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Pelo presente instrumento de procuracdo, nomeia e constitui seus procuradores, Pelo presente
instrumento de procuragdo, nomeia e constitui seus procuradores, JOSE EDUARDO DA
SILVA OABI/PB 12.578, ¢ ALEXANDRA CESAR DAURTE OAB/PB 14.438 com escritorio
profissional sito & Avenida Jodo Machado 399, sala 01, Centro, Jodo Pessoa, Paraiba.

ODb3d3

Ficam conferidos a ele(s), amplos poderes para praticar todos os atos de processos judiciais e
extrajudiciais de representagdo e defesa em qualquer Juizo, instancia ou tribunal, perante
quaisquer pessoas de direito plblico, seus 6rgaos, ministérios, desdobramentos e reparticoes
de qualquer natureza, inclusive autarquias e entidades paraestatais, quaisquer pessoa juridica
de direito privado, sociedade de econémica mista ou pessoa fisica em geral, outorgando
poderes para: receber citagdo inicial, confessar, reconhecer a procedéncia do pedido, desistir,
transigir, assinar documentos, firmar compromissos ou acordos, receber e dar quitagéo,
inclusive levantar/receber alvaras judiciais, conjunta ou separadamente, junto aos cartérios do
poder judiciario deste Estado, podendo ainda, substabelecer esta a Outrem, com ou sem

reservas de iguais poderes, dando tudo por bom, firme e valioso sempre no interesse do
outorgante.

GRATUIDADE JUDICIARIA

Declara ainda o outorgante que é necessitado na forma da Lei, cuja
situacdo econdémica nao Ihe permite pagar custas e honorarios
sucumbenciais, sem prejuizo do seu sustento ou da sua familia, e, portanto,
solicita os beneficios da JUSTICA GRATUITA.
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO DA PARAIBA

SECRETARIA DA SEGURANCA E DA DEFESA SOCIAL ?_236
INSTITUTO DE FOLICak CIENTIFICA
DEPARTAMENTO DE IDENTIFICACAO

= “(AS ATU'E!:B&’TrruLm

CAHTE!RA DE IDENTIDADE

1.316.405 -2 ‘gﬁémcm
TARCISIO VIANA DA STLVA

-
- ANTONIO BENTO DA SILVA
MARIETA VIANA DA SILVA

31/07/2013 §

a

NATURALIDADE DATA DE NASCIMENTO
‘3’650 PESSOA-PB 29/04/1969
7% C&8AM N.3366 FLS.66 LIV, B09 M
CARTORIO MAMANGUAPE-PB Pt I .

¥ 651.086.394-49 “Frres L

oo Pessoa - PB

isrze! Aureaana da Sliva Nete
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TQRCISIO VIANA DA BILYA
LA VENANCIO FERRE
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Afénd_lme‘ﬁto ao Cliente ENERGISA, 0800 083 0196 Acesse: www.energisa.com.br !

Conta referente a
Canal de contato
Jan /2017
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11/12!2017 Seguradora Lider-DPVAT Acompanhe o Processo

(' LIDER o

ddmnevradaiads !vgvd QUVAT

Buscar no site

Seguro DPVAT %9"
Acompanhe o Processo de Indeniza¢ao 5

Nova Consulta

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 analisada, a documentagdo é
disponibilizada para parecer final da Seguradora Lider-DPVAT, administradora do Seguro DPVAT. O prazo para
emissao do parecer final € de 30 dias a contar da data de entrega da documentagdo completa.

SINISTRO 3170574333 - Resultado de consulta por beneficlarioc

VITIMA TARCISIO VIANA DA SILVA
COBERTURA Invalidez
PONTO DE ATENDIMENTO RECEPTOR DO PEDIDO DE INDENIZAGAO Comprev Previdéncia S/A-Filial Jodo Pessoa - PB
BENEFICIARIO TARCISIO VIANA DA SILVA
. CPF/CNPJ: 65108639449

Posicdo em 11-12-2017 17:27:56

Pagamento liberado pela Seguradora Lider DPVAT.

