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Numero: 0811444-12.2019.8.20.5106

Classe: PROCEDIMENTO COMUM

Orgéo julgador: 52 Vara Civel da Comarca de Mossoro
Ultima distribuicdo : 10/07/2019

Valor da causa: R$ 13.500,00

Assuntos: Seguro obrigatério - DPVAT

Segredo de justica? NAO

Justica gratuita? SIM

Pedido de liminar ou antecipag&o de tutela? NAO

18/07/2019

Partes

Procurador/Terceiro vinculado

ANA ROSIENE DE OLIVEIRA (AUTOR)

FRANCISCO FABIO DE MOURA JUNIOR (ADVOGADO)
FRANCISCO FABIO DE MOURA (ADVOGADO)

SEGURADORA LIDER DOS CONSORCIOS DO SEGURO

DPVAT S.A. (REV)
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Francisco Fabio de Moura Janior
Advogado

PROCURACAO “AD-JUDICIA”

OUTORGANTE: ANA ROSIENE DE OLIVEIRA, brasileira, solteira, Do Lar,
portadora do Registro Geral - RG n° 002.395.373-3SP/RN, e do
Cadastro de Pessoa Fisica - CPF/MF n° 060.870.564-08,
residente de domiciliada na Rua Dedé Chatim, n° 42, Bairro Nova
Betania, CEP 59.607-040, Mossord, estado do Rio Grande do
Norte.

OUTORGADO: DR. FRANCISCO FABIO DE MOURA JI:!NIOR, brasileiro, solteiro,
advogado, OAB/RN n° 13.164, com escritério profissional
localizado na Rua Roderick Grandall, n® 20, bairrc Centro, CEP
59.610-240, Mossord, estado do Rio Grande do Norte.

PODERES: Os mais amplos e ilimitados poderes com clausula ad judicia para
o foro em geral, especialmente para , onde com esta se apresentar,
defender o outorgante em qualquer agdo em que seja autor, réu,
assistente ou oponente, ou de qualquer modo interessado, podendo
interpor todos os recursos em direito permitidos; impetrar
mandado de seguranca; propor acoes e dela variar ou desistir,
acompanhando-as em todos os seus termos; e mais os de entrar em
acordo; produzir provas e justificacdes; transigir; firmar
compromissos; receber e levantar alvard judicial ou guia de
retirada, receber qualquer importdncia junto ao Poder Judicidrio
ou instituicdo financeira, requerer e receber extratos da conta
vinculada do FGTS na Caixa Econdémica Federal, passar recibos e
dar quitagdo, receber qualquer importancia de qualquer natureza
em juizo na CAIXA ECONOMICA FEDERAL, BANCO DO BRASIL S/A
OU QUALQUER OUTRA INSTITUICAO FINANCEIRA, firmar estado
de pobreza nos termos do art. 1°, da Lei n° 7.115/83, e ainda,
amparada no art. 790-B da CLT, introduzindo pela Lei no°
10.537/2002, finalmente tudo mais usar e praticar, requerer e
assinar, para o completo e bom desempenho deste mandato,
inclusive substabelecer, com ou sem reserva de poderes.

Mossor6/RN, 28 de Junho de 2016.

Ao Ronion . 51;_ (L20
OUTORGANTE

Rua Roderick Grandall, n° 20, bairro Centro, Mossoré/RN
Fone (084) 3321-6721 ¢ (084) 9159-0025
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GOVERNO DO ESTADO DO RIO GRANDE DO NORTE

POLICIA CIVIL
2° DISTRITO POLICIAL DE MOSSORO - MOSSORO -RN

BOLETIM DE OCORRENCIA

N°: 014205/2018

DADOS DO REGISTRO

Data/Hora Inicio do Registro: 21/12/2018 15:13 Data/Hora Fim: 21/12/2018 15:28

Qrigem: Pessoa Fisica - Particular Data: 21/12/2018
Delegado de Policia: Antdnio Caetano Baumann de Azevédo

DADOS DA OCORRENCIA

Afeto: 2° Distrito Policial de Mossord
Data/Hora do Fato: 02/12/2018 14:00

Local do Fato
Municipio: Mossord (RN)

