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Poder Judiciario
Do Estado de Sergipe

POCO VERDE DA COMARCA DE POCO VERDE

Av. Séo José, Bairro Centro, Pogo Verde/SE, CEP 49490000
Horério de Funcionamento: 07:00 as 13:00

Dados do Processo

Processo: 202079001073 Distribuic&o: 28/08/2020
Numero Unico: 0001063-06.2020.8.25.0061 Competéncia: Poco Verde
Classe: Procedimento Comum Fase: POSTULACAO
Situagéo: Andamento Processo Principal: ******

Processo Origem: ****xx

Assuntos
- DIREITO PROCESSUAL CIVIL E DO TRABALHO - Partes e Procuradores - Assisténcia Judiciaria Gratuita
- DIREITO CIVIL - Responsabilidade Civil - Indeniza¢éo por Dano Moral - Acidente de Transito

Dados das Partes
Requerente: SEBASTIAO ROBERTO REIS RIBEIRO
Endereco: Travessa do Poco, Povoado Pinhao municipio Pogo Ve
Complemento:
Bairro: Zona Rural
Cidade: POCO VERDE - Estado: SE - CEP: 49490000
Requerente: Advogado(a): JOEL JOSE DE FARIAS 7336/SE
Requerente: Advogado(a): JOEL JOSE DE FARIAS 7336/SE
Advogado(a): ANA MARIA SANTOS FERREIRA 12297/SE
Requerido: SEGURADORA LIDER DO CONSORCIO DO SEGURO DPVAT S.A.
Endereco: RUA SENADOR DANTAS
Complemento: 5° ANDAR
Bairro: CENTRO
Cidade: RIO DE JANEIRO - Estado: RJ - CEP: 20031205



Processos Apensados:

Processos Dependentes:
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Poder Judiciario
Do Estado de Sergipe

POCO VERDE DA COMARCA DE POCO VERDE
Av. Séo José, Bairro Centro, Pogo Verde/SE, CEP 49490000
Horério de Funcionamento: 07:00 as 13:00

PROCESSO:
202079001073

DATA:
28/08/2020

MOVIMENTO:
Distribuicéo

DESCRICAO:

Registro eletrdnico de Processo Judicial sob n°® 202079001073, referente ao protocolo n°® 20200828104501101, do
dia 28/08/2020, as 10h45min, denominado Procedimento Comum, de Assisténcia Judiciaria Gratuita, Acidente de
Transito.

LOCALIZACAO:
Secretaria

PUBLICACAO:
Sim
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FARIAS ADVOGADOS

EXCELENTISSIMO SENHOR DOUTOR JUIZ DE DIREITO DA __ VARA
CIVEL DA COMARCA DE POCO VERDE ESTADO DE SERGIPE.

SEBASTIAO ROBERTO REIS RIBEIRO, brasileiro, solteiro,
trabalhador rural, portador do RG sob o n°® 26568128 SSP/SE, inscrito no
CPF n° 053.976.975-40, residente e domiciliado na Travessa do Poco, n°
152, Povoado Pinhao, zona rural, Municipio de Poco Verde/SE, CEP: 49490-
000, por sua advogada que abaixo subscreve, constituida instrumento de
mandato anexo, com endereco profissional constante no rodapé deste
petitéorio vem, mui respeitosamente a presenca de Vossa Exceléncia com

fulcro na Lei n°® 6.194 /74, propor a presente:

Em desfavor de SEGURADORA LIDER DOS CONSORCIOS
DO SEGURO DPVAT S/A, companhia de seguros participante do Consorcio
de Seguradoras que operam o seguro de danos pessoais causados por

veiculo de via terrestre, localizada na Rua Senador Dantas, n® 74 — 5° Andar,

Dr. Joel José de Farias Dra. Ana Maria Santos Ferreira
OAB/BA 46.144 OAB/SE 12.297
OAB/SE 7.336

escritoriofariasadvogados@gmail.com
799 9821-1581
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Centro, Rio de Janeiro — RJ, pelos motivos de fato e de direito a seguir

aduzidos:

Com fulcro no dispositivo constitucional insculpido no art. 5°,
LXXIV e no art. 98 e seguintes do CPC, o Requerente vem, perante Vossa
Exceléncia, rogar pela concessao do beneficio da Justica Gratuita, visto que
€ pobre na forma da lei, ndo tendo condi¢cées econdomicas para arcar com as
despesas processuais, sem colocar em risco a sua manutencido e

sobrevivéncia de sua familia.

Trata-se de seguro devido ao Requerente em decorréncia de
acidente de transito ocorrido em 14/04/2019, por volta das 22:00 h. na
estrada de acesso ao Povoado Sorocaba, zona rural, neste Municipio. O
Requerente conduzia uma motocicleta HONDA/CG 125 FAN, ANO/MODELO
200, COR VERMELHA, PLACA HZY6186, CHASSI 9C2JC30705R802323,
CODIGO RENAVAN 00868550078, momento que ao tentar desviar de um

buraco na estrada, acabou por perder o controle do veiculo, vindo a cair.

Em decorréncia do acidente, o Requerente teve escoriacoes
por todo o corpo, bem como ao ser atendido no hospital local, foi constatado

fratura no pulso do braco direito.

Apos exame de Raio X, anexo, foi constatada a necessidade

de cirurgia, a qual foi realizada em 23/07/2019, (doc. anexo).

Dr. Joel José de Farias Dra. Ana Maria Santos Ferreira
OAB/BA 46.144 OAB/SE 12.297
OAB/SE 7.336
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Dr. Joel José de Farias Dra. Ana Maria Santos Ferreira
OAB/BA 46.144 OAB/SE 12.297
OAB/SE 7.336
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Ocorre que, apdés a cirurgia o Requerente ficou
temporariamente incapacitado para seu trabalho rural, assim como

necessitou de fisioterapia, conforme relatorios anexos.

Imperioso mencionar que, foi negado ao Requerente o pedido
aos valores do seguro DPVAT, sob os argumentos de que “nao foi recebida a
documentacao complementar solicitada necessaria a analise do pedido”.
Conforme se demonstra pelos exames e relatérios médicos, foram enviados
todos os documentos solicitados, porém, nao ha como comprovar demais
despesas com medicamentos vez que muitas das receitas médicas prescritas

ficam na farmacia quando da compra das medicacoes.

Resta clara e cristalina o direito do Requerente ao recebimento
do seguro DPVAT, nao visualizando outra alternativa senao acionar a

maquina judiciaria para ter seu direito garantido.

Inicialmente, cumpre esclarecer que a SEGURADORA LIDER
DOS CONSORCIOS DE SEGURO DPVAT foi criada com a tnica finalidade de
atuar como administradora do Seguro Obrigatéorio DPVAT. A Resolucao
CNSP de n.° 154 determinou a constituicaio de uma Seguradora
especializada para administrar os Consorcios do Seguro DPVAT -

anteriormente conhecido como “Convénio do Seguro Obrigatério DPVAT”.

Ademais, tem-se que a Seguradora Lider dos Consoércios de
Seguro DPVAT detém autorizacio da SUSEP - SUPERINTENDENCIA DE
SEGUROS PRIVADOS, para operar no que tange ao Seguro Obrigatorio
DPVAT, conforme Portaria n.° 2797/07, destaque-se para o art. 5°, §3°, da

referida Resolucéo:
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CAPITULO IV DOS CONSORCIOS Art. 5°. Para operar no
seguro DPVAT, as sociedades seguradoras deverao aderir,
simultaneamente, aos dois Consorcios especificos, um
englobando as categorias 1, 2, 9 e 10 e o outro, as
categorias 3 e 4. (...). § 3°. Cada um dos consé6rcios TERA
COMO ENTIDADE LIDER UMA SEGURADORA
ESPECIALIZADA em seguro DPVAT, podendo a mesma
seguradora ser a entidade lider dos dois consoércios
previstos no caput deste artigo.

Nao obstante, tem-se que no art. 8° da mesma Resolucao,
encontra-se o principal motivo, da SUBSTITUICAO ora pleiteada, senao

vejamos:

§ 8°. OS PAGAMENTOS DE INDENIZACOES serao
realizados pelos consorcios, REPRESENTADOS POR
SEUS RESPECTIVOS LIDERES.

