Tribunal de Justica da Paraiba
PJe - Processo Judicial Eletrénico

18/09/2019
Numero: 0800123-82.2019.8.15.0461

Classe: PROCEDIMENTO COMUM CIVEL
Orgéo julgador: Vara Unica de Solanea

Ultima distribuicdo : 19/02/2019

Valor da causa: R$ 4.725,00

Assuntos: ACIDENTE DE TRANSITO

Segredo de justica? NAO

Justica gratuita? SIM

Pedido de liminar ou antecipac&o de tutela? NAO

Partes Procurador/Terceiro vinculado

IVAN ROCHA DOS SANTOS FILHO (AUTOR) LORENA DANIELY LIMA DE CASTRO (ADVOGADO)
MARLLA EMANUELLA BARRETO PINTO (ADVOGADO)

SEGURADORA LIDER DOS CONSORCIOS DO SEGURO
DPVAT S.A. (REV)

Documentos
Id. Data da Documento Tipo
Assinatura

13223 19/02/2019 21:07 | Peticéo Inicial Peti¢do Inicial
123%3 19/02/2019 21:07 |Documentos pessoais e procuracao Documento de Identificacdo
133%3 19/02/2019 21:07 |Negativa administrativa Documento de Comprovacgéo
13353 19/02/2019 21:07 | Peticao incial lvan Outros Documentos
13253 19/02/2019 21:07 |Documentos de comprovagao Documento de Comprovagdo
182%3 19/02/2019 21:07 | Documentos de comprovagao Documento de Comprovacgéo
122?1 01/03/2019 09:13 | Despacho Despacho
22825 26/08/2019 12:50 |Certiddo Certidéo
223%6 26/08/2019 13:06 |Carta Carta
2?826 26/08/2019 13:06 | Expediente Expediente
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Advocacia ¢ Conswitodia

(L),% B.-\RR.ETQ & CASTRO

PROCURACAO
“AD JUDICIA ET EXTRA”

OUTORGANTE: _ ‘ ‘ P
Jvan Roclha, choy oawdod Y. tho , brasilenw (wnoltoand . ONVANCAEY

CO¥ o 0 M 020535 . G24-0% mosdeycb o coructrade O
j:\-)\u:'\_) 4)2'11‘1&?1\\01-&@ l,?GZ.', Cente 59(5311&_)/%. CeP G85285.000

OUTORGADAS: LORENA DANIELY LIMA DE CASTRO, brasileira, solteira, advogada, inscrita na OAB sob o n?

21.015, e no CPF sob o n2 096.804.944-38, email: lorenadcastro@gmail.com e MARLLA EMANUELLA BARRETO
PINTO, brasileira, solteira, advogada, inscrita na OAB sob o n® 19.083, e no CPF sob o n? 084.287.904-85,
email: marllaebp@gmail.com, ambas com escritério profissional localizado 3 Rua Rio Grande do Sul, 163 -
Centro, Solanea — PB, onde recebem intimagdes de estilo.

PODERES: Por este instrumento o outorgante supra qualificado, nomeia e constitui os outorgados acima
identificados, seus bastante procuradores, conferindo-lhes os mais amplos poderes para o foro em geral, com
clausula “Ad Judicia Et Extra”, para arguirem, em conjunto ou separadamente, em qualquer juizo, instancia
ou Tribunal, podendo propor contra quem de direito as acdes competentes e defendé-las nas contrarias,
seguindo umas e outras, até final decisdo, usando os recursos legais e acompanhando-os, como também
poderes especificos para confessar, transigir, desistir, renunciar ao direito em que se funda a ag3o, firmar

acordos ou compromissos, representar © mesmo perante 0s Org3os Publicos, nomear peritos e assistentes,

promover reivindicagcbes e impugnacdes, prestar licitos compromissos, promover requerimentos
administrativos, receber e dar quitacdo, levantar, requerer, ou receber alvards, levantar valores em contas

bancarias, receber valores inclusive em cheques, decorrentes de condenacdo judicial, renunciar a quaisquer
valores superiores ao teto dos Juizados Especiais em razdo de eventual ajuizamento no procedimento especial
(art. 32da Lei 10.259/2001 e Lei 9.099/1995), além de outros ndo expressamente constantes nesse mandato.
Os poderes aqui descritos poderdo ser substabelecidos no todo ou em parte, com ou sem reservas, dando
tudo por bom, firme e valioso, para o fiel cumprimento deste mandato.

DECLARAGAO: O (a)(s) outorgante (s) DECLARA (M), para todos os fins de direito e sob as penas da lei, que
nao tem condi¢des de arcar com as despesas inerentes a presente agdo, sem prejuizo de seu sustento e de

sua familia, necessitando, portanto, da gratuidade judicidria, indicando como seus advogados os outorgados
acima nomeados, nos termos do art. 98 do Cddigo de Processo Civil.

Sl ooy i 0% de .L.\‘,Gut'uk&u de Zoug

ORGANTE
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07022019 Gmail - RES: [SEGURO DPVAT]

M Gmail Lorena Castro <lorenadcastro@gmail.com>
RES: [SEGURO DPVAT)

1 mensagem

faleconosco@seguradoralider.com.br <faleconosco@seguradoralider.com br> 15 de novembro de 2018 14:00

Para: lorenadcastro@gmail.com

Ola Sr. Ivan,

Sinistro 3180411188 foi cancelado, tendo em vista que ndo se justifica a cobertura pleiteada, face
ser a vitima o proprietério do veiculo, para o qual a situacdo de pagamento do Seguro DPVAT se
caracteriza como irregular.

Oportuno enfatizar que no presente caso, seria descabido o pagamento da indenizagdo com
posterior acdo de regresso, 0 que resultaria na cobranga ao proprio recebedor da indenizac3o.