Eairro: Aeroporto

Municipio: Mossord - RN

Franciico José Manmisne SUBSTITUTO
Luans Kanay Mendonca Famandes SUBSTITUTD

Logradouro: Rua Pedro Alvares Cabral N s/n
Ponto de Referéncia: Central do Cidadao
Tipo do Local: Via Publica
Natureza Meio(s) Empregado(s) )
1095: Auto lesdo - Acidente de transito r Veiculo
ENVOLVIDO(S)
[Nome Civil: ANA ROSIENE DE OLIVEIRA (VITIMA , COMUNICANTE ) |
Nacionalidade: Brasileira Naturalidade:RN - Mossoré Sexo: Feminino Nasc: 26!05119’;:
Profissdo: Atenlente 2 E § AUTENTIGAGAD
Estado Civil: Soltgiro(a) god fEm‘:’;:fCO Q::' a presents copia
Nome da Mae: Maria Geizira de Oliveira e % i apr(mown::ao d:uo :!gml que me
Documentols) 8k
CPF - Cadastro de Pessoas Fisicas: 060,870.564-08 Z38 ﬂ| (QJAN- 2013
Endereco Q B &[] Lumes” %an TABELA
z Roberic Alves C Femandes SUBSTITUTO
3
56

@Mossord-

Ssbs

Logradouro: R Dedé Chatim
Bairro: Nova Beténia
Telefone: (84) 99653-5486 (Celular)

03

R1™ Rmon Mendonca Femandes SUBSTITUTO

OBJETO(S) ENVOLVIDO(S)

Grupo Veiculo
CPFICNPJ do Proprietario 129.259.257-58

Renavam 5991556987
Cor Preta

Veiculo Adulterado? Nao
Situagdo Meio Empregado

Placa OWA9449

Subgrupo Motocicleta/Motoneta

Ano/Modelo Fabricagdo 2013/2014
Marca/Modelo Honda Biz
Quantidade 1 Unidade

Nome Envolvido

Envolvimentos |

Ana Rosiene de Oliveira

Possu dor

RELATO/HISTORICO

A comunicante relatou que conduzia a sua moto quando colidiu contra a lateral de uma calgada (Canteiro), vindo a perder o

Delegado de Policia Civil:Aniénio Caetano Baumann de Azevédo
Helder Emerson Nogueira Jerdnimo

Impresso por;
a Sinesp  Data de Impressao: 21/12/2018 15:28
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=T - BOLETIM DE OCORRENCIA N°: 014205/2018
controle e sofrer queda da sua motocicleta na via; Que foi encaminhada pelo SAMU ao Hospital Tarcisio Maia; Que declarou
o presente BO para fins protocolares de solicitagdo do DPVAT; Nada mais disse.

! ASSINATURAS

Vil s Renae ol e

Ana Rosiene de Oliveira

Helder Emerson Nogueira Jerénimo
it ek . (Comunicante / Vitima)

o

& clente que poderei responder civil @ criminalments paia presente declaracio que del

“Declaro pam os devidos fins.de direito que sou oja) dnico(a) resg 1 pelas acima
origem, conforme previsio nos Arigos O iagh 34D Falsa de Crime ou de Contravenclo do Codigo Penal Brasieir.”
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g*} » Os:SMOL;té Prefeitura Municipal de Mossoré
"8V 192  Secretaria Municipal da Satde
e SAMU MOSSORO 192

DECLARACAO DE OCORRENCIA REGISTRO N° 757

Mossoré 11 de Dezembro de 2018

Em resposta a solicitagéo do (a) Sr(a): LEANDRO GONCALVES DA SILVA, 28 anos.
RG: 003.227.862 passo a informar o que consta em nosso registro.

Identificagdo da ocorréncia: 28

Nome do Paciente: ANA ROSIENE DE OLIVEIRA, 32 anos.

Data: 02/12/2018

Local da ocorréncia: Rua: Pedro Alvares Cabral-Aeroporto | (Em frente a Central do
cidadéo)

Viatura: BRAVO - Unidade de Suporte Basico de Vida - 02

Hora do Chamado: 14h 39min.

Natureza da Ocorréncia: Queda de moto

Procedimento no Local: Paciente socorrido de acordo com os protocolos SAMU,

encaminhado para o Hospital Regional Tarcisio Maia, conforme regulagéo médica.