Valor: R$ 2.531,25

O prazo para recebimento da indenizagio no banco depende do tempo necessario ao processamento bancario, que é de
até 5 dias Uteis contados a partir da data de liberagéo.

" DatadoPagamento Valor dalndenizacao Juros e Correcdo Valor Total
11/12/2017 R$2 531 25 R$000 R$2 531, 25

ACESSIBILIDADE g )
: APRRIANNLRLE,

@(/PageslAcessibiIldade.aspx) (/Pages/Atthos-de-TecIado.aspx) A AAO

COMO PEDIR INDENIZAGAO

é | Documentos Despesas Médicas (/Pages/Doéumentacao-Despesas-Medicas.aspx)
Documernitos Invalidez Permanente (/Pages/Documentacao-Invalidez-Permane nte.aspx)
Documento Morte (/Pages/Documentacao-Morte.aspx)

Dicas Indispensaveis (/Pages/Dicas-Indispensaveis-Para-Pedir-a-Indenizacao.aspx)

PAGUE SEGURO

] Como Pagar (/Pages/Pague-Seguro.aspx)
|

useguradoralider.com.br/Seg uro-DPVAT/Acompanhe-o-Processo 12
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3 GOVERN Secretaria de Estado da Seguranga e da Defesa Social - SESDS
: PARA%A Geréncia Executiva de Policia Civil Metropolitana
a i i

CERTIDAO

CERTIFICO, em razdo de meu oficio e a requerimento verbal de

pessoa interessada, que revendo o Registro de Ocorréncias desta Delegacia, encontrei a
OCORRENCIA POLICIAL de N° 2.095/2017cujo teor passo a transcrever na integra: Aos
28/08/2017 nesta cidade de Santa Rita, Estado da Paraiba, e no Cartério desta Delegacia Distrital,
onde se encontrava presente o (a) Bel(a). PEDRO MARTINS DOS SANTOS, Delegado de Policia
Civil, comigo Escrivdo de seu cargo, ao final assinado e declarado, por volta das 10:00 horas,

compareceu
NOME: TARCISIO VIANA DA SILVA

NACIONALIDADE: BRASILEIRO(A) ; VATURALIDADE:  Jodo Pessoa/PB
ESTADO CiVIL: CASADO JTEL: 9-8878-0673

FILIACAO: Antonio Bento da Silva e de Marieta Viana da Silva
NASCIMENTO: 29/04/1969 ;IDADE: 48 ANOS DE IDADE
ENDERECO: RUA Evang.Maria Venancio Ferreira n° 192 J,Pessoa/PB

RG: 1.316.405 SSP/PB ; CPF:  651.086.394-49

a qual notifica, Afirma o Notificante QUE no dia 27/01/2017 por volta das 12:00hs na
Praca Getulio Vargas nesta Cidad ede Santa Rita/PB ao atravesa Rua foi Atropelando por
uma moto que nio sabe informa a Marca nem Cor nem Placa da mesma sendo socorrido
para o Complexo Hospitalar de Mangabeira por Terceiro apresentando trauma em punho
esquerdo conforme Certiddo de n® 0563/2017 constatacio de Ficha Ambulatorial de n°

1096 Prontuario n°® 2017.01.002101 assinado pela Dre CHISTINE MARIA BATISTA DE
BRITO LYRA gue tem CRM- 3137/pb, informa o Notificante que no dia 25/08/2017 por
volta das 09:hs30mim esteve na Delegacia de Acidente de Transito da Capital para fazer
uma Ocorrencia Policial mais foi informado a Procurar a Delegacia de Santa Rita/Pb

fazer o Boletim de Ocorrencia, po ue o Acidente foi nesta Cidade de Santa Rita, sendo
que o mesmo mora no bairro Jodo Paulo II em Jodo Pessoa/PB. Nada mais a notificar.
encerro este termo que lido e achado conforme, fica a notificante advertida das penas do gue refere-
se 0 Art. 299 do C P B. O referido é verdade. Dou fé.

