ESCRIITORIO :Q (,H—

E£SCRITORIO QUE REALIZOU A AUDIENCIA:
{4 0 MEsMo { JOUTRO

TDATA DAAUDIENCIA

Qb/0w 147

AD @ ve () e (m

COMARCA:
e

NOME: Mp(mwo ﬂe\rgfs \Jifina ?Wrﬂ—eo :

AUTOR
(%) VITIMA {7 ) BENEFICIARIO { ) REP. LEGAL

PROCESSO \ |
Do 1o )4 %Ak 5

. NOME:

viTiMA .
( VINCAPAZ { )MENOR 7
{ YMORTE () InvatiDEZ DATA DO SINISTRO:

OBJETO () REEMBOLSO DE DAMS . :!flJA_A_/_.‘»_Q
N NNE————— —— .

INVALIDEZPERMANENE ;

() PARTICULAR

{ YMUTIRAD ANTER]OR

EMPRESA MEDICA

DATA DO OBITO
Y A

{ ) SALEK

CERTIDAO DE OBITO |BENEFICIARIOS:
[ ) CONIUGE
{ ) OUTROS:

{ ]SIM

LAUDO NOS AUTOS? { INAG { }IML ( ]JUDICIAL
() DUTROS:
LESAQ APURADA NO LAUDG ANTERIOR AQ MUTIRED: { )10%( )25% ( }50% ( }75% ( )100%
1. M ( )10%( )25% Q§50% ( }75% ( ) J00%
AVALIAGAQ MEDICA NO MUTIRAC: 2. ( 110% & 125% ()50% { )75% { )100%
3. [ }10% ( )25% { )50% { }75% ( )100%
() ATPE () CNIS {1 MS MOZES ) IMEP

{)ACE

{ ) EXTRAMED

() NAO { }FILHOS

{ ) SAUDESEG

QUANTIDADE DE BEN EFICIARIOS:

_-ACORDO

MOTIVOS PARA NAO REALIZACAO DO ACORDO.

MUTIRAO DE
CONCILIACAO

' ‘o.{)snw

Valor Total do acordo:

R$: M

() AUTOR NAG COMPARECEU |

{ ) LITISPENDENCIA

{ ) NAO ACESTOU PROPGSTA

{ }SINISTRO PAGO
ADMINISTRATIVAMENTE

{ JILEGITIMIDADE ATIVA

{ } PRESCRICAD

{ JviTIMA AINDA EM TRATAMENTO

{ )} VITIMA SOFREU D ACIDENTE
MAS NAD HA LESAC

{ YSENTENCA DE EXTINCAC SEM
RESOLUCAO DE MERITO NOS AUTOS

{ ) SINISTRO NAD E DE
RESPONSABILIDADE DO
CONSORCIO-

{ ) A EXISTE PAGAMENTQ JUDICIAL
NOS AUTOS

{ VJAEXISTE PAGAMENTO
JUDICIAL EM QUTRQ PROCESSQ

DPVAT

PAGAMENTO ADMINISTRATIVO

{

) SIMvi

{ ) SENTENGA DE IMPROCEDENCIA
COM TRANSITC NOS AUTOS

{ )SENTENGA DE
IMPROCEDENCIA SEM TRANSITO
NOS AUTOS

{ ) NAO E ACIDENTE CAUSADO POR

} NAD VE[CULO AUTOMOTOR

{ ') VITIMA POSSUI LESAD MAS
NAQ HA NEXO COM Q ACIDENTE

{ } REGULAGAD 2 (AUSENCIA DE
PAGAMENTO DO DUT)

{ JREGULAGAQ 8

( YOUTRQS

\kﬁlAU

NATUREZA DO SINISTRO :

{
{

}1-MORTE 4] 2-INVALIDEZ

{ 13-DAMS [ }OUTRA

VALOR DO PAGAMENTO ADMINISTRATIVO: RS : NAT:
DATADOPGTO: [/
VALOR DO PAGAMENTO ADMINISTRATIVO: RS : NAT:
DATADOPGTO: [/
PAGAMENTO JUDICIAL RS - NAT:
NATUREZA DO PGTO [TELA 30} : :
C . DATADOPGTO:_ /

RUBRICA LIDER:




Banca: 09

Processo n°: 200.2012.124.598-5

Vara de Origem: 132 Vara Civil —~ JOAO PESSOA - PB
Requerente: NATERCYO ALVES VIANA BASTOS
Requerido: VERA CRUZ SEGURADORA S/A.

VERA CRUZ SEGURADORA S/A e NATERCYO ALVES VIANA BASTOS todos, representados neste
momento por seus advogados, declaram, ratificam e firmam neste TERMO DE ACORDO, TRANSACAO,
PAGAMENTO E QUITACAOC, em carater irrevogével e irretratavel, t&m justo e reciprocamente aceito e fixado
0 seguinte:

Com o objetivo de dar fim & Agdo de Cobranca de Seguro Obrigatério — DPVAT, relativo a indenizagio
decorrente de acidente de trénsito, processo n.¢ 200.2012.124.598-5 em trémite perante este Juizo,
proposta pelo Autor em face da Ré, as partes, por mitua e reciproca vontade, resolvem compor-se
amigavelmente, estipulando, de comum acordo:

1. Que a Ré pagara ao Autor o valor total de R$ 5.197,50 {Cinco mil cento e noventa e sete
reais e cinquenta centavos),

2. Que o pagamento serd realizado através de cheque nominal ao AUTOR para ser recebido ao seu
advogado;

Pelo presente termo, foi acordado que a ré pagard a parte autora a quantia Gnica de R$ 5.197,50
(Cinco mil cento e noventa e sete reais e cinquenta centavos), para a quitacdo integral de todos os
pedidos deduzidos na exordial, sendo que, do mencionado vaior, R$ 4.725,00 (Quatro mmil setecentos
e vinte e cinco reais) serdo pagos a titulo de principal, verba esta que corresponde ao pedido da parte
autora, e a quantia de R$ 472,50 (Quatrocentos e setenta e dois reais e cinquenta centavos) se
destina ao pagamento dos honordrios advocaticios de sucumbéncia.

