Tribunal de Justica da Paraiba
PJe - Processo Judicial Eletrénico

NUmero: 0820974-23.2015.8.15.2001

Classe: PROCEDIMENTO COMUM CIVEL
Orgéo julgador: 42 Vara Civel da Capital
Ultima distribuicdo : 04/09/2015

Valor da causa: R$ 5.670,00

Assuntos: ACIDENTE DE TRANSITO
Segredo de justica? NAO

Justica gratuita? SIM
Pedido de liminar ou antecipac&o de tutela? NAO

03/06/2019

Partes

Procurador/Terceiro vinculado

JOSELENE MENDES DE SOUSA (AUTOR)

JOSE ORISVALDO BRITO DA SILVA (ADVOGADO)

PORTO SEGURO COMPANHIA DE SEGUROS GERAIS

761

(REV)
Documentos
Id. Data da Documento Tipo
Assinatura

19460)04/09/2015 13:13 | Peticdo Inicial Peticéo Inicial
15 -

19460 (04/09/2015 13:13|COMPROVANTES Documento de Comprovagéo
17

19460(04/09/2015 13:13 [PROCURACAO E DOCS PESSOAIS Procuracéo
18

6072915/12/2016 15:56 | Despacho Despacho
26 -

71518|28/03/2017 09:23 |Expediente Expediente
08 -

75669 (27/04/2017 10:48 | Peticao Inicial Peticéo Inicial
07 -

75669 (27/04/2017 10:48 | DPVAT BRITO - JOSELENE MENDES Memorial
43

90196 |03/08/2017 15:03 | Peticao Peticéo
07 -

90196 |03/08/2017 15:03 [SUBSTABELECIMENTO BRITO PARA CLAUDIO Substabelecimento
26 joselene

13013|13/03/2018 14:47 |Despacho Despacho
979 -

13292(27/03/2018 18:21 |Expediente Expediente
469 -

15068 |28/06/2018 14:27 | Peticdo de habilitacdo nos autos Peticdo de habilitagdo nos autos
944

15068 (28/06/2018 14:27 PETlQAO InformagOes Prestadas
952 -

15068 (28/06/2018 14:27 |CUSTAS Guias de Recolhimento/ Deposito/ Custas
960 -

15068 (28/06/2018 14:27 | Substabelecimento DR. BRITO x FELIPE Substabelecimento
967

18675|16/01/2019 18:20 | Despacho Despacho
209 -

18697(17/01/2019 18:10|Carta Carta
813

20427|09/04/2019 16:18 | Certidao Certidao
573 -

20427|09/04/2019 16:22 |Carta Carta




21339|21/05/2019 13:16 | Certidéo Certid&o
657 -
21339(21/05/2019 13:16|0820974-23.2015 (porto Seguro) Aviso de Recebimento

661
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T SOLETIV DE OCORRENCIA N° 1134 /204,

Varsandn sohre gcin‘gnf@ da francifo
Nata e hora do fato 42/09/2014 - 13:000
Nata & hora em que a Delegacia tomoil conhecimento: 23/70/2814 - 11:G0h.

tapal fdlo ocorrida: sodoyvia o n.r‘neflcnn,-s Saign . D82

(IR

AUMICANTE: JOSELEME MENDES DE SOUSA, conhecido como JOSELENA,
laira, casada, aqucultora naturat de Qous:!PQ 34 anos de idade, nascida &os
24{51/1250, identidade . 4590426 SGRA D 045. 132374-5..; fiha de José Mende

de Sousa e de Leticia Nazare ge Sousa, ies! dent° na Rua Projetada, sfn. Nucieo Il de

Congalo, Sousa/PB (proximo ao colégio municipal SESINHO). Teteione para coniaio: (83)
ARVRANAR,

.i:n.

ViTIMIA o comunicante,

o

# .-=“= TARICO: QUE no dia D2/09/2014, por voita das 13:00h, a declarante se desiocava do
Nacleo | com destino ao 1FPB, campus Sousa/PB, pela rodovia da producéo, conduzingo
a nofor‘lc*ﬁza HOMDA BiZ 125 KS, COR PRETA. ANO 2006, MOD 2007, PLACKH

MMNZ1058/PR, CHASSI: 9C2JA04107R008892, REMAVAM: 00950052612, registrada em
nome de JOSELMA MENDES OE SOUSA, inna da con‘lut‘xicamc, irazende COIL
nassaqeira sia colega MARIA DE FATIMA F)~ JESUS. gilando. determinado momento.
oG passar pol uma arcia derramada sobre o asfalto, o pneu dianteiro da moto derrapou. ©

"

. soimanis perdeu o contivle da moio e caiu & solo, juntamente com MARIA LE FA rlivias,
\JU: em seguida. nassou no Im‘ai IO%AC} ALVES PEDROSA cue sSerOrRil A
soinunicante & HARIA DE '_/\T MA até o ffS'r: ial I'--s.uﬁnav desta cida 'ie‘ £ aim virtude

do georrido, a comunicante teve uma iratura no brago esquerdo, tendo snoo submelu.m a

cirurgia no hospifal santa Terezinha, tendo um despesa de R§ 300000 ltrés mil reais), :
CWLOTIGG =S NAg PBMas, eng wwanto que MARIA DE FATIMA teve apenas escoriagtes }-c'k‘ :
cino, GUE & declarante aiu Ma gue apesar Ge Ocurido, nao ficou com sequeias do

acidiente: QUE a comunicanie afirma que ieve despesas com medicarenios no vaior de

03 200,00 frezentos reais), QUE 2 declarante afirma que endusnic estava sando

awendida 1o f‘Ub[Jllul l"g'onal dgesla cidiage, uina SRS da(,u'-“lc HOapllcxl que 4

denlaranie nao recorda o nome. ofeniou a comunicante a Procurar o escridrio VERAS

STOURGE, gus fica a0 lado do hoepitai ragional, para dar entrada nc segurc DPVAT.

v UG & criuicanie assitl G lbiLU g i no ieier ido escritdrio. a comunicante ol otier Nadet

para vir a Pc,ta delegacia registrar o presenie Boletim de Omrrsnona QUE & comunicanie

n&o possui habilitagdc para conduzir veicule automotor; QUE & conhecedora das

sancées civis. penais_e adiministrativas a que estd sujeita, caso o declarado aaut

ndo seia astritamente a verdade. Nada mais a consiar

DEOVIDENCIAS ADOTADAS : favratura do BO.
SOUSA ~ 23 de outubio de 2014

AUTORINADE PCLICIAL: Del Poi. Dr. Aulinson Tabosa de Farias

COMUNICANTE: ,,ggggm dome, 0 ng,olﬁ/ﬂ do _@&LLM

ESCRIVAQ DE POLICIA CIVIL: Artan Alses Dantas
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- 131972014 ..i; Guila da Internagdo 03 ..

