Paciente:77268 - GUilHERME NUNES GOMES (11 a 3 m 3 d )
Nascimento: 26/02/2007 Natural: PARNAMIRIM.BRASIL
CNS: 898003238336683 CPF:
Mãe: JAQUELlNE NUNES DA SILVA
Logradouro: JOSE PORPINO DA SILVA, 126
CEP: 59141510 Bairro: ROSA DOS VENTOS
Tele10ne:84.986340320 Compl:

Motivo: MOTO - QUEDA --- Tipo: REFERENCIADO
Origem: FAMILlA *Empresa:
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EXAME FíSICO (SECUNDÁRIO) '---------------
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LABORATÓRIO DE ANÁLISES CLíNICASo

CONDUTA PRIi::'lÁRIA: (MEDICAÇOES E PROCEDIMENTOS)
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~zi A (ALERGIAS): ~
w M (MEDICAÇÃO Et'!l USO): ---

:5o P (PATOLOGIAS E CIRURGIAS PRÉVIAS): ---------------------------! L (Lia E ALlI'!.ENTOS INGERIDOS) /Z :Pp..{,
lL
~ A (AMBIENTE E EVENTOS DO TRAUMA): ------------------------------

~ V PASSADO VACINAL :
.(
~ EXAMES CO"..~PLErdJENTARES: (RADIOLOGIA E IMAGEM) •••

&~~pJ&#JA

Asslnatúra e Carimbo do Res onsável
Assinatura e Carimbo do Res onsável

E

ENCAMINHAMENTO DO PACIENTE

HORA:
HORA:

HORA:

DATA:

DATA:

DATA:

MÉDICO (CARIMBO)
o Pfoenchlmonlo do bobl::a ob ~ pradlll umo oçAo om soúdo mlls quol1flco~o, um serviço hospltol" com reglslros mols fldedlgnos o protege o profllSlonol de •• úd., contribuo paro o molhorlo do •• slsllncl. no HMW
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OUTROS

C/~~

LABORATÓRIO

ANOTAÇÕES DE ENFERMAGEM

Assil;atura e Carimbo do Resp•

EXAMES COMPLEMENTARES: (RADIOLOGIA E IMAGEM)••••

ATENDIMENTO ESPE(:JALlZADO 2_' '-- .

ANAMN;SE

DESTINO DO PACI NTE: N° do Boleti

INTERNAMENTO N DATA:

SAíDA: DATA:

Decisão Médica " Transferido para:

ÓBITO: DATA: I I HORA:

Entregue'à ..família com Atestado D s.v.o.D
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Médico (Carimbo)

~-------------------------------------------------~-~-------------------------~--------~-----------". • " Destacar nessa linha e entregar ao paciente após a sua liberação

~..
).

DESTINP DO PACIENTE: N°do Boletim de Atendimento: -", cr -
INTERNAMENTO NA ClÍNICA: DATA:" I I "HORA: " C>

$Q:)

-= co..,
SAíDA: DATA: I I HORA: c. e::•••~J -..
D~cjsão MédicaO À Revelia O Transferido para: " I

~ ... c-..... J""'"

ÓBITO:" L~ ,
" DATA: I I " HORA: .

Entregue. à família com Atestado O S.V.O.D I.T.E.P. O -
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EXAME FlslCO
.. '0

IMPRESSÃO DIAGNÓSTICA

EXAMES COMPLEMENTARES: (RADIOLOGIA E IMAGEM) ••••
LABORATÓRIO DÉ ANÁLISES CLINICAS

.-.-
OUTROS

CONDUTA PRIMÁRIA: (MEDICAÇÕES E PROCEDIMENTOS) ANOTAÇÕES DE ENFERMAGEM 6

...

. ' .-
•. ..

.. ' .

•... , o' •

. '
.'

.
. " .'

