PROCURACAO

OUTORGANTE:_R0SArCer A Arroine De Scusa , brasileiro(a},

estado civil _Sccreina , profissdo _AGRicviions , CI RG n°

CPE/MFre 07 7. 21S- 96%-S9 residente e domiciliado(a)

d Rua ., Cidade de

SAD _DomMirCoS , Estado fAraip , CEP:
, telefone

OUTORGADO: CaAv2ios CWAlDno RAREIo pe  BUcihoCa

,CPFsobon®_030.%23. £74-29 , e

RG sobonimero_2 264 26 € comendereco cito &

QUA_MICUes  ALUES DA SILVA _LOEL . na cidade de
_fors342 .Estadodo_¥AnAins

PODERES: Concede poderes especiais ao outorgante para:

Enviar documentos, receber correspondéncias, solicitar informacdes por
escrito ou por telefone, ter acesso ao nimero do sinistro, acompanhar o
andamento do sinistro e apresentar documentos referentes ao sinistro, junto a
Seguradora Lider e Seguradoras conveniadas e a Susep.

Obs.: E de responsabilidade do outorgante a veracidade das informagoes e
documentos apresentados e disponibilizados ao outorgado.
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CPF - Comprovanie de Inscrigio

-

’ MNISTERIO DA FAZENDA
Recetta Federal
Cadestio de Pogsoas Fisicas
COMFRQVANTE DE INSCHICAO
NUumero
140.402.574-05

Noma

ARTHUR ANDRE DA SILVA

S —— ko S

L Nascimento
145 ks - 05/04/2014
w.uno SOMENTE COM COMPROVANTE DE. mENTtFlc.o.cAn

gt
¥ - ¥,
= ke

|
; CODIGO DE CONTROLE
- " E3CG.8569.50FE.261)0
SPLIAL A autenticidace deste comprova 1te devera
|_' ser confirmisia na Internet, no iinderego
L. = wwurreceita.fazenda.gov.br
(PR " Comprovante emitidopca
Secretaria da Recalta Fedaral, o, Brasii .
i 25 N9:68:44 do dia  21/10/2016 (hora '; data da Bms"ia)
GO "hn it : dlgit verificador: 00
| SR ==
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| DELEGACIA GERAL DA POLICIA CIVIL

| e by e @ '&",L",C,'f i SO,
en ¢ Policia Civil de Campina Grande -

Setor de Boletim de Ocorréncia Secretaria de Estado da
PARAIBA Seguranga e da Defesa Soclal

|
] BOLETIM DE OCORRENCIA
F N°00645.01.2017.2.00.401

i OCORRENCIA(S)

Suposto(s) Autor{es):
| Tipifieagiio I: MORTE A ESCLARECER |
% Data da Ocorréncia: 05/11/2016 Hora: 23:30:00 |
Forma da Comunicacfio: Verbal
Enderego: Pb 338, Sio Domingos de Pombal, PB.

PARTE(S) |

Nome: Antonio de Sousa Silva '
Conhecido por: Nio informado ':
_1 Filia¢do: Maria Cariolanda de Sousa e Joio Orlando da Silva |
i Idade: 61 Data de Nascimento: 22/03/1955 Identidade de Género: masculino |
Nacionalidade: brasileira Naturalidade: Pombal

Estado Civil: casado(a) i
Escolaridade: Nio informado Profissdo: Agricultor
Docamentos(s) de Identificagio: CPF n® 045,126 404-52
Enderego: Sitio Aguas Bels, Sio Domingos dz Pombal; PR ——— B i
Complemento: Nio informado
| Telefone: (83) 98157-1039

COMUNICANTE

Nome: Abel Dantas da Silva

Conhecido por: Nio informado

Filiagdo: Maria Auxiliadora Dantas da Silva e Antonio de Souza Silva i

Idade; 28 Data de Nascimento: 10/03/1988 Identidade de Género: masculino I

Naclonalidade: brasileira Naturalidade: Pombal {
g Estado Civil: solteiro(a) |
E Escolaridade: Nio informado Profissdo: Agricultor g

Documentos(s) de Identificagfio: CPF n° 090.941.144-10

| Enderego: Sitio Aguas Belas, SZo Domingos de Pombal, PB
| Complemento: Nzo informado

Telefone: Nio informado

OBJETO(S) ENVOLVIDO(S)

DILIGENCIAS ADOTADAS/EXAMES REQUISITADOS

E Exame cadavérico (necropsia) N° 1

E (1) Abel Dantas da Silva (VITIMA)

j HISTORICO
; Comunicante é pai da vitima ABEL DANTAS DA SILVA, que vinha conduzindo uma motocicleta

Procedimento Policial N*:00645.01,2017.2.00.401
12
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DELEGACIA GERAL DA POLICIA CIvIL,