SOCIEDADE HOSPITALAR GADELHA DE OLIVEIRA LTDA

§ s A h Rua Vereador José Honério, SIN - Jardim Sorrilandia Il - SOUSA - PB
‘ 21 -:Zln d (83) 3522-1777 - Email: hst@newline.com.br

JOUPLEXS MEDICO HORPITALAR CMPJ: 09.297,961/0001-84 sk
1400907743 13/09/2014 07:27:02 GUIA DE ADMISSAQ BLOCO A/ APARTAMENTOS.004.001
Pacionte Nascimento CHNS CPF
00066740 - JOSELENE MENDES DE SOUSA 24/01/1980 -34 AT M 20D 045.182.374-59
Documento Sexo Estado Civll  Ragal/Cor Escolaridade Qcupagho
ldentidade - 2596426 - SSP/PB - F Casado(a) Branca- AGRICULTOR
Endereco CEP Complemento
NUCLEO -2 - - SAQ GONCALO - SOUSA -FB
Mawralidade Contalos
SOUSA -PB 8335253046
Mie Pal SisPreNata)
LETICIA NASARE DE SOUSA JOSE MENDES DE SOUSA e
Plano - Convénio Canteira Validade Autorizagio
PARTICULAR - PARTICULAR 11111111111 01/01/2015
Cardler de Atendimento Procedencia Especlalidade Profissional Solicitante
Eletivo ) CLINICA CIRURGICA LEONID SOUZA DE ABREU
CID Prinzipal Procadimento Solicilado Porm. Maxima (dias)

30720087 - FRATURA DO ANTEBRAGO - TRATAMENTO CONSERVADC
ANOTAGOES GERAIS ==

Parecer () Exames Laboratoriais (___) RX(__) |Ulrassonografia () Prélese(___) Mudanga de Procedimentol )
Convénio: Autorizado Até: / ! F’rorroga_do AléY I !
Outros (___) Especificar:

- TERMO DE RESPONSABILIDADE

0 abaixo assinado, pessoa rasponsaval polo pacients JOSELENE MENDES DE SQUSA da plena autorizagdo aos midicos do SOCIEDADE HOSPITALAR GADELHA SIE
OLIVEIRA LTDA Gue o asslstirem, para fazer as Investigagdes [ulgadas nocestiriag oo dingnéstico e pora 8 execugdo do tratamonts, compromelendo-se a regpelwr totos a5
disposicdes gurals contidas no regulamento do eslabelecimento.

= : kér‘hﬂ?’hf &t.’n’uldi Az e

-, 13 de Setembro de 2014 Paciente ou Responsavel

Guia emitida por: fernanda
—— ANAMNESE

= PR \‘_F, \.k -\J-i\-f
ANCANARL -t N

Quelxa Pringipal

(;_IA'.; AN 1_ \‘_J u“ N ‘

Histéria da Doenga Atual
— EXAME Fislco _ i
\{r\ ="\ s
h . w3 & \ S TR T e
~— \”‘;-_k'_, (., oS ( ’
—— DIAGNOSTICO i e : o~
v ~ N F x p) I N
Procedimento _—( App8 ‘ [\(k,b([ (_( (( ) k A l.-)\,\- % \_\". N
C.1.D. ' CODIGO DO PROCEBIENTO

| N TR PSS
\ S
S \ - &
‘\\ A \
= QrEDI
TRADMATOEOGIA. b 5217
/C“E(‘:‘;;:‘!%us.z‘r 55449

2 //

92.168.0.200:8888/1S4/is4/27681DC3-8132-4ED5-AFIC-AICF 1 1BBEBYF him! n
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EVOLUGAO pE ENFERMAGEM

SantaTerezinha

DATA

HORA EVOLUCAO
3. 04 jll {nd n J Hfljn,u 1040 ,L,u/“ o .._l.;f
| ieay) 1"' l. [aglo - N idienag i/ i ey (7
Ik : 0y ummn', m}miy J/MLML
02 )

PA - 130040 sn ol -

1 %0

Complexo Médico Hospitar Santa Terezinha -

RV

ereador José Hondrio /n - Jardim Somiléndia - CEP 98.803-290 - Sousa PB - el 83 3522.1777 - Fax: 83 3522.2730 - hsi@newline.com.br

Num. 1946017 - Pag. 4



EVOLUCAO MEDICA

- \ COMPLEXD MEDICD HOSPITALAR

Santa Terezinha
g paciente: _r,._ - ] \
o \
DATA 3 EVOLUCAQ )
i\_ f)r=s i
. EE L F o \ 7 ’
3 IR i R VT Ty A o
{ o ] ] J \ Y = 1 \
o I L}\’\"{\ Rley A& G '*53-‘”\‘]& < AW [
. \ | - ¥
* IL i
" V ; i
- ' riﬁﬁ,‘?ﬂ,”ggﬁ- de Abréy
= 3 RERIET 750y 4 g g 1
S)pTI— L 305275?5:‘5*%9_3.- ;
/ ’)

!

L1109/ (G FA G Lo otn,
[T e
- % g P ONERS ——
P -;m@%ﬂ&»ﬁi_ﬁ(/\
e ——
/C\/

Complexo Médico Hospltar Santa Terezinha -
R. Vereador José Hondrio &/ - Jardim Sorriféndia - CEP 58.805-290 - Sousa P8 -

tel: 8335221777 - Fax: 83 3522.2790 - hst@newling.com.br
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PRESCRICAO MEDICA iz fereinha

Paciente:

F1046

- o N ] f
—Texlue  ~Jo & Jen

DATA HokgA ' PRESCR!CAD I r
s e, 0P s
W 4:—‘3‘3 T g[S ‘{«- u,ui A L&u(\ ' : i |

%/@&}‘@&?; C/“(’Lg o ',\,\,L;&; A O\ P R

P25 ¢ Dl N MR TN

' 1 2404 -

B4 C) M ARMS, D FuK N
T N .S(Cj /o

‘ Wt g f’@/ ‘\rs’\ww#’ SIS o

| Seek & B
U,u( el Qo . A TP}

L AR » — ',

Qg/ i [}\J_,&/JQQJVWW*’J (7’ Cronrpales

et K& (Lo

v (D L Sud

Leod (ﬁ@ Cops 4 Tow, N Ay B (&1

| ler}(}e){g;@%‘ ([udsuiens? Goowy e i

Br: Lea.’:;f.*‘—S;de.Abreu/_
TRAUMATGLCGIA - - ORTOPEDIA |
CHEMEC /7985 / CRM-FB: 5232

__CBEIN0A 276, 55441‘&
"

j—

A
@\

™.

5 P )
YoV ly & 1T,
T3 7 7 / 7 77 Y
— i p
— 'c
| TP
;omplaxo Médico Hospltar Santa Terezinha - a‘%/ : ,
Versador José Hondrio /n - Jardim Sorriléidia 0- Sousa PB - tel.: 83 3522.1777 - Fax: 83 3522.2790 - hsf@new)fne. com.br
ERct e
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—— e — = o
FICHA DE SALA cnff
. ha ORTOPEDIA (CLAVICULA, ANTEBRAGO E FEMUR) i J @ %“
1CO HCSRITALAR ’ /)
%Tnnte: @53@3, e nalern oli Adeoa | Cirurgiao: G Ja1 . Foecorced, )
AAptiLeito: [ Data: J3 1 Og I ig Auxiliar 1: T
,/ Atendimento: Auxiliar 2: -
Convenio: D 7. i bt Auxiliar 3:
Cirurgia: F o7 me ol M\Eﬁﬂar»n "I Anestesista: & Ju Jifn o cen -
Anecstesia: Instrumentador: -
Sala: (01 J(GZ) [031 (04) ! 0% ) Circulante: 77, iver.