4. Que sera realizado dentro do prazo maximo de 45 (quarenta e cinco) dias Uteis a contar da
homologacao do presente TERMO DE COMPOSICAQ AMIGAVEL, nos termos que se seguem:

O montante transacionado e ora discriminado no item anterior, corresponde ao valor principal,
honorarios advocaticios, acréscimos legais e acessodrios, a titulo de pagamento (nico, ample, final e total,
pertinente a todos e quaisquer direitos e valores correspondentes a acdo supracitada.

Fica consignado a ciéncia dos patronos da causa na hipdtese dos valores pagos, descontando-se
eventuais honorarios, ndo forem repassados ao autor, haveré a incidéncia do crime de apropriacdo indébita,
conforme art. 168, § 19, III, do Cddigo Penal, sem prejuizo a infracao disciplinar disposta no art. 34, XXI da
Lei n°, 8.906/94.

E de se ressaltar que a transac3o realizada nos autos do processo em epigrafe ndo gera
qualquer tipo de precedente, nao obrigando a Re ou qualquer Seguradora integrante do “Consércio DPVAT”,
a celebrar acordo em processos judiciais similares ao ora tratado.

Fica pactuado ainda, entre as partes que as custas correrdo por parte da parte autora.

Quando do pagamento e recebimento discriminado, como por forga deste TERMO DE ACORDO,
TRANSACAO, PAGAMENTO E QUITACAO, o Autor dard a Ré a mais ampla, plena, rasa, total, geral,
irretratavel e irrevogavel quitacdo, para nada mais reclamar, seja a que titulo for, em Juizo ou fora dele, sob
qualquer fundamento e alegagdo, valores oriundos do acidente automobilistico ocorrido em 15/12/2010,
tendo sido vitimado, NATERCYO ALVES VIANA BASTOS, relativo a indenizacio por invalidez,
correspondente ao Segurc Obrigatdrio de Veiculos.

Sem prejuizo do exposto, em apreco ao Principio da Eventialidade, requer ainda a Ré:

- 0 desbloqueio de contas caso tenham sido bloqueadas on-line;

- a baixa de eventual penhora, no caso de bens ja penhorados;

- recolhimento do mandado de penhora e intimagdo de execucdo, caso ja tenham sido
expedidas por este d. Jufzo. '
- a desisténcia do prazo recursal pelas partes.




IV} Segundo o exame médico legal, pode-se afirmar que @ quadre clinico cursa com
{j disfungdes apenas lemporanias

b s:ﬁrdano anatdmico efou funcional definitivo (sequetas)

Em caso de dano anatdmico efou funcional definitivo informar as limitagdes fisicas irreparaveis e definitivas presentes
no patrimdnio fisico da vitima.

V) Em virtude da evolugao da lesdo efou ratamento, faz-se necessario exame complementar?
ey .
[ 1%im, em gue prazo:

Em caso de enguadramento na opcde “a” do item IV ou de resposta afirmaliva do item V. favor NAC preencher os
demals campos abaixo assinalados. )

V1) Segundo o previsto na Lei 11.945 de 4 de junho de 2008 favor promover a quantificagdo da(s) lesdo(des)
permanente(s) que ndo seja(m) mais Guscepliveis a tratamento como sendo gerador(es) de dano(s) } anatémico(s) e/ou
funcional(is) definitivo(s), especificango, segundo o anexo constante & Lei 11.845/09, ofs) sagmen:o{s) corporal(is)
acomelido(s) e ainda segundo o prewsic no instrumento legal, afirmar o sua graduacao:

Segmento corporal acometido:

a) [ JTotal

{Dano anatdmico efou funcional permaneme que comprometa a integra do patrimdnic fisico e/ou mental da vitima)
by [, /| Parcial

(Craffo analbmice efou funcional permanente que comprometa apenas parle do patrimenio fisico e/ou menta) da vr‘uma)
Em se tratando de danc parcial informar se o danc &:
bt {7

!Parctal Compiete {Dano anatdmico efou funcional permanente que comprometa de forma giobal
algum segmento corporal da vitima).
b2 ;Z”

| Parcial Incompleto {Dano anatérico efou funcional permanenie que comprometa apenas em pare a
urn {ou mais Teom) segmento corporal da vitima)

0.2.1) Informar o grau de incapacidade definitiva da vitima, segundo o previsio rna alinea lf, §1° do art.
3° dg el 6.194/74 com relagao .introduzida pelo arigo 31 da Lei 11, 945/2009 correlacionando o percentual 50 seu
especlivo dano em cada segmente corporal acomelido.

ggmento anatbmico

Marque aqui o percentual
?Lesdo

Al - £ 22 [ 110% Residual [ ]25% Leve %o% Media | [75% intensa
© _esdo, . )
[110% Residuat | 125% leve [ _|50% Média [T]75% Intersa
Lesdo - _ . , .
[ ]10% Residual [ 125% Leve 150% Media
41| esdc

[ 175% intensa

10% Residual | }25% Leve - [ 150% Média [ _{75% Intensa

Ofservacio: Havendo acordo mais de qualrc sequelss permanenies 3 serem guantificadas, especifique a respectiva
grlduagao de acardo com os critérios ao lado apresentado

Lofal e data da7izagéo do exame medico:

AssinWﬁRM
. : 1
Aose | Zl 126 203 -




Assim sendo, e estando as partes ajustadas e acordadas, sem nenhuma ressalva e oposigdo,
ratificam o inteiro teor deste TERMO DE ACORDO, TRANSACAQ, PAGAMENTO E QUITACAQ, valendo para
todos os efeitos legais, inclusive com relagdo ac encerramento definitivo e, respectiva baixa da agao acima
referida, fazendo coisa julgada.

Termos em que,
Pede deferimento.

Joao Pessoa-PB, 21 de junho de 2013.