; 2* Superintendéncia Regional De Policia Ciyil POLICIA ‘a3 GOVERN

| Central de Policla Civil de Campina Grande - c I V DA PARAIBA
| Sctor de Boletim de Ocorrdnela L Secretatla de Estado (la

: PARAIBA Sequranca o da Defesa Soclal

quando perden o cquillbrio em uma curva ¢ caln no local ncima informado,
tima foi socorrida por SAMU, levado o Hospital Regional de P
para o Hospital de Traumas de Campina Grande PB, onde
e, 12/0172017 por volta das t0h12min comunicante foi info

No momento do
ombal ¢ no dia 06/11/2016 (oi
fazia tmiamento médicos, Relnta que na
rmmlo o dbito dn vitima. 1

ocomido vi
transferido
data de hoj

Nada mais disse. Encerrado estf o presente termo,

Campina Grande/PB, 17 de janciro do 2017, !

Jntzsgl"-.l?fm[_vssanﬁSSIS
cfegado(n) e Policia Civil :

A om0 Jusors d S |
ANTONIO DE SOUSA SILVA
Noticiante

i |
FLAVIANA ANGELICA GOUVEIA {
Agente de Investigacan

e ————

Procedimenta Policial N*:00645.01,2017.2.00.401
n
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ECT - EMP. BRAS. DF CORRELOS E TELEGRAFOS
Aq: 20301025 ~ AC POMBAL
POMBAL -~ PB

ONPJ. .. .- 2402631637 1519 Ins Est. o TbUT45500

COMPROVANTE DO

Movimento..: 16/04/2018 Hora. ... ..: 11:00:04
Caixg......: W32 Matri
Lancamenio. © 0332 At
Modal idade. © A Vista 10 hauete. o, 14562

DESCRICAD Q. PRECURS)
CARTA NAD COMERCIA 1 14, 05+
Yalor do PorteRE )
Cer Destino:
Peso real (Gi.....
52510 I )

REGISTRO & VISTA....:

AVISO DE RECEBIMENTO:

ol e, :
CAIXA DE ENCOMENDA

Preco Unitarioks. . : h,80

5, 804

Valor Declarado nao sof icitadodies
No caso de obdeto com valar,
utilize o servigo adicional

vator declarado

TOTAL (R = 19,85
YALDR RECEBIDO{R =~ 503,00

TROCO(Rp)======2 30,15

SERV. PNSTAIS: DIREITOS b DEVERESHLET B538/(Y

Fncomenda ¢ilindrica. esferica ou cum uma
dimensao superior a 70 o impl ica cobranca

adiciona! de Ry 20,00,

VIA-CLIENTE SARA 7.8.0

Num. 15885532 - Pag. 1




; VALIDO SOMENTE COM SELO DE AUTENTICIDADE SN1000
: AUTENTICAGAO
A presente fotocdpia confere com a original exibida nestas

uNNotas, DOU FE. POMBAL-D; 15/02/2017.

Ea
=9 S
28 AN INA FORMIGA DE QUEIR
: Ji Selol:;rlg de fsca{ agaoTipo Normal C-AER1 780—.}67‘(
&\ . Fﬂnrialll\ﬂdlﬂ 37 :agm:w% ﬂlse%od&lal Ugblus br
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INAL A P/ A Dm Ash
M élItL sz e ees

FG!BTRD PODSRA SER V}OMUNICADA PELO VENDOEDOB, REMETEI

APOS DEVIDAMENTEFHEEN;} IRMADO.
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Trocar Senha

e

Processo: 25960 - Natureza: - Sinistro: - Nome:

Data Usuario
02/05/2018 12153:54 PRE-CADASTRO HAO ANALISADO sl
. PRE-CADASTRO COM RESTRICOES:

APRESENTAR ADITAMENTO AC BOLETIM DE OCORRENCIA INFORMANDO OS DADOS COMPLETOS DA MOTGCICLETA QUE A VITIMA

Cotiolizin, ELAINE CRISTINA
02/05/2018 14:26:00 ENVIAR DECLARACAO DE UNICOS HERDEIROS PARA O BENEFICIARIO ARTHUR. CARDOSO -

ENVIAR NOVO FORMULARIO DE AUTORIZACAQ DE PAGAMENTQ, FOI ENVIADO MODELO ANTIGO QUE NAO £ MAIS ACEITO., -

ENVIAR NOVO MODELO DE DECLARACAQ SUSEP 445 € CCHMPROVANTE DE ENDERECO DO PROCURADOR, **ENVIAR

PROCURACAQ DEVIDAMENTE PREENCHIDA E COM RECONHECIMENTO DE FIRMA POR AUTENTICIDADE OU VERACIDADE.

