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Tribunal de Justica da Paraiba
PJe - Processo Judicial Eletrénico

Numero: 0802183-51.2020.8.15.0151

Classe: PROCEDIMENTO COMUM CIVEL
Orgéo julgador: Vara Unica de Conceigéo
Ultima distribuicdo : 30/10/2020

Valor da causa: R$ 1.000,00

Assuntos: Acidente de Trénsito

Segredo de justica? NAO

Justica gratuita? SIM

Pedido de liminar ou antecipag&o de tutela? NAO

04/02/2021

Partes

Procurador/Terceiro vinculado

FRANCISCO DOS SANTOS (AUTOR)

HAROLDO MAGALHAES DE CARVALHO (ADVOGADO)

SEGURADORA LIDER DOS CONSORCIOS DO SEGURO

DPVAT S.A. (REU)

Documentos
Id. Data da Documento Tipo
Assinatura
32%27 30/10/2020 09:14 | Petic&o Inicial Peticdo Inicial
3?&37 30/10/2020 09:14 [ Peticdo Inicial Outros Documentos
32%27 30/10/2020 09:14 | Quesitos - Pericia Outros Documentos
32%27 30/10/2020 09:14 | Procuracao Procuracéo
32%27 30/10/2020 09:14 | Declaragdo de Hipossuficéncia Outros Documentos
SS%gY 30/10/2020 09:14 |[RG - CPF Documento de Identificagdo
32%27 30/10/2020 09:14 @ Documento CTPS
32%87 30/10/2020 09:14 [Comprovante de Residéncia Outros Documentos
32%27 30/10/2020 09:14 |Boletim de Ocorréncia Documento de Comprovagédo
32\%37 30/10/2020 09:14 [Pagamento de Indenizagdo Documento de Comprovacéo
32%37 30/10/2020 09:14 |Boletim de Atendimento Médico 01 Documento de Comprovacgéo
32%27 30/10/2020 09:14 |Boletim de Atendimento Médico 02 Documento de Comprovagédo
36162|03/11/2020 10:15 Despacho
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HAROLDO MAGALHAES
ADVOCACIA

AO JUIZO DE DIREITO DA VARA MISTA DA COMARCA DE CONCEICAO/PB.

FRANCISCO DOS SANTOS, brasileiro, casado, agricultor, portador da
Cédula de Identidade n° 2.689.904, 2°%ia SSP/PB, inscrito no CPF/MF sob o n°
901.563.154-91, residente e domiciliado no Sitio Maxixeiro, s/n, drea rural, Santana de
Mangueira/PB, CEP: 58.985-000, por seu procurador infra-assinado, conforme
Instrumento de Mandato anexo, vem, respeitosamente, & presenca de Vossa
Exceléncia, com base na Lei n® 6.194/74 e suas alteragoes posteriores, nos termos dos
artigos 319 e 320 do Cddigo de Processo Civil, propor a presente

ACAO DE COBRANCA DE SEGURO OBRIGATORIO DPVAT

em face da SEGURADORA LIDER DOS CONSORCIOS DO SEGURO DPVAT S.A, inscrita no
CNPJ sob o n° 09.248.608/0001-04, sediada & Rua Senador Dantas, n° 74, 5° andar,
Centro, Rio de Janeiro — RJ, CEP: 20.031-205, pelos motivos de fato e direito a seguir
aduzidos:

Praca 15 de Novembro, 124, Centro, Triunfo - PE
CEP: 56.870-000 - Fone/Fax: (87) 3846-1036
hmc.advocacia@gmail.com
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HAROLDO MAGALHAES
ADVOCACIA

| - DA CONCESSAO DOS BENEFICIOS DA JUSTICA GRATUITA

Inicialmente, ressalta-se que a parte Autora, temporariamente, ndo tem
condicdes de arcar com as custas e despesas processuais, bem como honordrios
advocaticios sem prejuizo do sustento proprio e de sua familia, nos termos do artigo 98
e seguintes do Cdédigo de Processo Civil, por ser pobre da forma da Lei, conforme
Declaracdo e CTPS em anexo.