PARTE: ;\ '

RICARDO AUGLUISTO ALBUQUERQUE GONCALVES
NATERCYQ ALVES VIANA BASTOS CPF: 011.980.694-06
CPF: 081.010.264-10 ‘

OAB-PE: 25.791D

WANESSA CARM@S. DE ALBUQUERQUE

CONCILIADORA

ADVOGADO r{iﬁxﬁﬂs DEMANDANTE ' JOSE HENRIQUE BATISTA

HOMOLOGACAO JUDICIAL (Mutirio do DPVAT)

Homologo por SENTENCA, para que produza os seus juridicos e legais efeitos, o acordo supra.
Partes devidamente intimadas, com pedido de dispensa de prazo recursal deferido.

Se houver necessidade, expeca-se os devidos alvaras.

Publique-se, registre-se, arquive-se. Custas dispensadas.

Jodo Pessoa, em 21 de Junho de 2013.

7

Juiz Fabio Leandro de Alencar Cunha Juiz Antdnio Carneilo de Paiva

Juiz Gustavo Procépio Bandeira de Melo Juiz Bruno César de Azevedo Isidro

Banca: 09

Processo n°: 200.2012.124.598-5

Vara de Origem: 132 Vara Civil — JOAO PESSOA - PB
Requerente: NATERCYO ALVES VIANA BASTOS
Requerido: VERA CRUZ SEGURADORA S/A.



AVALIAGAO MEDICA
PARA FINS DE CONCILIAGAO

(Art. 31° da Lei 11.945 de 4/6/2008 que altera a Lei 6.194 de 14/12/194)

Endereco compieio: Phr - 2 /Dr_’.?f‘ﬂ;(ﬂj W Q‘f;
b 203 , ; banOa - B

Informagbes do acidente

Locat:_SvhTR M OnLY Qaﬂw@lﬁ 8
Data do Acidenie: 45/ AQ«/@__

Concordancia com a realizagdo da avaliagao médica

Declaro que as informagdes da vitima e do acidenle, acima indicadas, sdo verdadeiras e que compareci por livie &
espontanea vonlade, para realizagio da avaliagio médica para fins de concilia¢ae em razéo do processo judicial n.®

. para pagamento de indenizagio DPVAT-Ror invalidez permanente, do qual figura
como aulor e que tramita na &2"‘\/3[3 Civel ou JEC da Comarca de .
1]

GempiraGramdePO23-de-novembro de 2012

Assinatura da vitima

Avaliagio Médica

) Ha lesdo cuja eticiogia (origem causal) seja exclusivamenie decorrente de acidente pessoal com veicule asfomotor de
via terrestre?

{"Z"J Sim T Nio T Prejudicade
S0 prosseguir em caso de respaosta afirmativa.
II) Descrever o quadro clinico atual informando;

a) gual {quais) regido{regides) corporaliis) encontra{mj-se acomelida(s)?

FZuesdp D7 ot 7

b)as aheragbes (disfungdes) presenies ne palriménio fisicc da vitima, que sejam svolutivas e femporalimente
compativeis com ¢ quadro documentado no primeiso alendimento médico hospitalar, considerando-se as medidas

TS Lot v len o
2 =

Iy Ha indicagéo de algum tralamento (em curse, prescrito, a ser prescrito), incluindo medidas de reabilitacao?

Se SIM, descreva a(:%) medida(s) terap&ulica(s) indicada(s):




AVALIAGAQ MEDICA
PARA FINS DE CONCILIAGAO

{Art. 31° da Lei 11.945 de 4/6/2009 que altera a L.ei 6.194 de 14/12/184)

Ao Vidme Bostea

)

Informagoes do acidentae

Local: A‘V\'}]D(M Rhin M’&CLM — ,ﬂg

Dala do Acidente: 45/ /lglr.'m

Concordancia com a realizagdo da avaliagao médica

Declaro que as informagdes da vitima e do acidente, acima indicadas, 580 verdadeiras e que compareci por livre e
espontdnea vonlade, para realizagdo da avaliacGe médica para fins de conciliaido em razio do processo judicial n.°

. para pagamento de indenizagdo DPVATRor invalidez permanente, do gual figura
como auior e gue lramiia na /Eé”\lara Civel ou JEC da Comarca de A~ QMGX_’@, .

%w&m&%&mm@_&ﬁm AAH0E A3

Assinatura da vitima

Avaliacdo Médica

I} Ha lesdo cuja eticlogia (origem causai) seja exclusivamenle decorrenle de acidenle pessoal com veiculo automotor de
via terrestre?

{‘/Z’] Sim ] Nao o 7 Prejudicado
56 prosseguir em casc de resposia afirmativa.

i) Descrever ¢ quadro clinico atual informando;

a) qual (quais) regido{reqibes) corporai{is) encontra{m}-se acometidals)?

F2usdp P ald v

bjas alleragbes (disfungdes) presenles no patriménic fisico da vitima, que sejam evoluivas e temperalmente
compativeis com ¢ guadre documeniado no primeiro glendimento médico hospiialar, considerando-se as medidas

terssuticas | a f da do traggna. , A

erapéuticas OWi A [B5& agpda to 2}.91'(8 ol ey el e é" ki ?

& T— £ [~ ” i
/4{/{ .{— ‘77

ra

I} Ha indicagdo de algum tralamento (em curse, prescrite, & ser prescrito), incivinde medidas de reabilitagac?