- P 3 4 /
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' MINISTERIO DA
B \.I mt S AU DE
J‘:ﬁv s Howlalar SIST[MA UNICO DE SAUDE
st MANGABEIRA
GOVERNADOR TARCISIO BURITY
CERTIDAO

N°. 0563/2017

Atendendo solicitagdo de TARCISIO VIANA DA SILVA e de acordo com buscas
procedidas no Servico de Arquivo Médico e Estatistica — SAME do Complexo
Hospitalar Mangabeira Governador Tarcisio Burity, certifico a constatacdo de Ficha
Ambulatorial de n°® 1096 Prontuario N° 2017.01.002101, pertencentes a ao requerente

foi atendido dia 27/01/2017 as 19h08min, vitima de atropelamento por moto,
1presentando trauma em punho esquerdo.

Submetido a avaliagao médica e exame de imagem que evidenciou fratura de
radio distal esquerdo. Realizado procedimento cirlrgico dia 06/02/2017 com alta

+ dia 08/02/2017.

& para constar eu, Christine Maria Batista de Brito Lyra, Médica da Vigilancia a saude,
dato e assino a presente certidao.

Joao Pessoa, 08 de Maio de 2017

Lot e @ e
Médica da Vigilancia 4 Sadde
CRM/PB 3137
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?PITURH MUNICIPAL DE JOAO FESSOA’ - Ficha Nr: 1096 - Atd: Nao Regulado

OMPL"XO JOSPIWALAR MANGABEIRA GOV. TARCISIC BURITY Data: 27/01/2017

RUA: AGENTE FISCAL JOSE COSTA DUARTE S/N Hora: 19:08:10

58056-384 JOAO PESSOA Fone: (83)3214-1980 Recepcionista: ANA CLAUDIA XAVIER SANT(
FAX: { ) - CNPJ: [N Clinica: ORTOPEDIA

DADOS PO PACIENTE Num. de vezes atendido: 1
Nome: TARCISIO VIANA DA SILVA Num. Prontuario: 2017.01.002101

CNS: SEM CNS Sexo: M  IDENTIDADE: 1316405 Fone: 987705885 NS

Naturdl: JOAC PESSOA/PB Data Nasc.: 29/04/1969 Id: 47 ano(s) é??};? {gc,c;&j 54957 34

End.: BAIRRO JARDIM EUROPA/ EUPIDIO DE ALMEIDA, 182
Bairro: CENTRO Cidade: SANTA RITA (UIRAUNA) UF :PB

~

Mae: MARIETA VIANA DA SILVA Pai: ANTONIO BENO DA SILVA

Raca: SEM INFORMACAO Etnia: SEM INFORMACAOQ

Ocupag¢do: APOSENTADO Estado Civil: NAO INFORMADO
INFORMACOES DE ENTRADA Escolaridade: NAO INFORMADO

Res;\/ "ILHO TARCIO
Tel/Doc. Responsavel: / SEM DOCUMENTO: SD
I.__.cedencia: HOSPITAL NA TRAUMA

Transporte utilizado: VEICULO PROPRIO
Vitima de acidente por: VITIMA DE ATROPELAMENTO EM SANTA RITA

Vitima de violéncia por: NA PRACA GERTULIO VARGAS AS 12HRS
[ ] Caso Policial

PRE~CONSULTA CONDICOES DO PACIENTE AO SER ATENDILO
Tipo de Cliassificag3c de Risco:

PA: FR: [ ] Aparentemente Bem [ ] Grave

FC: TP: ’ [ ] Politraumatizado [ ] Convulsao
Peso: Altura: [ ] Hemorragia [ 1 Dispineia
Glicemia: MC: { ] Diarreia { ] Agitado