Atenciosamente,

Seguradora Lider-DPVAT
www.sequradoralider.com.br
hnp,I/pt.slideshare.neb’seguradoralider-dpval

———— Mensagem Original ————

De: lorenadcastro@gmail.com

Enviada em: 09/11/2018 12:37:44

Para: faleconosco@seguradoralider.com.br
CC:

Assunto: [SEGURO DPVAT]

SEGUROQ DPVAT - APP: FALE CONOSCO
Nome: Ivan Rocha dos Santos

CPFI/CNPJ: 09295362403

E-mall: lorenadcastro@gmail.com

Cidade - UF: Solanea - PB

Telefone: (83) 996641216

Opgdes Selecionadas: Pedido de indenizagdo > Outra duvida

Mensagem: Gostaria de saber como estad o andamento do processo, pois ndo estou conseguindo
visualizar pelo site nem tive mais nenhuma informagéo.

EMAIL ENVIADO AUTOMATICAMENTE

CONFIDENCIALIDADE

Esta mensagem é confidencial; seu contelido ndo constitui um compromisso da Seguradora Lider, exceto se fornecido em
conjunto com um acordo por escrito entre as partes. Qualquer divulgagdo ou uso ndo autorizado, total ou parcial, é proibido.
Caso vocé ndo seja um dos destinatarios desta mensagem, favor notificar ao remetente imediatamente.

CONFIDENTIALITY

This message is confidennal; its contents do not constitute a commitment by Seguradora Lider except where provided for in a
written agreement between you and Seguradora Lider. Any unauthorized disclosure, use or dissemination, either whole or partial,
is prohibited. If you are not the intended recipient of the message, please notify the sender immediately.
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MM. JUIZO DA UNICA VARA DA COMARCA DE SOLANEA-PB

TICA GRATUITA

IVAN ROCHA DOS SANTOS FILHO, brasileiro, solteiro, inscrito no RG sob o n°
4.685.455 SSP/PB e CPF de n.° 092.953.624-03, residente e domiciliado na Rua Pernambuco,
n° 262, Centro, Solanea/PB,CEP 58225-000, por suas advogadas formalmente constituidas
com procuragdo anexa, com endereco profissional & Rua Celso Cirne, 271, centro,
Solanea/PB, endereco eletrénico lorenadcastro@gmail.com, onde recebem intimacbes e
notificacdes, vem perante esse Juizo, propor a presente:;

ACAO DE COBRANCA DE SEGURO OBRIGATORIO (DPVAT)

Em face da SEGURADORA LIDER DOS CONSORCIOS DO SEGURQ DPVAT, pessoa
juridica de direito privado, inscrita no CNPJ sob o n°. 09.248.608/0001-04, que podera ser
citada, Na Rua Senador Dantas, n°. 74 5° andar, centro, Rio de Janeiro, CEP 20031-203, que
faz de conformidade com os argumentos faticos e juridicos doravante:

1. PRELIMINARMENTE - DO PEDIDO ADMINISTRATIVO NEGADO

Importante frisar que a vitima IVAN ROCHA DOS SANTOS FILHO antes de
ingressar com a presente acdo judicial tentou receber o seguro DPVAT através da
seguradora Lider dos Consércios de Seguro DPVAT, quando foi gerado o nimero de
sinistro. Acontece, Exceléncia, que é uma pratica da seguradora obstaculizar de todas as
formas o recebimento do prémio, solicitando uma vasta e burocratica documentacdo
diversa daquela exigida em lei.

Saliente-se que o processo administrativo, foi instruido com o0s seguintes
documentos:

v Registro de ocorréncia expedido pela autoridade policial (B.O)

v Carteira de identidade da vitima

£ El
F-:L}._i’uﬂ‘fat: Assinado eletronicamente por: LORENA DANIELY LIMA DE CASTRO - 19/02/2019 21:06:45 Num. 19323898 - P4g. 1
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CPF da vitima
Declaracgdo de auséncia do laudo do IML

Boletim de atendimento hospitalar

AN NN

Comprovante de residéncia
v' Dados e autorizacdo para pagamento

Desta forma, resta claro que o processo administrativo foi letrado com todos os
documentos exigidos pela lei 6.194/74 para recebimento de segura DPVAT:

Art. 5° O pagamento da indenizaco seré efetuado mediante simples
prova do acidente e do dano decorrente, independentemente da
existéncia de culpa, haja ou néo resseguro, abolida qualquer franquia
de responsabilidade do segurado.

8 1° - A indenizacdo referida neste artigo serd paga no prazo de 5
(cinco) dias a contar da apresentacdo dos seguintes documentos:

a) Certiddo de Obito, registro da ocorréncia no 6rgdo policial
competente e a prova de qualidade de beneficiario - no caso de morte;

b) Prova das despesas efetuadas pela vitima com o seu atendimento
por hospital, ambulatério ou médico assistente e registro da
ocorréncia no 6rgéo policial competente - no caso de danos pessoais.

8§ 2° Os documentos referidos no § 1° serdo entregues a Sociedade
Seguradora, mediante recibo, que os especificara.

§ 40 Havendo duvida quanto ao nexo de causa e efeito entre o
acidente e as lesdes, em caso de despesas médicas suplementares e
invalidez permanente, poderad ser acrescentado ao boletim de
atendimento hospitalar relatério de internamento ou tratamento, se
houver, fornecido pela rede hospitalar e previdenciaria, mediante
pedido verbal ou escrito, pelos interessados, em formulério préprio
da entidade fornecedora. (Incluido pela Lei n° 8.441, de 1992)

A parte autora requereu a cobertura em sede administrativa, contudo teve seu pedido
negado sob 0 argumento de que “nio se justifica a cobertura pleiteada, face ser a vitima o
proprietario do veiculo, para o qual a situacdo de pagamento do Seguro DPVAT se
caracteriza como irregular” conforme comprova através da documentagdo em anexo.
Conforme ha de se comprovar adiante tal argumento ndo merece guarida.