Assim, desde j& REQUER a Vossa Exceléncia, a compreensdo da
situacdo, para que conceda os beneficios da Justica Gratuita d parte Autora, uma
vez que, neste momento, ndo dispde de recursos financeiros suficientes para o
pagamento de custas e despesas com o processo, além de honordrios advocaticios,
nos termos do artigo 98 e seguintes do Codigo de Processo Civil.

Il - DOS FATOS E FUNDAMENTOS JURIDICOS DO PEDIDO

A parte Autora fora vitima em acidente de transito causado por veiculo
automotor em 10/03/2020, consoante Boletim de Ocorréncia em anexo, estando o
automével garantido pelo Seguro Obrigatdrio DPVAT.

Em consequéncia do citado evento danoso, a parte Aufora sofreu
diversas lesdes e traumas, conforme demonsirado no Boletim de Atendimento
Hospitalar, a ensejar o pagamento da indenizagdo instituido pela Lei n® 6.194/74 e suas
alteracdes posteriores, que frata do Seguro Obrigatdrio DPVAT.

Desta forma, a parte Autora formulou perante a Seguradora Ré, pedido
de indenizacdo por invalidez permanente, a qual se refere o Seguro Obrigatdrio
DPVAT, quando entdo recebeu a importancia de RS 2.362,50(dois mil, trezentos e
sessenta e dois reais e cinquenta centavos), conforme anexo, em desconformidade
com a citada Lei, como restard comprovado durante a instrugéo processual através
da Prova Pericial, desde j& requerida.

Como ¢ sabido, o DPVAT é o seguro obrigatério de danos pessodais
causados por veiculos automotores de vias terrestres criado pela Lein® 6.194/74, com o
fim de amparar as vitimas de acidente de fransito em todo territério nacional, e prevé
indenizacdes em caso de morte, invalidez permanente, total ou parcial, além de
despesas de assisténcia médica e suplementares, cujo valor méximo da indenizacdo
prevista no art. 3, inciso Il, da Lei n® 6.194/74, estd fixado em até R$ 13.500,00 (freze mil e
quinhentos reais).

No caso, a parte Autora visa obter do Poder Judicidrio a condenacdo
do Réu ao pagamento de indenizacdo correspondente a diferenca do Seguro
Obrigatério DPVAT que l|he foi pago administrativamente, fora dos pardmetros
consignados na Lein°® 6.194/74.

Praca 15 de Novembro, 124, Centro, Triunfo - PE
CEP: 56.870-000 - Fone/Fax: (87) 3846-1036
hmc.advocacia@gmail.com
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HAROLDO MAGALHAES
ADVOCACTIA

Sendo certo, que a indenizacdo ora pleiteada deverd ser paga com
base no valor vigente a época da ocorréncia, bastando para tanto a simples
demonstracdo do acidente (Boletim de Ocorréncia expedido pela Autoridade Policial)
e do respectivo dano (Les6es/Traumas - Boletim de Atendimento Hospitalar e
Pagamento PARCIAL de Indenizagdo pelo Réu), como preceitua o art. 5°, pardgrafo 1°
da Lei 6.194/74.

Noutro giro, quanto & correcdo monetdria é devida desde a data do
evento danoso, como j& assentou o Superior Tribunal de Justica, enquanto que os juros
moratérios sGo devidos desde a data da CITACAO do Réu, nos termos da Simula n°
424, do Superior Tribunal de Justigca.

Il - DA IMPOSSIBILIDADE DE AUTOCOMPOSICAO - DA NECESSIDADE DE PROVA
PERICIAL

No caso, estd previsto na Lein® 6.194/74 e suas alteracdes posteriores diferentes
lesdes e graus de invalidez permanente, classifica em total ou parcial, esta Ultima
subdividida em completa e incompleta, assim como inseriu tabela para disciplinar os
percentuais das perdas & cobertura securitdria, de acordo com a respectiva
repercussdo da lesdo.