Assinado eletronicamente por: CARLOS EVANDRO RABELO DE QUEIROGA - 11/08/2018 20:38:37 Num. 15885534 - Pég. 1
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= GOVERN SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE
DA BA  HOSPITAL DE EMERGENCIA E TRAUMA DOM LUIZ GONZAGA FERNANDES
=

NOME:

L o N PRONTUARIO
Ml e £iw
. L3 - EMF. LEFTO
UTI
Notas sobre a Evolugdo da Doenga, Complicactes, Consultas, Mudanca de
Diagnostico, condicdes ao ser dada Alta, instrugbes ao Paciente devendo toda
anotacao ser assinada pelo profissional que a fez.
Data EVOLUCAO Rubrica
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AT s
|4 GOVERNO HGSPIFAL REGIONAL DE FPMERGENCTA F LAaTMA

L DA PARAIB A DM LUTE GONZAGA FERNANDES
iﬁ w LNIDADE DE CUIDADOS INTEMNSOS ADIUETOE
one: ABEL DANTAS SILVA : 'paomum{m 1346383 ;
UTI = ROSA !DADE 29 ! DUTI | 12 ;LEj-m. 17
| | ! g
e | EvoLucﬁo MEDicA
07/11/2016 | = POLITRAUMATISMO = ACIDENTE DE MOTO |
HD : + TCE GRAVE < HEMATOMA EXTRADURAL FRONTO — PARIETO ~ TEMPORAL LAMINAR |
i DIREITO + EDEMA + HSA T = TRATAMENTO COMNSERVADOR PELL NEUROCIRURGIA
i ; ¢ ALTERAGAC GRAVE DA COMPLACENCIA ENCEFALICA
| = FRATIIRAS BASE DE CRANIC
*  TRAUMAABDORINALFFUHADD 3 TRALIVA BN BT aERA0 )
; * PO LAPAROTOMIA EXPLORADORE -» ESPLENECTOMIA + TOALETE UAVIIAH'A
(06/11/16)
B * CEFTRIAXONA (07/11/16) + METRONIDAZOL (07/11/16] |
MW To7
B ave
s O o
_ISPOSITIVOS '- SNG [ SME
B s
—_— | B ouTROS: VMl ¥
| CONTROLES 24h ii | PAS | PAD | Fc“'= FR |SPOZ2 | T | PVC | HGT | DIURESE |
el = ......I._..4_ | TSN, PRSP oo L, S RN (L) e oL L PP,
| (INGRESSOHOIEAS || MAX. | 163 | 99 | 106 | viI| 100 . 384 | <*** | 108 | 300 m! :
= e e g SR =PI PR .
3h) LN ECEE % T E [vMIT G8 | 883 | W e |
PACIENT! SFD#.DD RASS -5, COM 10T LIGADO F BEM 2 nmman A URSL S ELTIL ND |
EEL"GLU{,’&U TAOMENTEO, HiDRATADD, HIPQCORADD, MR H_,,_ ] B TENIC,
i HEMODINAMICAMENTE ESTAVEL SEM USO DE DVA. PUPILAS ISOCORICAS MIOTICAS, BFM4
IARIA (PREJUDICADD). £ USC DE COLAR CERVICAL, OTORRAGIA ESOUERDA.

BC: RITMICOS, REGULARES, NORMOFONETICOS, 2T, SEM SOPROS,

MV: CONSERVADO, RUDES DIFUSOS AHT.

ABDOME: RHA (+), DEPRESSIVEL, SEM SINAIS DE IRRITACAD PERITOMEAL A PALPACAD.
_MIMSS e ll: SEM EDEMAS.

CONDUTA [ 1. TITULAR SEDACAC
o, OTIMIZAR HIDRATACAD / QIURESE
INTENSIFICAR FISTOTERAPIA
SOLICITO TC DE CRANIO SIMPLES

e

ARTURO F. P. NOGALES.

CRM - PBB520
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Gom SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE
2 DA BA  HOSPITAL DE EMERGENCIA E TRAUMA DOM LUIZ GONZAGA FERNANDES

MOME: N PRONTUARIO
r.L*. il Covrdae  can 0o
UT_I ENF, LEITO
LT Bosh i

Notas sobre a Evolugdo da Doenga, Complicagdes, Consultas, Mudanga de
Diagnéstico, condicBes ao ser dada Alta, instrugdes ao Paciente devendo toda
anotacao ser assinada pelo profissional que a fez.

Data EVOLUCAO Rubrica
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GOVERNO DO ESTADO DA PARAIBA
SECRETARIA DE SEGURANCA PUBLICA
INSTITUTO DE POLICIA CIENTIFICA
DEPARTAMENTO DE MEDICINA LEGAL

GUIA DE RECOLHIMENTO DE CADAVER N°

HOSPITAL DE EMERGENCIA E TRAUMA DOM LUIZ GONZAGA FERNANDES

ENDERECO: AV. FLORIANO PEIXOTO, 1045 - SAO JOSE - CEP 58110-001 - C. GRANDE - PB.

vome:- Al Verdos Sl

FILIACAO: MAE:

PAI:
SEXO: COR: IDADE: 0.