..
..,

I
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Assinatura e Carimbo do Responsável Assinatura e Carimbo do Responsável

«
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O

ELEMENTOS DA ESCALA DE COMA GLASGOW
Abtnurtl Ocul.r AO
Othol ••• brem flpontlne.ment •.
0Cb0t ••• brem -o tomIftdo vtfbaI. (NIo ccWurtdlr COMo delpertlr d. UIU pulOl actonMckll."
.11. 'Of1Ut'qul4 .•• ",o S.) .
OlhOI H .brtm nor •• Umuto dolorOso
OlhOI "to •• abr.m •
Ualhor r'lnnll' v,rbtI ~MRV)"", . . ~.~~~.c::.....-.~ .•..'*•..•.••••.••M1~ •••• --~~

ConfuM.~RnponIN" ~~ ••••••••••••••••• ~Io. contu.1ot

••••~.In~., ••••••• I6M, ••••• l.m troca conQf'lecton •••)

Ions """' •••••'1•••.Ia_Nilo •••••..ucua••.,.avr••.1
•••111•••••••

••• lheM',. •••••• ta mOiOf'I lMRM'

0tIecten • otdHI••••.•••••• I Pu coh ••••••••• quMldo Ih.' orden".1

Loe.11u •• 11muto dGfOfOl ••

Aftlrada innpeelfic •• dor.

Pldt •• lIt•• j do< la.-leoçto~
P.c1,ao •••••••• 'dar (Onutetw.çlol.

s_ '"PMII 'J'Oiarl.
Tot.1

2

,I

•
]

"ESCALA DE TRIAGEM DO
TRAUMA REVISADA o RTS

DISCRIMINADOR PONTUAÇÃO

ESCALA DE COMA'
1.120 -3

DEGLASGOW

FREQU~NCIA
RESpiRATÓRIA

110 ' -O
>

PRESSÃO ARTERIAL
SISTÓLICA

00 a1JO

"EiCol. doT'••••• RIYInd.IRS): i10nilndln
• lobrevfdl Pita ,.denlU di ri.uritlIKhldo.
A••.• ncl.: AdlPlJ'do dt Chlmpion H.R. s.cco •
W.L COfI", •• li; A ,....blon 01 1M T,••••• Icote,

,. J. Tr~,...~5~" •.1.n.
.....

CLASSIFICAÇAo DO TCE
(ATLS 2005)'

03 • 01-•• .,. (nec••• ld.de d.
IntubAnc" Imedl.I.~: .

. 00-"3- r:nod.r.do;
1••15-1".

.' R.r •••• GIII: TEASDALE G..JENNET. B•.
A •• ~•• méd 9f coma and ImpelniHI
c(Jft.cIOu.rie ••. A praUcal .c •• Lanc*
117•.2:.1.... . .

•• A "call pro,. •••.•,wu:•• i..•••••eOn,ditMn~ .•••
co".'" COMld.dt •••••••. a :I 8nOI•••• Uca" aua ••••1M
sallc'Ul ••• eo daenw •••• I:•••• lftque. :n&enlldHe til .~ dot .
di acordo CCII'AOI •••••••• dj.alvoa:
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•

) Recadl

•

I I

) Psicotrópicos

Naturalidade:

(

'P~/~
Data de Nascimento: ( G I ~ <. I co

FICHA DE
ACOMPANHAMENT(

SOCIAL

'6 ~ 100 tA bX '3 S h6Y'.:;

, GOVERNO D""'ESTADO RIO GRANDE DO NQRTE
Secrel~ de Estado da Saúde Pública
Hospital Monsenhor Walfredo Gurgel

Pronto Socorro Clóvis Sarinho ,ct

Identificação
Enfermaria: leito: UTI: leito:---------- ------ --------- --------
Data de admissão: O 1 I'Ü G I <. O C? Alta:

Nome: G.-~ "\\,w\. ~.
Idade: I \ c~-,,-J,

I

I.J~"J ~

Sexo: ( ) Masculino ( ) Feminino
RG: Estado Civil_: Nivel de Instrução:

Filiação: Pai: f=~ '-' ",--9 c.ÁA::> ~ c.J...L L)~L":~,

, " Mã:~:tO- ~ ~ vv ~ ~<:--. ()~£Y-&
Endereço: YL-\.:yC ~e \2"'] \"lA. vvO -..-4NL ~ \../ '<- ~. L G

--------- --'- .- Cidade: \P0\.A..A,~,
Telefone: ( ) Residencial ( ) Trabalho (

Contato: -bb 3 Y 03 2 D Outros telefones: ~+ 'S$ 'Z-~r\)G- - ~

Composição familiar: l!'v\ 0"\ ~ L ~ ~p~ + O t ~~ ~

OiJtras informações: Faz uso de ( ) Alcool ( ) Fumo ) Drogas

Atividade desenvolvida: .

( ) Aposentado ( ) Auxilio doença ( ) BPC,

•

( ) Sozinho - procurou atendimento (0Z..) -r:razido por familiare

( ) Socorrido em via públi~ ( ) Outros meios

( ) Encaminhado: Hospital de origem: 'l7Q, g=u <:L ~u...Q X:-:'- c:...9--v

I' Critérios para Acompanhante

pelo SAMU

( ) Sirr

( ) Mental
cuv-v--...Q

6-63L/
1\.-{ G

Possui requesilos? () Não ('.J...) Sim Qual o motivo? _L'_' _~ ~__ ' _

Portador de deficiência: () Auditiva ( ) Visual ( ) Física

Responsável pelo'paciente: '~A../'-.<::.Q cL.Q ~ e.JÇ

Parentesco: \? e;;y; ~ Telefone:

Endereço do Responsável: fk~ ~ . fi ."".'QÀ "'v

Evolução
(Adaptaçao do paclente ao ambiente hospitalar, condlç6es emocionais. p8rt1clpaçllo da lamllla na lntemaçllo. vlsllas recebidas. encaminhamentos. etc.)

Obs.)

Saída

DO(SVO(

) Destino:

\?C>--"-"---~
Q\ ~ a~

ú...~~

. MioaAo:01_. no Imbilo hospilaIar. __ 1__ aI8nças e eduIIos em sIIuaçIo de •••••• gllnclas _.' .
"""- "'*""- cIInk:as e __ o ensino e • pesquIoa em _ 6 kIz dos

óbito: Encaminhamento: ITEP ( )

Alta hospitalar ( ) Transferêlicia (

OrientaçãeslEncaminhamentos:..,
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GOVERNO DO ESTADO DO RIO GRANDE DO NORTE
Secretaria de Estado da Saúde Pública
Hospital Monsenhor Walfredo Gurgel
Pronto Socorro Clóvis Sarinho

•

-_.~

ASA: -r..~
hA S"3SG.

,:La: 011 .Cb .~ \~,

Auxiliar:

Registro:_

Enfermagem:

Técnica Anestésica:

História Clínica Admissional:

~ FICHA DE ANESTESIA

paciente:&-~ ~ ~

Idade: I~.~ Sexo: ~ lA.;O

Diagnóstico: f&~ ~ ~A ••CL-o ~,
Cirurgia Realizada: ~W ~
Cirurgião: ~ ~- J-sL
Anestesiologista: '\.,. Á.~ ~ M t

, ..•.........

" I'"

. ..
li

Término:_\_O_.,_,_S"_U- _

0/ ./'...-\ O . ~ \.;)

7-

"-. -
/ i"" [...,

L..

rir.
{"-.-/ ~

Início: \0: .:::.0

s~'t. l O'

) ..1-0

ESTEHOSPITAL É SEU, É MEU, É NOSSO.

2. _

4.

6.

8.

10.

12.

14.

Jcx.\C G ••~
Assinatura do Anestesiologista - CRM S lç., ~.

Encaminhamento:
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Nova Consulta

Seguradora Líder-DPVAT Acompanhe o Processo https://www.seguradoralider.com.br/Seguro-DPVAT/Acompanhe-o-Pr...
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