% o ‘,l'?i"'; ho7

Silvania do Monte Santiago Dixon Fradik Medeiros Lima
. Matricula 58682-1 Matricula 405418-3
Agente administrativo SAMU/Mossoré Diretor do SAMU/ Mossor6
SAMU - Mossord

Rua: Seis de Janeiro, 509 — Santo Antanio — CEP: 59611-070 - Mossoré - RN
Tel / FAX: (0xx-84)3315-4915
e-mail: samumossoro@hotmail.com

L - R s s
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'SESAP'FRN - HOSPITAL REG. TARCISIO DE VASCONCELOS MAIA
BOLETIM DE ATENDIMENTO N° 33322 /2018 2
Admissao: 02/12/2018 15:08:48
CIRURGIA GERAL - VERDE Lo
Paciente:28443 - ANNE ROSIENE DE OLIVEIRA (33a5m9d)
Nascimento: 23/06/1985 Natural: MOSSORO.BRASIL Sexo: F Cor: PARDA
CNS: CPF: Prof:
Mae: MARIA JOSILDA DE OLIVEIRA Pai: VALDERIR FRANCO DE CLIVEIRA
Logradouro: DEDE CHATIM, 42
CEP: 59607040 Bairro: NOVA BETANIA Cidade: MOSSORO
Telefone:84.98976327 84 98976327 Compl:
Motivo(alegado pelo paciente): QUEDA - MOTO Tipo: REGULADO
Origem: SAMU RN *Empresa:
@BS‘. 32 anos Classificagao: PESO:
02/12/2018 14:59:18
HORA P.A. HGT Sat02 | FiO2 F.R. F.C. TEMP. | Glasgow | RTS
110 70 94 | 18
|
RISTORIA - EXAME FISICO ]
ueixas; Acid?me automonbilistico, alcoolizada. 02 ambiente. Escoriagoes em face & MMIl
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~ L e _,.,44*-‘?.: f )
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e "Saida:, - ONLF
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ciD Proc._ Data:__ /M8 Hr_ - Medico:_
L +rarednwia SX cor MARIA DO CARMO DE LIRA SILVA. Impresso em 02 de Dazembro de 2018.
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SESAP/RN - HOSPITAL REG. TARCISIO DE VASCONCELOS MAIA

BOLETIM DE ATENDIMENTO Ne 33322 /2018 A
Admiss&o: 021 212018 15:08:46

CIRURGIA GERAL - VERDE

e —

Paciente:28443 - ANNE ROSIENE DE OLIVEIRA (33a5m 9d)

Nascimento: 23/06/1985 Natural: MOSSO?O.BRASIL sexo: F Cor PARDA
CPF:

CNS:! Prof:
Mae: MARIA JOSILDA DE OLIVEIRA pai: VALDERIR FRANCO DE OLIVEIRA
|

Logradouro: DEDE CHATIM, 42
CEP: 59607040 Bairro: NOVA BETANIA Cidade; MOSSORC
C

Telefone:84.98976327 84 98976327 ompl:

Motivo(alegado pelo paciente): QUEDA - MOTO Tipo: REGULADO
Origem: SAMU RN *Empresa:

0OBS: 32 anos

Classificagao.
4:59:18
TEMP. | Glasgow RTS

HISTORIA - EXAME FisICO
Queixas: Acidente automobilistico, alcoolizada. 02 ambiente. Escoriagbes em face & MMl
Hora: 75 : L/ W ; s , %0,
. Y .I.,v . }‘.’. J /”_,J _,(,'f.l L LT b -J h S . e A oy 4 i A - ) ¢ __f
. ‘{ MEf \' ;:f'i {JL "I'.E:. . '- . St i'd ¥ -"-J‘ - ; L ‘ f - = S U - p z AL s
AL [ AP AT o / 2 £¥ , ; i 4 ¥
> e J ] 4 Y 1 = ,‘ i oy i 14 --/,,,;_, .
{— I PP ; A 2 -
i s
¢ / 4{; o (. ) 2 _' g
r A 4 * ! 5 L : : i =
p -r‘r Y d{i{_ ' 4 (L Ay AT e Jie 3y A | 2 / iy // 7
5 3 2
’

: IR
s A

() Deciséo médica - () Transferido () Evaséo - () Obito - () Interna:
Data: [___I18.Hr $ Meédico:_ -

ciD Proc._. .. ———

e \sARIA DO CAPMO DE LIRA SILVA. Impresso em 02 d6 Dezembro de 2018.
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BOLETIM DE ATENDIMENTO N° 33322 /2018
Admissdo; 02/12/2018 15:08:46

CIRURGIA GERAL - VERDE

was e

Paciente:28443 - ANA ROSIENE DE OLIVEIRA (33a5m8d)
Nascimento: 26/06/1985 Natural: MOSSORO.BRASIL