Por esta razdo ndo ha que se falar por parte da seguradora na falta de submissdo a

i". Assinado eletronicamente por: LORENA DANIELY LIMA DE CASTRO - 19/02/2019 21:06:45 Num. 19323898 - Pég. 2
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instancia administrava, haja vista ter sido esgotado todos 0s caminhos possiveis por esta
esfera. Asism, a parte autora se viu obrigado a ingressar com acdo judicial para poder
receber o seguro ao qual tem direito.

2. DA JUSTICA GRATUITA

O promovente ndo possui condi¢bes financeiras de arcar com as despesas
processuais e honorérios advocaticios sem prejuizo de seu sustento e de sua familia. Com

fulcro na Constituicdo Federal, em seu artigo 59, inciso LXXIV e no artigo 98 da Lei
13.105/2015 (Cddigo de Processo Civil), requer o Beneficio da Justica Gratuita.

N&do obstante o promovente estar sendo representado em juizo por advogados
particulares, esse fato néo inibe o deferimento do pleito acima requerido. Nesse sentido,
brilhante é o entendimento do Egrégio Tribunal de Justica do Estado da Paraiba, através
da Stimula n° 29, que transcrevemaos in verbis:

“Sumula 29. Nao esta a parte obrigada, para gozar dos
beneficios da assisténcia judicidria gratuita, a recorrer aos
servicos da Defensoria Publica. (PUB DJ 29/310598)”.

3. DOS FATOS

O promovente é vitima de acidente automobilistico ocorrido em 24 de dezembro
de 2017, conforme se depreende da cépia do relatério da Certiddo de Ocorréncia Policial
anexada a peca inicial.

Por ocasido do acidente, o autor sofreu inimeras lesbes que o deixaram com
sequelas irreversiveis. Os documentos médicos acostados comprovam que houve fratura
da perna direita, que o deixou com permanente debilidade em todo o membro
afetado.

No entanto, mesmo tendo instruido a documentacdo médica completa para o pedido
adminstrativa, nem mesmo a pericia foi agendada, sendo o pedido negado sem ao menos
ser realizada uma avaliacdo médica.

Sendo assim s resta o autor se socorrer da via judicial tudo por inteira e lidima
justica, o que o torna beneficiario do seguro denominado (DPVAT), sendo passivel de
receber indenizagdo no valor de R$ 4.725,00 (quatro mil setecentos e vinte e cinco reias)
que corresponde a 70% (percentual da perda) do valor total (R$ 13.500,00) e do resultado

i". Assinado eletronicamente por: LORENA DANIELY LIMA DE CASTRO - 19/02/2019 21:06:45 Num. 19323898 - Pég. 3
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obtido, calcula-se 50% (percentual da tabela referente a membro inferior.

Ocorre que, a Lei n°® 6.194/74, alterada pela Lei n® 8.441/92, asseguram 0
percebimento de indenizagao por danos pessoais causados por veiculos automotores de vias
terrestres, ou por sua carga, a pessoa transportada ou ndo, notadamente nos casos de morte,
invalidez permanente e despesas de assisténcia médica e suplementares devidamente
comprovadas.

Diante desses fatos, resta ao requerente ingressar na justica para fazer valer o seu
direito.

4. DO DIREITO

4.1. DA LEGITIMIDADE PASSIVA AD CAUSAM

O art. 7° da Lei 6.194/74, por seu turno, determina que, em se tratando do seguro
denominado DPVAT, pelo fato de existir um consorcio, obrigatoriamente, constituido por
todas as seguradoras que realizam operagdes referentes a seguro, qualquer seguradora
conveniada ao referido consércio serd parte legitima para figurar no pélo passivo da
demanda que vise o percebimento de indenizacao relativa ao seguro obrigatério.

A propria lei, assim como a doutrina e jurisprudéncia dominantes entendem que
qualquer seguradora que faga parte do complexo daFENASEG constitui-se em parte
legitima para pagamento do seguro obrigatério, dentre elas a SEGURADORA LIDER DOS
CONSORCIOS S.A

Neste diapasdo, alinha-se adiante o seguinte julgado, in litteris:

“APELACAO CIVEL - COBRANCA DE SEGURO
OBRIGATORIO  (DPVAT) - LEGITIMIDADE -
SEGURADORA - Qualquer

seguradora autorizada a operar com o DPVAT é parte legitima
para responder acdo que vise 0 recebimento de seguro
obrigatdrio de veiculo, porquanto a lei faculta ao beneficiario
acionar aquela que melhor lhe aprouver, conforme Resolucdo
6/86, do Conselho Nacional de Seguros Privados”. (TAMG — AP
0350628-9 — Uberlandia — 12 C. Civ. — Rel. Juiz Silas Vieira — J.
18.12.2001) (destaque nosso)

4.2 DA NECESSIDADE DE PROVA PERICIAL

A0
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No caso em tela, se faz necessario a producéo de prova pericial, a fim
de produzir prova médico-pericial, indispensavel & comprovacdo da debilidade
permanente de membro, sentido ou funcdo, a ser produzida por médico
ESPECIALISTA, da confianca deste juizo, que possui valor legal em qualquer
instancia ou tribunal. Tal documento é essencial e indispensavel para a concessdo do
seguro obrigatdrioDPVAT.

Convém, ainda, lembrar que o pagamento da indenizacdo em seu patamar
maximo independe da verificacdo do grau da invalidez que acomete a parte segurada,
bastando seja comprovada a ocorréncia de invalidez de carater permanente, até mesmo
porque a legislacéo aplicivel ao caso ndo faz qualquer distingdo ou mencéo nesse sentido,
de modo que a interpretacdo no sentido de fixar o valor de acordo com o grau da debilidade
significaria mudanca do texto legal.