[ Cirurgia:

e

Agua deslllada 1oml 2~ .| 05 (4

Escova de deqermacéo Unid
Alracurio o Esparadrapo : 8
Alropina - 05 Gorro descartavel Unid |15
Cefalotina 1g__Z_ 02 Gaze pacole Unid_| ¢
Cefazolinatg © 02 i Mascara descartavel Unid | pe”
Dexamelasona 4mg & 02 Micropore S
Dimod 0.2 mg /2. 01 Sapatilha descarlavel Unid
Dipirona (- 02 i 1 aniidades !
Efortil _ { 03

Hidrocortisona 500mg £ 01

PVPI tnplc:o

[ Lidecaina 2% sem vaso £ 02 o4 - PVPI degermante
| Nepcaina pesada 5% - 02 - PVPI tintura
N MNovabupi 0,50 % clv = £ 02 (i - Clorexidina
Nausedron (. 02 i - - Eler
Neocaina isobarica ¢~ 02 Alcocl 70%
» I Nilperidol ¢ _- C 01
| Prosligmine £~ 05 ArasEr
Propofol ' Sevorane 100m1
Plasil 1. 02 Halotano 100m!
Quelicin ¢ __ 01 Isoflurane 100ml
Tilalil [ . 02 ogL | 21
] : 2 i e
| Saro rsmlcglco 0,9% SOUm
]- Soro glicosado 5% 500m|
Soro ringer laclato 500m|
T Quanydades ] | Agua destilada 1000mi
; A EEnviaf T U Puriscle 2000m]
ﬁladura crepont 1ar~m £ o8 (09 Azul de melileno -
Agulha desc 13X4,5G £~ |* 05 Agua oxigenada ¥
Agulha desc 40X12G (| 05 [01= Benjoin i

]
1
|
| Aguiha de raquin® 25 ¢ | 01 | O
[ Agulha de raquin®27 /. | 01

Algodio ortopédicc ¢ 04 [0 Aspirador Estimulador nejvo |
Colgtor de uring_ £~ 01 " | Bisturi monopolar Fonte de luz
Caleier nasal - 5 01 L " Bisluri bipolar Foco frontal :_C
Drenode sucgao a8~ | 01 | Bomba de Infusao Monitor cardiaco f~—e_
Dreno de sucgao 6.4 01 Bomba Injetora Microscopio
Bl Elelrodo £~ i 05 Carro VDL Oximetro == ﬁ:
Fiocromadon®2-0 ( 02 Capndg:afo Perfurador eléuico ~l
Fio calgul simples 2-0 & | 02
Fio cromado n® 1-0 {~ 02 | o T T Tl
Fionylon n®2-0 7 _ 03 -."-. Ll :
Fionylonn*3-0 &~ 03 |CL +0L Ar comprimido (A¢) o
| Luva de procedimento : ., *  [dAnE Nitrggénio (CO2) L
; Lamina de bisturin®23 €4 03 inh ) Oxido nilreso [N20) ,
Luvaeslérln®7.6 ¢ 05 1(}4 Oxigénio sob cateler (02) ~
Luva estéril n° 8.0 @ . 04 Oxigénio sob mascara (02) T
| Scalp 21 (- 01 [N Oxigénio 50b pressao (02) ‘
i Sonda foley 2 vies n® 18 € 01 ;;' -EmeHJ“- T T OB Fr e EXTRAG R L dnan
' Seringa de Scc - (. 04 ol zﬁ:ﬂ 2 i
I Seringa de 10cc & 02 A L WeNF = O |
_| Seringade20cc ¢~ | 02 Dd, ( “}'—{m,, Jieam P b i -
Tubo fragueal n°7.0 < | 01
Tubo traqueal n® 7,5 ¢~ 01 i
Tubo traqueal n® 8,0 /7 01 S
|
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\ COMPLEXD MEDICO HUSPITALAR

RELATORIO pe ENFERMAGEM | £k SantaTerezinha

DATA | HORA | . ANOTAGCOES | TEMP. | PULSO |RESPIRAGAO | ARTERIAL
Ly i) 2/l I"‘.'-\r N R - el f,;] v AN
zeai| fol '/b-"n?'-lw (m (0 k] 36T 2.0/ 7

“'mﬂﬁi Eamb -
Q"'u( Q“mﬂ?{_c/o A Lf-'{if'
{me Cc: LT e,
)( (Jﬂa’ﬁ Um Ling -
{ (-w “m M LQ (il “ﬁ{ECLC/G
U{ Y

—

-

/I/?
- -«;’4"_

]

b

13 o9 /4u_|Pe M c,&/bma 36/6°¢.
/ww{%ma wm - 1 9d/50
&W/frf n@( Ak,
, mf sitc] fwu, O] =
/MMO.W LMV
irwia Mo o Aelclo _
et saolo, eAM: A5

A}

|
Complexo Meédico Hospitar Santa Terezinha -
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11/0572015 Acompanhe o processo de indenizago - Seguro DPVAT - O seguro do transito
Ir para contetido principal Ir para menu principal
[&]

-  Seguro

DPVAT

AN0S

Seguro DPVAT, administrado pela
Seguradora Lider-DPVAT
— Site Oficial —

Assista ao video da Lider

« Home

» Conheca o DPVAT e a Seguradora Lider
s Como dar entrada - Dicas importantes

¢ Pontos de Atendimento

e Fale Conosco

Inicio do conteado

Acompanhe o processo de indenizagio

Todos os documentos apresentades, nio importando o ponto de atendimento escolhido
para a entrega, sio encaminhados a uma seguradora autorizada do Seguro DPVAT.
Apos ser analisada, a documentacio é disponibilizada para parecer final da Seguradora
Lider-DPVAT, administradora do Seguro DPVAT. O prazo para emissiio do parecer
final é de até 30 dias a contar da data da entrega da documenta¢iio completa.

nova consulta

SINISTRO 3140009122 - Resultado de consulta por beneficidrio

VITIMA JOSELENE MENDES DE SOUSA

COBERTURA Invalidez

SEGURADORA RESPONSAVEL PELO SINISTRO CONFIANCA CIA DE SEGUROS
ENDERECO Rua Senador Dantas, 74 - 5° andar, Centro, Rio de Janeiro - 19. CEP: 20031-205
BENEFICIARIO JOSELENE MENDES DE SOUSA

CPF/CNPJ: 04518237455

Posicdo em 11-05-2015 09:41:33
Indenizacdo creditada em 28/04/2015, no valor de R$ 4.725,00, em banco e conta de titularidade do
beneficiario, conforme autorizagdo de pagamento assinado pelo mesmo.

Data do Pagamento Valor da Indenizacao Juros e Correcio Valor Total

.dpvatsegurodotransilo.com.br/consultasinistro/default.aspx 112

= Assinado eletronicamente por: JOSE ORISVALDO BRITO DA SILVA - 04/09/2015 13:13:36 Num. 1946017 - Pég. 10




Qutorgante(s):

Outorgado (s)

Poderes:

PROCURACAQ AD JUDICIA ET EXTRA

Saselene, Meudes Je Soush

brasileiro(a),

estado civil: Caspnda , profissio:_Pepi oo ) XD 1Ich
documento de identiﬁcaﬁin: ) ¢, Qe ,

CPF: | Enderego; {0

= ‘ :
Cidade: $00 GOCAID . Estado__ 5 :
CEP:

JOSE ORISVALDO BRITO DA SILVA. advogado, inscrito na
OQAB/RI n® 57069 com escritorio profissional na Avenida Miguel
Couto 251, sala 603, Centro, CEP: 58.010-770. Jodio Pessoa - PB.

Os da cliusula ad judicia e et extra, inclusive com os especiais
poderes para patrocinar, defender, em todos os seus termos, atos ¢
incidentes, os dircitos ¢ interesses do (a) outorgante, em qualquer
processo. agdo ou medida em que 0 mesmo seja parte autora, ré,
oponcnte ou assistente. Conferindo para tanto, o poder geral para
o foro, conforme dispdc o artigo 28 do CPC, podendo ainda
requercr. alegar, assinar, quando mister. reconhecer a procedéncia
do pedido, transigir, desistir, renunciar ao direito que se funda a
acdo, receber e dar quitagio  em juizo ou fora dele. firmar
compromisso, levantar importdncia em juizo ou fora dele.
endossar cheques, recorrer de despachos e sentenga, arrolar e
inquirir testemunhas, juntar documentos, apelar para instancias
superiores, fazer acordos, enfim, praticar todos os demais atos
necessdrios ¢ em direito admissiveis, inclusive o de substabelecer,
especialmente para atuar em ACAQO DE COBRANCA em
virtude do acidente de trinsito experimentado pelo (1)
outorgante ¢ em razio das lesdes por cle {a) sofridas.