C. Abd: 02%: [ ] Regular { 1 Chocado

' [ ] Vomito

- ixa Principal . Observacao
e v

uvq- e QLaOf.O“L wo braco
| LU f‘Uth L‘FL o de ums arolo

Diagnostico

Prescricao , i Horario da medicacac
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ANQTACOES DA ENFERMAGEM
Ntde| Medicamentos | Dose | Horario | Evolucao
| | | |
| | | |
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| | | |
| | | |
| | | |
| | | |
| e >l
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DESTINO DC PACIENTE
[ ] Residencia [ 1 Transferido [ ] Desistencia {1 UTI

{ ] Alta a ggdido [ 1 Enfermaria Obito: [ ] Atestado [ ] SVO [ ] IML

,0‘ :,-\.'-

urs g g %af%@bo do Medico

Assinatura do Paciente/Responsavel
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MANGABEIRA SSTEM UNICD BE SARIE
’ RELATORIO DE CIRURGIA
e i | il Mo [
Idade: .Sexo: ] / Clinica: EMP: I LR:
\
o7 . ° P
Datagry O /4 SreioNI D le . en TR ) 7 S
2° Assistente:- © ' // 3°Assistente: ) Instrumentador:
Anestesista: {_IAipo Anestesia: Hordrio: I T:
DIAGNOSTICO (S) PRE-OPERATORIO ) CID
- P} . 2. Z P
S —— 7 g
| Deliceo de fy XL & Yo Moo
/ / d
DIAGNOSTICO (S) POS-OPERATORIO CIb
o PROCEDIMENTO (S) CIRURGICO (S) CODIGO
~ : .
Acidente durante Ato Cirtirgico 1( )Sim Descreva:
2( )Nzo
Bi6psia de Congelagao: 1( )Sim
2( )Nio
Encaminhamento do Paciente ap6s Ato Cintirgico: '
1 (_) Enfermaria 2( ) Terapia Intensiva 3( ) Residéncia 4 ( ) Obito durante o Ato Cnurgco
Rua Ag. Fiscal Jos¢ Costa Duarte, S/N, CEP 58056-384, Mangabeira Il, Jo&o Pessoa -PB,
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DESCRICAO DA CIRURGIA

Conduty’® 670//,/@ ﬂm ﬂéww O CDD At e
74) 54%'5* N ZOZ: 7114,% Fo/toe
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——
D

/
[@ ot (ST

| OBS: /‘/ {

Fechamento: '

Data: / /

MEDICO/CRM

Rua Ag. Fiscal José Costa Duarte, S/N, CEP 58056-384, Mangabeira II, Jodo Pessoa - PB.
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ESTADO DA PARAIBA
PODER JUDICIARIO

72 VARA CIVEL DA CAPITAL

Vistos, etc.

Nos termos do art. 334" do NCPC, agende-se audiéncia de conciliagdo/mediacéo;

Cite(m)-se o(a)(s) requerido(a)(s) e intime(m)-se, com antecedéncia minimade 20 (vinte) dias;

Intime-se o autor para comparecimento, na pessoa de seu advogado — art. 334, § 3°, do NCPC;

Consigne-se que 0 ndo comparecimento injustificado das partes a audiéncia de conciliagdo € considerado
ato atentatério a dignidade da justica e serd sancionado com multa de até dois por cento da vantagem
econémica pretendida ou do valor da causa, revertida em favor da Unido ou do Estado, nos moldes do art.
334, § 8°, do NCPC;

1Art. 334. Seapeticdo inicial preencher os requisitos essenciais e ndo for o caso de improcedéncialiminar do pedido, o juiz
designara audiéncia de conciliagdo ou de mediagdo com antecedéncia minima de 30 (trinta) dias, devendo ser citado o réu com
pelo menos 20 (vinte) dias de antecedéncia.