4.3 DA DOCUMENTACAO NECESSARIA PARA O RECEBIMENTO DA
INDENIZACAO

Anota o art. 5° da Lei n® 6.194/74 que o pagamento da indenizacao sera efetuado
mediante simples prova do acidente e do dano decorrente, Vejamos:

Art . 5° O pagamento da indenizacéo sera efetuado mediante
simples prova do acidente e do dano decorrente,
independentemente da existéncia de culpa, haja ou ndo
resseguro, abolida qualquer franquia de responsabilidade do
segurado.

Assim, ndo ha que se fazer qualquer prova relativa ao pagamento do prémio

do seguro obrigatdrio, bastando, apenas, a prova da existéncia do fato e suas consequéncias
danosas.

Independe, pois, do pagamento do prémio do seguro obrigatério. A
propdsito, vale destacar que a matéria ja se encontra até sumulada na Corte do SUPERIOR
TRIBUNAL DE JUSTICA. Vejamos:

“STJ. SUMULA 257: A falta de pagamento do prémio do seguro
obrigatério de Danos Pessoais Causados por Veiculos
Automotores de Vias Terrestres (DPVAT) ndo é motivo para a
recusa do pagamento da indenizacio”.

Num. 19323898 - Pag. 5




E inconteste, portanto, a concepcdo atual da doutrina e jurisprudéncia no
sentido de tdo-somente exigir a prova do fato e suas consequéncias danosas, nada mais
sendo necessario, inclusive o pagamento do prémio.

4.4 DO VALOR A SER PAGO

Neste especial, a demanda ndo comporta maiores delongas. E que, a matéria
ja se encontra pacificada nas mais diversas hostes forenses, inclusive no préprio STJ, como
veremos adiante.

O valor de cobertura do seguro obrigatdrio de responsabilidade civil de
veiculo automotor (DPVAT) é de até R$ 13.500,00 (treze mil e quinhentos reais) minimos,
a teor da regra esculpida no art. 3° da Lei n® 6.194/74, in verbis:

Art. 32 Os danos pessoais cobertos pelo seguro estabelecido no art.
2° desta Lei compreendem as indenizagdes por morte, por invalidez
permanente, total ou parcial, e por despesas de assisténcia médica e
suplementares, nos valores e conforme as regras que se seguem, por
pessoa vitimada:

| - R$ 13.500,00 (treze mil e quinhentos reais) - no caso de
morte;

Il - até R$ 13.500,00 (treze mil e quinhentos reais) - no caso de
invalidez permanente; e

Il - até R$ 2.700,00 (dois mil e setecentos reais) - como reembolso &
vitima - no caso de despesas de assisténcia médica e suplementares
devidamente comprovadas.

Os documentos médicos acostados comprovam que houve fratura da perna
direita, que o deixou com permanente debilidade em todo o membro afetado, sendo
passivel de receber indenizacdo no valor de R$ 4.725,00 (quatro mil setecentos e vinte e
cinco reias) que corresponde a 70% (percentual da perda) do valor total (R$ 13.500,00) e
do resultado obtido, calcula-se 50% (percentual da tabela referente a membro inferior)

5. DOS PEDIDOS

EX POSITIS, requer a Vossa Exceléncia:

1. Ordenar a citacdo da empresa promovida, na pessoa de seu representante legal, no endereco

i". Assinado eletronicamente por: LORENA DANIELY LIMA DE CASTRO - 19/02/2019 21:06:45
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acima declinado, sob pena de confissdo e revelia;

2. A concessdo do beneficio da Justica Gratuita, com fulcro no artigo 59, inciso LXXIV e no
artigo 98 da Lei 13.105/2015, por ndo ter condigdes de arcar com as despesa e custas
processuais, sem sacrificio de sua subsisténcia e de sua familia;

3. A designacdo de audiéncia prévia de conciliacdo, nos termos do artigo 319, VII, do
CPC/2015;

4. Ao final, JULGAR TOTALMENTE PROCEDENTE a demanda em epigrafe,
condenando a seguradora promovida a pagar a Promovente o valor de R$4.725,00 (quatro
mil setecentos e vinte e cinco reias) de acordo com o artigo 5°, §1°, da lei n° 6.194/74,
devidamente alterado pela lei n° 11.482, acrescidos de juros e corre¢do monetaria;

al a
ializ nform nvénio firm ntre 0 TIPB e a SEGURADORA LIDER

DOS CONSORCIOS DO SEGURO DPVAT S.A. como forma de produzir as provas

necessarias para a concessdo do sequro obrigatério DPVAT respondendo ainda os
itos formul iX0;

6. Ainda, a condenacdo da promovida em custas processuais e honorarios advocaticios, na
base de 20 (vinte) %, sobre o valor da causa, em caso de recurso.

7. Por fim, requer que todas as citacOes e intimagfes sejam feitas emnome das advogadas
habilitados na presente demanda, de acordo com procuracdo anexa, sob pena de nulidade.

Protesta provar o alegado por todos 0s meios de provas admitidas em direito.

Da-se a causa o valor de R$4.725,00
Nestes termos,

Pede e espera deferimento.

Solanea/PB, 19 de fevereiro de 2019.

Lorena Daniely Lima de Castro
OAB/PB 21.015

Lz -5_'.' Assinado eletronicamente por: LORENA DANIELY LIMA DE CASTRO - 19/02/2019 21:06:45 Num. 19323898 - Pég. 7
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'k.(/;ﬂ(_.ﬁ BARRETO & CASTRO

1)

2)

3)

4)

5)

ESIT

Qual o tipo de lesdo sofrida pelo Autor em decorréncia do acidente mencionado na
peticdo inicial?

Qual foi o tratamento médico aplicado ao Autor?

Em razdo do acidente e do tempo de recuperagéo, por quanto tempo o Autor ficou
impossibilitado de exercer sua profissao?

Quais as sequelas fisicas da lesdo (esclarecendo se temporarias ou permanentes) do
autor?