Deste modo, faz-se necessdria a producdo de prova pericial para afericdo da
LESAO sofrida pela parte Autora e da respectiva REPERCUSSAO (GRAU), de acordo
com a Tabela anexa a Lein® 6.194/74, introduzida pela Lei 11.945/2009.

Diante disso, nas acdes dessa natureza a prdtica tem demonstrado que a
designacdo de audiéncia preliminar de conciliacdo objetivando a realizacdo de
composicdo entre as partes tem sido infrutiferas devido & necessidade de producdo
de prova pericial. E, por essa raz&o a Seguradora Ré tem se limitado a conciliacdes em
MUTIROES realizados em parcerias com os Tribunais de Justica em todo Pais, inclusive
por esse Egrégio Tribunal, motivo pelo qual a designagdo de audiéncia com essa
finalidade restara sem éxito.

Assim sendo, a parte Autora informa a Vossa Exceléncia o seu desinteresse na
autocomposi¢cdo, nos termos do art. 334, § 4°, 1 e § 5° do CPC.

IV - DOS PEDIDOS
Diante do exposto, REQUER a Vossa Exceléncia:

a) Sejam concedidos os beneficios da Justica Gratuita a parte Autora,
nos termos do art. 5°, inciso LXXIV, da Constituicdo Federal c/c o artigo 98 e
seguintes do Cddigo de Processo Civil;

Praca 15 de Novembro, 124, Centro, Triunfo - PE
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HAROLDO MAGALHAES
ADVOCACIA

b) Seja determinada a citacdo do Réu, pelo Correio, nos termos do art.
247 do CPC, para, querendo, conteste a presente acdo, sob pena de confissdo e
revelia, a teor do art. 344 do Cddigo de Processo Civil;

c) Ao final, seja julgada PROCEDENTE o agdo, para condenar o Réu ao
pagamento complementar da indenizacdo devida pelo Seguro Obrigatdrio DPVAT,
apurado através da Pericia Judicial (art. 324, § 1°, Il, CPC), acrescido de correcdo
monetdria desde a ocorréncia do evento danoso e juros de mora de 1% (um por
cento) ao més a partir da citacdo, tudo com arrimo na Lei n°® 6.194/74 e suas
alteracdes posteriores e sumula 426 STJ;

d) Requer, ainda, seja o Réu condenado ao pagamento das custas e
despesas processudis, bem como honordrios advocaticios, de modo a assegurar a
dignidade do profissional, na forma do art. 85 do Cddigo de Processo Civil.

V - DAS PROVAS (PROVA PERICIAL)

Protesta provar o alegado por todos os meios de prova em direito
admitidos, a documental, testemunhal e, especialmente realizagdo de pericia médica
para verificagcdo das lesoes/traumas sofridos pela parte Autoria e a respectiva
repercussdo (grau), em decorréncia do referido acidente de tfransito, na forma do art.
3% 11, § 1°, 1, da Lei n® 6.194/74, o que desde d fica requerido, devendo os QUESITOS em
anexo serem respondidos pelo perito nomeado por esse Juizo, sob pena de nulidade,
nos termos do artigo 369 do Cédigo de Processo Civil.

VI-DO VALOR DA CAUSA

Atribui-se a causa, o valor de R$1.000,00(mil reais).

NESTES TERMOS,
PEDE E ESPERA DEFERIMENTO.
Conceicdo/PB, 27 de Outubro de 2020.

HAROLDO MAGALHAES DE CARVALHO
OAB/PE 25.252

Praca 15 de Novembro, 124, Centro, Triunfo - PE
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HAROLDO MAGALHAES
ADVOCACTIA

QUESITOS - PERICIA

PARTE AUTORA: FRANCISCO DOS SANTOS

Queira o Sr. Perito esclarecer, de acordo com a Tabela anexa a Lein® 6.194/74,
infroduzida pela Lei 11.945/2009, os seguintes QUESITOS:

1 - Em decorréncia do acidente mencionado na peticdo inicial, houve Lesoes
no Membro Superior Esquerdo?