Art. 335. O réu podera oferecer contestagdo, por peticéo, no prazo de 15 (quinze) dias, cujo termoinicia sera a data:

| - da audiéncia de conciliagdo ou de mediag&o, ou da Ultima sesséo de conciliagdo, quando qualquer parte ndo comparecer
ou, comparecendo, ndo houver autocomposi ¢&o;

Defiro o pedido de justica gratuita.
Jodo Pessoa, 09 de janeiro de 2018

JOSE CELIO DE LACERDA SA

Juiz de Direito

Num. 12019772 - Pag. 1




Poder Judiciario da Paraiba

72 Vara Civel da Capital

AV JOAO MACHADO, S/N, CENTRO, JOAO PESSOA - PB - CEP: 58013-520

NUmero do Processo: 0800211-93.2018.8.15.2001
Classe: PROCEDIMENTO COMUM (7)
Assunto: [ACIDENTE DE TRANSITO]
Polo ativo: AUTOR: TARCISIO VIANA DA SILVA

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

CERTI DAO

Certifico que ndo existe laudo de perito. Oreferido é verdade e dou fé.

JOAQ PESSOA, 31 dejulho de 2018
MARIA JANDIRA UGULINO NETA

Num. 15653716 - Pag. 1




Vistos, etc.

Considerando a impossibilidade de audiéncia na mediagédo por
falta de pericia passo a decidir:

Nos termos do Convénio n. 015/2014 celebrado entre o Tribunal
de Justica e a Mafre Seguros Gerais S/A, determino a designacdo de audiéncia
de conciliacdo entre as partes com a realizacdo de pericia a cargo da
Seguradora, neste Juizo e Férum Civel de Jodo Pessoa.

Para tanto, determino a escrivania a nomeacao perito judicial
constante dos quadrados do Tribunal de Justica, nos termos da Clausula primeira,
item 1.2, que deverd ser intimado para comparecer a audiéncia e realizacdo da
pericia, ficando facultado as partes a indicacdo de assistentes de perito, nos termos
do Convénio.

O valor da pericia ser4 de R$ 200,00 (duzentos reais), a ser pago
pela Seguradora, no prazo de 15 dias, a partir da intimacéo e antes da audiéncia.

Consigne-se que o nao comparecimento injustificado das partes a audiéncia
de conciliacdo € considerando ato atentatério a dignidade da justica e sera
sancionado com multa de até dois por cento da vantagem econdmica pretendida ou
do valor da causa, revestida em favor da Unido ou Estado, nos moldes do art. 334, §
80, do NCPC.

P. e Intimem-se as partes, devendo o Advogado do autor comparecer
acompanhado de seu constituinte.

,_:.
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CERTIDAO

Certifico que Intimei da Perita ROSANA BEZERRA DUARTE DE PAIVA CRM PB 4183, em
cumprimento ao despacho dos autos, fica designada a pericia para o dia 19/ 09 / 2019, a partir
das 15:30 horas, Rua : Silvio Almeida, 725 Expedicionarios (Ponto Cardio), Fone:
83-3225.4090, CEP.: 58041-020, Jodo Pessoa - PB. Aparte deve comparecer a pericia medica,
portando documento pessoal com foto, copia do boletim de ocorréncia e do policial e
atendimento médico inicial no dia da pericia. O referido é verdade e dou fé.

Em, 23 /07 /2019.

Técnica Judiciario.

Intimacéo

Intimo a parte autora através do seu 0 advogado para comparecer a pericia médica no dia 19.09.2019, a
partir das 15:30 horas, o atendimento seré por ordem de chegada, no endereco Rua Silvio Almeida, 725
Expedicionérios(Ponto Cardio), Fone: 83-3225.4090, portando documento pessoal com foto, copia do
boletim de ocorréncia e do palicial e atendimento médico inicial no dia da pericia.

_.,.-.J.!plfr %
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Poder Judiciario da Paraiba

72 Vara Civel da Capital

AV JOAO MACHADO, SIN, - até 999/1000, CENTRO, JOAO PESSOA - PB - CEP: 58013-520

NUmero do Processo: 0800211-93.2018.8.15.2001
Classe: PROCEDIMENTO COMUM CIVEL (7)
Assunto: [ACIDENTE DE TRANSITO]
Polo ativo: AUTOR: TARCISIO VIANA DA SILVA

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

CERTIDAO

Certifico e dou fé, que tendo em vista a impossibilidade de realizaco de
pericias agendadas para o proximo dia 19/09/2019, conforme informacdo da médica, profissional

responsavel.