Restou comprovada debilidade permanente devido a lesdo sofrida no acidente
acometido?

Num. 19323898 - Pag. 8
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Oubngcan 42 Crmarca 1 1 dne I IMIIJII [T
BOLETIM DE QCORRENCIA pPOLICIAL
twromoovaols i

» Nesta cidade de SOLANFA/PB, na Delegacia de

IVAN, Identidade ne 4.685.455-SS5/PB, CPF no

.952. : solteiro, profissio: estudante, filho(a) de Ivan
Rocha Dos Santns E Maria Das Dores lLuclano Dos Santos, natural de Arela/PB, nascido{a) em
07/08/1998 (19 anos de idade), do sexo masculino, residente e domiciliado(a) no(a) Rua Pernambuco,
262, Centro, tendo como ponto de referdncia: + Na cidade de SOLAN=A/PE, fone(s) para contato:
83) 9 9117-6903. . e

a quem Ihe fof esclarecido a respeito das penas cominadas 80 crime de FALSIDADE IDEOLOGICA (cp,
at.  299), tende de-larade que compareceu a esta Delegacia de Policia Civil para
narrar/regy nformar/noticiar confoIme a uir enumerado:_
1) Natureza do fatn: ACIDENTE DE NSITO;

2) Data do Fato: 24 de dezembro de 2017; <4—

3) Hordrio da futn: 20h:0min;

4) Local do fata: Rua José Pessoa do Costa, proximo a Totonho Sat;

5) Unidade(s) de Satide Para a(s) qual(is) o(a) acidentado(a) foi encaminhado(a): Complexo

Hospitalar de Mangabeira, Jodo Pessoa/FB;

6) O comunicante/vitima conduzia o veiculo? SIM:

7) Sendo o(2) comunicante o(») condutor(a) do veiculo enveolvido no acidente, ¢ ele(ela)

habilitado? nac

? r
L8) O veicuio do(a) comunicante enconira-se em dia com sua obri tributérias? SIM
[ 20 dofs) velculo(s) envolvido(s) no acidente:
[Honoa Fan 380, de cor vermelha, placas QF1-3919 __~— N
_7) Testen:urhais) 2 ‘2b0/2cldone:
l 3° SGT Edielyc lotzds BYTRAN Guarabira —l

'.L Breve resume do fato: Siloaiy

QUE 0 autor estava conduzindo Stia motocicleta no centro de Solanea, quando em dado momento colidiu
Com um veiculo: QUE na colisio o autor ficou ferido e teve que ir urgentemente para o Hospital ser
atendido;QUE o sutor Guebrou a parna 5o acidente; QUE no dia do fato g CPTRAN de Guarabira/P8
deixou 0 EOPM Informande o fato; QuE ng dig de heje 20/04/2018 o autar teve condigdes de vim até a
DP de Solinea, dasde entso fof lavrado ¢ TC0; QUE o autor ndo possul CNH,

OBSERVACOES DA URIDADE PCLICKAD :

'iol apresentaco cocumentos e 105Gt 1
Nada mzis a 2onsignar, Tido o achadn E;'r_.im-mc, va! devidamente assinadc pelora) 1 te r mim
escrivd(0) que digite!, nade pelol2) noticiante, e por mim,
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o deslo declaratorio

S

PREFEITURA MUNICIPAL DE SOLANEA

Secretaria Municipal de Satide
Servi¢co de Atendimento Mdvel de Urgéncia - SAMU

32
DECLARAGCAO:

Declaramos para os devidos fins que foi prestado atendimento
PRE- HOSPITALAR peio SAMU do municipio de Solanea- PB, a

vitima . - £ .-~ porador do
RG._fLﬁES_‘tEE___- : na cidade meoz - 08

e transférido para o a
ddadem_nnaﬁn@;vﬂ.no dia_gl de_Negenubewde :

gasV@

©

nee 2
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CERT'DAO | ﬂmmml&mmdbl-h ilala;
I

N°0395/2018

Atendendo solicitagdo de IVAN ROCHA DOS SANTOS FILHO e de acordo com
buscas procedidas no Servigco de Arquivo Médico e Estatistica — SAME do Complexo
Hospitalar Mangabeira Governador Tarcisio Burity, certifico a constatagéo da Ficha de
atendimento ambulatorial N° 89129 e Prontudrio N°2017.12.003231 pertencentes Ao

‘requerente que foi atendido dia 25/12/2017 as 00h16min, vitima de colisdo moto x
: carro, apresentando trauma em perna direita.

Submetido & avaliacdo meédica e exame de imagem que evidenciou fratura
diafisaria de tibia direita. Imobilizagio gessada. Retornou dia 08/01/2018 as 12h34min
com ficha n® 92621 apresentando fratura de ossos da perna direita. Realizado
procedimento cirurgico dia 13/01/2018 com alta médica dia 13/01/2018.

E para constar eu, Rosangela Medeiros Escorel Aimeida, Médica da Vigilancia a saude,
dato e assino a presente certidao.

Joao Pessoa, 06 de marco de 2018

Médica da Vigilancia a
CRM/PB 3883

Scanned with CamScanner
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Fiche Nr: 89129 - ' apql
Data: 25/12/2017
Hore: 00:16:47

s
n
T

I“REFLI’TUM MUNICIPAL DE JOAO PESSOA
COMPLEXO HOSPITALAR MANGABEIRA GOV. TARCISIO m:ﬂr
RUA: KGENTE FISCAL JOSE COSTA DUARTE S/N =

56056~ 364 JOAO PESSOA Fone: (83)3214-1960
Clinica: CIRURGICA' -

o e

Num. de vezes atendido: 1 .'
Mum. Prontuario: 2017.12-.00.‘302'3-

DADGCS 00 PACIENTE
Nome: TVAN ROCHA DOS SANTOS FILHO

Matural : AREIA/PB Data Nasc.: 07/08/199@ Id: 19 anols)

End.: RUA PERNAMBUCO,262NAQ TROUXE CARTAO SUS

Bairro: CENTRO Cidade: SOLANEA UF :PB . y
IVAN ROCHA DOS SANTOS s

INFORMACOES DE ENTRADA

Resp.: A MAE
Responsavel: / SEM DOCUMENTO: SD

gg\.gfhﬂ# §5 ’

&

Nao Regulado

Recepcionista: mxzs DE mx‘m GOMES BE?