R

[ iSim

!
Se SIM, descreva a(é) medida{s) terapéutica(s) indicada(s):




IV) Segundo o exame médico legal, pode-se afirmar que o quadro clinico cursa com:
a) i_“_—l disfungGes apenas lemporarias
) E""_J no anatdmico e/ou funcional definitivo (sequetas)

Em caso de danc anatdmico e/ou funcional definitive informar as limitagGes fisicas irreparaveis e definitivas presentes
no palrimonio fisico da vitima,

V) Em virlude da evolug@o da lesao g/ou tratamento, faz-se necessario exame complementar?

r:j Sim, em gue prazo:

Em caso de enguadramenia na opede "a" do item IV ou de resposta afirmativa do item V. favor NAO preencher os
demais campos abaixo assinalados. ’

VI) Segundo o previsto na Lei 11.985 de 4 de junho de 2009 favor promover a guantificagdo da(s) lesdo(Ses)
permanente(s) que nac seja{m) mais huscephvels a tratamento como sendo gerader(es) de dano(s) analdmico{s) efou
funcional(is) definitivo(s), espec;fcangm segundo o anexo constante a Lei 11.945/09, o(s) segmento(s) corporal(is)
acomelido(s) e ainda segundo o previsto ne instrumento legat, afirmar a sua graduagao:

Segmento corporal acometido:

a) {___"ZTotaI ,
{Dano anztomico efou funcional permanente gue comprometa a Integra do patr:momo fisico efou mental da vitima)

by {7/} Parcial

{Dafo anatomico efou funcional permanente que compromela apenas parie do patrimério fisico e/ou mental da vitima).
Em se trafando de dano parcial informar se ¢ danc &:

b.1 DParcial Completo (Dano anatdomice efou funcional permanenie que comprometa de forma global
algum segmento corporat da vilima).

h.2 ‘/(' Parcial Incompieto (Dano anatdmico efou funcional permanente que comprometa apenas em parie a
um (ou mais de-um) segmento corporal da vitima).

1.2.1) Informar o grau de incapacidade definitiva da vitima, segundo o previsto na atinea It, §1° do art. -
3° da Lei 5.194/74 com relagao inlreduzida pelo artigo 31 da lei 11.945/2008, correlacionando o percentual ao seu
respective dano, em cada segmento corporal acometido.

Segmentc anatémico Margue a«jui o percentual _
1° Leséao —_ - .

/_u SARF [110% Residual | }25% Leve ;Zfso% Media . [ |75% intensa
27 Lesao.

[T7110% Residual | |25% Leve [ }50% Media {_ ]75% Inlensa

3° Lesac

r—

[ }10% Residual | ]25% Leve ‘50% Media [ 175% intensa

4° _esdo L . - — _
_i]10% Residual E 125% Leve - _150% Media | [75% Intensa

Observagao. Havendo acordo mais de quatro sequelas permanentes a serem quantificadas, especifique a.respectiva
graduacao de acordo com os critérios ac lado apresentado:

Local e data da7lza\;ao do exame médico: AssinWRM
. . 1t
jfoé [2s52F 2 wE 22l 3 ;
\.J \T% 1239




oL

EXCELENTISSIMO SENHOR DOUTOR JUIZ DE DIREITO DA ___ VARA CIVEL DA COMARCA DE
JOAO PESSOA/PB. .

20020121245985

T

Justiga Gratuita

:

NATERCYO ALVES VIANA BASTOS, brasileiro, solteiro, motoboy, portador do RG n.2

3422086, SSP-PB, e do CPF n.2 081.010.264-10, residente e domiciliado na Rua Walfredo

Macedo Branddo, 917, Edf. Ana Carolina, apt® 203, Bancarios, em Jodo Pessoa-PB, por meio

T TR0 AST TOTAR/OT R S BRURNESTC '

de seus procuradores e advogados in fine assinados, legalmente constituidos nos termos do
incluso instrumento de mandato, que podem receber intimacdes na Av. Jodo Machado, 553,

sls. 503-505, Centro, em Jodo Pessoa (PB), vem, respeitosamente perante V. Exceléncia
propor a presente

ACAO DE COBRANCA

em face da VERA CRUZ SEGURADORA S/A, pessoa juridica de direito privado, que pode ser

citada na Av, Epitacio Pessoa, 723, Bairro dos Estados, CEP: 58.030-000, em Jodo Pessoa-P8,

0 que faz de acordo com os fundamentos faticos e juridicos que passa a expor:

PEDIDO DE JUSTICA GRATUITA

O autor requer, inicialmente, os beneficios da justi¢a gratuita,

na forma da Lei 1.060/50, uma vez que é motoboy, portanto, pobre nos termos da lei, ndo

possuindo condigBes de arcar com os dnus processuais sem prejuizo de sua subsisténcia e da
sua familia.

1




BREVE RESUMO DOS FATOS

O promovente, no dia 15/12/2010, por volta das 20:30h, foi
vitima de acidente de transito, quando conduzia a motocicleta de marca HONDA/XR 250
TORNADO, de cor preta, ano 2007, de placa MNR-0647/PB, pela Avenida Jodo Céncio, no

Bairro de Manaira, nesta Capital, e, apds colidir contra um veiculo, caiu ao solo.

Em virtude do acidente, o autor sofreu fratura do fémur
direito, e foi socorrido para o Hospital de Emergéncia e Trauma Senador Humberto Lucens,

onde se submeteu a procedimentos cirdrgicos, passando 9 dias internado para recuperagao.

Porem, mesmo depois de todo esforgo para se reabilitar, com
cirurgias e fisioterapia, o autor ficou acometido de debilidade permanente do membro

inferior direito.

Com essa seqliela, o autor, que &€ motoboy, ndo consegue mais

realizar suas atividades profissionais normalmente, pois se locomove com dificuldade.

Assim, a demandante, comprovando os fatos narrados através
da documentagdo que segue acostada, vem requerer que V. Exceléncia condene a empresa
promovida ao pagamento da indenizagdo do seguro por invalidez permanente observando-

se 0 que prescreve a Lei 6194-74.,
DO DIREITO

- Da Documentagio Necessdria para o Recebimento da
Indenizagao -

Anota o art. 52, da Lei n? 6.194/74, que o pagamento da
indenizagdo sera efetuado mediante simples prova do acidente e do dano decorrente, sendo

vejamos:

4

O pagamento da indenizacdo serd efetuado mediante

simples prova_ do acidente e do_dano decorrente,

2

& v



independentemente da existéncia de culpa, haja ou ndo

resseguro,  abolida qualguer franguia de

responsabilidade do segurado”. (grifo nosso)

- Do quantum indenizatério -

Neste especial, a demanda ndo comporta maiores delongas.

O valor da indenizagdo do seguro obrigatorio {DPVAT) é

estabelecido pela prépria lei, que prescreve ser até RS 13.500,00.