CNS: 705202462186577 CPF:
Mae: MARIA GELZIRA DE OLIVEIRA

Logradouro; DEDE CHATIM, 42

CEP: 59607040 Bairro: NOVA BETANIA
Telefone:84.98976327 84 98976327

Prof:

Compl: DADOS CORRIGIDOS

Pai: VALDERI FRANCO DE OLIVEIRA
Cidade: MOSSOROQO

Sexo: F Cor: PARDA

Tipo: REGULADO

Motivo(alegado pelo paciente): QUEDA - MOTO
*Empresa:

Origem: SAMU RN

OBS: 32 anos Classificagao:

02/12/2018 14:59:18

PESO:

HORA P.A. HGT Sat02 Fi02 F.R. F.C.

TEMP.

Glasgow

RTS

110 _70 94 18

HISTORIA - EXAME FISICO

Queixas: Acidente automobilistico, alcoolizada. 02 ambiente. Escoriagdes em face e MMI|
Hora:__ @

AL TARGIBIO MAL

HOSPTTAL REGION i
©rh CONFORIAE D ORI )
e 0SeCROG T Ao i

Diagn. Inicial:

PRESCRICAO: VIA

HORARIO

ASSINT.

*Saida:03/12/2018 13:27:42 - OUTRO ( ) Decisdo meédica
() Decisdo médica - ( ) Transferido - ( ) Evasdo - () Obito - () Interna:
CiD Proc. Data: M8 Hr .

—

H Méclico:_

“Gerado v SX por MARIA DO CARMO DE LIRA SILVA. Impresso em 04 de Dezembro de 2018.
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! 08/05/2019 Seguradora Lider-DPVAT Acompanhe o Processo

SINISTRO 3190231368 - Resultado de consulta por beneficiario

VITIMA ANA ROSIENE DE OLIVEIRA

COBERTURA Invalidez

PONTO DE ATENDIMENTO RECEPTOR DO PEDIDO DE INDENIZACAQ Comprev
Previdéncia S/A-Filial Natal-RN

BENEFICIARIO ANA ROSIENE DE OLIVEIRA

CPF/CNPJ: 06087056408

Posicdo em 08-05-2019 16:27:35

Seu pedido de indenizagao foi avaliado por nossa equipe técnica € identificamos
pendéncias na documentagao apresentada que impedem a conclus@o de seu processo.
Por favor, regularize os documentos listados abaixo e entregue-0s. o quanto antes, no
mesmo local onde vocé deu entrada para comprovar o seu direito a indenizagéo do
Seguro DPVAT.

Hpo olalus INOme

Boletim de ocorréncia  Vitima  N&ao Conforme

naend Iadas

I's -

28/03/2019 Exigéncia Documental
28/03/2019 Aviso de Sinistro
https://www.seguradoralider.com.br/Seguro-DPVAT/Acompanhe-o-Processo |
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e \- o WAV adoralider.com.br. Para consultar ©

. Sequiadora andamento do seu processo ligue para a Central de fimento, de segunda a sexia-fera.
L|DER das 8h as 20h, nos telefones 4020-1596 (Regides Mewageitanas, ou 0800 022 12 04 (Outras
byt Regides). Para reclamagdes e sugestoes, entre em contsiscom o SAC, 24 hares por 8@, 7o

telefone 0800 022 81 89. Para pessoas com deficiéncia audliva, ligue para 0800 022 1208,
Tenha em maos o nimero do seu pedido do Seguro DPVAT @0 CPF da vitma.

Rio de Janeiro, 27 de Margo de 2019

N2 do Pedido do Seguro DPVAT: 3190231368

Vitima: ANA ROSIENE DE OLIVEIRA
Data do Acidente: 02/12/2018

Cobertura: INVALIDEZ

Procurador: MARIA GELZIRA DE OLIVEIRA

Assunto: NECESSIDADE DE APRESENTACAO DE DOCUMENTOS
Senhor(a), ANA ROSIENE DE OLIVEIRA

0(s) documento(s) abaixo ndo permitiu(ram) o atendimento ao seu pedido do Segura DPVAT:

Boletim de ocorréncia incompleto(a), necessdrio apresentar o documento completo sem rasuras ou
abreviacgdes.

O prazo de 30 (trinta) dias para anélise do pedido foi interrompido e sua contagem sera reiniciada assim
que a seguradora receber a documentagao complementar solicitada.