FAX: I - CNPJ:
Aone .-_...-..-_...-...,‘-,_......- S —— -

CHS: SEM CNS Sexo: M IDENTIDADE: 4685455 Fone: 991176903 P i

Mae: MARIA DAS DORES LUCIANO DOS SANTOS Pai: s -

Raca: BRANCA Etnia: SEM INFORMACAO . T ladgty el M i

Ocupacdo: ESTUDANTE k;nhnq cun FSOLYETRGLI), 45 7
Escolaridade: SEGUNDO mﬁ: vt :..Ep"‘ -

a Gl Tel/Ooc.

at. Pr” ~edencia: RUA

L S R T N R A Sl

L) Na fransporte utilizado: SAMU

t) Dm Vitima de acidente por:

) Ha Vitima de violéncia por:

) Lox [ ] Caso Policial

N . S A SR,
PRE~CONSULTA
Tipo de Classificacdo de Risco: AMARELQ S -.:-'.,135\? SR ?_.’
PA: FR: (] Aplrant:umtnte Bem .IJ Eﬁs,, L o
FC: TP: 11 ?ali:ramtumiv(j;w *1‘.991:.' j="
Peso: Altura: { ] Hemorragia : LJ Qiqp:mc;a Y;'{“
Glicemia: IMC: [ Diar:’all‘ L
Circ. Abd: 02%: [ ] Regular: ‘-‘

[ ] Vomite
Observacao

Queixa Principal
o .AQ CARRO X MOTO.

i ia — i horn -t-ndxmnto medico)
Historia Exame Fisico ( s ,_g'ﬂﬂlb” u-fi

/—-"’ Lo +4. {,&‘,-_ v
w, ¢,

.-I—--.

.

e L TR

— e ede = o

.......... sl f.:::.-:...-‘.‘.—.'.-Q‘E::e@------------—.g_q?-_--

- o “’

Horario da medicacao

Prosc:_l;;:‘:( —le? @(5” nﬁ"&i‘}
(- ?“ e

v i

e N\JL N Fut @i § SUBE 7 o it b I

G e

& ;
.{,.--M’p -"‘ P &‘__.

@:&--.—---------

Diagnostico f‘g > T ﬁd’é Codw ) | Condut o, 3 :- :
/ ﬁfd'@ PP ik

. e“\“
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Polf sta e Hora | PRESCRICAC (assinatura e carimbho)

Dek I
: .
vy 5 [
092 : . “t
o7/ ' e
| '
|
. I S
. |

e e e b

1)8 ANOTACOES DA ENFERMAGEY

DH
) tde| Medicamentos Dose Horario Evolucao

'ROCEDIMENTO REALIZADO

JESTINO DO PACIENTE
] Residencia
] Alta a pedido [ ] Enfermaria L e ‘

[ ] Transferido

T s M LImINIDIZ D)o i;s'ﬁ

o

Xhveies Do Rt T 0

Assinatura e Carimko do,Meg:l.c
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Ficha: 52621 Atd: Nac Reguls<n

Data: 08/01/2018 12:34:13
Recepcionista: SHEYLLA MARIA BERNARDO DA SILVA

PRITETTURA MUNTCIPAL DF JOQAQ PESSOA
COMPLAXO NOSPITALAR MANGABELIRA GOV.
RUA: AGENTE FISCAL JOSE COSTA DUARTE S/N

SBD56-384 JORD PESSOA Pones (9313214-1980 Clinica: AMBULATORIO
Atendimento: CONSULTA rﬁ\ @‘”&{,

FAX:( 1 o CNPJ:

o FICHA DE AMBULATORIO QE)

DADOS DO PAC1ENTE Num. de vezes atendido: 2 w‘o
Prontvario: 2017.12.003423

Nome: [VAN ROCHA DOS SANTOS FILHO
Mae: MARIA DAS DORES LUCIANO DOS SANTOS Pai: IVAN ROCHA DOS SANTOS

Data Nasc.: 07/08/1998 Idade: 19 ano(s) Sexo: M CNS: SEM CNS
IDENTIDADE: 4685455 Telefone: 991176903 Estado Civil: SOLTEIRO(A)

Ocupacdo: ESTUDANTE Natural: RREIA-PB
End.: RUA PERNAMBUCO, 262, NAO TROUXE CARTAU SUS %". j ,

! Bairro: CENTRO Cidade: SOLANEA UF :PB

|
Procedencia: RESIDENCTA Profissional:
Resp.: TVAN ROCHA DOS SANTOS FILHO Tel.: 991176903 IDENTIDADE: 4685455
| e e oo R,
{ ] E~CONSULTA: PA: FC: FR: TEMP: GLICEMIA: 502:
1 P e e e e - e o il i o - R —
} A
|
U]
i
!
13! e e e
jl  emmemmemememeaen R T S T e e
ANTECEDENTES : | ALERGIA ([ ]
MEDICAMENTOS EM USO:
EXAME FISICO
HIPOTFESE DIAGNOSTICA
4 CONDUTA:
] CURATIVQ: SIMBLES:|[ ] COM PONTOS:[ | TROCA DE SONDA: (
, :
I ANOTACOES DA ENFERMAGEM
ASSTNATURA DA ENFERMAGEM
Srnh e S, Ses
ASSINATURA DO PACIENTE
ASSINATURA DO E CARIMBO DO MEDIC

CROCEDIMENTO REALIZADO: (CONTAS MEDICAS)
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S DI

Data du Admiseto: D8 11 I

No::;::]:{} m——za CJfLo-
Enfermaria: Leito:

Prontudrio: Idade:

Nome da Mie:

Enderego: Bairro: -

Cidade: Estado: Fone: Profissiio:

Sexo: F( )M( ) Cor: Estado Civil: Religido:

Escolaridade: . Datade Nascimento __/__/
W S e O

QPD:
HDA: X . i e O\ —
ﬁ%@%&%&r‘
: o il _..j EM’ SO
__é{ B =t i & PO W g e .
Pal o
-dl:&——d? [ . O -

B

2175

0‘-.