PROFISSAO: c " ENDERECO: 22 %"ﬂo @“’}‘39 Sce %,

LOCAL DE O0BITO: Hospidod de Thauve
DATA E HORA DO OBITO: A 2/04 /17— 08.30h
CEIRFVE HISTORICO DO C.O. FW "B‘ihw Ao

1."'

SOCORRO MEDICO (data/hora / onde foi medicado / qual medicacio usada / retirada do corpo

M euquﬂacar mtm d-.. mﬂnrad / qual interv eng:ao ? Rl:nrada orgﬁm ou segmentos, quais?

ﬁlb_‘i.ﬂ/;p-d@ | 5o E/Lf}&{)w*’w

OUTRAS 1NF0%C%M%&§A8¥CESSARIQS: 5 Qa.alw@ 2 ’;w ;

[y
Campina Grande - PB.

RM382qg

AsainntumeO do Médico Assistente

(PREENCHER EM LETRA DE FORMA OU A MAQUINA)

#=ld Assinado eletronicamente por: CARLOS EVANDRO RABELO DE QUEIROGA - 11/08/2018 20:38:39
i http://pje.tjpb.jus.br:80/pje/Processo/ConsultaDocumento/listView.seam?x=18081120354248300000015487662
B35 Numero do documento: 18081120354248300000015487662
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GOVERN SECRETARIA DE SAUDE

s OAPARAIBA  HOSPITAL DE EMERGENCIA E TRAUMA DOM LUIZ GONZAGA FERNIA L.

+5U5§=_-« FICHA DE ATENDIMENTO AMBULATORIAL

E%F PRIMARIO - DADOS CLINICOS )il
" ,-\.—-uy-ﬂ'.z EwcamrmAn d(ﬁ ni} {,’:rﬁ‘_’a! ?Maujnt‘ﬁ In:fr:

UNIDADE PRESTADORA DO ATENDIMENTO
Cidigo da Unidade: 00023671 CNPJ:08-778.268/0001-60

Nome: HOSPITAL DE EMERGENCIA E TRAUMA DOM LUIZ GONZAGA FERNANDES
Endereco: AV. FLORIANO PEIXOTO, 4700 « MALVINAS
Municipio: CAMPINA GRANDE Estado: PARAIBA UF;25

To de crfnie

v,
x‘_ﬂﬂt:-r 1..}:; B0y A;ﬂ.ﬁ 2L, P-:[c: ﬂan vl T "f'rrul;

REAL '#L"'[J-\’
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DADOS DO PACIENTE ALERGIA:
PRONTUARIO N°: 1346883 MEDICAMENTOS:
Nome® ABEL DANTAS SILVA Sae: MASCULdNR: DEATOLOGIAS:
Profisszo: AGRICULTOR Documento 160470193590006 EXAME FiSICO:
End.: 5T AGUAS BELAS, Balrro: ZoMA RURAL | PUPILAS [ yFolorreagentes i lsocbricas ( ) Anisocdricas (54
Muricipio SAD DOMINGOS Estado: SECEP: Glasgow: PA LT e 72 HGT: Sat0z:
Data Atendimento: 06/11 2018 14:28h Codiga do Municipio: 280580 (A% g rﬂ\,nr‘l - A Ll Lt @ ﬁa =i Jf‘: a
Cario o SUS;  DTA, NASCIMENTO: 10/03/1987 : !
QUEIRAS: ACIDENTE DE MOTO AT N udd  eme AH‘T__. =/ EA
MECANISMOS 0O TRAUMA pmrAg a0 NCIU* i A Pr@ ZzT BNE of Tz b

LOCAL DA LESAD { fdentifique o local 6om o ndimero cmnpﬂny ia !:Eﬂm. qd a en

4, Abrasio i Jko P T ————— T
2, Amputagat-£.. . Fratura dssea aberta g b g
3 Avplsds . Momatsma { ) Laboratorizis { ) Ultrassonageafia:
4, Contusdo 22, Ingurgitaments veness { |Casomstddanadal | )Radiagrafan:
5. Crapitagio 23, Laceraghio L= R
5. Dar 24, Lasio fondinea SOLICITACAD DE PARECER MEDICO:
:. Edama 26, Luxagio Esmch"sm '
8. Empalhamento 26. Mordedura
!9, Enfisé 27 M torécico pecialist WQEtapmJ;_a_r astt Ml hs D OB 104
¥ 10, Esmagamento 28. Objato encravado .
W3S Bauimoss 29 Otorragla MEDICO SOLICITANTE:
139, %, Ao brance 30, Paralisia FROCEDIMENTOS REALIZADDS:
13, F.Armadefoge 31. Paresia PRESCRICOES E CONDUTAS: HORARIO REALIZADG
14, F. Contuso 32, Parestesia ik
15, F. Corlants 33. Quelmadura 1 EL 1000 ol E_V m
16, F. Corto-cont 3. 2
| 17, F, Perfure-contuso 35. Sinals de
(18 F.Perfuro-cortants | 36, 3
oBs.: 4
5
QUEIMADURA: e
Supsriicie corporal losada = e Grau: { ) 1"grau L) 2 grau [ }3ograu | 6 f
DIAGNGSTICO J CID: ASSINATURA E CARIMBO DO MEDICO

