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SANTOS ADVOGADOS

“PROCURACAQ “AD JUDICIA™

Outorgante: EUDES JOSE CIRINO DA SILVA. brasileira. solteiro. agricultor, RG 8.684.820
SDS'PE.. C'PF 098.261.464-04. residente em Sitio Mucuri - Canhotinho-PE.. ndo possui ¢-mail.
Fone: (082) 99989-8106

Outorgada: Bela. RENATA ALVES DOS SANTOS, brasileira. advogada, inscrita na Ordem
dos  Advogados  do  Brasil  OAB-PL sob  n® 28974, enderego  cletrénico:
santosadvogados@outliook.com, escritorio profissional localizado a Rua José Ferreira Leite. n®
10- Canhotinho - PE.

OBJETO: representar a Qutorgante . promovendo a defesa dos seus direitos ¢ interesses.
podendo. para tanto. propor quaisquer agdes. medidas incidentais. acompanhar os processos
administrativos ¢:ou judiciais em qualquer Juizo, Instancia, Tribunal. ou Reparti¢ao Publica.

PODERES: Pclo presente instrumento. o(a) outorgante confere a outorgada. amplos poderes
inerentes da clausula ad juditia et extra, para o foro em geral. em qualquer juizo de instancia na
justiga Comum e Federal. administrativamente, DPVAT. Orgﬁos Publicos.  Autarquias.
especialmente para propor  ACAO DE OBRIGACAO DE FAZER (/C DANOS, podendo.
portanto. promover quaisquer medidas judiciais ou administrativas, assinar termo. oferecer defesa.
dircta ou indircta. interpor recursos, ajuizar agdes ¢ conduzir os respectivos processos. solicitar.
providenciar e ter acesso a documentos de qualquer natureza. sendo o presente instrumento de
mandato oneroso e contratual podendo substabelecer este a outrem. com ou sem reserva de
poderes, dando tudo por bom ¢ valioso. a fim de praticar todos os demais atos necessarios ao fiel
desempenho deste mandato.

DECLARACAO : A parte outorgante. declara nos termos do artigo 98. da Lei n® 131052015 -
Novo Codigo de Processo Civil (NCPC). ndo ter como arcar com o pagamento de custas ¢ demats
despesas processuals sem prejuizo de meu sustento, pelo que REQUER os beneficios da justica
gratuita.

CONTRATO: fica acertado entre as partes acima. o pagamento de honorarios advocaticios
contratuais a base de 20% dos beneficios auferidos em caso de éxito .

Paragrafo 1" o pagamento dos honorarios serio pagos na pessoa de RENATA ALVES DOS
SANTOS. brasileira. advogada. inscrita na Ordem dos Advogados do Brasil OAB-PF sob n®
28.974, enderego cletronico : santosadvogados(e outlook.com, escritério profissional localizado a
Rua Jos¢ Ferreira Leite. n® 10- Canhotinho - PE.. ¢ o contratante autoriza. desde Ja. a retengao
dos honorarios em favor da advogada por ocasido do pagamento judicial ou administrativo.
Paragrafo 2: O (a) contratante ¢ responsavel por todas as informagdes prestadas, bem como. por
documentagoes fornecidas a Contratada para o ingresso da acio.

Paragrafo 3" : O (a) contratante tem ciéncia que poderd ter que arcar com as custas judiciais. em
caso de insucesso na demanda:

Canhotinho, 02 de agosto 2017,
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EUDES JOSE CIRINO DA SILVA
Rua José Ferreira Leite, n° 10 - Centro - Canhotinho - Pernambuco - CEP 55420-000 -
santosadvogados outicoh.com, Fone (087) 99997-0571/ 99623-1197
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SANTOS ADVOGADOS
EXCELENTISSIMA SENHORA DOUTORA JUIizZA DE DIREITO DA
COMARCA DE CANHOTINHO-PE.