Intimo as partes para comparecimento a nova data de pericia, a realizar-se em
21/11/2019, a partir das 15:00 horas, no endereco Rua Sivio Almeida, n° 725 Expedicionarios (Ponto
Cardio), Fone: 83-3225.4090,devendo apresentar-se portando documento pessoal com foto, copiasdo
boletim de ocorréncia policial e doatendimento médico inicial, no dia da pericia.

JOAOQ PESSOA, 12 de agosto de 2019
MARIA JANDIRA UGULINO NETA

Assinado eletronicamente por: MARIA JANDIRA UGULINO NETA - 12/08/2019 15:32:14 Num. 23428063 - Pég. 1
http://pje.tjpb.jus.br:80/pje/Processo/ConsultaDocumento/listView.seam?x=19081215321235100000022709956




EXM°. SENHOR JUizZ DE DIREITO DA 72 VARA CIVEL COMARCA DE JOAO PESSOA

ROSANA BEZERRA DUARTE DE PAIVA, perita médica, vem respeitosamente perante
Vossa Exceléncia comunicar que ante a necessidade de realizagdo de um procedimento
cirurgico desta perita , solicito o adiamento das pericias médicas relativas aos

processos DPVAT anteriormente agendadas para o dia 19/09/2019 , ao tempo em
que indico nova data, conforme especificado . Solicito que os autores apresentem-se

portando documento pessoal com foto, cépia do boletim de ocorréncia policial e do
atendimento médico inicial no dia da pericia.

Dia : 21/11/2019

As : 15:30 h ( ordem de chegada )

Rua : Silvio Almeida,725 Expedicionarios ( Ponto Cardio )
Fone : 83-3225.4090

CEP .: 58041-020

Jo&o Pessoa — PB

Agradeco a atengao sempre dispensada

Num. 23428066 - Pag. 1




Poder Judiciario da Paraiba

72 Vara Civel da Capital

AV JOAO MACHADO, SIN, - até 999/1000, CENTRO, JOAO PESSOA - PB - CEP: 58013-520

NUmero do Processo: 0800211-93.2018.8.15.2001
Classe: PROCEDIMENTO COMUM CIVEL (7)
Assunto: [ACIDENTE DE TRANSITO]
Polo ativo: AUTOR: TARCISIO VIANA DA SILVA

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

CERTIDAO

Certifico e dou fé, que tendo em vista a impossibilidade de realizaco de
pericias agendadas para o proximo dia 19/09/2019, conforme informacdo da médica, profissional

responsavel.

Intimo as partes para comparecimento a nova data de pericia, a realizar-se em
21/11/2019, a partir das 15:00 horas, no endereco Rua Sivio Almeida, n° 725 Expedicionarios (Ponto
Cardio), Fone: 83-3225.4090,devendo apresentar-se portando documento pessoal com foto, copiasdo
boletim de ocorréncia policial e doatendimento médico inicial, no dia da pericia.

JOAOQ PESSOA, 12 de agosto de 2019
MARIA JANDIRA UGULINO NETA

Assinado eletronicamente por: MARIA JANDIRA UGULINO NETA - 12/08/2019 15:32:14 Num. 23428088 - Pég. 1
Fup http://pje.tjipb.jus.br:80/pje/Processo/ConsultaDocumento/listView.seam?x=19081215321235100000022709956
2+F% Nimero do documento: 19081215321235100000022709956




ESTADO DA PARAIBA
PODER JUDICIARIO DA PARAIBA
72Vara Civel da Capital

PROCESSO N° 0800211-93.2018.8.15.2001

PROCEDIMENTO COMUM CIVEL (7)
[ACIDENTE DE TRANSITQ]

AUTOR: TARCISIO VIANA DA SILVA
REU: SEGURADORA LIDER DOS CONSORCIOS DO SEGURO DPVAT SA.