ﬁ‘ﬁded-

3 Numero do documento: 18081120354248300000015487662

Assinado eletronicamente por: CARLOS EVANDRO RABELO DE QUEIROGA - 11/08/2018 20:38:39
http://pje.tjpb.jus.br:80/pje/Processo/ConsultaDocumento/listView.seam?x=18081120354248300000015487662
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL

REGISTRO CIVIL DAS PESSOAS NATURAIS

CERTIDAO DE OBITO

NOME:
ABEL DANTAS DA SILVA

MATRICULA:
0607730155 2017 4 00090

ESTADO CIVILE IDADE

208 0035760 85

solteiro, 28 anos

SEXO
mascufino l

DOCUMENTO DE |DENTIFICAGAO
CPFn® 090.941.144-10

ELEITOR
SIM - N° 035985161226, Zona: 3N-PB

FILIAGAO E RESIDENCIA (DO FALECIDO)
ANTONIO OE SOUZA SILVA & MARIA AUXILIA

DORA DANTAS DA SILVA. Residia na(0) SITIO AGUAS BELAS, ZONA RURAL, no municipio de

PNEUMOTO

S Domingos-PB
DATA E HORA DO FALECIMENTO DIA —— MES ANO
@sseie de janeiro de dois mil e dezessele -08:30 jmm 2017 ]
LOCAL DO FALECIMENTO
HOSPITAL DE EMERGENCIA E TRAUMA DE CAMPINA GRANDE-PB no municipio d& Campina Grande-PB J
CAUSA DA MORTE
QUANDO PERDEU O CONTROLE EM UMA CURVA E

RAX HIPERTENSIVO. VINHA PILOTANDO MOTOCICLETA

]

CAIU DA SELA.

LOCAL DO SEPULTAMENTO

" NOME DO MEDICO / CRM

Reginaldo A.B. Teixeira - CRM: 6999

[ SAO DCMINGOS DE POMBAL-PB

— DECLARANTE
ANTONIC DE SOUSA SILVA, pai do falecido, bra
AGUAS BELAS, ZONA

ileiro, casado, com 61 anos de idade, eposentado, residente e domiciliado: SITIO
RURAL, Saa Domingos-P8, natural da Pom

bal-PB

~OBSERVAGOES | AVERBAGOES

Registro la
UM FILHO MENOR DE IDADE, ERA AGRICULTOR,

merio em 17101/2017, no Livio C-00050, N° 35760, folha 208, Fol apresentada a Declarag3o da Obito
NAO DEIXA BENS, NADA MAIS FOI DECLARADO.

n® 244974268, O FALECIDO DEIXA

— NOME DO OFICIO
Carttrio de Registro Civil de José Pinhelro

OFICIAL REGISTRADOR

[—anc'ﬁm Solano Rodrigues
MUNICIPIOUF _il’———@
[-Cmma Grande-PB

ENDEREGO

RFemandss Vielra, n® 330,José Pinheiro Campina Grande-FB -
CEP 58407490 Fone: £3:3341:8065 E-mail.
anuioimmuo@mum com

VALIDO EM TODO TERRITORIO NACIONAL. QUALQUI

A T T . | I 91T B 2 ll""l[l ] y I
- 1 Ll L L L W L L LT 11l TYT 11111
.
1 1 1 1.1 |

R ADULTERAGAQ OU RAGURA INVALIDA CSTE DOCUMENTO

0O contetido da certidao & verdadeiro. Dou fé.
Campina Grande-PB, 17 de Janeiro de W

LZ) Jbé’r.‘ﬁ?'

.

Selo Digital: AEE16376-ZFNP
Consulte a autencidade em: htips:/isalodigital.tjpb jus.br

o
T 4
t

e ——— A
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PODER JUDICIARIO DO ESTADO DA PARAIBA
12 VARA MISTA DA COMARCA DE POMBAL

Processo n.°: 0801080-15.2018.8.15.0301

Assunto: [SEGURO]

Classe: PROCEDIMENTO COMUM (7)

Parte Autora: A. A.D. S.

Parte Ré: SEGURADORA LIDER DOS CONSORCIOS S/A

DESPACHO

Pugna a parte autora pela concessao dos beneficios da Assisténcia Judiciaria Gratuita.

Nesse sentido, o art. 5°, LXXIV, da Constituicdo Federal, dispde que "o Estado prestara assisténcia juridica integral e
gratuita aos que comprovarem insuficiéncia de recursos”.