EUDES JOSE CIRINO DA SILVA, brasileiro, solteiro, agricultor, RG
8.684.820 SDS/PE., CPF 098.261.464-04, residente em Sitio Mucuri -
Canhotinho-PE., ndo possui e-mail, Fone: (082) 99989-8106, por meio de
sua procuradora que a esta subscreve, a Bela. RENATA ALVES DOS
SANTOS, OAB/PE 28.974D, com enderego profissional & Rua José
Ferreira Leite, n.° 10 - Centro - Canhotinho-PE.,
santosadvogados@outlook.com, vem respeitosamente a presenga de Vossa
Exceléncia, com fulcro na Lei 8.441/92 que deu nova redagdo a Lei
Federal 6.194/74 e nos demais dispositivos legais que regem a
matéria, propor:

ACAO DE COMPLEMENTACAO DE COBRANCA DE SEGURO
OBRIGATORIO

em face de SEGURADORA LIDER DOS CONSORCIOS DO SEGUROS
DPVAT S/A, empresa com sede na Rua Senador Dantas, n°. 74, 5° andar,
Centro - Rio de Janeiro/RJ., inscrita no CNPJ/MF sob o n°
09.248.608/0001-04, pelos fatos e fundamentos juridicos que passa a
expor:

DOS BENEFICIOS DA J USTICA GRATUITA.
O Requerente é pessoa pobre, na acepgdo juridica da expressdo,
conforme declaragdo em anexo, onde informa ndo poder demandar em juizo
sem prejuizo de seu prdprio sustento e do de sua familia.

Assim, REQUER digne-se Vossa Exceléncia conceder-lhe os
beneficios da Justica Gratuita.

DOS FATOS

No dia 07/06/2015, o autor foi vitima de acidente moto, sofrendo
lesGes corporais onde, em atendimento médico fora constatado LESOES
NEUROLOGICAS GRAVES, TRAUMATISMO INTRACRANIANO cid 506,

Rua José Ferreira Leite, n° 10 - Centro - Canhotinho - Pernambuco - CEP 55420-000 -
santosadvogados@outlook.com, Fone (087) 99997-0571/ 99623-1197
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SANTOS ADVOGADOS
que resultou em DEBILIDADE PERMANENTE, COM PERDA AUDITIVA
NEUROSSENSSORIA UNILATERAL DIREITA - cid H 90.5 , conforme se
depreendem dos laudos, em anexos’.

O Promovente deu entrada no pedido de liberagdo do seguro DPVAT
para DAMS e INVALIDEZ, tendo sido o ultimo liberado no dia 21 de abril
de 2017. Entretanto, o valor do sequro de invalidez disponibilizado
soma apenas R$ 3.375,00 (Trés Mil e Setenta e Cinco Reais), conforme
extrato em anexo.

Hd de ser ressaltado que foi requerido administrativamente a
liberagdo da INTEGRALIDADE do valor da indenizagdo do seguro
DPVAT, por  invalidez = PERMANENTE, PERDA AUDITIVA
NEUROSSENSSORIA UNILATERAL DIREITA - cid H905 .

NESSA ESTEIRA, O CALCULO DEU-SE EM TORNO DE 25% DE R$
13.500,00 (TREZE MIL E QUINHENTOS REAIS), PERCENTUAL DE
LESAO PARCIAL DE NATUREZA LEVE, quando a bem da verdade o autor
detém LESAO DE NATUREZA GRAVE COM PERDA TOTAL DA AUDICAO
DIREITA E LESOES DE ORDEM NEUROLOGICA, CONFORME
DEMONSTRADO NOS LAUDOS EM ANEXO.

COM A DEVIDA "VENIA“, O CALCULO EFETUADO PELO DPVAT
FORA REALIZADO DE FORMA EQUIVOCADA, POR INOBSERVAR OS
LAUDOS, 0S QUAIS SAO UNANIMES EM INFORMAR A GRAVIDADE E
SEQUELAS CARREGADAS PELO AUTOR.

Ndo se pode olvidar, que ocorreu debilidade permanente, verdadeira
perda da fungdo auditiva, vez que o Promovente estd incapaz.

DOS FUNDAMENTOS JURIDICOS

Sendo o autor, vitima de acidente automotor, atrai a aplicagdo da
Lei 6.194/74 (Seguro Obrigatério de Danos Pessoais causados por
Veiculos Automotores de Via Terrestre ou por sua carga, a pessoa
transportada ou ndo); conforme art. 3, alinea "b" que dispde:

! br. Saulo CRM 7722 (10/09/2015); Dr. André Porto CRM 18.721(15/09/2016); Dr. Tiago Santos CRM
16.834 (23/11/16).