')
VD de o9 de201s.

WU\\O, W ol (‘jm%_&_,

d OUTORGANTE

Num. 1946018 - Pag. 1



= DECLARACAO DE HIPOSSUFICIENCIA ECONOMICA

brasileiro(a), estado

civil: CA= DI , profissiio: Qepic o ) T =zA :
documento de identifica¢io: .J) HNg \__g;_izgc‘ ;
CPF: DU 180 3U- Gy Endereco: 2. Joxc.
WS )e = X s
Cidade: <py Gacaln , Estado p% y
CEP:

DECLARA, sob as penas da Lei, para fins de prova junto ao Juizo
Civel. e a quem por competente distribuigiio couber o julgamento da
lide, que ndo possui condi¢des financeiras para arcar com o
onus processual, estando nas exatas condi¢des da Lei n” 1.060/50,

B carecendo, pois, dos auspicios da GRATUIDADE DE JUSTICA
em ACAO DE COBRANCA a ser proposta contra quem de direito,
em raziio de acidente de transito sofrido pelo(a) declarante.

Nao serdo cobrados honordrios advocaticios nesta oportunidade,
ressalvando-se o direito em caso de mudanga na situagdo econdmica

do declarante.

Por ser expressio da verdade, assumo inteira responsabilidade acerca
da declarag@o prestada,

L D de O de 2015,

Cgmhr‘m J\WUJJ P }ﬂD@m

DECLARANTE

Num. 1946018 - Pag. 2
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Assinado eletronicamente por: JOSE ORISVALDO BRITO DA SILVA - 04/09/2015 13:14:44
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- DECLARACAQ DE RESIDENCIA

Tocseodke s MEnules de, ScusD

brasileiro(a), estado

civil: Cy oo profissio: Pozic. VTozo ’
documento de identificagio: o) e “oc. ;
CPF: 05 1R aHll. € , venho. amparado pela Lei

7.115/83, perante este instrumento declarar que ndo possuo comprovante de
endereco em meu nome sendo certo e verdadeiro que resido no enderego
abaixo descrito no qual anexo documento comprobatorio em nome de
terceiro, para os devidos fins:
LOGRADOURO
= (Rua/Avenida/Praga)
NUMERO
COMPLEMENTO
BAIRRO
CIDADE
ESTADO
CEP
TELEFONE
E-MAIL

2 \@(:, s Clen) -

Ps}b::fvl A A
ShD Gomenla
Cey

Por ser expressiio da verdade, assumo inteira responsabilidade acerca da
declaracdo prestada, sob as penas da lei.

1S de Senuano de 2015.

C('gfa,gdx,m Muedes o R onpo.

DECLARANTE

w -..“

S5y Assinado eletronicamente por: JOSE ORISVALDO BRITO DA SILVA - 04/09/2015 13:14:44 4
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Poder Judiciario da Paraiba
42Vara Civel da Capital

PROCEDIMENTO COMUM (7) 0820974-23.2015.8.15.2001

DESPACHO

Vistos, etc.

Intime-se a autora para, no prazo de 15 dias, promover a emenda, juntando aos autos a peti¢ao
inicial, sob pena de indeferimento, naformado art. 321 do CPC/15.

JOA O PESSOA, 14 de dezembro de 2016.

Juiz(a) de Direito

Num. 6072926 - Pag. 1




Poder Judiciario da Paraiba
42Vara Civel da Capital

PROCEDIMENTO COMUM (7) 0820974-23.2015.8.15.2001

DESPACHO

Vistos, etc.

Intime-se a autora para, no prazo de 15 dias, promover a emenda, juntando aos autos a peti¢ao
inicial, sob pena de indeferimento, naformado art. 321 do CPC/15.

JOA O PESSOA, 14 de dezembro de 2016.

Juiz(a) de Direito

Num. 7151808 - Pag. 1




EXMO. SR. DR. JUIZ DE DIREITO DA 42 VARA CIVEL DA COMARCA DE
JOAO PESSOA DO ESTADO DA PARAIBA - PB.

Numeracdo unica: 0820974-23.2015.8.15.2001

JOSELENE MENDES DE SOUSA, ja qualificada nos autos
da acdo que move em face de PORTO SEGURO CIA DE SEGUROS GERAIS,
vem, por seu advogado, em atendimento ao r. despacho de id., requerer a
emenda com a juntada da peca inicial.

Pede deferimento.

Paraiba, 27 de Abril de 2017.

José Orisvaldo Brito da Silva

OAB/RJ 57.069

Num. 7566907 - Pag. 1




EXMO. SR. DR. JUIZ DE DIREITO DA __ VARA CIVEL DA
COMARCA DE JOAO PESSOA - ESTADO DA PARAIBA —PB.

JOSELENE MENDES DE SOUSA, brasileira, casada,
agricultora, portadora do documento de identificagio RG/SSP/PB-2596426 e com
inscricdo no CPF/MF-045.182.374-55, filiacdo: José Mendes de Sousa e Leticia
Nasare de Sousa, residente e domiciliada na Rua Loc. Nucleo Il, &rea rural, S&o
Gongalo - PB, CEP 58.814-000, deixa de indicar endereco eletronico por ndo possuir,
usando para esse fim o de seu patrono email: josebritoadvogado@hotmail.com, vem
por meio de seu advogado, infra-assinado, com fulcro no artigo 318 do novo CPC,
propor

ACAQ PELO PROCEDIMENTO COMUM DE
COBRANCA DE SEGURO OBRIGATORIO
DE DANOS PESSOAIS DPVAT

em face de PORTO SEGURO CIA DE SEGUROS GERAIS, PORTO SEGURO
VIDA E PREVIDENCIA S/A, pessoa juridica de direito privado, estabelecida na Rua
Jodo Bernardo de Albuquerque n°. 62 sala 105, Tambia, Jodo Pessoa - PB. CEP
58.020-565, pelas razdes de fato e de direito que passam a expor:

DAS PRELIMINARES

| - DA GRATUIDADE DE JUSTICA

Inicialmente, a parte autora solicita a V.Ex? se digne a deferir a
Gratuidade de Justica, na forma dos artigos 98 e seguintes do novo CPC, eis que ndo
possui condicdo financeira para arcar com o 0nus da presente demanda, sem que tal
dispéndio traga, para si e sua familia, prejuizo de subsisténcia.

Rua Miguel Couto 251, Edificio Vina Del Mar, 7°. Andar, Sala 705, Centro, J. Pessoa — PB.

:
"‘ *'-F':
-., l.:q_i_.‘.; ¥y Assinado eletronicamente por: JOSE ORISVALDO BRITO DA SILVA - 27/04/2017 10:48:14 Num. 7566943 - Pég. 1
[ ':":'l' 2 http://pje.tjpb.jus.br:80/pje/Processo/ConsultaDocumento/listView.seam?x=17042710474619800000007417266
k3 NUmero do documento: 17042710474619800000007417266



DOS FATOS

Consoante comprova a inclusa documentacdo, a parte
autora foi vitima de acidente de transito ocorrido no dia 02.09.2014, O QUE LHE
CAUSOU POLITRAUMATISMOS COM GRAVE LESAO EM SEU MEMBRO
SUPERIOR ESQUERDO, ACARRETANDO-LHE SEQUELAS
PERMANENTES, como demonstra a documenta¢do médica em anexo.