2 - Em caso positivo, a Les@o ou as Lesdes sdo Tempordrias ou Permanentes?

3 -No caso de ser permanente, a Lesdo é Total ou Parcial?

4 - E, no caso da Lesdo ser parcial, ela € Completa ou Incompleta?

5 - Caso a Lesdo seja incompleta, a sua repercussdo é Intensa, Média, Leve ou
Residual?

6 - Independente do quesito exposto no item “1”, em decorréncia do acidente
mencionado na peticdo inicial, houve algum outro tipo LesGo?

7 - Em caso positivo, qual tipo de LesGo ocorreu?

8 - Em caso de ter havido Lesdo, ela é tempordria ou permanente?

9 — No caso de ser permanente, a Lesdo é Total ou Parcial?

10 - E, no caso da Lesdo ser parcial, ela € Completa ou Incompleta?

11 - Caso a Lesdo seja incompleta, a sua repercussdo é Intensa, Média, Leve
ou Residual?

Praca 15 de Novembro, 124, Centro, Triunfo - PE
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HAROLDO MAGALHAES
ADYVY OCACTIEA

PROCURACAO

sitler
; FE AR C HE através do
presente instrumento patticularde mandato, nomeia e constitui como seu procuradoro advogado.

OUTORGADO: HAROLDO MAGALHAES DE CARVALHO, brasileito, solteiro, advogado,
inscrito na OAB/PE sob o n°® 25.252, inscrito no CPF/MF sob o n°® 041.542.024-56 com enderego
profissional & Praga 15 de Novembro, n° 124, Centro, Triunfo — PE, CEP: 56.870-080 - PABX: &7)
3846.1036.

PODERES: a quem confere amplos poderes para atuagiio no foro em geral, com a cliusula “ad judicia
et extra”, em qualquerjuizo, instincia ou tribunal, estando o mandatirio autorizado a proporcontra quem
de direito as competentes agGes ou a defendé-las nas adversas, seguindo umas e outras até final decisd o,
usando dosrecursos legais e acompanhando-os,em qualquerinstincia, assinartermo, substabelecer com
ou sem reserva de poderes conferidos pelo presente mandato, e praticar ainda, todos ¢ quaisquer atos
necessarios e convenientesao bom e fiel desempenho deste mandato, nos termos do art. 105 do CPC.

PODERES ESPECIFICOS: A presente procuragdo outorga ao Advogado acima qualificado, os poderes
para confessar, reconhecera procedéncia do pedido, transigir, desistir, renunciar ao direito sobre o qualse
funda a agdo, firmar compromissos, receber, dar quitacdes, levantar e receber alvar, pedir a justica
gratuita e assinar declaragio de hipossuficiéncia econdmica, agindo separada ou conjuntamente, podendo
substabelecer com ou sem reserva de poderes conferidos pelo presente mandato, nos termos do art. 105
do CPC.

do assmado o outorgante por nio o poder fazer, conforme declarou, estando a seu rogo assmado por
oA

TESTEMUNHAS:  _
Gty Freanso cls brnlizote B0 126220, 958 Sy
Jospre (il b Jatuo RG. FEIN 44y sns/PE

Praga 15 de Novembro, 124, Centro, Triunfo - PE
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DECLARACAQ DE HIPOSSUFICIENCIA

Eu, FRANCISCODOS SANTOS, brasileiro, casado, agricultor, portador da Cédulade
Identidade n° 2.689.904, SSP/PB 2° via, inscrito no CPF/MF sob o n° 901.563.154-91,
residente e domiciliado no Sitio Maxixeiro, s/n, 4rea rural, Santana de Mangueira/PB,
CEP: 58.985-000, DECLARO que nesse momento nfio posso arcar com as custas e
despesas desse processo, bem como honorérios advocaticios sem sacrificio proprio € de
minha familia, responsabilizando-me integralmente pelo conteudo da presente
declaragdo, para finalidade do disposto no Art. 98 e seguintes do Codigo de Processo
Civil e do Art. 5°, inciso LXXIV, da Constitui¢do Federal.

ranga/PB, 17 de agosto de 2020.