Rua José Ferreira Leite, n° 10 - Centro - Canhotinho - Pernambuco - CEP 55420-000 -
santosadvogados@outlook.com, Fone (087) 99997-0571/ 99623-1197
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SANTOS ADVOGADOS
"Art. 3°. Os danos pessoais coberto pelo seguro
estabelecido no art. 2 compreendem as indenizagdes
por morte, invalidez permanente e despesas de
assisténcia médica e suplementar es, nos valores que
seguem, por pessoa vitimada:
(...)

b) até R$ 13.500,00 ( treze mil e quinhentos reais)-
ho caso de invalidez permanente; "

Hd de ser ressaltado que foi requerido administrativamente a
liberagdo da INTEGRALIDADE do valor da indenizagdo do seguro
DPVAT, por invalidez PERMANENTE, que lhes foi pago administrativamente
em valor a menor.

No caso em tela, o laudos médicos atestam LESOES
NEUROLOGICAS GRAVES, TRAUMATISMO INTRACRANIANO cid 506,
que resultou em DEBILIDADE PERMANENTE, COM PERDA AUDITIVA
NEUROSSENSSORIA UNILATERAL DIREITA - cid H 905, e de acordo
com a tabela instituida pela Lei n° 11945/2009, o percentual a ser pago
é de 100% (cem por cento), equivale a R$ 13.500,00 (treze mil e
quinhentos reais).

Vale salientar, ainda, que a Lei n°. 11945/2009, infringe o principio da
dignidade da pessoa humana, fundamento bdsico do estado de direito da

Repiblica Federativa do Brasil, uma vez que o seguro DPVAT ¢
instrumento de primeiro auxilio ds vitimas de acidente de transito.

Outrossim, convém trazer a baila, demonstracdo da mais
pacifica jurisprudéncia a respeito da pretensdo em comento. Sendo
vejamos:

Enunciado n® 26 TIMA - Ndo se aplicaré a tabela anexa
da Lei n° 11945/2009 porque infringe o principio da
dignidade da pessoa Humana, fundamento bdsico do estado
de direito da Republica Federativa do Brasil. (Aprovado em
reunido em 31/08/09).

*(..) De logo convém registrar: para efeito de pagamento
do seguro DPVAT, o valor do quantum indenizatério nas
hipéteses de invalidez permanente pode assumir trés

Rua José Ferreira Leite, n° 10 - Centro - Canhotinho - Pernambuco - CEP 55420-000 -
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SANTOS ADVOGADOS

possibilidades: 1. Para os sinistros ocorridos antes da
Medida Proviséria n® 340 (29/12/2006), convertida na
Lei n°®11.482/2007 (31/05/2007), e portanto sob a é&gide
da Lei n® 6.194/74, a indenizacdo corresponderd a
quarenta saldrios minimos vigentes. 2. Jd para os sinistros
ocorridos apds a legislagdo referida, a indenizagdo se
resumird no valor de R$ 1350000 (freze mil e
quinhentos reais), adotando -se o estipulado no art. 8° da Lei
n® 11.482/2007. 3. Por fim, na hipétese de o sinistro ser
efetivado apés o advento da Medida Proviséria n® 451, de
18/12/2008, convertida na Lei Complementar n°. 11.945 de
24/06/2009 € que se adotard, para efeitos de
indenizagdo, os percentuais de gradagdo de invalidez por
ela previstos. No caso em tela, o acidente ensejador da
demanda ocorre u em 04.10.2009. A regra em vigor dquela
época ¢, portanto, a Lei n° 11.945/09.

De acordo com a determinagdo introduzida pela citada Lei,
nos casos desta natureza a cobertura do seguro DPVAT é
devida no montante de até R$ 13.500,00, sendo
necessdrio quantificar o grau de invalidez para se obter o
valor proporcional da indenizacdo, nos termos artigo 31 da
Lei n° 11.945/09. Portanto, entendo acertada a decisdo
de parcial procedéncia, proferida pelo juiz a quo, em face
de haver restado sobejamente comprovada pelo exame
complementar (fls. 12) a ocorréncia de segiiela definitiva do
pé direito, com diversas perdas d e mobilidade para o
referido membro, que, segundo o anexo da ja referida lei,
configura invalidez parcial (perda funcional completa de um
dos pés) a ser indenizado segundo o percentual adli
informado, qual seja, 50% (cinglienta por cento) do valor
mdaximo da cobertura. Deste modo, o apelante Magno Galdino
faz jus & indenizagdo securitdria no valor de 50% de R$
13.500,00 (teto mdximo), qual seja, R$ 6.750,00. Por oportuno,
fago ver que anteriormente decidi em sentido contrdrio
em caso anc’tlogo, no entanto, posteriormente me convenci
ser a posigdo mais adequada esta que orame inclino, pois
em conformidade com o entendimento dominante do
Superior  Tribunal de Justiga(...)". (Proc. 0032929-
89.2010.8.17.0001. PODER JUDICIARIO TRIBUNAL DE
JUSTICA DE PERNAMBUCO. GABINETE DO
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SANTOS ADVOGADOS
DESEMBARGADOR EDUARDO SERTORIO. 3° CAMARA
CIVEL. Apelagdo Civel n° 230825-0 Apelante: Seguradora
Lider dos Consdrcios do Seguro DPVAT S/A Apelada: Magno
Galdino do Nascimento Relator: Des. Eduardo Sertério
DECISAO TERMINATIVA.)