Medicagoes em uso:

Interrogatério Sintomatolégico:
Geral: [ JFebre [ JAstenia [ JAnorexia [ JPerdadePeso ____Kgem [ JPrurido [ ]Sudorese
[ JCalafrios [ ]JAlopecia [ JAdenomegalias [ Jlctericia [ ]Tonturas [ ]Outros:

- Pele: =2
Cabeca e Pescoco: [ JCefaléia [ ]Espirros [ JRinorréia [ JObstrugio Nasal [ ]Epistaxe
[ ]Dor de Garganta [ ]Bécie [ JRouquidfic [ ]Disfagia Audigfo: Vis&o:
[ ]JTosse [ ]JExpectoragio [ JHemoptise
Outros:

AR e ACV: [ ]Dor

[ ]Dispnéia [ JPalpitagSes [ ]Desmaio [ ]Cianose [ ]Edema
ABD: [ ]Dor, [ ]Pirose [ ]Solugo [ JRegurgitagio { ]JHematémese [ |Nauseas
[ JVOomitos [ ]Dispepsia[ ]Diarréia [ ]Melena [ ]Enterorragia [ ]JConstipa¢dio [ JAumento de volume

AGU: [ ]Disuria [ ]Incontinéncia [ JReten¢do [ JPolitiria [ ]Oligiiria [ JNoctiria [ JHemataria
[ Mal Cheiro [ JComrimento [ JOutras: _

SME: [ JDor [ JRigidez pés-repouso [ ]Deformidades
[ JArtralgia [ ]JCalor [ JRubor [ JEdema [ ]Crepitagio [ ]Fraqueza [ ]Atrofia [ ]Espasmos
SN e PSQ: [ JinsOnia [ ]Sonoléncia [ JConvulsdes [ ]Motricidade e Sensibilidade

[ JAmnésia [ ]Libido [ JHumor ° _

Rua Ag. Fiscal José Costa M.QN.CEPM.WII,MPQM—PB.

Scanned with CamScanner
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nteced i _]
Doencas Anteriores: )
/ Alergias:
Cirurgias: [ JHTF
[ JHAS [ DM [ JTB [ JHEP [ ]Dislipidemia [ }Banho de Rio [ JCasa de Taipa
[ JTrauma [ JNeo [ ]JTebagismo
[ JAlcoolismo
Exercicio Fisico: Alimentagao
Antecedentes Familiares;
HAS DM TB NEO s
Dislipidemias ) N
Exame Fisico: )
Peso: Kg  Alfura: m IMC= PA= mmHg
FC- FR= TEMP(*C)= X o
Geral: :
Cabega e Pescogo (ORF e Otoscopia):
Ginglios: :
Pele:
ACV:
AR:
ABD:
AGU: 7 -
SME: ;
SN:
Resultados de Exames Complementares:
: P\ £
Hipéteses Diagnésticas: \' e L)} D O r , #a.\:;.,_\_QP )
A /} \ . .
Conduta; { . (_‘M_)\A)—wﬁ ( j U"?!-. (:3 .
< [ T C/
; |}
Rua Ag. Fiscal Joaé Costa Duarte, S/N, CEP 58056-384, Mangaboira I, .lolu?mnl~PB.
!
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jesc—~———y—1

i . ' | . DE C

[NOIIIQ: M‘ELM Jﬂj'l §\bw“% R“”"‘“

Idade: ‘Sexo: ] Cor: I Ciinica:' EMP: l LR:

Data (/o3 | Orrei®o: " ~Nerlachy 1" Astiuanty: YZ Crio,
2° Assistente: _ : 3° Assistente: Instrumentador:
Anestesista: -Tipo Anestesia: Horério: I: U:
- DIAGNOSTICO (S) PRE-OPERATORIO CID

i

DIAGNOSTICO (S) POS-OPERATORIO CID
)

- -U":E‘(""-fﬂ di a'wv‘\ Jan /‘"‘ﬁ_@

Y

p—

PROCEDIMENTQ (8) CIRURGICO (S) cODIGO

N \jnAm—nJ‘ é‘

Acidente durante Ato Cirtirgico 1{ )Sim Descrava:
- 2 ( ) I-
Biépsia de Congelaciio: 1() Sim(z;) Neo
— 2 $<rNiio
caminhamento do Paciente apés Ato Cirtirgico: -
: . . rlrgico: 1
15T Enfermaria 2( ) Terapia Intensiva 3(

) Residéncia 4 () Obito durante 0 Ato Cir_t'g'_gic_G

Rus Ag. Fiscal José Costa Duarte, S/N, CEP 58056-384, Mangabeira Il, Joso Pessos - PR
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LH DESCRICAO DA CIRURGIA
Posicie. ¢ Prepare: _
\!v'(...._.. e (‘,dbh"q"’“ ; (‘{'MT %4 I'z O—wg-l-nr\a\
[Lw_.\.;'lgh..,a o va»«("“’ VA *‘-t Ay
T 7

Incisfio:

Achados:

™ loah 2 I PR U 5 B

Condufl\a: - .
\1 f-‘-a"ﬂv':ﬁ-\& Jo'—- {V.Noul- A
\(Q'C_-; t;-mﬂ [ J‘v Q‘M@- e U‘#’w‘/wd