Desta forma, € de facil visualizar que os pagamentos de
indenizacoes  oriundas do  Seguro  Obrigatorio = DPVAT  serao,
impreterivelmente, pagos pela SEGURADORA LIDER DOS CONSORCIOS DE
SEGURO DPVAT.

Em conformidade com o que dispode o inciso III, do art. 3° da
lei n° 6.194/74, os danos pessoais cobertos pelo seguro DPVAT
compreendem as indenizacoes por morte, invalidez permanente e despesas
de assisténcia médica e suplementar, vejamos o que nos diz este artigo

com sua alinea:

Art. 32 Os danos pessoais cobertos pelo seguro
estabelecido no art. 22 desta Lei compreendem as
indenizacoes por morte, por invalidez permanente, total

Dr. Joel José de Farias Dra. Ana Maria Santos Ferreira
OAB/BA 46.144 OAB/SE 12.297
OAB/SE 7.336

escritoriofariasadvogados@gmail.com
799 9821-1581
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ou parcial, e por despesas de assisténcia médica e
suplementares, nos valores e conforme as regras que se
seguem, por pessoa vitimada:

III - até R$ 2.700,00 (dois mil e setecentos reais) - como
reembolso a vitima - no caso de despesas de assisténcia
meédica e suplementares devidamente comprovadas.
Conforme toda documentacao anexa nao resta duvidas
acerca do acidente, bem como das despesas com assisténcia médica, fato
que se comprova através dos relatéorios médicos e dos exames realizados, tais

Ccomo:

e Boletim de ocorréncia registrado, comprovando o
acidente;

e Ficha de atendimento no hospital e encaminhamento
para cirurgia;

e Ressonancia magnética de pulso direito;

e Relatorio fisioterapico;

e Relatéorio médico, provas de incapacidade para o

trabalho, e das despesas com consulta médica;

Imperioso mencionar que, em decorréncia do acidente o
Requerente encontra-se impossibilitado de exercer suas atividades

laborativas, tendo inclusive requerido auxilio-doenca (NB 630.119.736-8).

E dever da Seguradora Requerida, cumprir com o
determinado pelo art. 373 do CPC, que diz que ao réu incumbe o 6nus da
prova, quanto a existéncia de fato impeditivo, modificativo ou extintivo do
direito do autor. Portanto, trata-se de necessaria indenizacao proporcional

ao dano sofrido pelo Requerente, conforme precedentes sobre o tema:

DPVAT.
TJ-ES - Apelacao Civel AC 00007001820168080001
TJ-ES
Dr. Joel José de Farias Dra. Ana Maria Santos Ferreira
OAB/BA 46.144 OAB/SE 12.297
OAB/SE 7.336

escritoriofariasadvogados@gmail.com
Fone: 49-2116 / 79 81

Rua Gabriel Benevides do Rosario, 190

p' 8 Centro - Pogo Verde/SE



https://tj-es.jusbrasil.com.br/jurisprudencia/806413997/apelacao-civel-ac-7001820168080001?ref=serp
https://tj-es.jusbrasil.com.br/jurisprudencia/806413997/apelacao-civel-ac-7001820168080001?ref=serp
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Jurisprudénciae® Data de publicacao: 03/02/2020

EMENTA: APELACAO CIVEL - ACAO DE COBRANCA DE
SEGURO DPVAT - DESPESAS MEDICAS
COMPROVADAS- HONORARIOS ADVOCATICIOS
MAJORADOS - RECURSO CONHECIDO E IMPROVIDO.
1..Em que pese as alteracoes introduzidas pelas Leis n°
11.482 /2007 e Lei n° 8.441 /1992, o seguro obrigatorio
DPVAT ¢ disciplinado pela Lei n°® 6.194 /74 e seu art. 5°,
assim dispoe: Art. 5° O pagamento da indenizacao sera
efetuado mediante simples prova do acidente e do dano
decorrente, independentemente da existéncia de culpa,
haja ou nao resseguro, abolida qualquer franquia de
responsabilidade do segurado. 2. De acordo com a Lei n.
6.194 /74, €& devida a indenizacdo pelas despesas
médicas devidamente comprovadas consoante imposto
pelo art. 373, I, CPC. III. Conforme entendimento
pacificado pelo Colendo Superior Tribunal de Justica e
por este Sodalicio, a indenizacdo a ser paga pelo seguro
DPVAT deve ser atualizada monetariamente desde a data
do evento danoso, isto €, do efetivo prejuizo. 3. Recurso
conhecido e desprovido.

TJ-AP - RECURSO INOMINADO RI
00021222920178030002 AP (TJ-AP)

Jurisprudénciae® Data de publicacado: 15/08/2018

DPVAT. DESPESAS MEDICAS COMPROVADAS.
RESSARCIMENTO DEVIDO. CORRECAO MONETARIA.
MARCO INICIAL. EFETIVO DESEMBOLSO. SUMULA 43
DO STJ. RECURSO CONHECIDO E PROVIDO EM
PARTE. SENTENCA PARCIALMENTE REFORMADA.
l.Indenizacoes em caso de despesas de assisténcia
médica e suplementares comprovadas
documentalmente, hao de ser admitidas, uma vez que
resta claro, conforme preceitua o artigo 5° da Lei 6.194
/74, que basta a simples prova do acidente e do dano
decorrente para que a indenizacao seja devida. 2. No caso
a autora comprovou as despesas médicas através dos
documentos juntados, em valor superior ao teto legal,
fazendo jus, portanto, a restituicdo de R$ 2.700,00 (dois
mil e setecentos reais) nos termos da lei. 3. Quando a
condenacao diz respeito a indenizacdo por debilidade,
temporaria ou permanente, ou ainda por morte, o marco
inicial da correcao monetaria se da da data do sinistro,

Dra. Ana Maria Santos Ferreira
OAB/SE 12.297

escritoriofariasadvogados@gmail.com

Rua Gabriel Bene
Centro -



https://tj-ap.jusbrasil.com.br/jurisprudencia/642038703/recurso-inominado-ri-21222920178030002-ap?ref=serp
https://tj-ap.jusbrasil.com.br/jurisprudencia/642038703/recurso-inominado-ri-21222920178030002-ap?ref=serp
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posto que ali se constituiu o direito a indenizacao. No
caso em tela, o dever indenizatorio se estabelece na data
do efetivo desembolso das despesas médicas, a partir do
qual a correcao monetaria deve ser contada. Inteligéncia
que se faz da Sumula n°® 43 do STJ. 4.Recurso
parcialmente provido para reformar a sentenca e
determinar a incidéncia de correcao monetaria a partir do
efetivo desembolso, mantendo-a em seus demais termos.

Trata-se da necessaria aplicacao da lei, uma vez que
demonstrado o compromisso firmado pelo contrato e a ocorréncia do

descumprimento, outra solucado nao resta se nao o imediato pagamento do

débito, conforme amplamente protegido pelos tribunais.

Conforme precedentes sobre o tema, o valor apurado deve
sofrer correcao monetaria a partir da data do sinistro, conforme clara

redacao da Sumula 43 do STJ:

Sumula 43-Incide correcdao monetaria sobre divida por
ato ilicito a partir da data do efetivo prejuizo. (Sumula 43,
CORTE ESPECIAL, julgado em 14/05/1992, DJ
20/05/1992).

Este entendimento predomina na jurisprudéncia, vejamos:

ACAO DE COBRANCA DE SEGURO OBRIGATORIO -
DPVAT. ATUALIZACAO DO VALOR INDENIZATORIO
PREVISTO NA LEI N. 6.194/1974 DESDE A DATA DO
EVENTO DANOSO. SUMULA 580 DO STJ. SENTENCA
MANTIDA. RECURSO DESPROVIDO. (TJ-SC-AC:
03101020720168240033 Criciuima 0310102-
07.2016.8.24.0033, Relator: Maria do Rocio Luz Santa
Ritta, Data de Julgamento: 08/05/2018, Terceira
Camara de Direito Civil).