O julgado acima defende, por tanto, que o segurado seja
beneficiado por motivo de todas as sequelas que sofreu, passando a
receber uma quantia justa, nem exorbitante, nem inferior aos traumas
a que passou. Além do mais, ninguém estd preparado para a ocorréncia de
um sinistro, o Seguro Obrigatério DPVAT visa justamente amenizar as
despesas financeiras que o vitimado ird despender; que em um caso de
invalidez permanente, nunca sessardo.

O calculo realizado pela seguradora o do inciso II do § 1° do ja
citado art. 3° da Lei 6194/74, onde ocorre a diminuicdo da proporgdo
da tabela. No entanto, tal diminuigdo s6 é procedente em casos de
incapacidade permanente parcial, que como ja demonstrado, ndo foi o
que restou comprovado nos laudos técnicos, ndo tendo o conddo,
portanto da ré diminuir de per si, o valor devido.

Sendo assim, tem sim direito, o requerente a aplicagdo, em seu caso,
do I, §1°, do art 3° da lei do seguro obrigatério (6194/74), ou seja, o
Promovente faz jus a ser enquadrada diretamente na tabela. O valor que
o autor recebeu, de pouco mais de Trés Mil Reais, ndo é suficiente para
ampard-lo.

Diante de tudo que o autor sofreu e vem sofrendo, pois ainda
sofre de dores e limitagdes, a gradagdo correta, ou seja, a gradagdo
na forma como estabelece o I, §1°, art 3° da Lei 6194, é o mais justo
ao seu ¢aso.

Certo é que uma indenizagdo nunca trard de volta a vida que o
requerente tinha ou enxugaria suas ldgrimas, mas ajudaria em suas
necessidades, que nesse momento se faz tdo necessdria, que é para isso
que serve o seguro: amenizar a perda, no caso do autor.

A indenizagdo do seguro obrigatério DPVAT estd condicionado a
simples prova acidente e dano decorrente, segundo o art. 5° da Lei
n°6.194/74:

Rua José Ferreira Leite, n° 10 - Centro - Canhotinho - Pernambuco - CEP 55420-000 -
santosadvogados@outlook.com, Fone (087) 99997-0571/ 99623-1197
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SANTOS ADVOGADOS
"Art . 5° O pagamento da indenizagdo serd efetuado mediante
simples prova do acidente e do dano decorrente,
independentemente da existéncia de culpa, haja ou ndo
resseguro, abolida qualquer franquia de responsabilidade do
segurado.”

Sendo assim, as fichas de atendimento hospitalares e laudos médicos,
suprem a prova necessdria para demonstrar o nexo entre o acidente e as
sequelas dai decorrentes. Demonstrando assim, o direito do Promovente de
receber a devida complementagdo do seguro obrigatério DPVAT.

Portanto, o Promovente faz juz a ter seu seguro tabelado na
forma prevista no inciso I, §1°, art. 3° da Lei do Seguro DPVAT,
como demonstrado acima, ou seja, faz juz a receber o percentual de
100% (cem por cento) do valor total do seguro, haja vista a perda
AUDITIVA NEUROSSENSSORIA UNILATERAL DIREITA - cid H 90.5,
conforme se depreendem dos laudos, devendo ser reduzido o valor ja
recebido, acrescentado de corregdo monetdria e juros de mora a contar
da citagdo.