CERTIDAO DE JUNTADA DE DOCUMENTO

Certifico e dou fé que, nesta data, faco JUNTADA aos presentes autos do(s) documento(s) em anexo.

laudo médico pericia

72Vara Civel da Capital-Pb, 28 de novembro de 2019.

ADALBERTO SARMENTO DE LIMA SILVA

Chefe de Cartério

F. Assinado eletronicamente por: ADALBERTO SARMENTO DE LIMA SILVA - 28/11/2019 14:09:52

oy http://pje.tjpb.jus.br:80/pje/Processo/ConsultaDocumento/listView.seam?x=19112814095003800000025708172
E%X Nimero do documento: 19112814095003800000025708172
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PROCESSO N° 0800211-93.2018.8.15.2001

A\{ALIACAO MEDICA
PARA FINS DE VERIFICACAO DO GRAU DE INVALIDEZ PERMANENTE

(Art. 31° da Lei 11.945 de 4/6/2009 que altera a Lei 6.194 de 14/12/1974)

Nome completo: TARCISIO VIANA DA SILVA
cre: GHA. O%G - 294 -49

Concordéncia com a realizagdo da avaliagdo médica

Declaro que as informagbées da vitima e do acidente, acima indicados, sdo verdadeiras e que
compareci, por livre e espontanea vontade, para realizagdo da avaliagdo médica para fins de verificagao

do grau de invalidez permanente em razéo do processo judicial n° 0800211-93.2018.8.15.2001,
para pagamento de indenizagao DPVAT por invalidez permanente, do qual figura como autor e que
tramita na 72 Vara Civel ou JEC da Comarca de Joao Pessoa.

Jodo Pessoa/PB, 21 de Novembro de 2019.

X @l LN [

Assinatura da vitima

Avaliagdao Médica

1) Ha lesdo cuja etiologia (origem causal) seja exclusivamente decorrente de acidente pessoal com veiculo automotor de
via terrestre?

I >< Sim | Nao [ ] Prejudicado
S6 prosseguir em caso de resposta afirmativa.
11) Descrever o quadro clinico atual informando:

a) qual (quais) regido(regioes) corporal(is) encontra(m)-se acometida(s)?

b)as alteragdes (disfungGes) presentes no patriménio fisico da vitima, que sejam evolutivas e temporalmente
compativeis com o quadro documentado no primeiro atendimento médico hospitalar, considerando-se as medidas
tera?uticas tomadas na fase aguda do trauma.

i#
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IIl) Ha indicagao de algum tratamento (em curso, prescrito, a ser prescrito), incluindo medidas de reabilitagao?

|Sim —<Néo

Se SIM, descreva a(s) medida(s) terapéutica(s) indicada(s):
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PROCESSO N° 0800211-93.2018.8.15.2001

1IV) Segundo o exame médico legal, pode-se afirmar que o quadro clinico cursa com:
a) [ | disfungdes apenas temporarias
b) >< dano anatémico e/ou funcional definitivo (sequelas)

Em caso de dano anatémico e/ou funcional definitivo informar as limitagGes fisicas irreparéaveis e definitivas presentes no
patrimonio fisico da vitima.

M\gf [ é\,.:\/d\k L tWV\LLD ‘9'3—"/?\ xi_/pé(: ;

oS Byl s XY o = Sl Cand Sk
V) Em virtude da evolugéo da les&o e/ol tratamento, faz-se necessario exame complementar?

| Sim, em que prazo: LD “n lgs \t-'), ESa = ‘(‘BA'Q by 7B e R p ek

%Néo o, 'b/a_‘s, < cav—)\(;:fta == %—’J\QAJL -

& Ceaa ~r e
Em caso de enquadramento na opgdo “a” do item IV ou de resposta aﬁrmati;;%;’i;em V. favor NAQ preencher os
demais campos abaixo assinalados.