Caso a documentacdo ndo seja entregue em até 180 (cento e oitenta) dias, contados do recebimento desta
carta, o pedido do Seguro DPVAT sera cancelado.

Atenciosamente,

Seguradora Lider-DPVAT

Estamos aqui para Vocé

HIII‘HI"III‘IH“IIHIM Pag. 00587/00588 - carta_03 - INVALIDEZ

Carta n? 14110058
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Em caso de dividas, acesse o nosso site www.seguradoralicer.com.br. Para consullar o

" Sequradara andamento do seu processo ligue para a Central de Atendimento, de segunda a sexta-feira,
%‘ L | DE R das 8h as 20h, nos telefones 4020-1596 (Regides Metropolitanas) ou 0800 022 12 04 (Outras
- [ —— 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 nimero do seu pedido do Seguro DPVAT e o CPF da vitima.

Rio de Janeiro, 27 de Margo de 2019

N do Pedido do
Seguro DPVAT: 3190231368 Vitima: ANA ROSIENE DE OLIVEIRA
Data do Acidente: 02/12/2018 Cobertura: INVALIDEZ

Procurador: MARIA GELZIRA DE OLIVEIRA
Assunto: ABERTURA DE PEDIDO DO SEGURO DPVAT

Senhor(a), ANA ROSIENE DE OLIVEIRA

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 indenizacio 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.

0 prazo para andlise do pedido de indenizagdo é de até 30 (trinta) dias, contatos a partir do recebimento
de toda a documentagdo necessaria pela seguradora.

Pag. 01315/01316 - carta_01- INVALIDEZ

Caso sejam necessarios documentos e/ou informagbes complementares, o prazo de 30 (trinta) dias serd

- —

— . p o . pee e

e interrompido e sua contagem sera reiniciada assim que a seguradora receber toda documentagdo adicional

= solicitada.

—_—

p—

—

s 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 nado solicitadas,
acesse 0 nosso site para maiores informagdes.

Atenciosamente,
a2
Seguradora Lider-DPVAT g
-
3 " -
Estamos aqui para Vocé g
c
£
S
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Declaragao do Proprietario do Veiculo

Eu, o lannad som Voo  (O.za P e o )
' RG P ooRAORTAEA data de  expedicioRz lex [Jeoa
| Orgao S8 P [/ R4t portador do CPF n° N2y 056 253 -SR], com
‘ domicilio na cidade de 1 psanRo” . no Estado de
LAt ; onde resido na (Rua!AvenidalEstrada)
(3 4o nnsnsitie Sa0ro e T nPEYa,
complemento _declaro, sob as penas da Lei, que o veiculo abaixo

mencionado é(era) de minha propriedade na data do acidente ocorrido com &

vitima  ¥_Axn P N | 1(1’ l\o ,:aa cujo 0 condutor  era

—t

Anaa B ana arl AL (D8 /AT p i ledn

| Velculo: MOUA @iz
Modelo: 7
T ED
Ano: C.o/r:l_{' 2.0
Placa: o wA C‘;1 y (:E
Chassi: ©¢ 2 U140 EROCCFH1D
Data do Acidente: o2 (121201%
Local e Data: M pSSeeal, A1todl T .

v NS e RN D f o, A\ \}’-(n_ni—"

Assinatura do Declarante

;b\'\,{?‘- \‘2 E’B/\\_f/\ Ao «\&)L«. - {QL«"{/,LJvL«,(L\ ﬁ‘%

Assinatura do Condutor ( caso seja

um terceiro que ndo a vitima reclamante do sinistro )

RECONHEGO por autenticidads, & e
A, B Rttt dr

(B4) 39174278

g

e ——
s

g uosscrwlf'ul ena

8| Em Test ~ da verdade

SR LD_()wnu'fﬁ:-)

Qo 3’1 =i \a
e !g LJLMB.U&WFM THOFLA
S A 5|1 Rooeso Aves C Femandas - T B
J u §[CiFrencuco kb Manmeee - SUBSTHNO P
£ 3 2 17 Losm Koy Mendonca - UBSTIT
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BSTABELECIMENT