Registre-se que a parte autora postulou administrativamente o recebimento do
seguro DPVAT, sinistro registrado sob o n° 3140009122, obtendo pagamento parcial
em 28.04.2015 no valor de R$4.725,00 restando a parte autora o direito ao
recebimento da diferenca no valor de R$4.725,00.

Como é sabido a Lei 11.945/09, estabeleceu tabela para quantificacdo das
lesbes de cada membro atingido. Na hip6tese, a parte autora sofreu politraumatismos
com lesdo em seu membro superior esquerdo, fazendo jus, portanto, a totalidade do
valor previsto na mencionada tabela, abatido o valor pago administrativamente.

DA CONCILIACAO OU MEDIACAO

Muito embora a parte autora tenha sempre o interesse em conciliar, no caso
concreto, como a experiéncia demonstra a seguradora ré jamais concilia, o que torna
indcua a designacdo de audiéncia para esta finalidade. Desta forma, nos termos do
paragrafo 5° do artigo 334 do novo CPC, a parte autora declara seu desinteresse na
designacéo de audiéncia com a finalidade de concilia¢cdo ou mediacao.

DO PEDIDO

Face ao exposto, a parte autora requer o deferimento da GRATUIDADE DE
JUSTICA, bem como a seja a prestacdo Jurisdicional entregue da seguinte forma:

a) determine a citacdo da seguradora-ré, para, querendo, responder aos
termos da presente, sob pena de revelia e confissdo, bem como na forma
do artigo 334, do Par.4, Il e Par.5° do NCPC, a parte autora, declara
seu desinteresse na designacdo de audiéncia com a finalidade de
conciliacdo ou mediacdo, e que, apo6s andlise dos requisitos e
pressupostos processuais, seja marcada a pericia médica, visando 0s
principios da celeridade processual e duragdo razoavel do processo;

b) seja a re CONDENADA a pagar o valor de R$ 4.725,00(quatro mil
setecentos e vinte e cinco reais), corrigida monetariamente e acrescida de
juros de mora de 1% ao més a partir da data do evento danoso, ndo se
opondo seja deduzido qualquer valor que a seguradora comprove ter pago.

Rua Miguel Couto 251, Edificio Vina Del Mar, 7°. Andar, Sala 705, Centro, J. Pessoa — PB.

Num. 7566943 - Pag. 2




c) seja a ré, ainda, CONDENADA ao pagamento das custas processuais e
juros, onde couber, bem como em honorérios advocaticios em valor néo
inferior a 20% sobre o valor da condenac&o.

DAS PROVAS

Requer a parte autora como provas, todas as em direito admitidas, em especial,
prova pericial médica e documental superveniente, se necessario for.

DO VALOR DA CAUSA

Da4-se a causa o valor de R$ 4.725,00(quatro mil setecentos e vinte e cinco
reais).

DAS PUBLICACOES E INTIMACOES

Por fim, em cumprimento ao art. 287 do novo CPC, o autor informa que
receberd todas as intimacdes referentes a este processo no endereco constante no
rodapé, josebritoadvogado@hotmail.com, requer ainda, que todas as publicacdes
sejam efetuadas exclusivamente em nome do advogado Dr. José Orisvaldo Brito da
Sila, OAB/RJ 57.069, sob pena de nulidade, esperando deferimento.

Pede Deferimento.
Paraiba, 27 de Abril de 2017.

JOSE ORISVALDO BRITO DA SILVA
OAB/RJ 57.069

Rua Miguel Couto 251, Edificio Vina Del Mar, 7°. Andar, Sala 705, Centro, J. Pessoa — PB.
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EXMO. SR. DR. JUIZ DE DIREITO DA 42 VARA CIVEL DA COMARCA DA
CAPITAL —PARAIBA.

Processo n°® 0820974-23.2015.8.15.2001

JOSELENE MENDES DE SOUSA, ja qualificada nos autos da acéo que
move perante este juizo, vem por seu advogado ao final assinado, requerer a juntada do
SUBSTABELECIMENTO SEM RESERVAS em anexo para que este produza seus
devidos efeitos legais.

Desta forma, requer ainda que a partir desta data todas as publicactes e
intimacdes sejam expedidas EXCLUSIVAMENTE em nome do Dr. Claudio Roberto
L opes Diniz, OAB/PB 8.023 com escritério localizado na Rua Manoel Gadelha Filho, n°
18, sala 15/18, Centro, Sousa/PB.

Pede deferimento.

Rio de Janeiro, 03 de Agosto de 2017.

José Orisvaldo Brito da Silva

OAB/RJ 57.069

1% = Assinado eletronicamente por: JOSE ORISVALDO BRITO DA SILVA - 03/08/2017 15:03:16 Num. 9019607 - Pég. 1
ekl http://pje.tipb.jus.br:80/pje/Processo/ConsultaDocumento/listView.seam?x=17080315031554500000008827664
BA+Fx Nimero do documento: 17080315031554500000008827664




SUBSTABELECIMENTO

JOSE ORISVALDO BRITO DA SILVA, brasileiro, divorciado,
advogado, inscrito na OAB/RJ n°® 57.069 com escritorio profissional
localizado na Av. Rio Branco, n° 257, sala 1806, Rio de Janeiro, CEP:

20.040-009, SUBSTABELECE, SEM RESERVAS, os poderes

outorgados por JOSELENE MENDES DE SOUSA nos autos do processo
n° 0820974-23.2015.8.15.2001 em tramite perante a 4° Vara Civel
da Comarca de Jodo Pessoa no Estado da Paraiba ao Dr. CLAUDIO
ROBERTO LOPES DINIZ, brasileiro, advogado, inscrito na OAB/PB n°
8.023 com escritério na Rua Manoel Gadelha Filho, n° 18, sala
15/18, Centro, Sousa/PB para que o presente substabelecimento

produza seus devidos efeitos legais.

Rio de Janeiro, 03 de Agosto de 2017.

José Orisvaldo Brito da Silva

OAB/RJ 57.069

oy 1 ‘-._ .

,,_514,,?“# Assinado eletronicamente por: JOSE ORISVALDO BRITO DA SILVA - 03/08/2017 15:03:18
{i%@-’ http://pje.tjpb.jus.br:80/pje/Processo/ConsultaDocumento/listView.seam?x=17080315024797400000008827683
e ey -

5 Numero do documento: 17080315024797400000008827683
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Poder Judiciario da Paraiba
42Vara Civel da Capital

PROCEDIMENTO COMUM (7)

0820974-23.2015.8.15.2001

AUTOR: JOSELENE MENDES DE SOUSA

REU: PORTO SEGURO COMPANHIA DE SEGUROS GERAIS

Vistos, €etc.

Compulsando os autos, verifico na exordia o requerimento do beneficio dajustica gratuita. Entretanto, embora o CPC, em seu art.
98, confira a possibilidade da concessdo do beneficio da gratuidade judiciaria aos necessitados, quais sejam, aqueles que nao tém
condic¢Bes de arcar com as custas processuais e honorérios advocaticios sem prejuizo do sustento prdprio ou da propria familia,
ndo é defeso ao magistrado aferir areal capacidade financeira do postulante, conforme entendimento jurisprudencial.

Desta forma, intime-se a parte promovente para acostar aos autos as duas Ultimas declaragfes de imposto sobre arendae o valor
das custas processuais cobradas no presente processo como forma de comprovar sua real impossibilidade de arcar com o
pagamento. Prazo de 10 (dez) dias, sob pena de indeferimento da gratuidade requerida.