No caso em tela, o promovente ficou acometido de debilidade

permanente no membro inferior direito, fazendo jus a uma indenizagdo a titulo de seguro

DPVAT no valor méaximo, considerando todos os prejuizos e consequéncias acarretadas pelo

referido fato, o que prejudicou o normal exercicio de sua profissdo de motoboy.

Sobre o valor da indenizacdo, a Lei 11,945/09 trouxe tabela

estabelecendo percentuais sobre o valor maximo, valorando as partes sequeladas do corpo,

em virtude de acidente de transito. Vejamos:

TABELA DO DPVAT

Danos Corporais Totais
Repercussio na Integra do Patriménio Fisico

Percentual |
da Perda

Perda anaidmica e/ou funcional completa de ambos os membros superiores ou inferiores

Perda anatémica e/ou funcional completa de ambas as méos ou de ambos os pés

Perda anatdmica ¢/ou funcional completa de um membro superior e de um membro inferior

Perda completa da visdo em ambos os olhos (cegueira bilateral) ou cegueira legal bilateral

LesOes neuroldgicas que cursem com: (a) dano cognitivo-comportamental

alienante; (b) impedimento do senso de orientago espacial e/ou do livre

deslocamento corporal; (¢) perda completa do controle esfincteriano; (d)

comprometimento de fungfio vital ou autondmica

LesBes de Orgfos e estruturas cranio-faciais, cervicais, tordcicos, abdominais,
pélvicos ou retro-peritoneais cursando com prejuizos funcionais néio compensaveis
de ordem autondémica, respiratdria, cardiovascular, digestiva, excretora ou de
qualguer oufra espécie, desde que haja comprometimento de fungfo vital

100

Danos Corporais Segmentares (Parciais)
Repercussdes em Partes de Membros Superiores ¢ Inferiores

Percenfuais
das Perdas

| Perda anatmica e/ou funcional completa de um dos membros superiores e/on
de uma das mios

~



50

Perda completa da mobilidade de um dos ombros, cotovelos, punhos ou dedo
Polegar 25
Perda completa da mobilidade de um quadril, joelho ou tornozelo

Perda anatdmica e/ou funcional completa de qualquer um dentre os cutros dedos da

Mio 10
Perda anatdmica e/ou funcional completa de qualquer um dos dedos do pé
Danos Corporais Segmentares (Parciais) Percentuais

Quiras Repercussdes em C)rg@s e Estruturas Corporais das Perdas
Perda auditiva total bilateral (surdez completa) ou da fonacdo (mudez completa) ou 50
da visfio de um otho
Perda completa da mobilidade de um segmento da coluna vertebral exceto o sacral 25
Perda integral {retirada cirirgica) do bago 10

A jurisprudéncia patria pacificou o entendimento de que,
havendo a invalidez permanente, n3o ha que se falar em gradacdo da invalidez, sendo
devido o pagamento da indeniza¢do no valor maximo estabelecido pela Lei 6.194/74.

Vejamos:

CIVIL. SEGURO OBRIGATORIO DE DANOS PESSOAIS CAUSADOS POR VEICULOS
AUTOMOTORES DE VIAS TERRESTRES - DPVAT. ACAO PARA COMPLEMENTACAC DE
INDENIZACAO PAGA EM FACE DE ACIDENTE DO QUAL RESULTOU INVALIDEZ PERMANENTE.
LEGITIMIDADE PASSIVA DA RE. PAGAMENTO PARCIAL. QUITAGAO NAO COMPROVADA.
CARENCIA DE AGAO AFASTADA. DESNECESSIDADE DE NOVA PROVA PERICIAL, EM FACE DO
LAUDO FIRMADO POR PERITOS DO IML. INCOMPETENCIA DO JUIZADO ESPECIAL AFASTADA.
INVALIDEZ PERMANENTE COMPROVADA. COMPLEMENTACAO DEVIDA. PRELIMINARES
REJEITADAS. APELO DESPROVIDO.

1. A FENASEG é parte legitima para responder agdo que visa a complementagdo do valor da
indenizac¢do devida em razio de acidente de transito, pelo seguro obrigatério DPVAT, se foi
ela prépria quem efetivara o pagamento do valor originario, julgado insuficiente pela
vitima.

2. Rejeita-se a preliminar de caréncia de agdo, sob alegacdo de que a vitima, ao receber a
quantia paga pela ré apelante, dera quitacdo do total que lhe era devido, quando ndo ha
nos autos qualquer documento que comprove a alegada quitagdo.

3. Também ndo vinga a preliminar de incompeténcia do Juizado Especial, sob alegac¢do da
necessidade de produgdo de prova pericial, quando o laudo eficial do IML, subscrito por
dois peritos médicos, atesta com clareza e objetividade a natureza das lesdes sofridas pela
vitima e sua gravidade, de forma a ndo deixar divida quanto ao grau de invalidez da vitima
e sua permanéncia.

4, Uma vez comprovada a debilidade permanente de membros e deformidade
permanente, em razdo do evento, assiste & vitima o direito ao recebimento da
indenizago do seguro DPVAT pg'val , devendo a ré complementar a quantia
inicialmente paga.