VI) Segundo o previsto na Lei 11.945 de 4 de junho de 2009 favor promover a quantificacdo da(s) lesao(oes)
permanente(s) que nao seja(m) mais susceptiveis a tratamento como sendo gerador(es) de dano(s) anatémico(s) efou
funcional(is) definitivo(s), especificando, segundo o anexo constante a Lei 11.945/09, o(s) segmento(s) corporal(is)
acometido(s) e ainda segundo o previsto no instrumento legal, afirmar a sua graduagao:

Segmento corporal acometido:

a) | Total
(Dano anatémico e/ou funcional permanente que comprometa a integra do patriménio fisico e/fou mental da vitima)

b) | X |Parcial
(Dario anatomico efou funcional permanente que comprometa apenas parte do patriménio fisico e/fou mental da vitima).
Em se tratando de dano parcial informar se o dano é:

I
b.1 I/ Parcial Completo (Dano anatdmico efou funcional permanente que comprometa de forma global
algum segmento corporal da vitima).

b_zmarcial Incompleto (Dano anatémico e/ou funcional permanente que comprometa apenas em parte a
um (ou mais de um) segmento corporal da vitima).

b.2.1) Informar o grau de incapacidade definitiva da vitima, segundo o previsto na alinea Il, §1° do art.
3° da Lei 6.194/74 com relagdo introduzida pelo artigo 31 da Lei 11.945/2009, correlacionando o percentual ao seu
respectivo dano, em cada segmento corporal acometido.

Segmento anatéomico Marque aqui o percentual
1° Les@o ]
UNo ESQVUERDS [ 110%Residual | |25% Leve [ |50% Média )<75% Intensa
2° Lesao , = -
| |10% Residual [ |25%Leve | [50% Media | |75% Intensa
3° Lesdo o ) B N
L—T10% Residual | |25%Leve | |50% Média | |75% Intensa
// o
4° Lesao /// ] o -
- | |10% Residual | |25%Leve | |50% Média | |75% Intensa
— =
/

Observagdo: Havendo acordo mais de quatro sequelas permanentes a serem quantificadas, especifique a respectiva
graduagéo de acordo com os critérios ao lado apresentado:

Neo o T i, e 22 \(IN'JL,) B,
Py vsbees Bl i |
Local e data da realizagio do exame médico: Assinatura do médjco M.
Jodo Pessoal/PB, 21 de Novembro de 2019 &7

Rosana Bezerra Duarte 'de’ Paiva CRM-PB 4183
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Em cumprimento ao Ultimo despacho judicial ficadesignado o dia 17.03.2020, as 17:00, paraaredizacéo
de audiéncia de conciliacdio DPVAT, laudo pericia j&juntado aos autos, ficam as partes intimada para
comparecer, sob pena de aplicagdo de multa do art. 334 do CPC. A parte promovida fica devidamente
citada para, no prazo de 15 dias a contar da data da audiéncia, querendo, oferecer contestacdo, advertida
de que afalta de contestacdo implicara na aceitacdo dos argumentos do autor, podendo ser aplicado os
efeitos darevelia. Ficaigualmente intimada para efetuar o pagamento dos honorérios do perito judicial,

no prazo de 10 dias, sob penas legais aplicavels.
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Em cumprimento ao Ultimo despacho judicial ficadesignado o dia 17.03.2020, as 17:00, paraaredizacéo
de audiéncia de conciliacdio DPVAT, laudo pericia j&juntado aos autos, ficam as partes intimada para
comparecer, sob pena de aplicagdo de multa do art. 334 do CPC. A parte promovida fica devidamente
citada para, no prazo de 15 dias a contar da data da audiéncia, querendo, oferecer contestacdo, advertida
de que afalta de contestacdo implicara na aceitacdo dos argumentos do autor, podendo ser aplicado os
efeitos darevelia. Ficaigualmente intimada para efetuar o pagamento dos honorérios do perito judicial,

no prazo de 10 dias, sob penas legais aplicavels.
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