DOS PEDIDOS

Diante de todo o exposto, pede e requer se digne V.Exa. o seguinte:

a) Que seja designada AUDIENCTA DE CONCILTACAO ou MEDIACAO,
conforme previsto no art. 334 do NCPC;

b) A concessdo dos beneficios da assisténcia gratuita com base no artigo
4° daLei 1060/50, com redagdo introduzida pela Lei 7510/86;

c) A CITACAO DA RE para apresentar resposta & presente, sob pena dos
efeitos da revelia;

d) JULGAR PROCEDENTE a presente demanda em todos os seus termos,
com a condenagdo da Requerida ao pagamento da indenizagdo do seguro
obrigatério DPVAT, relativo ao COMPLEMENTO da indenizagdo, o que
atualmente perfaz a quantia de R$ 13.500,00 (treze mil e quinhentos
reais), com juros de 1% a.m.

e) Que o INSTITUTO DE MEDICINA LEGAL seja oficiado para realizar

pericia no autor e fornecé-la no prazo designado por V. Exa,
Rua José Ferreira Leite, n° 10 - Centro - Canhotinho - Pernambuco - CEP 55420-000 -
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SANTOS ADVOGADOS
informando ao juizo o grau de debilidade no percentual de 0 a 100% (cem

por cento);

f) HONORARIOS ADVOCATICIOS no percentual de 20% (vinte por
cento) sob o valor dado a causa.

g) Requer a produgdo de todas as provas em direito admitidas, na
amplitude dos artigos 369 e seguintes do NCPC, em especial as provas:
documental, pericial, testemunhal e depoimento pessoal da parte ré.

Dé-se a causa o valor de R$13.500,00 (Treze Mil e Quinhentos Reais).

Termos em que,
Pede deferimento.

Canhotinho, 04 de dezembro de 2017.

Bela. Renata Alves dos Santos
OAB/PE 28.974D
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Secrerana de Saude do Estado de Pernambuco
Fundacao de Saude Amaury de Medeiros - FUSAM
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SECRETARIA DE SAUDE DO ESTADO DE PERNAMBUCO
HOSPITAL DA RESTAURAGAO

SERVICO DE NEUROTRAUMATOLOGIA —FICHA DE ESCLARECIMENTO
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Ceon Sug, A
Este paciente devers retornar para EMERGENCIA em caso de:

CEFALEIA { dor de cabeca que ndo alivia)

VOMITOS

PARALISIA™ { que aparecem apos a a'ta |

ANISOCORIA ( MENINA DOS OLHOS MAIOR bo QUE A QUTRA )

CONVULSAQ

0OB8S: Analgésicos que podem ser utilizados desde que njo haja
Alel.’gia { NOVALGINA, ANADOR, TYLENOL )

Voltar ao ambulatério dg‘NEURQCIRl;JRGIA

»

~
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Observacdo: pt};m £ ,{y\ g /V( LN O W'T\ .
10O Ny IR S en .

D>
N CChes DRyl 3]
ATENCAOQ: Este documento destina—_se 3 tomprovagdo de atendiments -

hospitalar ou ambulatorial para INSS, Erspresas, Escolas, Ministério do

'

Trabalho, Continuidade do tratamento am:ulatorial, segundo a recomendagao.
N2 04/2002 do Ministério Publicar do Estado de Pernambuco.
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DECLARACAO MEDICA

Declaro para fins de direito que Eudes Jose
Cirino da Silva foi atendido por mim nesta e nao
apresenta alteracoes ao exame fisico

otorrinolaringologico.

O mesmo foi vitima de acidente automobilistico
em Junho de 2015, evoluindo para perda auditiva do tipo
neurossensorial de grau profunda a direita, de carater
irreversivel, segundo exame audiometrico realizado pela

fonoaudidloga Paula Lucena Rocha (CRFa. 4.038), no dia

23/11/16.
CID: H90.4
Garanhuns, 09 de novembro de 2015.
GARANHUNS CLESAN - Av Frei Caneca 240 Hehopohs  Garanhuns-PE ' #7 3767016401 T - QUBUAIUT T v - YETZEGTY0

SAO BENTO DU UNA Av Manoel Candida 85 [ Lentro | &° 99985 5850
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Secretaria de Saude do Estado de Pernambuco

HRDM RECEITUARIO ité?,)#
o PERNAMBUCO

Unidade de Saude:

Registro N

Nome:;

Enfermaria:

Clinica

gaulo Cardoso Rocha
Otorno - €R™ 71722

’ Hospital\miﬂ""‘. Dom idoura

Medico - CRM

LR i A R
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Rio de Janeiro, 21 de Abril de 2017