Decisdo: Rejeitar as preliminares de ilegitimidade de parte, caréncia de agdc e
incompeténcia do Juizo e, no mérito, improver o recurso.{20030110870757AC), Relator
JESUINO RISSATO, Primeira Turma Recursal dos Juizados Especiais Civeis e Criminais do
D.F., julgado em 28/09/2004, DJ 04/02/2005 p. 171) J

& &



CIVIL. ATROPELAMENTO. DEBILIDADE PERMANENTE, SEGURO DPVAT. INDENIZAGAO. 1T|
PARA FUNDAMENTAR O PEDIDO DE INDENIZACAO, RESTANDO ATESTADO QUE O
ATROPELADO ADQUIRIU INCAPACIDADE PERMANENTE NO MEMBRO INFERIOR ESQUERDO
EM DECORRENCIA DO SINISTRO PROVOCADO POR VEICULO IDENTIFICADO, NAQO HA QUE
SE VERIFICAR O GRAU DA DEBILIDADE E NEM SE EXIGE A APRESENTACAQ DO DUT E DO
COMPROVANTE DO PAGAMENTO DO BILHETE DO SEGURO DPVAT DO gErRI'ODO EM_QUE
OCORREU O ACIDENTE, SENDO NECESSARIO, TAO SOMENTE, A PROVA DO ACIDENTE E DO
DANOQ DELE DECORRENTE. 2 - RECURSO CONHECIDO E IMPROVIDO. SENTENCA MANTIDA,
Classe do Processo : APELAGAO CIVEL NO JUIZADO, ESPECIAL 20030110081655AC) DF,
Registro do Acorddo Ndmero ; 195640, Data de Julgamento : 22/06/2004, Orgdo Julgador :
Primeira Turma Recursal dos Juizados Especiais Civeis e Criminais do D.f, Relator : LEILA
CRISTINA GARBIN ARLANCH Decis30. CONHECER. IMPROVER O RECURSO. UNANIME.

DOS PEDIDOS

Diante do exposto, requer-se:

a) A CITACAQ da empresa demandada, na pessoa de seu representante legal, para,

querendo, contestar o feito, sob pena de revelia e confiss3o.

b) A condenagio da promovida ao pagamento de uma INDENIZAGAO POR INVALIDEZ
CAUSADA POR VE{CULOS AUTOMOTORES DE VIA TERRESTRE — DPVAT, no valor a ser
prudentemente fixado por V. Exceléncia, considerando a gravidade das lesdes e todas as
consequéncias sofridas pelo demandante, em especial, a debilidade permanente no membro
inferior direito, prejudicando sobremaneira o exercicio de suas atividades profissionais e

cotidianas.
c) A concessdo dos beneficios da JUSTICA GRATUITA, tendo em vista que o autor é
motoboy, pobre na forma da Lei, ndo podendo arcar com as custas processuais sem prejuizo

de sua subsisténcia e da sua familia.

d) A condenagdo do réu em custas processuais e honordrios advocaticios, estes calculados a

® 5

base de 20% sobre o valor da condenacio.
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Protesta e requer, ainda, provar o alegado por todos os meios em direito admitidos,

principalmente a prova documental e pericial, a ser realizada pelo IML-PB.
Da-se, A causa, o valor de RS 13.500,00 (treze mil e quinhentos reais).
N. termos, P. e E. deferimento.

Jo3o Pessoa (PB), em 20 de Novembro de 2012.

Flaviano Salé A Medeiros Jénatas Evangelista Tomé da Silva
(OAB-PB sob o n.2 11.505) {OAB-PB sob o n.2 16.049)

Matina de Vasconcelas rega

(OAB-PB sob o n.2 14.967}



PROCURACAO “AD JUDICIA”

NOME: IVATERCYO ALVES VIAMA BASTOS ,
 brasileiro  (a), SOLTEWRD (estado civil),
MOTOBOY (profissdo), portador da Cédula
de Identidade n° 242208 ( SSP-PB, ¢ do CPF nr°
OR1.010. 264-10 , residente e domiciliado (8) na Rua ______
WALFREDO MACEDO B RANDAC A, BANEARIOS, NESTA

neste ato nomeia e constitui seus procuradores e advogados, os Drs.
FLAVIANO SALES CUNHA MEDEIROS (OAB-PB n.° 11.505) e
FRANCISCO MEDEIROS DE MORAIS, brasileiros, advogados, que
podem receber intimacdes na Av. Jodo Machado, 553, sl. 503, Centro,
Nesta Capital; aos quais concede PODERES ESPECIAIS para o foro em
geral, judicial e extra, a fim de promover a defesa de seus interesses
-movendo ACAO DE COBRANCA, podendo os outorgados agir em
conjunto ou separadamente, desistir, recorrer, fazer acordo, dar quitacéo,
receber alvara, enfim, praticai' o qﬁe necessario se fizer ao fiel
cumprimento deste mstrumento de mandato, o que dou por bom, firme

e valioso.

Jodo Pessoa (PB), em_ a0 de_ MANGIRO vé 2014

A.

Oﬁtorgante
(outorgante)



N

DECLARACAOQO
EU, _NATERCYO AL VES VIANA BASTOS ;.
brasileiro(a), _SOLT E\RO (estado civil), __MOTCEOY

-(profissdao),  portador(a) da Cédula de  Identidade n.°

2HA AL L ,edoCPEF_0g4.040.264-10 , residente

. domiciliado (a) na _Rua WALFREDO MACEDC BRANDAC, 94173

DAMECA, R10S. MESTA _, declaro, para os devidos fins e
sob as penas da lei, que a minha condigdo financeira ndo me permite
arcar com as custas processuais sem prejuizo de minha subsisténcia
propria e familiar.

Assim, requeiro os beneficios da justica gratuita na forma da Lei n.°

1.060/50.

Jodo Pessoa, _J0 de MANEIRO de 2011.

(declarante)
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SOUTH010

LUCINETE ALVES DA SILVA

K WALFREDO MACEDO BRANDAQ 817 APTO 203

JOAG PESSOA/PB (AG: 1)+

Classe; RESIDENCIAL Monotasica

Roteiro: 04-005-461-0467
N? do Medidor: 00201346148

0

Referéncia: NOV/2010

N956.f337.6a%¢.62dd.ceed. 601 9df2.958b

09/2¢10
DEC 5,4 1,05
FEC 60 - 0,82
DIC 6.0 0,00
FIC 4.0 0,00
DMIC 4.0 0.00

* LUCINETE ALVES DA SILVA

R WALFREDO MACEDO BRANDAD
U1 AT 203

J0A0 PESSOA
CNPICET 54171973420

SETR010 |

- Conjunto JP SUL

. Emissac: 10/11/2010

e .