Dr. Joel José de Farias Dra. Ana Maria Santos Ferreira
OAB/BA 46.144 OAB/SE 12.297
OAB/SE 7.336

escritoriofariasadvogados@gmail.com
799 9821-1581
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ATUALIZACAO MONETARIA. TERMO INICIAL. DATA DO
EVENTO DANOSO. TESE FIRMADA PELO STJ SOB O
FORMATO DO ART. 543-C DO CPC (REsp.
1.483.620/SC). JUROS DE MORA. TERMO INICIAL.
CITACAO (STJ, SUMULA 426). RECURSO PROVIDO.
SENTENCA REFORMADA. 1. Ocorrido o acidente
automobilistico, aferido que as lesdes experimentadas
pela vitima determinaram sua incapacidade parcial
permanente decorrente da debilidade permanente do
membro inferior esquerdo em um segmento que passara
a afligi-la, patenteado o nexo de causalidade enlacando o
evento danoso a invalidez que a acomete, assiste-lhe o
direito de receber a indenizacdo derivada do seguro
obrigatorio -DPVAT -(...), a omissao legislativa sobre a
previsdo de atualizacao do delimitado como simples
forma de preservar a identidade das coberturas no tempo
por estarem sujeitas ao efeito corrosivo da inflacao obsta
que seja determinada a correcao das indenizacoes
devidas desde o momento da fixacao da base de calculo,
determinando que sejam atualizadas somente a partir do
evento danoso, conforme tese firmada pela Corte Superior
de Justica sob o formato do artigo 543-C do CPC/73 em
sede de julgamento de recursos repetitivos (Resp.
1.483.620/SC), e incrementadas dos juros de mora legais
a contar da citacdao (STJ, sumula 426). 5. Apelacao
conhecida e provida. Unanime. (TJ-DF 20170110092880
DF 0002977-97.2017.8.07.0001, Relator: TEOFILO
CAETANO, Data de Julgamento: 25/04/2018, 12 TURMA
CIVEL, Data de Publicacdo: Publicado no DJE
03/05/2018 . Pag.: 124-140).

Ante o exposto passa a requerer:

a) A concessao dos beneficios da justica gratuita ao

Requerente, tendo em vista que nao possui condicoes econdémicas para arcar

Dr. Joel José de Farias
OAB/BA 46.144
OAB/SE 7.336

Dra. Ana Maria Santos Ferreira
OAB/SE 12.297

escritoriofariasadvogados@gmail.com

Rua Gabriel |
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com as custas processuais, sem prejuizo de seu proprio sustento e sua

familia, nos termos do art. 98 e seguintes do CPC;

b) A citacdo do Requerido, na pessoa de seus representantes
legais, para, querendo, responder a presente acao, sob pena de revelia, bem
como para comparecer a audiéncia de conciliacdo a ser designado por este

Juizo;

c) A procedéncia da acao, determinando a parte Requerida ao
pagamento do seguro obrigatério DPVAT, no valor de R$ 2.700,00 (dois mil e
setecentos reais), referente ao custeio das despesas médicas, acrescido ainda

de juros e correcao monetaria a partir do dia 14/04/2019;

d) A condenacdo do Requerido nas custas processuais e

honorarios advocaticios

Protesta provar o alegado por todos os meios de prova no
direito admitidos, especificamente, pericial, documental e depoimento

pessoal do Requerente;

Da-se a causa o valor de R$ 2.700,00 (dois mil e setecentos
reais).
Nestes termos,

Pede deferimento.

Poco Verde (SE), 28 de Agosto de 2020.

Joel José de Farias Ana Maria Santos Ferreira
Advogado Advogada
OAB/SE 7336 OAB/SE 12.297

Dr. Joel José de Farias Dra. Ana Maria Santos Ferreira
OAB/BA 46.144 OAB/SE 12.297
OAB/SE 7.336
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PROCURACAQ

OUTORGANTE - SEBASTIAO ROBERTO REIS RIBEIRO, brasileiro, solteiro, trabalhador rural,
portador (a) do RG 26568128 SSP/SE e CPF 053.976.975-40, residente e domiciliado (a), na
Travessa do Pogo, 152, Povoado Pinhao, Pogo Verde - SE, CEP 49.490-000.

OUTORGADO - Dra. ANA MARIA SANTOS FERREIRA, brasileira, solteira, advogada, OAB/SE
12.297, com enderego profissional na Rua Gabriel Benevides do Rosario, 190, Centro, Pogo

Verde/SE - 49.490-000, onde recebe intimagdes e notificacdes.

PODERES O outorgante acima identificado nomeia e constitui seu (s) bastante procurador (es)
supra indicado (s), a quem confere os mais amplos e ilimitados poderes, inclusive os inerentes a
clausula AD JUDITIA e EXTRA JUDITIA para, in solidum ou conjuntamente, promover a defesa dos
seus direitos e interesses, na forma do art. 105 do Cdédigo de Processo Civil, os da final inclusive
podendo os outorgados, em nome do referido outorgante, promoverem agdes, contestar, variar,
interpor recursos, acompanhar em qualquer grau de jurisdi¢do, receber citagdo e intimagdo,
proporem as competéncias agdes contra terceiros, e destes defendé-lo nas contrarias, na condigdo
de autor, réu, assistente ou opoente, com COMPETENCIA EXPRESSA PARA acordar, confessar,
reconhecer a procedéncia do pedido, transigir, desistir e renunciar ao direito sobre que se funda a
agdo, receber e dar quitagdes, firmar compromissos e prestar declaragoes, inclusive as primeiras e
as ultimas, concordar ou discordar de propostas formuladas em audiéncias ou fora dela, podendo
ainda, requerer instauracdes de inquéritos policiais, substabelecer este mandato a outrem, com ou
sem reserva de poderes, efetuar levantamentos de qualquer natureza, inclusive receber dinheiro
mediante expedig¢do de alvaras judiciais, representar o outorgante em repartigdes, orgaos e
autarquias ptblicas Federais, Estaduais ou Municipais, podendo inclusive patrocinar a defesa em
contencioso administrativo, em qualquer instdncia, fazer a representagdo junto a empresas
privadas, ratificar atos praticados em nome da outorgante, prestar declaracdes de pobreza na
forma do artigo primeiro ‘da Lei n° 7.155/83, e tudo mais que se fizer necessario ao fiel

cumprimento deste mandato, admitindo-se todos os atos praticados como bom, firme e valioso.

Pogo Verde/SEl, 10 de Agosto de 2020.

- 1 -
y o)
Outorgante
Dr. Joel José de Farias Dra. Ana Maria Santos Ferreira
OAB/BA 46.144 OAB/SE 12.297
OABY/SE 7.336
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Em caso de duvidas, acesse o nosso site www.seguradoralider.com.br. Para consultar o

Seguradora andamento do seu processo ligue para a Central de Atendimento, de segunda a sexta-feira,
Ll DER das 8h as 20h, nos telefones 4020-1596 (Regides Metropolitanas) ou 0800 022 12 04 (Outras
Administradora do Sequro DPYAT Regides). Para reclamagdes e sugestées, 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, 15 de Junho de 2020

N2 do Pedido do
Seguro DPVAT: 3190693742 Vitima: SEBASTIAO ROBERTO REIS RIBEIRO

Data do Acidente: 14/04/2019 Cobertura: DAMS

Assunto: PEDIDO DO SEGURO DPVAT NEGADO

Senhor(a), SEBASTIAO ROBERTO REIS RIBEIRO

Informamos que nao recebemos a documenta¢do complementar solicitada necessaria a analise do pedido
do Seguro DPVAT.

Como o prazo de 180 (cento de oitenta) dias concedido para a entrega dos documentos terminou, o seu
pedido foi cancelado.

Para a reabertura do pedido do Seguro DPVAT, retorne ao ponto de atendimento onde o seu processo foi
iniciado para apresentar os documentos ja solicitados.