Cartan®: 10869732
A/C: EUDES JOSE CIRINO DA SILVA

Sinistro: 3170134314 ASL-0088090/17

Vitima: EUDES JOSE CIRINO DA SILVA

Data Acidente: 07/06/2015

Natureza: INVALIDEZ

Procurador: CICERO MARCELO DE SIQUEIRA FRANCA

Ref.: PAGAMENTO DE INDENIZACAO, COM MEMORIA DE CALCULO DE INVALIDEZ

Prezado(a) Senhor(a),

Informamos que estamos disponibilizando o pagamento da indenizagdo do seguro obrigatdrio
DPVAT cujo o valor e os dados disponibilizamos a seguir:

Creditado: EUDES JOSE CIRINO DA SILVA
Valor: RS 3.375,00

Banco: 001

Agencia: 000002244-6

Conta: 0000024752-9

Tipo: CONTA CORRENTE

Meméria de Célculo:

Multa: RS 0,00
Juros: RS 0,00
Total creditado: RS 3.375,00

Dano Pessoal: Lesdes neurologicas que cursem com comprometimento de fungao vital ou

autonomica 100%

Graduagdo: Em grau leve 25%

% Invalidez Permanente DPVAT: (25% de 100%) 25,00%

Valor a indenizar: 25,00% x 13.500,00 = RS 3.375.00

NOTA: O percentual indicado equivale 3 perda funcional ou anatomica avaliada, sendo este
aplicavel sobre o limite da indenizacao por invalidez Permanente.

Em caso de duvida, entre em contato conosco por meio do SAC DPVAT 0800 022 12 04 ou
através do nosso site www.seguradoralider.com.br.

Atenciosamente,

Seguradora Lider-DPVAT
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Tribunal de Justica de Pernambuco
] Poder Judiciario
Vara Unica da Comarca de Canhotinho
R Dr Vieira Rabelo, 670, Centro, CANHOTINHO - PE - CEP: 55420-000 - F:(87) 37812834
Processo n°® 0000234-93.2017.8.17.2440
AUTOR: EUDES JOSE CIRINO DA SILVA

REU: SEGURADORA LIDER DOS CONSORCIOS DO SEGURO DPVAT S.A

DESPACHO

Vistos,

Defiro a gratuidade.

Verifico que o objeto mediato do processo admite a autocomposicéo, equivalente jurisdicional
vocacionado a promover o deslinde da causa pelas proprias partes. Outrossim, néo ha qualquer
manifestacfo antecipada acerca da impossibilidade de equalizag@o por estar salutar via de resolugdo de
conflitos (art. 334, §4°, incisos I e I1 do NCPC).

Nos termos do art. 695 do NCPC, determino a realizagdo de audiéncia de conciliagdo em data a ser
designada pela secretaria.

Apos, cite-se o réu/demandado nos termos do caput do dispositivo legal prefalado, com pelo menos 20
(vinte) dias de antecedéncia, deixando-o ciente no que tange a previsdo inserta no §5° do multicitado
dispositivo legal.

Fica o réu advertido que o prazo para contestagdo comegard a fluir da data da audiéncia ora designada,
caso ndo comparega quaisquer das partes ou em néo se alcangando a autocomposic¢éo — art. 335, 1, NCPC.
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Fiquem as partes cientes de que o comparecimento na audiéncia é obrigatorio (pessoalmente ou por
intermédio de representante, por meio de procuracdo especifica, com outorga de poderes para negociar e
transigir). A auséncia injustificada é considerada ato atentatério a dignidade da justica, sendo sancionada
com multa de até dois por cento da vantagem econoémica pretendida ou do valor da causa.

As partes devem estar acompanhadas de seus advogados.

Decorrido o prazo para contestagZo, intime-se a parte autora para que no prazo de quinze dias Uteis
apresente manifestacio (oportunidade em que: I — havendo revelia, devera informar se quer produzir
outras provas ou se deseja o julgamento antecipado; I — havendo contestagéo, devera se manifestar em
réplica, inclusive com contrariedade e apresentagdo de provas relacionadas a eventuais questdes
incidentais; I — em sendo formulada reconvencdo com a contestacdo ou no seu prazo, devera a parte
autora apresentar resposta a reconvengéo).

Canhotinho, 15/01/2018.

Tatiana Lapa Carneiro Ledo

Juiza Substituta em Exercicio Cumulativo
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