Eu, FRANCISCO FABIO DE MOURA JUNIOR, brasileiro, solteiro,
Advogado, inscrito na OAB/RN sob o n° 13.164, com escritorio profissional na
Rua Roderick Grandall, n° 20, CEP 59.610-240, Mossord, Estado do Rio Grande
do Norte, SUBSTABELECO, com reserva de poderes, ao Dr. FRANCISCO
FABIO DE MOURA, brasileiro, casado, advogado, inscrito na OAB/RN sob o n°
2.599, com enderego profissional na Rua Roderick Grandezll, n® 20, bairro
Centro, CEP 59.610-240, Mossord, Estado do Rio Grande do Norte, 0s
mandatos que me foram outorgados por ANA _ROSIENE DE OLIVEIRA,
brasileira, solteira, Do Lar, inscrita no CPF/MF sob o n° 060.870.564-
08, portadora do RG n°. 002.395.373 SSP-RN, residente e domiciliada na
rua Dedé Chatim, n° 42, CEP 59.607-040, Bairro Nova Betania, Mossoro,

estado do Rio Grande do Norte.

Mossordo/RN, 08 de maio de 2019.

FRANCISCO FABIO
OAB/

OURA JUNIOR
13.164
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PODER JUDICIARIO DO ESTADO DO RIO GRANDE DO NORTE
52Vara Civel da Comarca de Mossoré
Alameda das Carnaubeiras, 355, Presidente Costa e Silva, MOSSORO - RN - CEP; 59625-410

Processo n°: 0811444-12.2019.8.20.5106
AUTOR: ANA ROSIENE DE OLIVEIRA

REU: SEGURADORA LIDER DOS CONSORCIOS DO SEGURO DPVAT SA.

DESPACHO

Considerando a presuncdo relativa de insuficiéncia financeira
formulada pela pessoa natural (art. 99, § 3°, CPC/15), e tendo em vista que tal afirmacdo ndo é
incompativel com os fatos narrados e provas produzidas nos autos, concedo a parte autora o
beneficio da gratuidade judiciéria.

A luz do principio da celeridade e economia processual,
incumbindo-nos adotar providéncias para que o processo tramite com mais agilidade, evitando-se a
realizacdo de atos processuais indteis e improdutivos, bem ainda consoante o que preconiza o
Enunciado n° 35 da ENFAM, “aém das situagbes em que a flexibilizacdo do procedimento é
autorizada pelo art. 139,V1 do CPC/2015, pode o juiz, de oficio, preservada a previsibilidade do rito,
adapta-lo as especificidades da causa, observadas as garantias fundamentais do processo”, determino
a citacdo da parte ré, com as adverténcias legais, de todos os termos da inicial e documentos que ora
aacompanham, afim de que, no prazo de 15 (quinze) dias, querendo, apresente resposta, por meio de

advogado, sob pena de serem considerados verdadeiros os fatos aduzidos na inicial, devendo, acaso
pretenda a realizacdo de pericia técnica, apresentar quesitos, bem aindaindicar 0 assistente.

Apresentada tempestivamente contestagdo, intime-se a parte autora
para, com relacdo a esta e no prazo de 10 (dez) dias, sob pena de preclusdo, dizer sobre as
preliminares/documentos gque eventual mente tenham sido levantadas/juntados a resposta, bem ainda,
acaso requerida a realizacdo de pericia, apresentar, caso ainda ndo o tenha feito, quesitos e assistente
técnico.

Requerida a realizacdo de pericia na contestagdo, dou por deferida
(CPC, art. 381,11) a producdo da referida prova, devendo os presentes autos serem encaminhados ao
CEJUSC, através do fluxo “PJE CEJUSC DPVAT”, paraos colimados fins.

Perfectibilizada a pericia, apresentado, na ocasido, o laudo pelo perito,
devem ser, de pronto, intimadas as partes para, no prazo sucessivo de 15 (quinze) dias,
manifestarem-se sobre o laudo, sob pena de preclusdo, bem ainda, querendo, apresentarem acordo a

ser homologado por este juizo ou manifestarem, expressamente, desinteresse na conciliaco.

Num. 46772008 - Pag. 1



Manifestando as partes interesse na autocomposicdo, designe-se
audiéncia de conciliacao.

Ao revés, manifestando quaisquer das partes expressamente
desinteresse em conciliar devem os presentes serem remetidos a unidade jurisdicional de origem.

Havendo interesse de pessoa incapaz (CPC, art. 178, 1), dé-se vista ao
Representante do Ministério Publico.

Adotadas as supra expostas providéncias, voltem-nos conclusos.

P. 1. Cumpra-se.

Mossor6/RN, 11 de julho de 2019.

Flavio César Barbalho de Mello

Juiz de Direito em substituicéo legal
(documento assinado digitalmente naforma daLe n°11.419/06)

Num. 46772008 - Pag. 2
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