Atenciosamente,

Seguradora Lider-DPVAT

Estamos aqui para Vocé

Carta n? 15859294
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GOVERNO DO ESTADO DE SERGIPE
POLICIA CIVIL

BOLETIM DE OCORRENCIA

DELEGACIA MUNICIPAL DE POCO VERDE - FOCO VERDE - SE

N°: 125344/2019

DADOS DO REGISTRO

Data/Hora Inicio do Registro: 27/11/2019 129:40
Delegado de Policia: Fabio Alan Pinto Pirentel

Data/Hora Fim: 27/11/2019 02:58

DADOS DA OCORRENCIA

Afeto: Delegacia Municipal de Poge Verde
Data/Hora do Fato: 14/04/2019 272:00

Local do Fato
Municipio: Pogo Verde (SE)
Logradouro: ESTRADA VICINAL, POVOADO SOROCABA

Bairro: Povoado Sorocana

CEP:49.480-000
Tipo do Local: Area Rural
{Natureza Melo(s) Empregado(s) :'
1095: AUTO LESAQ - ACIDENTE DE TRENSITO N&o Houve
ENVOLVIDO(S)
Nome Civil: SEBASTIAO ROBERTO REIS RIBEIRO {¥iiIMA , COMUNICANTE ) ]

Nacionalidade: Brasileira

Profissao: Agricultor

Estado Civil: Solteiro(a)

Nome da Mée: Sueli dos Reis Ribei.o

Documento(s)
CPF - Cadastro de Pessoas Fisicas: 05% 976.975-40

Enderecc
Municipio: Pogo Verde - SE
Logradouro: POVOADO PINHA™

Natwalidade:SE - Pogo Varde

Complemento: VIZINHO AO POVOADO 1.AGOA DO MANDACARU

Telefone: (79) 99966-2961 (Celular)

Sexo: Masculino Nasc: 20/01/1998
Escolaridade: Ensino Fundamental Incompleta

CEP: 49.490-C00

OBJETO(S) ENVGLVIDO(S)

Grupo Veiculo

Descrigdo MOTOCICLETA

Placa HZY6186

Numero do Motor JC30E7580:2323
Ano/Modelo Fabricagao 2005/2005
UF Veiculo Sergipe

Marca/Modelo HONDA/CG 125 FAN -
Veiculo Adulterado? Nao

Situagao Envolvido s
Situagao do Veiculo NADA C.'.n‘»'S-TA

Subgiupo Motocicleta/Motoneta
CPFICNPJ do Proprietario 723.195.935-00
Rer:vam 00868£7.0073

Nuraero do Chassi 9C2JC30705R802323
Cor VERMELHA

Municipio Veiculo Pogo Verde

Modelo HONDA/CG 125 FAN

Quartidade 1 Unidade

Ultin-a Atualizagdo Denatran 25/11/2008

lNome Envolvido

Envolvimentos

]

Delegado de Pcli ;ia Civil. Fabio Alan Pinto Pimentel
Impresso por:  Elenildc Rabelo de hvisnezes
Data de Impres:io: 27/11/2019 09:59
Protocolo n®.  Nao disponivel

{& sinesp

Pagina 1 de 2

PPe - Frocedimentos Policiais Eletronicos
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GOVERNO DO ESTADO DE SERGIPE
POLICIA CIVIL -
DELEGACIA MUNICIPAL DE POCO VERDE - POC,‘O VERDE SE

BOLETIM DE OCORRENCIA N°: 125344/2019

Nome Envolvido Envolvimentos —|
Sebastido Roberto Reis Ribeiro Exibidor
RELATO/HISTORICO

RELATA O NOTICIANTE QUE NA DATA, LOCAL E HORA ACIMA CITADOS, FOI VITIMA DE ACIDENTE QUANDO
CONDUZIA O VEICULO SUPRAMENCIONADO, MOMENTO QUE PERDEU O CONTROLE DA DIREGAO APOS PASSAR
POR UM BURACO NA ESTRADA, OCASIONANDO SUA QUEDA CONSEQUENTEMENTE MACHUCANDO SEU PULSO
DO LADO DIREITO; QUE AFOS O SINISTRO A VITIMA SE DIRIGIU AO HOSPITAL DE POCO VERDE, ONDE FOI
CONSTATADO FRATURA NO ~ULSC DO BRACO DIREITO. QUE REGISTRA ESTE BOLETIM COM PROPOSITO DE
SOLICITAR INDENIZACAO JUNTO AO DPVAT. £ O RELATO.

ASSINATURAS

Elenildo Rabelo de Menezes Sebastido Roberto Reis Rlbelro

Agente de Policia = {Vitima / Comunicante)
Matricula 1590
Responséavel pelo Awerciimento

“Declare para os devidos fins de dirsito que sou o(a) Grico(a) responisdvel pelas informagbes acima assentadas e ciente oue poderei responder civil & criminalmente pela presente declaragao que de
origem, conforme previslo nos Artigos 339-Denunciazao Caluniosz e 340-Comunicagso Falsa de Crime ou de Confravengdo do Cddigo Penal Brasileiro.”

Delegado de Policia Civil: abio Alan Pinto Pimentel P
Impresso por:  Elenildo Rabelo de Menezes Pigioe 2002

Data de Impress&o: ~ 27/11/2019 09:59 . o ;
a Sinesp P i disporiivel PPe - Frocedimentos Policiais Eletrénicos
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RSNSOI . - ... . oI5 .. . TR e A~ R
|MS/DATASUS HOSPITAL REGIONAL JOSE FRANCO SOBRINHO
.+. —————————————————————————————————————————————————————————————————————————————
No. DO BE: 779805 DATA: 23/07/2019 HORA: 07:14 USUARIO: RNALVES
CNS: SETOR: 01-ACOLHIMENTO ®
S e b b e e e e R S S e el AL
IDENTIFICACAO DO PACIENTE A
NOME : SEBASTIAO ROBERTO REIS RIBEIRO DOC...: 26568128
IDADE G« s 5.0 a0 o8 ‘21 _ANOS NASC: 20/01/1998 SEXO..: MASCULINO
ENDERECO. . .... : POV PINHAO NUMERO:
COMPLEMENTO...: 702604719938340 BAIRRO: POCO VERDE .
MUNICIPIO.....: POCO VERDE UF: SE CEP...: 49490-000
NOME PAI/MAE..: JOSE DE JESUS RIBEIRO /SUELY DOS REIS RIBEIRO
RESPONSAVEL...: MAE TEL...: 9966-2961
PROCEDENCIA...: POCO VERDE
ATENDIMENTO. ..: NAO INFORMADOS
CASO POLICIAL.: NAO PLANO DE SAUDE....: NAO TRAUMA: NAO
ACID. TRABALHO: NAO VEIO DE AMBULANCIA: NAO
+ _____________________________________________________________________________
| PA: [ X mmHg ] PULSO: [ ] TEMP [ ] PESO: [ ]
+ _____________________________________________________________________________
EXAMES COMPLEMENTARES: [ ] RAIO X [ ] SANGUE [ ] URINA [ e
[ ] LIQUOR [ 1 ECG [ ] ULTRASSONOGRAFIA
+ _____________________________________________________________________________
| SUSPEITA DE VIOLENCIA OU MAUS TRATOS: [ ] SIM [ ] NAO
+ ______________________________________________________________________________
DADOS CLINICOS: DATA PRIMEIROS SINTOMAS: il
ANOTACOES DA ENFERMAGEM:
+ —————————————————————————————————————————————————————————————————————————————
| DIAGNOSTICO: CID
+ —————————————————————————————————————————————————————————————————————————————
| PRESCRICAO | HORARIO DA MEDICACAO
+ —————————————————————————————————————————————————————————————————————————————
X
T
ol
e o s ot T, A i e e i e i e . o . e o e s e e i B i s e
DATA DA SAIDA: / / HORA DA SAIDA: -
ALTA: [ ] DECISAO MEDICA [ ] A PEDIDO [ ] EVASAO [ ] DESISTENCIA
[ ] ENCAMINHADO AO AMBULATORIO
INTERNACAO NO PROPRIO HOSPITAL (SETOR) :
TRANSFERENCIA (UNIDADE DE SAUDE) : 4{?
OBITO: ] ATE 48HS APOS 48HS | [ ] FAMILIA [ ] IML [ ] ANAT. PATOR.
K‘éwtﬁ/ o> Ry Hﬂﬁuw -
ASSINATURA DO PACIENTE/RESPONSAVEL ASSINATURA E CARIMBO DO MEDICO 9@