Declarante

Num. 36107424 - Pag. 1
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CONTRATO DE TRABALHO

Empregador ..........ccocuveeruerirerennane,

.........

CNPIMF

Rua.. . N°

.....

Municipio Est.

Esp. do estabelecimento
Cargo

.....

Registro 11° .cuvevrsenssnenseene Fls.f[Ficha ...........

Remunerag#io especificada..

1% 2y 2%
Data saida ......... .de de

.........

Ass. do empregador ou a rogo c/test.
1 p

Com. Dispensa CDN°®

i3
CONTRATO DE TRABALHO

Empregador

CNPI/MF
Rua N
Municipio Est.

Esp. do estabelecimento

CBOR®..ocvevvenee e ST
de de

......

Ass. do empregador ou a rogo c/test.
r >

Data saida dor de

Ass. do empregador ou a rago c/test.
1 ®

Com. Dispensa CDN°

=
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voce também estd obngado—a Tnsﬁ-los, para prevenir aci- w
dentes e evifar as- do}gn@s profissionais.
Mostre ao seu govo q‘ompanhexro 0s perigos que o
cercam no trabalhof ; i
Cada acidente & umaligio que deve ser apreciada,
para evitar maiores ’gragas
Todo o acidente i-uma causa que € preciso ser
pesquisada, para evitar #:s4a repeticiio.
© Se vocé for acidentado, procure logo o socorro médl-
co adequado. Niio deixe que “entendidos” ¢ “curiosos™
concorram para-o agravamento de sua lesdo.
‘Se vocé nio § eletricista, ndo se meta a fazer servigos
de eletricidade.
Procure o socorro médico imediato, se vocé for viti-
ma de um acidente, amanhd ser4 tarde demais..
As méquinas nie respeitam ninguém; mas vocé deve
respeitd-las.
Atenda as recomendagbes dos Membros da CIPA e de
seus mestres € chefes.
Conheca sempre as regras de seguranca da secfio onde
vocé trabalha.
" Conversa e dlscussio no trabalho predispSem a aci-
pela d
Leia e reflita sempre os ensinamentos contidos nos
cartazes ¢ avisos sobre prevengiio de acidentes.
Os anéis, pulsciras, gravatas e mangas compridas ndo
fazem parte do seu uniforme de trabatho.
Mantenha sempre as guardas protetoras das méqui-
nas nos devidos lugares.
Pare a mdquina quando tiver que consertd-la ou
{ubrificé-la.
Habitue-se 2 trabalhar protegido contra os acidentes. .
‘Use equipamentos de protegdo adequados a seu servigo. !
Coshega o manejo dos extintores e demais dispositi-
vos de combate a0 fogo existentes em seu local de traba-
tho. Vocé pode ter necessidade de usé-los algum dia.

Série QC’OBQ“PB
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Nitmero

erennas

ALTERACOES DE IDENTIDADE

(Com relagiio nome, est. civil ¢ data nasc.)

= N - S

Nome

1]

3. paa? Qs 02184 8

2

%
=
S :
2 )
& Doc.
L" . eas
]
1

Est. ..K,

... Doc. Ident. N°
DRT.

.
Estado

g

Chegadaao Brasilem....../ ......