Embora para a concessao da gratuidade néo se exija o estado de miséria absoluta, é necessaria a comprovagao da
impossibilidade de arcar com as custas e despesas do processo sem prejuizo de seu sustento préprio ou de sua familia.
A declaragao de pobreza, por sua vez, estabelece presungéo relativa da hipossuficiéncia, nos termos do art. 99, § 3°, do
CPC.

Posto isso, intime-se a parte autora para, em um prazo de 15 (quinze) dias, juntar copias dos comprovantes de
rendimentos dos ultimos 03 (trés) meses ou, cumulativamente, os seguintes documentos, sob pena de
indeferimento do beneficio da gratuidade de justica, ou, no mesmo prazo, efetuar o recolhimento das custas judiciais,
sob pena de indeferimento da petigao inicial e o consequente cancelamento da distribui¢do (art. 321 c/c 290, ambos do
CPC):

a. copia dos extratos bancarios de contas de titularidade da parte autora dos ultimos trés
meses;

b copia dos extratos de cartdo de crédito da parte autora dos ultimos trés meses;

c. copia da ultima declaragao do imposto de renda da parte autora apresentada a Secretaria
da Receita Federal;

d. copia da inscrigdo como trabalhador rural junto ao sindicato correspondente, caso se
autodeclare agricultor;

e. extrato de beneficio de aposentadoria;

e. guia de recolhimento de custas emitida pelo TJPB, indicando qual o valor das custas
processuais.

Cumpra-se.

Pombal/PB, data e assinatura eletrénicas.

Mathews Francisco Rodrigues de Souza do Amaral
Juiz de Direito em Substituicao

Num. 18776604 - Pag. 1




EXCELENTiISSIMO(A) SENHOR(A) DOUTOR(A) JUiZ(A) DE DIREITO DA 12
VARA MISTA DA COMARCA DE POMBAL - PARAIBA

ARTHUR ANDRE DA SILVA, representado por sua genitora, ROSANGELA
ANDRE DE SOUF_/?, ja qualificados nos autos, através do seu advogado e bastante procurador,
enderecgo in fine em ACAO DE COBRANCA DE SEGURO OBRIGATORIO — DPVAT cl/c
REPARACAO POR DANOS MORAIS, vem respeitosamente a presenca de Vossa Exceléncia,
cumprindo despacho retro, informar que a genitora do autor € AGRICULTORA, conforme ficha de
associado ao sindicato dos trabalhadores rurais de Sado Domingos — PB, acostada aos autos.

Informa ainda que, recebe apenas uma PENSAO no valor de 01 (um) salario
minimo, conforme extrato acostado, pela morte de ABEL DANTAS DA SILVA, sendo seu unico
meio de subsisténcia, bem como, de seu filho (autor).

Desta forma, requer que Ihes sejam concedidos os beneficios da Justigca Gratuita,
na forma do artigo 98, do NCPC.

Termos em que,
Pede e espera deferimento.

Pombal - PB, 21 de mar¢o de 2019.

CARLOS EVANDRO RABELO DE QUEIROGA
ADVOGADO OAB/PB 21.101

Rua Miguel Alves da Silva, 28, Petrépolis, Pombal — PB, CEP: 58840-000, email:
evandroqueiroga.adv@hotmail.com, Cel. 83-98132-0080 (vivo)/ 83 —99970-6734 (TIM)

Num. 19972794 - Pag. 1




SINDICATO DOS TRABALHADORES RURAIS DE SAQ DOMINGOS-PB
RG.SINDICAL.MTE: 46000.009720/2004-73 - CGC: 01.753.590/0001-96
Email: str.saodomingos.pb@hol.com.br

FICHA DE ASSOCIADO N® 1.697

Nome: Rosangela André de Sousa
Filiagdo: José Soares de Sousa
Maria José de Sousa

Estado civil: Solteira Natural: Pombal/PB Nacionalidade: Brasileira
| Local onde reside;  Sitio Boi

| D/Nascimento: 11 de Janeiro de 1987 Profissdo: Agricultora Familiar
Carteira Profissional N° 40,466 Serie_00030-PB Carfeira Reservista N°
Titulo de Elettor N°  349710112-79 Zona 31 Secgdo 169 Inscrito no Sindicatoem  04/10/2013
Identidade N° 3379546 SSP/PR CPF:  077.215.964-59 NIT:  1.653.684.368-2
{ Outras AssociagSes que pertence _Associacio Comunitaria Rural do Boi
| Trabalha para: _Secundino Dantas de S&

Local onde trabalha: _Sitio Boi Desde quando?