11/11/2010

NOMINAL 220
CONTRATADA
LIMITE INFERIOR 204
LIMITE SUPERIOR 231
NOV/2010
10/12/2010

AGOIO |
JuL0to i
LN )
RAALZ010 |
ABRI2010 - |
VAR08 - -08/11/2010 PAGAS.
FEVI2Q] + - OBRIGADQ} -~
JANROTEE T TR 1 R ' S
nEEoee T i 185
NOVEAOOS | j 174
MU LA 05 3 MESES ANTERIORE S
s 168 KWh
L SGRIMINAGAO VALQIR (IRE) %o
SERVIGL Ui RIBUICAD DA ENERGISAPE 200661 304
SOMARA T NFRGIA IR
: CRANSISEAL 3 385
78 SETORIAS LY
S RETOS E ENCARGOE 2343 | &
SROS SERVIGOS 443 4 46
TOTAL 89,251 106a00

(N

|

%f

FNERGISA PARAGA - HSTRISUINCORA DE EHERGIA 54

8r 230, Km 25 - Cristo Regantor - Joae Pasaoa ! ') - CEP 5ROV -AHD
Inse st 16 015.AZL0

CNPJ 09.605.183 / D001 40

Mt FisclCuns to bagigd | e

20350

ldentificador para Débita Automatico: 00002110823

GO DO CONSUMIDOR
i R

NP 2243730

AVISO IMPORTANTE

A Lei 12,212/2010 alterou s critérios de classifl
cagéo e do concessio do benaficio da Tariy Social
de Enorgia Eitlrica(Baixa Renda). Se algurn inte
grante da sua residéncia for cadastrado em qual-
ouer programa social do Governg Federal, entre
om contato com a Energisa alraves do telefone
0800 083 0186 para saber como se cadasirar,
Vocé poderd usufroir de um desconto de alé G66%
na sua falura.

07/10/10 6230 09/11/10 6408 1

FORNECIMENTS DE ENERGIA
176 X 0.34B8¢

IMPQSTOS { ENCARGOS

PIS:

COFINS;

CONTRIB SERV.ILUM.PUBLICA

ICMS (Baso de Cdlevlo RS 81,75 | Aliquata 20.00%)

QUTROS SERVICOS PRESTADDS
BEM SEGURQ) - ACE / ASSURANT SEGUROS S.4 142010

-

176 33

Valor (R

51.39

0,7
430
3,07
10,35

4,43




GOVERNO DO ESTADO DA PARAIBA RO Triane

SECRETARIA DE ESTADO DA SEGURANCA E DA DEFESA S()CIA
GERENCIA EXECUTIVA DE POLICIA CIVIL METROPOLITANA
DELEGACIA DE ACIDENTES DE VEICULOS DA CAPITAL® L

Praga Firmino da Silveira, 3/N, Varadouro — CEP. 58.010-170 — Fone. {83) 3218 5334 BN

BOLETIM DE OCORRENCIA POLICIAL N° 464/2011.

Aos vinte e nove dias do més de mar¢o do ano de dois mil e onze, nesta cidade
de Joao Pessoa, Estado da Paraiba, na Delegacia de Acidentes de Veiculos da
Capital, onde presente se enconfrava a Del. Pol. Maria da Paz Dayby Ismael de
Oliveira, comigo escrivio de seu cargo, ao final assinado, ai por volta das
09:30h, compareceu o (a) Senhor (a); NATERCYO ALVES VIANA
BASTOS, brasileiro, natural de Bayeux/PB, solteiro, com 23 anos de idade,
Motoboy, Ensino Médio, filho de Germano Viana Bastos e de Lucinete Alves
da Silva, RG. 3.422.086-SSP/PB, residente na Rua Walfredo Macedo Brandao,
n°® 917, Edf. Ana Carolina, apt® 203, Bancarios, nesta capital, o (a) qual
notificou o seguinte: QUE, no dia 15/12/10, por volta das 20:30h, quando
conduzia a motocicleta de marca HONDA/XR 250 TORNADO, cor preta, ano
2007, de placa MNR-0647/PB, chassi n° 9C2MD34007R023270, pela Avenida
Jodo Céncio, Bairro de Manaira, apés colidir contra um veiculo, o notificante
caiu ao solo, sofrendo fratura do fémur direito, sendo socorrido para o Hospital
de Trauma, onde se submeteu a procedimentos médicos. Por este motivo
notificou o fato. O referido € verdade, dou fé.

Jodo Pessoa (PB), 29 de marco de 2011.

C@rlc; ﬁm@rno DUd[IE‘

W afingio e Voo Bt i de T

Notificante }?.',I‘IVRO



GOVERNO DO ESTADO DA PARAIBA
- SECRETARIA DO ESTADO DA SAUDE
HOSPITAL DE EMERGENGIA E TRAUMA SENADOR HUMBERTQ LUGENA
DIVISAO MEDICA

LAUDO MED‘ICO
INFORMACOES PESSOAIS

NOME DO PACIENTE NATERCYO ALVES VIANA BASTOS
DATA DE NASCIMENTO  15/03/88 .
NOME DA MAE LUCINETE ALVES.DA SILVA
DADGS EXTRAIDOS ;¢ et n oo
N° PRONTUARlO . 55108 . ot Servico Ragistral Lima Gomes
£rico que 2 prasonte cAMA & raproduesdo el do— ———
TBOLETIM DE ENTRADA N.° 493283 origmal que ma for exibido e conferdo Dou Fe
DATA DO ATENDIMENTO 15/12/10 , 26 SET. 2011
HORA DO ATENDIMENTO  20:42 s Pasoq ot (89) 3301 Ba16
MOTIVO DO ATENDIMENTO  ACIDENTE DE MOTO - 37%-57
7
DIAGNOSTICO (S) FRATURA DO FEMUR DIREITO L,/
CID 10 §72.3

‘|Paciente deu entrada neste Servico, vitima de acidente de moto,apresentando abrasfes em face e antebrago

AVALIACAQ INICIAL:

direito,abdomem e tdrax sem alteragdes.Glasgow 15,com fratura fechada em fémur direito.Solicitados parecer da
Ortopedia, Neuro-GCirurgia e Buco-Maxilo-Facial. O paciente foi atendido por Dr. Vinicio Andrade.