Jo&o Pessoa, 11 de margo de 2018

Juiz(a) de Direito

Assinado eletronicamente por: SILVANA CARVALHO SOARES - 13/03/2018 14:47:19, SILVANA CARVALHO SOARES - 13/03/2018 14:5%. 13013979 - Pég. 1
http://pje.tjpb.jus.br:80/pje/Processo/ConsultaDocumento/listView.seam?x=18031314553916600000012713788




Poder Judiciario da Paraiba
42Vara Civel da Capital

PROCEDIMENTO COMUM (7)

0820974-23.2015.8.15.2001

AUTOR: JOSELENE MENDES DE SOUSA

REU: PORTO SEGURO COMPANHIA DE SEGUROS GERAIS

Vistos, €etc.

Compulsando os autos, verifico na exordia o requerimento do beneficio dajustica gratuita. Entretanto, embora o CPC, em seu art.
98, confira a possibilidade da concessdo do beneficio da gratuidade judiciaria aos necessitados, quais sejam, aqueles que nao tém
condic¢Bes de arcar com as custas processuais e honorérios advocaticios sem prejuizo do sustento prdprio ou da propria familia,
ndo é defeso ao magistrado aferir areal capacidade financeira do postulante, conforme entendimento jurisprudencial.

Desta forma, intime-se a parte promovente para acostar aos autos as duas Ultimas declaragfes de imposto sobre arendae o valor
das custas processuais cobradas no presente processo como forma de comprovar sua real impossibilidade de arcar com o
pagamento. Prazo de 10 (dez) dias, sob pena de indeferimento da gratuidade requerida.

Jo&o Pessoa, 11 de margo de 2018

Juiz(a) de Direito

Assinado eletronicamente por: SILVANA CARVALHO SOARES - 13/03/2018 14:47:19, SILVANA CARVALHO SOARES - 13/03/2018 14:5%. 13292469 - Pég. 1
http://pje.tjpb.jus.br:80/pje/Processo/ConsultaDocumento/listView.seam?x=18031314553916600000012713788
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AO JUIiZO DE DIREITO DA 42 VARA CIVEL DA COMARCA
DE JOAO PESSOA/PB

PROCESSO N°: 0820974-23.2015.8.15.2001

JOSELENE MENDES DE SOUSA, devidamente identificada
nos autos da Acdo em epigrafe que corre por este R. Juizo em desfavor de
PORTO SEGURO COMPANHIA DE SEGUROS GERAIS vem
respeitosamente a presenca de Vossa Exceléncia, por intermédio de seu
procurador e advogado, nos termos do substabelecimento em anexo, expor e

requerer o que segue:

Conforme despacho de ID 13013979, Vossa Exceléncia
determinou que a promovente juntasse nos autos Ultimas declara¢fes de imposto

de renda e custas do processo.

Pois bem, conforme explanado na inicial, a autora é agricultora,
ndo possuindo renda suficiente para arcar com as despesas do processo bem
como, ndo possui declaracdes de imposto de renda. Condicdo expressamente

atestada na declaragéo de hipossuficiéncia, devidamente anexada nos autos.

Vejamos redacdo do artigo 99, § 3° do Codigo de Processo Civil:

Rua Desembargador José Peregrino, 235, sl. 103, Centro — Jodo Pessoa/PB — Fone: (83) 9.8608-3304 / (83) 9.9992-5123

% Assinado eletronicamente por: FELIPE EDUARDO FARIAS DE SOUSA - 28/06/2018 14:27:06 Num. 15068952 - Pég. 1
‘._.j.:'ll"'.i.‘.ﬂ: http://pje.tjpb.jus.br:80/pje/Processo/ConsultaDocumento/listView.seam?x=18062814260003800000014699627
BB Numero do documento: 18062814260003800000014699627




Art. 99. O pedido de gratuidade da justica pode ser formulado na peticao inicial,

na contestacéo, na peticdo para ingresso de terceiro no processo ou em recurso.

8§ 3% Presume-se verdadeira a alegacdo de insuficiéncia deduzida exclusivamente

por pessoa natural.

Portanto, diante da impossibilidade de apresentacdo de
comprovantes de imposto de renda, requer de VVossa Exceléncia, a concessdo
dos beneficios da gratuidade processual com base no que concerne o respeitavel

Cadigo de Processo Civil.

Por fim, junta nos autos valor das custas, requerendo-se a
habilitacdo de seu patrono que esta subscreve FELIPE EDUARDO FARIAS
DE SOUSA, OAB/PB 25.251, nos termos do substabelecimento em anexo e
que todas as publicacGes sejam feitas em seu nome sob pena de nulidade.

Nestes termos,
Pede deferimento.
Jo&o Pessoa, 28 de junho de 2018.

Feljpo “Cetvards Farias Do Dousan

OAB/PB 25.251

Rua Desembargador José Peregrino, 235, sl. 103, Centro — Jodo Pessoa/PB — Fone: (83) 9.8608-3304 / (83) 9.9992-5123

Akt Assinado eletronicamente por: FELIPE EDUARDO FARIAS DE SOUSA - 28/06/2018 14:27:06 Num. 15068952 - Pég. 2
Fu¢ http://pje.tjipb.jus.br:80/pje/Processo/ConsultaDocumento/listView.seam?x=18062814260003800000014699627
BB Numero do documento: 18062814260003800000014699627




Poder Judiciario do Estado da Paraiba Via Parte Data de Emissdo
Guia de Recolhimento de Custas e Taxas i 28/06/2018
Lei n® 5.672/92, Lei n® 6.682/98 e Lei n° 6.688/98 Data de Vencimento
05/07/2018
Comarca N° do Processo N° da Guia Conta FEPJA
Joao Pessoa 200.2018.611684 1618-7/228.039-6
Histérico Custas Judiciais (R$)
Tipo de Guia: Guia de Custas Prévias 480,40
Classe Processual: PROCEDIMENTO ORDINARIO - CIVEL -7 Taxa Judiciaria (R$)
Promovente: JOSELENE MENDES DE SOUSA 85.05
Promovido: PORTO SEGURO COMPANHIA DE SEGUROS GERAIS .
Despesas Postais (R$)
Observagdo: A distribuicdo do processo sera realizada apés a confirmagdo do pagamento da guia. 5,65
Despesas com Mandados (R$)
48,04
Tarifa Bancaria (R$)
1,35
Instrugées Valor Total (R$)
Pagar nas agéncias do Banco do Brasil ou Correspondentes Bancarios. 620,49
Poder Judiciario do Estado da Paraiba Via Processo  |Data de Emissdo
Guia de Recolhimento de Custas e Taxas i 28/06/2018
Lei n° 5.672/92, Lei n® 6.682/98 e Lei n° 6.688/98 Data de Vencimento
05/07/2018
Comarca N° do Processo N° da Guia Conta FEPJA
Joao Pessoa 200.2018.611684 1618-7/228.039-6
Historico Custas Judiciais (R$)
Tipo de Guia: Guia de Custas Prévias 480.40
Classe Processual: PROCEDIMENTO ORDINARIO - CIVEL - 7 — !
Promovente: JOSELENE MENDES DE SOUSA Taxa Judiciaria (R$)
Promovido: PORTO SEGURO COMPANHIA DE SEGUROS GERAIS 85,05
Valor da Causa: R$ 5.670,00 Despesas Postais (RS)
Postais Com AR R$ 5,65 5,65
Mandado de Citag&o CENTRO x1 R$ 48,04 |Despesas com Mandados (R$)
48,04
Tarifa Bancaria (R$)
Valor Total da Guia: R$ 620,49 (12,92 UFR) Valor da UFR: R$ 48,04 135
Observagdo: A distribui¢cdo do processo sera realizada ap6s a confirmagao do pagamento da guia.
Instrucées Valor Total (R$)
Pagar nas agéncias do Banco do Brasil ou Correspondentes Bancarios. 620,49
Poder Judiciario do Estado da Paraiba Via Banco Data de Emissdo
Guia de Recolhimento de Custas e Taxas i 28/06/2018
Lei n° 5.672/92, Lei n° 6.682/98 e Lei n° 6.688/98 Data de Vencimento
05/07/2018
Comarca N° do Processo N° da Guia Conta FEPJA
Joao Pessoa 200.2018.611684 1618-7/228.039-6
Histdrico Custas Judiciais (R$)
Tipo de Guia: Guia de Custas Prévias 480,40
Classe Processual: PROCEDIMENTO ORDINARIO - CIVEL -7 Taxa Judiciaria (R$)
Promovente: JOSELENE MENDES DE SOUSA 85.05
Promovido: PORTO SEGURO COMPANHIA DE SEGUROS GERAIS - .
Despesas Postais (R$)
Observacgdo: A distribuicdo do processo sera realizada apés a confirmagdo do pagamento da guia. 5,65
Despesas com Mandados (R$)
48,04
Tarifa Bancéria (R$)
1,35
866900000062 204909283184 520180705201 020186116842
620,49