Data EmissioQ.4/ .06 /0. 7

vurvasenans:

EXP- M ..o [evvioree § evnonen
Obs.:

Assinado eletronicamente por: HAROLDO MAGALHAES DE CARVALHO - 30/10/2020 09:12:00
http://pje.tjpb.jus.br:80/pje/Processo/ConsultaDocumento/listView.seam?x=20103009120051500000034477922
3 Numero do documento: 20103009120051500000034477922
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CONTRATO DE TRABALHO CONTRATO DE TRABALHO

Erpregadon S L oo 55 o s s Empregador
CNPIMF CNPIMF
Rua Rua N
Municipio Municfpio Est.
Esp. do estabelecimento Esp. do estabelecimento ....
Cargo Cargo
.................................... 181210 7 RO CBOn°®
Data admissio........ de de Data admiss#o........ de de
Registro n° ..ucvevecrrenecrenenas Fls./Ficha - Registron®
Remuneracfio especificada.. Remuneraggo especificada

Ass. do empregador ou a rogo cftest. Ass. do empregador ou a rogo cltest,
1% 7 5 S O SO r : 2
Data saida de... de Data safda ..........de ........ de

Ass. do empregador ou a rogo cftest.
r r

Com. Dispensa CDN°

=
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Secretaria da

. Seguranga e da Defesa Social
1 Delegacia Geral de Policia
3a Sggpérmtendenc;a Regional de Policia Civil
4 {Wﬁ Detlegacia Seccional de Policia Civil
" Delegacla Distrital de Itaporanga

GOVERNO
DA PARAIBA

Ne. 0496 /2020

g.am E HQHA Do BATO: 10 /  warco / 2020 HORAS__ 9n0O0

Jogé Pereira de Sousa

Netificante/Vitima:

FRANSISTO DOS SANTOS, brasileiro, natural de Santana de Mangueira -
PB, Cagsado. Agricultor, nascido no dia 20:01.48, filho de Miguel -~
Franciséo'dps Santos e Marceonila Felismina da Tonceigde, portador-
do RG ne.2.689.904 ~2a.via/SSP/FPB e 7PF 901.563.154-91, residente '

ne Sitio Maxixeiro, drea rural de Santana de Mangueira~PRB.

Dades dog Patos:

0 (&) Netificante, apds cientifiecado (a) das pgmlidades cominadas
80 art. 299 de¢ CPB, deslarou & seguintes N

1

Que no dia e horas acima mencionadas, retornava de Manaira para sua
residencia no Sitio Maxixeire, érea rural de Santana de HMangueira -
PB, pela Rodovia que liga Manaira 3 Santana #e Mangueira-PR, ccndu-
zinde a moto HINDA/ZG 150 FAN, cor vermelha, ano 2010, placa NQK-72
36/PB e chassi ne. 922K21550AR112031, em nome de LPCIVANIO FERREIRA
DE CARVALHO, e ji4 se aproximando da entrada dc seu S{tie, um cachor
ro atravessou o asfalto nic &ando para desviar, colidinde ccm o mes-
mo, caindc no acostamente, ndc secorriro por um vefculo do Nnnicfg

ic de Santana de Mangurira-PB, para atendimento Hospitalar.
P

I3

Itaperanga, P2 Enm, Maio de 26 2 0O
Netificante/Vitimay

Eserivie Plantonist

a b Assinado eletronicamente por: HAROLDO MAGALHAES DE CARVALHO - 30/10/2020 09:12:00 Num. 36107431 - Pég 1
¥y http://pje.tjpb.jus.br:80/pje/Processo/ConsultaDocumento/listView.seam?x=20103009120086700000034478276
% Nlmero do documento: 20103009120086700000034478276




17/08/2020 Seguradora Lider-DPVAT Acompanhe o Processo
SINISTRO 3200273847 - Resultado de consuita por beneficiario

VITIMA FRANCISCO DOS SANTOS
COBERTURA Invalidez

PONTO DE ATENDIMENTO RECEPTOR DO PEDIDO DE INDENIZACAO Comprev
Previdéncia S/A-Filial Jodo Pessoa - PB

BENEFICIARIO FRANCISCO DOS SANTOS

CPF/CNPJ: 90156315491 :

Posigdo em 17-08-2020 17:27:54

O pedido de indenizacdo esta em fase final de andlise na Seguradora Lider-DPVAT. Em
breve, o pagamento da indenizacao sera liberado.
Por gentileza, volte g consultar seu processo neste site dentro de 4 dias.