= s I. AVALIAGAO DE RISCO / ATENDIMENTO DO ENFERMEIRO
A. Quei otivo que levou a procurar o Pronto Socorro: [ Buscaespontanea ( ) Encaminhamento

_Ck___ﬁa_nmga&w

2. Cronologia / Inicio dos Sintomas:
3. Historia Pregressa:  ( )CARDIACO ( )RENAL ( )JHAS ( )OM ( )TRANS. MENTAL ( )ALERGIAS

Outros: P tete N <o
4. CLASSIFICAGAO DE RISCO: HORA: 4. RECUASSIFICAGAD: HORA:
P.A. Z g X g :2 F.C. bpm P.A.: X F.C.: bpm
TAX: % F.R. irpm TAX: % F.R.: irpm
HGT: mg/dL SatO2: HGT: mg/dL  SatO2: %
RISCO: ( )AZUL ( )Verde ( mmm )VERMELHO RISCO: ( )AZUL ( )Verde ( )AMARELO ( )JVERMELHO
Enfermeiro (Assinatura e Carimbo) Q?O.S/ ¢ _|Enfermeiro (Assinatura e Carimbo):

Il. ATENDIMENTO MEDICO
1. Historia Clinica:

2HD:
3. Terapéutica:

PRESCRIGAO MEDICA APRAZAMENTO

Ill. ANOTAGAO DE ENFERMAGEM
IV. TRIAGEM MEDICA

(O Sem queixas ou sintomas
poténcialmente Graves.
O Sem alteragéo na ausculta
cardiaca ou pulmonar.
QOPaciente com perfil da atengz
Primaria.
Conforme classificagéo de risco ¢
as codigdes observadas acima,
p. 20 encaminho a UBS.

’ Médico:

r/
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_ﬁ:ntradaza'zg /QJ-}_/ -
i

|Data cirurgi

saida: ,i}/o_]_&é‘%':% J

Cirurgido:
Anestesista:

Enfermaria
Acompanhante
RX

RX

E.C.G
OPME

il

—

Exames
Hemograma
Plaquetas
Coagulacao
Sangramento
Protombina
Tromboplastina
Sodio
Ureia
Creatinina
Glicose

LLLLL

|

||

Outros:

-
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SECRETARIA DE SAUDE DG E3TADO DE SERGIPE
SERVICO DE CIRURGIA DA MAG DO JOSE FRANCO
PRESCRICOES DIARIAS

Medicamentos (Principio ativo + Concentragdo) ~ | Horarios de Administragae

— e, s S0 44

12 ieta o
- e ZERO&s23hs |
%SG 5% 500mi EV p/ 24hs S ] o
139, Dipirona 2mi + 8 ml AD EV 6/6*15 SQOs 1
4¢. Cuidados Gerais T PV i B
-—.—~5" .S nais Vitais B T B TR F—Tw e
o ) 5" E mam.nha a0 C.C as O7h' . O ' : = N
_ 2 e S, -
P et o i e = 5 ; e
e e et s s s im o ] i et b P e e e e VT B z

p. 23
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: ‘ SECRETARIA DE SAUDE DO ESTADO DE SERGIPE

SERVICO DE CIRURGIA DA MAO HOSPITAL SOCORRO
PRESCRICOES DIARIAS

r oATA:gaiﬁfzmj

NOME: > € 4asy a2 10@m10 é-s /) T~

DIAGNOSTICO(S):

Medicamentos (Principio ativo + Concentragdo) Horarios de Administracao
12, Dieta Livre

22, Gelco Salinizado

32, Keflin 1g EV 6/6hs ou Kefazol 1g EV 8/8hs
4¢. Dipirona 2ml + 8 ml AD EV 6/6hs

52. Profenid 100 mg + 100 ml SF 0,9 % EV 12/12hs.
62. Omeprazol 40mg vo 1 x dia.

[72. Nausedron 1 amp Ev de 8/8 hs S/N

82. Tramal 100mg + 100 ml SF 0,9% EV 8/8hs LENTO
92. Membro superior elevado e observagdo rigorosa da perfuso distal

10¢2. Sinais vitais e cuidados gerais de 4 em 4 horas
119. Alta apds asf+ horas com receita e acompanhante

% Q
V}Yf CRM 4002
e

EVOLUCAO MEDICA:

DA NMFr L aepma  pe MO1d (0— o Pulrds (r
Ex Y3 ¥ 3 MEE ooy g oIPIBL g~ De 4
g Yecpm f I\Lvyn"ow, O detvv ;o L0 K 9o

2 19 7€, P00 9uyn0  onvonsosid  gee 2 Dpmadie

oxon  cAADCn , PICrENTE DETNE (W EsTes e \m ¥ 1O S0

Mo,
(O . CcNvNi~ (V& 47

- A s

s

Médica

p. 24



ol )
3

idagao
o '3%'3" HOSPITAL REGIONAL JOSE FRANCO I
' EVOLUGAO DE ENFERMAGEM s e
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aria:
1

DATA | HORA "'Evowc;ﬁo DE ENFERMAGEM
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" Fundacao
Hospitalar HOSPITAL REGIONAL JOSE FRANCO

‘ de Saude :
EVOLUCAO DE ENFERMAGEM  .ee. i
iNome:
M Res RBoiro
Enfermaria:
DATA | HORA &“Elvo:_ucio DE ENFERMAGEM
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~ ENCAMINHAMENTO

Funcl?‘u?;’::r
HOSPITAL DE URGENCIA DE SERGIPE * W 530

ENMHO 0 l/’%arl-‘?zfc/jJ ‘ /j/ M Mﬂ/\

Du:(; f) TICO: //" 22
N P % e R e TS

ORIENTACOES: a1

> ?oncuyn ;Ecspcﬁo DO é-IOSPITAI. DA SOCORRO, NO DIA
3 / A AS HORAS PARA INTERNACAO PARA

CIRURGIA DA MAO.

» LEVAR TODOS OS EXAMES REALIZADOS (RADIOGRTAFIAS, EXAMES DE
SANGUE E ELETROCARDIOGRAMA E OUTROS CASO SOLICITADOS)

> CIRURGIA AGENDADA PARA O DAL 9 / Jl / / A AS ;’— H.
> JEJUM APOS °23 Horaspooia L7/ //2

ATENCAQ: O NAO COMPARECIMENTO DO PACIENTE NO DIA E HORA
DESCRITO ITEM 1° DAS ORIENTACOES, IMPLICARA DESISTENCIA NA
REALIZACAO = DO PROCEDIMENTO CIRURGICO E CONSEQUENTE
'DISPONIBILIZACAO. DA VAGA PARA O PROXIMO PACIENTES EM LISTA DE
ESPERA. : S

TS

MEDICO
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HOSPITAL REGIONAL JOSE FRANCO
REQUISICAO DE EXAMES

INTERNAMENTO

Nome: 5(3‘).3:1‘"00 ﬂ ﬂé') 9’3"

\

Justificativa;
Data: ___J_'_.___l____
- L —-—
ABO EFATOR RH g_ :
FENOGRAMA COMPLETO
—[PTAGUETAS GAMAGT
§ TEORRUBINA E FRAGOES
TC E FRAGOE
[PROVADE TAGO
-
TIFASE
COLESTEROL
LDL
TRIGLIGERDEDS
BLCENIA
CPR-NB A
BACG 1)
PCR
5 TATEX 7
ETO




é HOSPITAL DE URGENCIA DE SERGIPE- HUSE
& ' BLOCO CIRURGICO '.' e,
GOVERNC DE SERGIPE \‘ de Sauoe

fecretana de Estaco da Ssude

FORMULARIO DE ALTO CUSTO

! N PRONTU ARIO

 Shaln Qs R, Qleian | FagRos

!SETOR E LEITO DATA DO
i PROCEDIMENT(

:_DD HOSPITAL'. I | [/ILBD pm Q a o [ -

‘ ]
GIAGNOSTICO. ¢ | cin P

1
CODIGO DESCRICAO DO PRODUTQ QTD NECESSARIA | UTILIZ

40 oA
2

e ——— B,

o 1e B
©3

OBSERVAGOES E JUSTIFICATIVAS:

<O FL A0 POR DISPENS VDO POR RECEBIDO) POR-




Centro Cirirgico HRIFS
Formulario de Rastreabilidade do Processo de Esterilizagao

: %DW Rabude . Q. QQQJJ/VQ Atendimento: I< pA-{oLS

.dimento Cirargico:

.a Operatéria: Q 3 Circulante de Sala: _@"“@ Enfermein;:&}@

g Intec~adores Quimicos

Etiquetas

¥

-g% ?% COMENOE jo.... . - Elv

COREN-8E 38

&1

U
Ve 24/0
| "'w/oybfmiww

%/04/
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m‘? Fundagéo

" Hospitalar
[

de Saude

o

GOVERNO DE SERGIPE
SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE

L HOSPITAL REGIONAL NOSSA SENHORA DO SOCORRO
i FICHA DE ATO CIRURGICO |
|

lrﬁCIENTE: €098y cAD  nYBery o Né: 3 0.0

 DIAGNOSTICO PRE - OPERATORIO: ( UXOCS: P D

| CIRURGIA REALIZADA. CANPecyom of)

| CIRURGIAO: ()~ Cores 9N O

mXILIARES: WA BA ol
ANESTESIA: L0360 + ¢ pniL ANESTESISTA:  fy (€55 114
DIAGNOSTICO POS - OPERATORIO. © ~ £f ~—~

(#€IRURGIA LIMPA ( )CIR. POTENCIALMENTE CONTAMINADA
|

| INFECCAO PRESENTE A ADMISSAQ? ( )SIM (=NAO
| () VIAS AEREAS SUP. ( )PULMONAR ( ) URINARIA ( )SNC ( )TGI

() CIRURGIA CONTAMINADA ( )CIR. INFECTADA_ ’
|

!( ) CUTANEO (_ )AP. CARDIO - VASCULAR ( ) OUTROS
' DESCRICAQ DO ATO CIRURGICO
WACeniE o Opm Y Areie.p v corw
) Q A SsePrn 3 rsepsn r COMPS ¢ copdrg
f_g_/ QCess¢ oh o 99 conpy
M) DS sec ko oo pearos
3 Visva < ag € _[r DO Cseniine o Cosnd,  Pocy
L DA aweonat N ED 9S50, ]
Lg) NCY¢- o Dlisccer 0 §itengt  + B0, ng 1 Pf'\or'v-z}g
LA VUGAG I D¢ ey CONE & N6Ca?2 i
| &) Ssorems o colicin v Pivpen (N Fre pg M09 1o cnflisye
2) (o v A ¢  grgio
19) neviis N YUK IBL)
12) o Pionvr s, f &8 105c00 8,
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3\ CLIMEF
- Clinica Médica

NOME: Sebastiao Roberto Reis Ribeiro - RG:2656812-8/SE

IDADE: 21 Anos, 6 Meses € 15 Dias DATA: 04/07/2019
CONVENIO:  Particular

SOLICITANTE: Dr. Eduardo Barbosa Nunes

RESSONANCIA MAGNETICA DO PUNHO DIREITO
Técnica de exame: Exame realizado com aguisicoes multiplanares com ponderacao T1, T2 e DR,
com e sem saturacao de gordura. Mo foi administrado contrasteé endovenoso.
Exame realizado em aparelho GE Signa Creator, com campe magnético de 1,5 Tesla.
Relatorio:
Rotura completa do ligamento lunopiramidal, com afastamento.

Rotura completa da banda dorsal do ligamento escafolunar e estiramento/lesao parcial da banda
volar.

Derrame articular radiocarpal e intracarpal, com sinais de sinovite.

Discreto aumento do sinal T2 em ossos do carpo (Distrofia simpético-reflexa?].

Fratura completa do escafoide, em terco médio, com desalinhamento & edema em polo distal, que
encontra-se articulado com O processo estildide radial.

impactacao da cortical ossea em terco proximal do semilunar, com edema em 0s50 subcondral
associado.

Deslocamento € rotacio volar do semilunar. Angulo capitatolunar com 49°.
Migracao proximal da segunda fileira do carpo, agora articulada com o radio.
Distensao liquida em tunel dos flexores e' em flexor radial do carpo (Tenossinovite?).
Complexo fibrocartilagem com alteracao da morfologia (alteracao fibrocicatricial?).

Nervo mediano e ulnar com calibre e intensidade de sinal habituais.

Or. Lucas Tadeu 0. M. Macédo
Especialista em Diagnostico por Imagem
CRM/SE: 3591

Sebastido Roberto Reis Ribeiro
1det
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Simio Dias, N° 160 Pogo Verde - SE
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HOSPITAL REGIONAL JOSE FRANCO
B8 o 5
ospitalar s |
“ de Saude =i
ATESTADO MEDICO o

GOVERNO DE SERGIPE
SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE

Atesto para aos devidos fins, que o (a) Sr.(a):
SELBYO  (NBOto Nes v no
foi atendido no Hospital Regional José Franco no dia:

.:23 /| O) /f 9 as -1 horas, necessitando de
i, W RN ) dias de afastamento de suas
atividades.

—_—

CID.: ' (autorizado pelo(a) paciente)

Assinatura do Médico Responsavel
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ESPECIALlDADES

* Fisioterapia * Psicologo * Pilates
+ Médico do Trabalho * Homeopatia * Nutricionista
* Clinico Geral * Fonoaudidlogo  * Terapeuta Ocupacional

(79) 9 9910-2308

(79) 9 9996-0459
de Abreu, 7- PocO Verde/SE

Travessa izabel Maria
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Poder Judiciario
Do Estado de Sergipe

POCO VERDE DA COMARCA DE POCO VERDE

Av. Séo José, Bairro Centro, Pogo Verde/SE, CEP 49490000
Horério de Funcionamento: 07:00 as 13:00

PROCESSO:
202079001073

DATA:
28/08/2020

MOVIMENTO:
Concluséao

DESCRICAO:
</br>{Via Movimentacdo em Lote n° 202000167}

LOCALIZACAO:
Juiz

PUBLICACAO:
Nao

p. 42
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Poder Judiciario
Do Estado de Sergipe

POCO VERDE DA COMARCA DE POCO VERDE
Av. Séo José, Bairro Centro, Pogo Verde/SE, CEP 49490000
Horério de Funcionamento: 07:00 as 13:00

PROCESSO:
202079001073

DATA:
01/09/2020

MOVIMENTO:
Despacho

DESCRICAO:

Verifico que nao é caso de improcedéncia liminar do pedido e o direito em que se baseia a pretenséo ndo veda a
autocomposi¢do, nos termos do disposto no art. 334, §4°, |, do CPC. Assim, designo audiéncia de conciliagdo para o
dia 23/09/2020, as 09h00min, neste férum. Cite-se, para a triangulagdo processual, e intime-se o réu para
comparecer a audiéncia designada, salientando de que, caso ndo tenha interesse na autocomposicéo, devera
informar a este Juizo, por peticéo, até 10 (dez) dias antes da audiéncia (art. 334, 85°, segunda parte, NCPC). Intime-
se autor, por seu advogado, para comparecer a audiéncia (art. 334, paragrafo terceiro do CPC) Ressalte-se ao autor
€ ao réu que o nao comparecimento injustificado a audiéncia de conciliagdo é considerado ato atentatdrio a dignidade
da justica e serd sancionado com multa de até dois por cento da vantagem econdmica pretendida ou do valor da
causa, revertida em favor da Unido ou do Estado (art. 334, 88°, NCPC). Advirta-se o réu que podera oferecer
contestacdo, no prazo de 15 (quinze) dias, contados da data da audiéncia de conciliagdo (nas situacdes previstas no
art. 335, I, CPC) ou do protocolo da peticdo de pedido de cancelamento da audiéncia por desinteresse na
autocomposicao (art. 335, I, do mesmo Cadigo), sob pena de revelia, nos termos do art. 344, NCPC. Decorrido o
prazo para contestacao, intime-se a parte autora para que no prazo de 15 (quinze) dias Uteis apresente manifestacao
(oportunidade em que: | havendo revelia, devera informar se quer produzir outras provas ou se deseja o julgamento
antecipado; Il havendo contestacéo, devera se manifestar em réplica, inclusive com contrariedade e apresentagéo
de provas relacionadas a eventuais questfes incidentais; Il em sendo formulada reconvencéo com a contestacéo ou
no seu prazo, devera a parte autora apresentar resposta a reconvenc¢ao). Apds, transcorrido o prazo com ou sem
manifestacdo das partes, em consonancia com art. 179, |, do CPC, vista ao Parquet para pronunciamento.
Intimacbes necessarias.<br/><br/> Designo o dia 23/09/2020 as 09h:00min para que seja realizada audiéncia
Conciliacdo/Mediacao.