Sabe ler? Sim Instrugio: Alfabetizada
| Nome da Esposa(o):

Filhos:

Quantos estudam?
ASSISTENCIA SOCIAL

Hospitalar: Dentdria:

A Maternidade: Juridica:

Funeriria: Farmicia: 4.
I_Auxilio Diversos: Meédica Puni:ruia‘;g:fﬁi:

Num. 19973112 - P&g. 1
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SOMA
Valor das contribuigées a RS de .f a RE
EMeeiro?  Arendatirio? Foreiro? Parceiro? Pequeno proprietirio? Associado
o mescusnt 1o || 7 | s T [ womsn [ [ ] 2| | 3 |_[#] | s ]
»
%
! Assinado eletronicamente por: CARLOS EVANDRO RABELO DE QUEIROGA - 21/03/2019 16:50:15 Num. 19973112 - Pég. 2
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MPAS/INSS Sistemna Unico de Beneficios DATAPREW 20/03/2018 09:54:34
HISCRE - HISTORICO DE CREDITOS Pagina stual. 01

AGAD

Inicio Origern Desvie Restaura Fim
MEB. 1809671156 ROSANGELA ANDRE DE SOUSA  Siuacao: Ativo
OLM Atual: 13.0.21.100 Espec: 21 Pagte: 5 o. Dia Util
Banco: CADA OP: 252724 - FOMBAL
Conta Comente Atual: 0000393250 Dt. Renovacao Senha: 31012018

Cred.

Ferodo Ret. Dt.Pagto Walor Meio Inv Big Est Det
017032019 a2 31032019 978.04 CCF
022019 a 28/02201¢ PAGO 2802/2019 978,04 CCF
CAM01/2019 & 310472012 PAGO 31/01/2019 978,04 CCF
01M2/2018 a 31122018 PAGO 28122018 934 92 CCF
01/11/2018 a 3001 1/2018 PAGO 30/M11/2018 1.411.25 CCF
0111072018 2 3111072018 PAGO 311072018 934 92 CCF

01092018 a 30/09/2018 PAGO 28/0872018 93492 CCF
01082018 3 31082018 PAGD 31/08/2018 1.411.82 CCF
Q1072018 a8 3107/2018 PAGO 31/07/2018 93492 CCF
CONTINLA
Proxima Pagina: 02
Digite 99 para encedtar ou para datalhar

Window SISBENS at DTPRJCV3
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ESTADO DA PARAIBA
PODER JUDICIARIO
12 VARA MISTA DE POMBAL

Processo n° 0801080-15.2018.8.15.0301
AUTOR: A. A. D. S.PROCURADOR: ROSANGELA ANDRE DE SOUSA
REU: SEGURADORA LIDER DOS CONSORCIOS DO SEGURO DPVAT S.A.

DECISAO

E forgoso relembrar que o instituto da Gratuidade da Justiga se destina a deferir a benesse legal aqueles que
efetivamente ndo tém condi¢des de arcar com as custas processuais, sem comprometimento do préprio sustento, a fim
de Ihes possibilitar o acesso a Justica.

O novo Cadigo de Processo Civil acaba por incentivar o equivocado costume de deferimento indiscriminado
da gratuidade de justica, em desacordo com o presente Poder Constituinte Originario. E importante lembrar que,
segundo a CONSTITUICAO FEDERAL, "o Estado prestaré assisténcia juridica Integral e gratuita aos que
comprovarem insuficiéncia de recursos” (art 5°. LXXIV, CF/88).

Ressalto ainda que a movimentagdo da maquina judiciaria demanda custos, como ocorre na prestagéo de
qualquer servigo. O fato de o jurisdicionado ser agraciado com a Justiga Gratuita implica o repasse dessas despesas a
alguém. Embora exista certa previsibilidade orgamentaria para cobrir essas despesas, o deferimento indistinto do

beneficio reflete de forma negativa no orgamento da Justica.

Dentro dessa perspectiva, entendo que a gratuidade integral — é dizer, a dispensa indistinta do recolhimento
prévio — de custas, taxas, diligéncias, honorarios e demais despesas processuais apenas deve ser concedida quando os
demais instrumentos mostrarem-se ineficientes a assegurar o acesso a pessoa com insuficiéncia de recursos. Noutras
palavras, o julgador somente deve conceder a dispensa integral e irrestrita se o requerente ndo puder parcelar e/ou
paga-la com redugéo proporcional, na forma dos §§ 5° e 6°, art. 98, do CPC.

N&o se pode olvidar que a declaragao de pobreza traz em si uma presuncao de veracidade, notadamente
quando feita por pessoa fisica. Todavia, esta presungdo pode ser elidida quando houver nos autos elementos em
sentido contrario (art. 99, § 2°, do NCPC) ou quando feita por pessoa juridica (art. 99, § 3°, do NCPC), sobretudo
quando constituida na forma de empresa, exercendo, pois, atividade econdmica.

Vale ressaltar que o Magistrado podera conceder a gratuidade de Justica em relagédo a algum ou a todos os
atos processuais, ou reduzir percentual de despesas processuais que o beneficiario tiver de adiantar no curso do
procedimento (art.98, §5° do CPC).