18/08/2020 R$ 2.362,50 R$.0,00
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ESTADO DA PARAIBA
PREFEITURA MUNICIPAL DE SANTANA DE MANGUEIRA
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

Declaracio

Declaro para os devidos fins, que a Secretaria de Santana de Mangueira — PB
encaminha o paciente o Sr FRANCISCO DOS SANTOS, portadora do CPF:
901.5663.154-91 ¢ RG: 2.689.904, residente no Sitio Maxixeiro, no Municipio Santana
de Mangueira — PB, sofreu um acidente no dia 44 de margo de 2020, as 09 horas (nove
horas) da manhd o mesmo vinha do sitioc Cabano em diregdio ao sitio maxixeiro, o
mesmo colidiu com um cachorro, sendo socorrido pelo motorista José Cristiano Lopes

da Silva, para hospital regional de Patos —PB, onde passou por cirurgia.
Sem mais para 0 momento, firmo e dou & as informagdes por serem verdadeiras.

Santana de Mangueira — PB, 15 de julho de 2020.

JOSE CRISTIANO LOPES DA SILVA

260.183.628-80
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TRIBUNAL DE JUSTICA

PODER JUDICIARIO DO ESTADO DA PARAIBA

12 Vara Mista de Conceicéo

PROCEDIMENTO COMUM CIVEL (7)

Processo n° 0802183-51.2020.8.15.0151

AUTOR: FRANCISCO DOS SANTOS

REU: SEGURADORA LIDER DOS CONSORCIOS DO SEGURO DPVAT SA.

DESPACHO

Vistos, etc.

Cuida-se de PROCEDIMENTO COMUM CIVEL (7), ajuizada por FRANCISCO DOS SANTOS, devidamente
qualificado, através de advogado legalmente constituido, em face de SEGURADORA LIDER DOS CONSORCIOS DO SEGURO
DPVAT SA., também devidamente qualificado, pugnando pela procedéncia dos pedidos descritos naiinicial.

Nao havendo nos autos elementos que evidenciem a falta dos pressupostos legais para a concessao de gratuidade,
DEFIRO o pedido dejustica gratuita, sem prejuizo de suaimpugnagdo, naformado art. 100, do NCPC.

N&o obstante o teor do art. 334 do CPC, a prética forense tem demonstrado que a audiéncia de conciliacdo/mediagéo,
em regra, ndo tem servido ao fim conciliatério e a celeridade processual, limitando-se os representantes judiciais do requerido a
apresentar as respectivas pegas de defesa.
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Assim, postergo a audiéncia de conciliacdo para ap6s a contestagdo, caso hajainteresse das partes em sua realizag&o.

Nesse passo, CITE-SE o réu para que, no prazo de 15 (quinze) dias, apresente resposta, devendo advertir-se, que caso
considere possivel conciliar, deve aresposta conter tal informagao, para andlise quanto a necessidade de designacéo de audiéncia.

Uma vez apresentada a contestacdo, intime-se a parte autora, via patrono, para apresentar impugnagdo a contestacéo,

no prazo de 15 (quinze) dias?.

Cumprarse. Diligéncias necessarias.

Nos termos do ART. 108 DO CODIGO DE NORMAS JUDICIAL, da Douta Corregedoria de Justica da Paraiba,
confiro a esta decisdo forga de mandado/oficio para as procedéncias necessérias ao seu fiel cumprimento.

CONCEICAO, data pelo sistema.

FRANCISCO THIAGO DA SILVA RABELO
Juiz(a) de Direito
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