LOCALIZACAO:
Secretaria

PUBLICACAO:
Sim

p. 43
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Poder Judiciério do Estado de Sergipe
Poco Verde

Ne° Processo 202079001073 - Nimer o Unico:; 0001063-06.2020.8.25.0061
Autor: SEBASTIAO ROBERTO REISRIBEIRO
Réu: SEGURADORA LIiDER DO CONSORCIO DO SEGURO DPVAT SA.

Movimento: Despacho >> Mero Expediente

Verifico que ndo é caso de improcedéncia liminar do pedido e o direito em que se baseia a pretensdo ndo
veda a autocomposi¢do, nos termos do disposto no art. 334, 84°, |, do CPC. Assim, designo audiéncia de
conciliacéo para o dia 23/09/2020, as 09h00min, neste férum.

Cite-se, para a triangulacdo processual, e intime-se o réu para comparecer a audiéncia designada,
salientando de que, caso ndo tenha interesse na autocomposi¢ao, deverainformar a este Juizo, por peticéo,
até 10 (dez) dias antes da audiéncia (art. 334, 85°, segunda parte, NCPC).

Intime-se autor, por seu advogado, para comparecer a audiéncia (art. 334, paragrafo terceiro do CPC)

Ressalte-se ao autor e ao réu que o ndo comparecimento injustificado a audiéncia de conciliacdo é
considerado 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, revertida em favor da Uni&o ou do Estado (art. 334,
88°, NCPC).

Advirta-se 0 réu que podera oferecer contestacdo, no prazo de 15 (quinze) dias, contados da data da
audiéncia de conciliagcdo (nas situagdes previstas no art. 335, I, CPC) ou do protocolo da peticdo de
pedido de cancelamento da audiéncia por desinteresse na autocomposi¢do (art. 335, I, do mesmo
Cadigo), sob pena de revelia, nos termos do art. 344, NCPC.

Decorrido o prazo para contestacdo, intime-se a parte autora para que no prazo de 15 (quinze) dias Uteis
apresente manifestacdo (oportunidade em que: | — havendo revelia, devera informar se quer produzir
outras provas ou se desgja o0 julgamento antecipado; |1 — havendo contestacdo, devera se manifestar em
réplica, inclusive com contrariedade e apresentacdo de provas relacionadas a eventuais questfes
incidentais; |11 — em sendo formulada reconvencdo com a contestacdo ou no seu prazo, devera a parte
autora apresentar resposta a reconvencao).

Apés, transcorrido o prazo com ou sem manifestagdo das partes, em consonancia com art. 179, |, do CPC,
vista ao Parquet para pronunciamento.

| ntimagOes necessérias.

T'F_k* ';'-}] Documento assinado eletronicamente por RICARDO SANTANA, Juiz(a) de Poco
TISE | assinatura| \/er de, em 01/09/2020, as 10:08:30, conforme art. 1°, 111, "b", daLei 11.419/2006.

p. 44

Assinado eletronicamente por RICARDO SANTANA, Juiz(a) de Poco Verde,
em 01/09/2020 as 10:08:30, conforme art. 1°, |lI, "b", da Lei 11.419/2006.
Conferéncia em www.tjse.jus.br/portal/servicos/judiciais/autenticacao-de-documentos. Numero de Consulta: 2020001592564-67. fl: 1/2




A conferéncia da autenticidade do documento esta disponivel no endereco eletrénico
www.tjse.jus.br/portal/servicos/judicial s/autenti cacao-de-documentos, mediante

p. 45

r Assinado eletronicamente por RICARDO SANTANA, Juiz(a) de Poco Verde,
b4 .| em 01/09/2020 as 10:08:30, conforme art. 1°, I, "b", da Lei 11.419/2006.
Conferéncia em www.tjse.jus.br/portal/servicos/judiciais/autenticacao-de-documentos. Numero de Consulta: 2020001592564-67. fl: 2/2
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Poder Judiciario
Do Estado de Sergipe

POCO VERDE DA COMARCA DE POCO VERDE

Av. Séo José, Bairro Centro, Pogo Verde/SE, CEP 49490000
Horério de Funcionamento: 07:00 as 13:00

PROCESSO:
202079001073

DATA:
01/09/2020

MOVIMENTO:
Certidao

DESCRICAO:
Certifico que expedi carta de citagdo ao requerido.

LOCALIZACAO:
Secretaria

PUBLICACAO:
Nao

p. 46



Poder Judiciario
Do Estado de Sergipe

POCO VERDE DA COMARCA DE POCO VERDE
Av. Séo José, Bairro Centro, Pogo Verde/SE, CEP 49490000
Horério de Funcionamento: 07:00 as 13:00

PROCESSO:
202079001073

DATA:
01/09/2020

MOVIMENTO:
Expedicdo de Documento

DESCRICAO:

Mandado de nimero 202079002468 do tipo (NCPC) - Mandado Citacao e Intimacéo - Procedimento Comum -
audiéncia [TM4145,MD150] <br/><br/> {Destinatario(a): SEGURADORA LIDER DO CONSORCIO DO SEGURO
DPVAT S.A}

LOCALIZACAO:
Secretaria

PUBLICACAO:
Nao

p. 47



g@]% TRIBUNAL DE JUSTICA DO ESTADO DE SERGIPE Normal(Justica Gratuita)

Av. Séo José, SIN
Bairro - Centro Cidade - Poco Verde

&

Erommerntd Cep - 49490-000 Telefone - (79)3549-1301 202079002468
PROCESSO: 202079001073 (Eletrénico)
NUMERO UNICO: 0001063-06.2020.8.25.0061
NATUREZA: Procedimento Comum Civel

REQUERENTE: SEBASTIAO ROBERTO REIS RIBEIRO
REQUERIDO: SEGURADORA LIDER DO CONSORCIO DO SEGURO DPVAT S.A.

CARTA DE CITACAO E INTIMAGAO

Prezado(a) Senhor(a),

Através da presente, fica Vossa Senhoria CITADO(A) para a audiéncia de Conciliagdo ou de
Mediacdo na forma do Art. 334, para a finalidade abaixo transcrita.

Finalidade: Comparecer a este Juizo para audiéncia de Conciliacdo ou de Mediacéo, de acordo com Arts. 334
e 344 do CPC. Nao havendo autocomposi¢éo, o prazo para a contestacédo, 15 (quinze) dias, serd contado na
forma do Art. 335 do CPC. Fica advertido(a) que devera comparecer a referida audiéncia acompanhado(a) de
advogado(a) ou defensor(a) publico(a).