Instado a se manifestar para comprovar a hipossuficiéncia, o autor, menor impubere, representado por sua
genitora, comprovou que esta é agricultora, através de copia da ficha de associado ao Sindicato dos Trabalhadores
Rurais de Sdo Domingos-PB, bem como juntou extrato comprovando que ela recebe uma pensé&o no valor de 01 (um)
salario-minimo.

Desse modo, entendo que a determinagédo de pagamento do valor das custas trard a parte autora uma
sobrecarga para o seu sustento e de sua familia, haja vista ter demonstrado ndo possuir condi¢gdes para arcar com tais
despesas.

Assim, a fim de garantir o acesso a justica CONCEDO A JUSTICA GRATUITA, DE FORMA TOTAL, em
relagdo ao pagamento de todas as verbas do art. 98, §1° CPC/7015.

Por fim, ressalto que a decisdo que concede a gratuidade esta condicionada a clausula rebus sic
standibus e nao gera preclusao pro judicato.
Cite-se a parte demandada para contestar a presente demanda no prazo de quinze dias, com as

- ﬂ‘a’i‘:' Assinado eletronicamente por: ALIRIO MACIEL LIMA DE BRITO - 26/06/2020 16:59:11 Num. 31829531 - Pég. 1

!-ﬁ%'} http://pje.tjpb.jus.br:80/pje/Processo/ConsultaDocumento/listView.seam?x=20062616591080800000030516259

Numero do documento: 20062616591080800000030516259



adverténcias legais.

Deixo de designar audiéncia de conciliagdo/mediagéo, visto que a parte demandada nao realiza acordos em
demandas dessa natureza.

Cumpra-se.

POMBAL, data do protocolo eletrénico.

Juiz(a) de Direito

Num. 31829531 - Pag. 2




N° DO PROCESSO: 0801080-15.2018.8.15.0301
CLASSE DO PROCESSO: PROCEDIMENTO COMUM CIVEL (7)
ASSUNTO(S) DO PROCESSO: [Seguro]
AUTOR: A. A. D. S.PROCURADOR: ROSANGELA ANDRE DE SOUSA
REU: SEGURADORA LIDER DOS CONSORCIOS DO SEGURO DPVAT S.A.
CITAGAO
De ordem do(a) Excelentissimo(a) Dr(a). , MM Juiz(a) de Direito deste 12 Vara Mista de Pombal, fica CITADA a
promovida: SEGURADORA LIDER DOS CONSORCIOS DO SEGURO DPVAT S.A. por todos os atos do processo
acima mencionado, podendo oferecer defesa em 15 dias, sob pena de revelia.

POMBAL-PB, em 9 de julho de 2020

De ordem, KATYANA ALENCAR MARTINS
Técnico Judiciario

Num. 32193804 - Pag. 1




EXCELENTISSIMO DOUTOR JUIZ DE DIREITO DA 12 VARA DESTA COMARCA
DE POMBAL - PARAIBA.

ARTHUR ANDRE DA SILVA, representado por sua genitora, ROSANGELA ANDRE DE SOUSA,
qualificados nos autos, cumprindo despacho retro, através de seu bastante e tnico advogado, vem informar
que o objeto da agao nao se trata de invalidez permanente e sim morte, tendo em vista que o genitor da parte
autora veio a 6bito apos acidente automobilistico.

Diante disso, se faz desnecessario a pericia agendada.

Requer ainda, o prosseguimento do feito e consequentemente, que seja julgado totalmente procedente.

Termo em que,

Pede deferimento.

POMBAL - PB -, 14 de julho de 2020.

Carlos Evandro Rabelo de Queiroga
Advogado OAB/PB 21.101

- Assinado eletronicamente por: CARLOS EVANDRO RABELO DE QUEIROGA - 14/07/2020 10:17:15 Num. 32306750 - Pég. 1
¥y http://pje.tjpb.jus.br:80/pje/Processo/ConsultaDocumento/listView.seam?x=20071410171250600000030954423
% Numero do documento: 20071410171250600000030954423




COTA MINISTERIAL
Ao tempo em que toma ciéncia da presente demanda, o Ministério Publico requer o regular andamento do feito,
notadamente, por se tratar de agdo em que atua como fiscal da ordem juridica, devendo ter vistas apenas apés as
partes, nos termos do art. 179, |, do CPC.

Pombal, 14 de julho de 2020.

THOMAZ ILTON FERREIRA DOS SANTOS
Promotor de Justica

- Assinado eletronicamente por: THOMAZ ILTON FERREIRA DOS SANTOS - 14/07/2020 11:03:29
F http://pje.tjpb.jus.br:80/pje/Processo/ConsultaDocumento/listView.seam?x=20071411032901500000030956785
% Numero do documento: 20071411032901500000030956785
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