Assinado eletronicamente por: FELIPE EDUARDO FARIAS DE SOUSA - 28/06/2018 14:27:09 Num. 15068960 - Pég. 1




Poder Judiciario do Estado da Paraiba
Tribunal de Justica
Sistema de Custas Online

Guia de Custas Prévias

N° Guia: 200.2018.611684 Data Vencimento: 05/07/2018 Data Emissdo: 28/06/2018
Comarca: Joao Pessoa
Classe: PROCEDIMENTO ORDINARIO - CIVEL -7
Promovente: JOSELENE MENDES DE SOUSA
Promovido: PORTO SEGURO COMPANHIA DE SEGUROS GERAIS
Valor da Causa: R$5.670,00 Custas: R$ 480,40 Taxa: R$ 85,05
Despesas Processuais: R$ 53,69 Caucao Acgédo Rescisoria: R$ 0,00 Tarifa Bancaria: R$ 1,35
Total da Guia: R$ 620,49
Despesas Processuais

Tipo Localidade de Destino Quantidade Valor
Postais Até 20 Folhas R$ 5,65
Citagcao CENTRO 1 R$ 48,04

Certifico que os dados referentes a comarca, classe, partes, valor da causa e diligéncias constantes na guia de

custas online conferem com os dados constantes na peticao inicial, conforme as leis 5.672/92 e 6.688/98.

Servidor

APRESENTACAO OBRIGATORIA QUANDO DO PROTOCOLAMENTO DA ACAO.

¢ Assinado eletronicamente por: FELIPE EDUARDO FARIAS DE SOUSA - 28/06/2018 14:27:09
¥ http://pje.tipb.jus.br:80/pje/Processo/ConsultaDocumento/listView.seam?x=18062814261836100000014699633
Numero do documento: 18062814261836100000014699633
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Escritorio de Advocacia

José Brito & Advogados

werss. Joschritoadvogadss, com. br

SUBSTABELECIMENTO
Eu, Dr. JOSE ORISVALDO BRITO DA SILVA, brasileiro, advogado,
inscrito na OAB/R] sob o n°. 57.069, com escritério na Av. 13 de Maio, 33

sala 1109, Centro, R]., substabeleco, SEM RESERVA todos os poderes
que me foram outorgados JOSELENE MENDES DE SOUSA para
FELIPE EDUARDO FARIAS DE SOUSA brasileiro, Advogado, inscrito

na OAB/PB sob o n° 25.251 com escritério & Rua Desembargador José
Peregrino, 235, SL 103, Jodo Pessoa/PB, para que o mesmo possa atuar
conjuntamente nos autos do processo n°. 0820974-23.2015.8.15.2001
perante a 4 vara civel da comarca de Jodo Pessoa- PB, nos termos da
procuragdo anexada nos autos e que este tenha plenos poderes e também

receba alvard judicial em nome do substabelecido referente aos

honoréarios de sucumbéncias a que o substabelecente faz jus, conforme

instrumento de procuracado outorgado.
Jodo Pessoa/PB, 27 de junho de 2018.
< ?dé 'n = D

José Orisvaldo Brito da Silva
OAB/R] 57.069

Escritorios:
Av. 13 de Maio, 33 - Sala 1109 - Centro - RJ - CEP 20031-007 -, 2533-0692
Av. Brigadeiro Lima e Silva, 2035 - Sala 403 - Torre Il - D. de Caxias - 2671-6915

Num. 15068967 - Pag. 1



Poder Judiciario da Paraiba
42Vara Civel da Capital

PROCEDIMENTO COMUM (7)

0820974-23.2015.8.15.2001

AUTOR: JOSELENE MENDES DE SOUSA

REU: PORTO SEGURO COMPANHIA DE SEGUROS GERAIS

Vistos, etc.
Defiro o pedido de Justica Gratuita formulado pela parte autora.

Diante das especificidades da causa, de modo a adequar o rito processual as necessidades do conflito e
considerando o principio da duragdo razodvel do processo, bem como a impossibilidade deste juizo de
avocar para si as audiéncias de conciliacdo sob pena de inviabilizar o funcionamento desta unidade
judiciaria, deixo para momento oportuno a andise da conveniéncia da audiéncia de conciliagéo.(CPC,
art.139, VI e Enunciado n.35 da ENFAM).

Cite-se a parte Ré para contestar o feito no prazo de 15 (quinze) dias Uteis, cientificando-lhe que a
auséncia de contestacdo implicararevelia, o que podera resultar presuncéo de veracidade da matéria fatica
apresentada na peticao inicial.

Jodo Pessoa, 16 de janeiro de 2019
Juiz (a) de Direito

OE0
o -;" E{*—L Assinado eletronicamente por: SILVANA CARVALHO SOARES - 16/01/2019 18:19:39 Num. 186752009 - Pég. 1
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Poder Judiciario da Paraiba
42Vara Civel da Capital
Av. Jodo Machado, g/n, Centro Joéo Pessoa — PB - Cep:58013-520
Carta Citacdo
PROCESSO NUMERO: 0820974-23.2015.8.15.2001
PROCEDIMENTO COMUM (7)
AUTOR: JOSEL ENE MENDES DE SOUSA
Réu: Nome: PORTO SEGURO COMPANHIA DE SEGUROS GERAIS
Enderego: Rua Jo&o Ber nardo de Albuquer que, 62, SALA 105, Tambia, JOAO PESSOA - PB - CEP: 58020-565

CARTA DE CITAGAO/Réu

De ordem do(a) MM. Juiz(a) de Direito do 42 Vara Civel da Capital, fica Vossa Senhoria devidamente
CITADO(A), por seu representante legal, para que tome conhecimento de todo o contelido da A¢do supra, e, querendo,

contesté-la, no prazo de 15 (quinze) diaslteis, nos termos dos artigos 334 e 344 do NCPC.

ADVERTENCIA: Caso o promovido(a), ora citado(a), ndo ofereca(m) contestacdio, implicara revelia, o que podera

resultar presungéo de ver acidade da matéria fatica apresentada na peticao inicial.