Fechamento: ):HL,V_“_ i ﬂujw

hod o |
oBs: W . o boaoke

Data: [ ¢/& (¢ |\ §

MEDICO/CRM

Rus Ag. Fiscal José Cobln Duante, S/N, CEP S8056-384, Mangebeirs I, Jobo Pessca - P8,
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TRIBUNAL DE JUSTIGA DA PARAIBA
VARA UNICA DA COMARCA DE SOLANEA

Férum Adv. Alfredo Pessoa de Lima

Fone/Fax: (83) 3363-3376

PROCESSO NUMERO - 0800123-82.2019.8.15.0461

CLASSE: PROCEDIMENTO COMUM (7)
ASSUNTO(S): [ACIDENTE DE TRANSITO]

AUTOR: IVAN ROCHA DOS SANTOS FILHO
Advogados do(a) AUTOR: MARLLA EMANUELLA BARRETO PINTO - PB19083, LORENA DANIELY LIMA DE CASTRO - PB21015

REU: SEGURADORA LIDER DOS CONSORCIOS S/A

DESPACHO

Concedo a gratuidade de justica.

Designe-se data para audiéncia de conciliagdo nos moldes do art. 334 do
CPC, no Férum local.

Citac8o e intimacdo necessérias, observando o disposto no art. 334, caput e

§3°, do CPC.

Assinado eletronicamente por: OSENIVAL DOS SANTOS COSTA - 01/03/2019 09:13:55 Num. 19561631 - Pég. 1
http://pje.tjpb.jus.br:80/pje/Processo/ConsultaDocumento/listView.seam?x=19030109135534400000019034044




Solénea-PB, 1 de marco de 2019.

Osenival dos Santos Costa

Juiz de Direito

Num. 19561631 - Pag. 2




Poder Judiciario da Paraiba

Vara Unica de Solanea

Rua Gov. Jodo Fernandes de Lima, S/N, Centro, SOLANEA - PB - CEP: 58225-000

NUmero do Processo: 0800123-82.2019.8.15.0461
Classe: PROCEDIMENTO COMUM CIVEL (7)
Assunto: [ACIDENTE DE TRANSITO]
Polo ativo: AUTOR: IVAN ROCHA DOS SANTOS FILHO

Polo passivo: REU: SEGURADORA LIDER DOS CONSORCIOS S/A

CERTIDAO

Certifico e dou fé, que em cumprimento ao r. despacho, foi designado audiéncia para o dia 14/10/2019, pelas 08:45h no férum
local. Certifico mais, que solicitei intimagdo das partes, e que somente nesta data dou cumprimento ao presente feito, em razéo do

acimulo de servico nesta Unidade Judiciéria

SOLANEA, 26 de agosto de 2019
GEY SA SANTOS DOS ANJOS

Num. 23825304 - Pag. 1



ESTADO DA PARAIBA
PODER JUDICIARIO DA PARAIBA
Vara Unica de Solanea

PROCESSO N° 0800123-82.2019.8.15.0461

PROCEDIMENTO COMUM CIVEL (7)
[ACIDENTE DE TRANSITO]

AUTOR: IVAN ROCHA DOS SANTOS FILHO
REU: SEGURADORA LIDER DOS CONSORCIOS S/A DPVAT, pessoajuridica de direito privado,
inscrita no CNPJ sob o n°. 09.248.608/0001-04,

Rua Senador Dantas, n°. 74 5° andar, centro, Rio de Janeiro, CEP 20031-203

CARTA DE CITACAOE INTIMACAO

De ordem do MM Juiz de Direito deste Juizo, em cumprimento ao despacho proferido nos autos da acéo
acima identificada, nos termos do art. 334 e seguintes do CPC, CITO SEGURADORA LIDER DOS
CONSORCIOS DO SEGURO DPVAT, por seu representante legal, para que tome conhecimento de todo
0 conteldo da Acdo supra, bem como o INTIMO para comparecer a audiéncia de conciliagdo, no
endereco supra, em 14/10/2019, pelas 08:45h no féorum da comarca de Solanea/PB . Nao havendo
acordo, podera oferecer defesa e produzir provas. Ficando advertido que, ndo sendo contestada a acéo
presumir-se-8o aceitos os fatos articulados pelo(a) autor(a), cuja copiadainicia segue em anexo.

SOLANEA-PB, 26 de agosto de 2019.

GEY SA SANTOS DOS ANJOS
Técnico(a) Judiciério(a)

PARA VISUALIZAR A CONTRAFE ACESSE O LINK:
https://pje.tjpb.jus.br/pje/Processo/Consul taDocumento/listView.seam

Num. 23826103 - Pag. 1




NO CAMPO " Numer o do documento” INFORME O IDENTIFICADOR DO DOCUMENTO:
19021921003915300000018803156
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Poder Judiciario da Paraiba

Vara Unica de Solanea

Rua Gov. Jodo Fernandes de Lima, S/N, Centro, SOLANEA - PB - CEP: 58225-000

NUmero do Processo: 0800123-82.2019.8.15.0461
Classe: PROCEDIMENTO COMUM CIVEL (7)
Assunto: [ACIDENTE DE TRANSITO]
Polo ativo: AUTOR: IVAN ROCHA DOS SANTOS FILHO

Polo passivo: REU: SEGURADORA LIDER DOS CONSORCIOS S/A

CERTIDAO

Certifico e dou fé, que em cumprimento ao r. despacho, foi designado audiéncia para o dia 14/10/2019, pelas 08:45h no férum
local. Certifico mais, que solicitei intimagdo das partes, e que somente nesta data dou cumprimento ao presente feito, em razéo do

acimulo de servico nesta Unidade Judiciéria

SOLANEA, 26 de agosto de 2019
GEY SA SANTOS DOS ANJOS

Num. 23826104 - Pag. 1
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