Despacho: Verifico que ndo é caso de improcedéncia liminar do pedido e o direito em que se baseia a
pretensdo ndo veda a autocomposi¢do, nos termos do disposto no art. 334, 84°, |, do CPC. Assim, designo
audiéncia de conciliacdo para o dia 23/09/2020, as 09h00min, neste férum. Cite-se, para a triangulacéo
processual, e intime-se o réu para comparecer a audiéncia designada, salientando de que, caso nao tenha
interesse na autocomposicao, devera informar a este Juizo, por peticao, até 10 (dez) dias antes da audiéncia
(art. 334, 85° segunda parte, NCPC). Intime-se autor, por seu advogado, para comparecer a audiéncia (art.
334, paragrafo terceiro do CPC) Ressalte-se ao autor e ao réu que 0 ndo comparecimento injustificado a
audiéncia de conciliagéo é considerado ato atentatorio a dignidade da justica e sera 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 (art. 334, §8°, NCPC). Advirta-se o réu que podera oferecer contestacéo, no prazo de 15 (quinze) dias,
contados da data da audiéncia de conciliagdo (nas situag@es previstas no art. 335, I, CPC) ou do protocolo da
peticdo de pedido de cancelamento da audiéncia por desinteresse na autocomposicdo (art. 335, Il, do mesmo
Caddigo), sob pena de revelia, nos termos do art. 344, NCPC. Decorrido o prazo para contestacdo, intime-se a
parte autora para que no prazo de 15 (quinze) dias Uteis apresente manifestacdo (oportunidade em que: |

havendo revelia, deverd informar se quer produzir outras provas ou se deseja o julgamento antecipado; Il

havendo contestacdo, devera se manifestar em réplica, inclusive com contrariedade e apresentagdo de provas
relacionadas a eventuais questdes incidentais; Ill em sendo formulada reconvencdo com a contestacao ou no
seu prazo, devera a parte autora apresentar resposta a reconvencao). Apds, transcorrido 0 prazo com ou sem
manifestacdo das partes, em consonancia com art. 179, I, do CPC, vista ao Parquet para pronunciamento.
Intimacgb8es necessarias.

Designo o dia 23/09/2020 as 09h:00min para que seja realizada audiéncia Conciliacdo/Mediacao.
Data e horério da audiéncia: 23/09/2020 as 09:00:00, Local:

Adverténcia: O ndo comparecimento injustificado do autor ou do réu a audiéncia de conciliacdo é considerado
ato atentatério a dignidade da justica e serd sancionado com multa de até dois por cento da vantagem
econdmica pretendida ou do valor da causa, revertida em favor da Unido ou do Estado.

Qualificacdo da parte ré:

Nome: SEGURADORA LIDER DO CONSORCIO DO SEGURO DPVAT S.A.
Residéncia: RUA SENADOR DANTAS, 5° ANDAR, 74

Bairro: CENTRO

CEP: 20031205

Cidade: RIO DE JANEIRO - RJ - RJ

p. 48

A, | Assinado eletronicamente por SANDRA REGINA LOPES VILAR, Escrivdo/Chefe de Secretaria/Secretario/Subsecretario de Poco Verde,
.|em 01/09/2020 as 13:57:13, conforme art. 1°, Ill, "b", da Lei 11.419/2006.
| Conferéncia em www.tjse.jus.br/portal/servicos/judiciais/autenticacao-de-documentos. Numero de Consulta: 2020001597005-34. fl: 1/2

ESTE DOCUMENTO POSSUI ANEXO(S), ACESSAVEIS PELO QRCODE, PELO LINK DO RODAPE DA PAGINA OU NA CONSULTA DE AUTENTICIDADE

DO PORTAL DO TJSE EM www.tjse.jus.br UTILIZANDO O NUMERO DE CONSULTA 2020001597005-34



[Im° (a) Sr(a)
Nome: SEGURADORA LIDER DO CONSORCIO DO SEGURO DPVAT S.A.
Residéncia: RUA SENADOR DANTAS, 5° ANDAR, 74
Bairro: CENTRO
CEP: 20031205
Cidade: RIO DE JANEIRO - RJ - RJ
[TM4145, MD150]

Documento assinado eletronicamente por SANDRA REGINA LOPES VILAR, Escrivado/Chefe
il de Secretaria/Secretario/Subsecretario de Poco Verde, em 01/09/2020, as 13:57:13,
TISE | Giewranica | conforme art. 1°, 111, "b", da Lei 11.419/2006.

A conferéncia da autenticidade do documento esta disponivel no endereco eletrdnico
www.tjse.jus.br/portal/servicos/judiciais/autenticacao-de-documentos, mediante preenchimento
do ndmero de consulta publica 2020001597005-34.
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A, | Assinado eletronicamente por SANDRA REGINA LOPES VILAR, Escrivdo/Chefe de Secretaria/Secretario/Subsecretario de Poco Verde,
em 01/09/2020 as 13:57:13, conforme art. 1°, |ll, "b", da Lei 11.419/2006.
Conferéncia em www.tjse.jus.br/portal/servicos/judiciais/autenticacao-de-documentos. Numero de Consulta: 2020001597005-34. fl: 2/2
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ESTE DOCUMENTO POSSUI ANEXO(S), ACESSAVEIS PELO QRCODE, PELO LINK DO RODAPE DA PAGINA OU NA CONSULTA DE AUTENTICIDADE

DO PORTAL DO TJSE EM www.tjse.jus.br UTILIZANDO O NUMERO DE CONSULTA 2020001597005-34
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Poder Judiciario
Do Estado de Sergipe

POCO VERDE DA COMARCA DE POCO VERDE
Av. Séo José, Bairro Centro, Pogo Verde/SE, CEP 49490000
Horério de Funcionamento: 07:00 as 13:00

PROCESSO:
202079001073

DATA:
02/09/2020

MOVIMENTO:
Juntada

DESCRICAO:
Juntada de Peti¢do Avulsa do Advogado/Procurador/Defensor/Promotor JOEL JOSE DE FARIAS (7336-SE) ao
processo eletrénico. Protocolizado sob n® 20200902100000938 as 10:00 em 02/09/2020.

LOCALIZACAO:
Secretaria

PUBLICACAO:
N&ao

p. 50



FARIAS ADVOGADOS

PROCURACAOQ

OUTORGANTE - SEBASTIAO ROBERTO REIS RIBEIRO, brasileiro, solteiro, trabalhador rural,
portador (a) do RG 26568128 SSP/SE e CPF 053.976.975-40, residente e domiciliado (a), na
Travessa do Pogo, 152, Povoado Pinhao, Pogo Verde - SE, CEP 49.490-000.

OUTORGADO - Dr. JOEL JOSE DE FARIAS, brasileiro, casado, advogado, OAB/SE 7.336 e OAB/BA
46.144, com enderego profissional na Rua Gabriel Benevides do Rosario, 190, Centro, Poco

Verde/SE - 49.490-000, onde recebe intimagdes e notificagoes.

PODERES O outorgante acima identificado nomeia e constitui seu (s) bastante procurador (es)
supra indicado (s), a quem confere os mais amplos e ilimitados poderes, inclusive os inerentes 3
clausula AD JUDITIA e EXTRA JUDITIA para, in solidum ou conjuntamente, promover a defesa dos
seus direitos e interesses, na forma do art. 105 do Cadigo de Processo Civil, os da final inclusive
podendo os outorgados, em nome do referido outorgante, promoverem acoes, contestar, variar,
interpor recursos, acompanhar em qualquer grau de jurisdicdo, receber citagio e intimacdo,
proporem as competéncias agdes contra terceiros, e destes defendé-lo nas contrarias, na condi¢do
de autor, réu, assistente ou opoente, com Q(MBE[ENMMS_SA_EABA acordar, confessar,
reconhecer a procedéncia do pedido, transigir, desistir e renunciar ao direito sobre que se funda a
agdo, receber e dar quitagdes, firmar compromissos e prestar declaragoes, inclusive as primeiras e
as ultimas, concordar ou discordar de propostas formuladas em audiéncias ou fora dela, podendo
ainda, requerer instauracées de inquéritos policiais, substabelecer este mandato a outrem, com ou
sem reserva de poderes, efetuar levantamentos de qualquer natureza, inclusive receber dinheiro
mediante expedi¢do de alvaras judiciais, representar o outorgante em repartigoes, orgaos e
autarquias publicas Federais, Estaduais ou Municipais, podendo inclusive patrocinar a defesa em
contencioso administrativo, em qualquer instancia, fazer a representagdo junto a empresas
privadas, ratificar atos praticados em nome da outorgante, prestar declaracdes de pobreza na
forma do artigo primeiro da Lei n° 7.155/83, e tudo mais que se fizer necessario ao fiel

cumprimento deste mandato, admitindo-se todos os atos praticados como bom, firme e valioso.

Pogo Verde/SE,‘llﬁ) de Agosto de 2020.

- A .
Outorgante
Dr. Joel José de Farias Dra. Ana Maria Santos Ferreira
OAB/BA 46.144 OAB/SE 12.297
OAB/SE 7.336
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