Obs. A presente citagdo é acompanhada de senha para acesso ao processo digital, que contém a integra da peti¢do inicial e dos

documentos.
Jo&o Pessoa, 17 de janeiro de 2019
MARIANA RIAN ESPINOLA MANGUEIRA ZENAIDE NOBREGA
Técnico Judiciario

PARA VISUALIZAR A CONTRAFE ACESSE O LINK: https://pje.tjpb.jus.br/pje/Processo/ConsultaDocumento/listView.seam NO CAM PO " NGmero do

documento” INFORME O IDENTIFICADOR DO bocuMENTO: 15090413131206600000001931094

: ﬁfﬁ: Assinado eletronicamente por: MARIANA RIAN ESPINOLA MANGUEIRA ZENAIDE NOBREGA - 17/01/2019 18:10:09 Num. 18697813 - P4g. 1
ol I.l':'ﬁﬂ " hitp://pje.tjpb.jus.br:80/pje/Processo/ConsultaDocumento/listView.seam?x=19011718100906400000018194933
kAR Numero do documento: 19011718100906400000018194933



Poder Judiciario da Paraiba
42Vara Civel da Capital
Av. Jodo Machado, §n, Centro, Joao Pessoa—PB CEP: 58013-520
PROCESSO NUMERO: 0820974-23.2015.8.15.2001
PROCEDIMENTO COMUM (7)

AUTOR: JOSELENE MENDES DE SOUSA
REU: PORTO SEGURO COMPANHIA DE SEGUROS GERAIS

CERTIDAO

Certifico que, até a presente data ndo ndo consta em nossos documentos a

devolucdo do AR, pelo que passo a expedir nova Carta.
O referido é verdade; dou fé.
Jodo Pessoa, 9 de abril de 2019
MARIANA RIAN ESPINOLA MANGUEIRA ZENAIDE NOBREGA

Técnico Judiciario

Assinado eletronicamente por: MARIANA RIAN ESPINOLA MANGUEIRA ZENAIDE NOBREGA - 09/04/2019 16:18:58
http://pje.tjpb.jus.br:80/pje/Processo/ConsultaDocumento/listView.seam?x=19040916185798500000019871130
Numero do documento: 19040916185798500000019871130
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Poder Judiciario da Paraiba
42Vara Civel da Capital
Av. Jodo Machado, g/n, Centro Joéo Pessoa — PB - Cep:58013-520
Carta Citacdo
PROCESSO NUMERO: 0820974-23.2015.8.15.2001
PROCEDIMENTO COMUM (7)
AUTOR: JOSEL ENE MENDES DE SOUSA
Réu: Nome: PORTO SEGURO COMPANHIA DE SEGUROS GERAIS
Enderego: Rua Jo&o Ber nardo de Albuquer que, 62, SALA 105, Tambia, JOAO PESSOA - PB - CEP: 58020-565

CARTA DE CITAGAO/RéU

De ordem do(a) MM. Juiz(a) de Direito do 42 Vara Civel da Capital, fica Vossa Senhoria devidamente
CITADO(A), paraque tome conhecimento de todo o contelido da Acdo supra, e, querendo, contesté-la, no prazo de 15 (quinze)

diastteis, nos termos dos artigos 334 e 344 do NCPC.

ADVERTENCIA: Caso o promovido(a), ora citado(a), ndo ofereca(m) contestacdo, implicaré revelia, o que podera

resultar presuncéo de veracidade da matéria fatica apresentada na peti¢do inicial.

Obs. A presente citagdo € acompanhada de senha para acesso ao processo digital, que contém a integra da peticdo inicial e dos

documentos.
Jo&o Pessoa, 9 de abril de 2019
MARIANA RIAN ESPINOLA MANGUEIRA ZENAIDE NOBREGA
Técnico Judiciario

PARA VISUALIZAR A CONTRAFE ACESSE O LINK: https://pje.tjpb.jus.br/pje/Processo/ConsultaDocumento/listView.seam NO CAMPO " Nimero do

documenta” INFORME O IDENTIFICADOR DO DocuMEeNnTo: 15090413131206600000001931094

:.‘-.:i;ﬂ-_-_.li' Assinado eletronicamente por: MARIANA RIAN ESPINOLA MANGUEIRA ZENAIDE NOBREGA - 09/04/2019 16:22:00 Num. 20427761 - Pég. 1
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CERTIDAO

Certifico que o Aviso de Recebimento (AR) foi devolvido nesta data e anexado ao Autos.

JOAO PESSOA

21 de maio de 2019

FRANCISCO ASSIS DE MEDEIROS FILHO

Num. 21339657 - Pag. 1




PPREENCHER COM LETRA DE FORMA) A R

DESTINATARIO DO OBJETO / DESTINATAIRE R

NOME OU RAZAO SOCIAL DO DESTINATARIO DO OBJETO / NOM OU RAISON SOCIALE DU DESTINATAIRE

Carta Citacéo

PROCESSO NUMERO: 0820974-23.2015.8.15.2001 G ke T g
Réu: Nome: PORTO SEGURO COMPANHIA DE SEGUROS GERAIS

Endereco: Rua Jodo Bernardo de Albuquerque, 62, SALA 105, Tambia

JOAO PESSOA - PB YT
CEP: 58020-565

T

IIlliJlllllllllllllllIJIII

DECLARACAO DE CONTEUDO (SUJEITO A VERIFICAGAO) / DISCRIMINACION NATUREZA DO ENVIO / NATURE DE L'ENVOI
PRIORITARIA / PRIORITAIRE

[ems
[ ] SEGURADO / VALEUR DECLARE
ASSINATURA DO RECEBEDOR / SIGNATURE DU RECEPTEUR DATA DE RECEBIMENTO CARIMBO DE ENTREGA

| DATE DE LIVRATION UNIDADE DE DESTINO
BUREAU DE DESTINATION
A I/ (_,Jj_i /

/\ .
NOME LEGIVEL DY RECEBEDOR / NOM. LISIBLE ou /&CEPTEUR
\ \’ [ '1
Q%\w@ i

N° DOCUMENTO DE IDENJI’IF|CACAO Df RUBRI%E MAT. DO EMPREGADO /

RECEBEDOR / ORGAO EXPEDIDOR SIGNATURE DE L'AGENT

ENDEREGO PARA DEVOLU(}AO NO VERSO / ADRESSE DE RETOWDANS LE VERS 1

75240203-0 FC0463/ 16 ey j_‘IIA"i(";GG mm
[E]32.0%5 ]
: "Wm
MM L Assinado eletronicamente por: FRANCISCO ASSIS DE MEDEIROS FILHO - 21/05/2019 13:16:58 Num. 21339661 - Pég. 1
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AVISO DE
’B’E;CEB[MENTO

2 EREN

2

-,

TO 35880018 4 BR

( CODIGO DE BARRAS OU N° DE REGISTRO DO OBJETO )

DATA DE PQSTAGEM / DATE DE DEPOT

}_’;_A

i.

| te
1 \ =

TN

TENTATIVAS DE ENTREGA / TENTATIVES DE LIVRAISON

KAS
2

: — i
UNIDADE %E POSTAGEM / BUREAU DE DEPOT
Al

/_/

ENDERECO PARA
DEVOLUCAO
RETOUR

i

A .;'!'q_. [ E
P

[

g;;.ﬁm .....

Spee el
ER COM LETRA DE FORMA

Il Il 1 1 i

L 1 |
ENDERECO PARA DEVOLUGAO / ADRESSE

1 1 1 Il 1 1 1 1

W

( NOME OU RAZAO SOCIAL DO REMETENTE / NOM OU RAISON SOCIALE DE L'EXPEDITEUR -

% 317

(ETIQUETA OU CARIMBO MP)

CIDADE / LOCAUTE

UF

BRASIL
BRESIL | |

-
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