“ EXAMES SOLICITADOS/REALIZADOS:

_aboratoriais de rotina

Ax cervical em perfil-Rx de antebrago direito ap/perfil-Rx de coxa dirsita ap/perfil
Rx da face-mento-naso-Rx de OPN em petfil-Rx de cranio em ap/perfil

Hx de coluna dorsal em ap/perfil-Rx de coluna lombar em ap/perfil

Ortopedia-Dor na coxa direita apés acidente de moto,deformidade e incapacidade funcional da coxa-Fratura de diafise *
de fémur direito

TRATAMENTO:

Reducdo cirdrgica com fixag8o de fratura do fémur direito-Procedimento realizado por Dr.Temistocles e Dr.Santino
Arnaud Neto.

ALTA HOSPITALAR: . 24/12/10

DATA DA EMISSAO: 03/03/11 b " i
i [ -

Dr. Marcos Aurélio Moreira
CRM 2230/PB

ATENGAO; Este documento destina-se & comprovagao de atendimento hospitalar para: DML, INSS, EMPRESAS, ESCOLAS,
M|N|STII'EH[0 DO TRABALHO e CONTINUIDADE DE TRATAMENTO



- EXAME FISIC‘O

" LAUDO MEDICO.
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AUTUACAO
Certifico e dou fé nesta data, autuei O

presente feito, contendo 16 fothas.
Ip(PB), 02/ dZ_ /2012.

analista/técnico

CONCLUSAO

_ Nesta data, faco conclusos estes autos
a0 Dr. Juiz de Direito desta Vara.
Jp(PR), _AQ , 4t 2012

1

analista/técnico
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EXCELENTISSIMO SENHOR DOUTOR JUIZ DE DIREITO DA 13 VARA CiVEL
DA COMARCA DE JOAO PESSOA-PB

Processo n° 20020121245985

MAPFRE VERA CRUZ SEGURADORA S/Aja qualificada, nos autos do
processo em epigrafe, em que contende com NATERCYO ALVES VIANA BASTOS por
meio de seus advogados que esta subscreve, vem respeitosamente a presenca de
V. Exa., requerer a juntada do RECIBO DE QUITAGAO referente ao termo de

transagao extrajudicial, ora celebrado entre as partes.

Nestes termos,
Requer deferimento.

Jodo Pessoa, 06 de agosto de 2013

Ro tand Inacio os Santos
OABIPE 22.718

Eseritdrio Recife | Escritério Salvador Escritério Jodo Pessoa EscritGrio Fortaleza

Rua da Hora, 692, Espinheiro l Av. Tancredo Neves, 1283, salas 702/703, Av. Jodo Machado, 553, salas 05/06 | Centro Av. Santos Dumont, 2828, salas 06/07,
CEP: 52.020-010 | Recife - PE | EDt. Omega Empresarial Caminho das Arvores | CEP: 58.013-520 Edt. Torre Santos Dumont | Aldeota
Tel.. 812101.5757 | CEP:41.820-020 | Salvador - BA Jodo Pessoa - PB CEP: 60.150-161 | Fortaleza - CE

Fax: 81 2101.5751 Tel./Fax: 71 32715310 | 71 3272.1351 Tel/Fax; 83 3021.3483 | 83 3021.3482 Tel./Fax: 85 3032.5757

queirozcavalcanti@queirozcavalcantiadvbr | queirozcavalcanti-ba@queirozcavalcantiadvbr | queirozcavalcanti-pp@queirozcavalcantiadvbr | queirozcavaicanti-ce@queirozcavalcanti.adv.br



RECIBO DE QUITACAO

Eu, Dr. (a) FLAVIANO SALES CUNHA MEDEIROS Procurador(a)
devidamente constituido(a) por NATERCYO ALVES VIANA BASTOS inscrito na
OAB/PB sob o n° 11.505 declaro que recebi da MAPFRE VERA CRUZ
SEGURADORA S/A, a importancia total de R$ 5197,50 (cinco mil cento e noventa e
sete reais e cinquienta centavos) através do cheque nominal a parte autora sob o
n°731613 referente ao cumprimento do termo de transagdo extrajudicial celebrado
nos autos do processo de n° 20020121245985 em tramite perante a 132 VARA
CIVEL DA COMARCA DE JOAO PESSOA-PB

Assim sendo, dou por cumprido, sem nenhuma ressalva e oposicdo, o
TERMO DE TRANSACAO EXTRAJUDlClAL, anteriormente juntado aos autos,
valendo para todos os efeitos legais, inclusive com relagdo ao encerramento
definitivo e respectiva baixa da acdo acima referida, fazendo coisa julgada.

Jodo Pessoa, 06 de agosto de 2013

{

S
FLAVIANO SALES CUNHA MEDEIROS
OAB/PB 11.505

Escritério Recife Escrltério Salvador Eseritorio Jodo Pessoa Escrit6rio Fortaleza

Rua da Hora, 692, Espinheiro Av. Tancredo Neves, 1283, salas 702/703, Av. Jodo Machado, 553, salas 05/06 | Centro Av. Santos Dumont, 2828, salag 06/07.
CEP: 52.020-010 | Recife - PE EDf. Omega Empresarial Caminho das Arvores | CEP: 58.013-520 Edi. Torre Santos Dumont | Aldeota
Tal.: 8121015757 CEP: 41.820-020 | Salvador - BA J0ao Pessoa ~ PB CEP: 60.150-161 | Fortaleza - CE

Fax' Rt 21n1.5751 Tel/Fax: 71 3271 5310 | 71 32721351 Tel/Fax: 83 3021.,3483 | 83 3021.3482 Tal/Fax: 85 3032.5757

e e e e s
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Queiroz

Cavalcanti

EXCELENTISSIMO SENHOR DOUTOR JUIZ DE DIREITO DA 132 VARA CIVEL

DA COMARCA DE JOAO PESSOA-PB

Processo n? 20020121245985

MAPFRE VERA CRUZ SEGURADORA S/A,ja qualificada, nos autos do
processo em epigrafe, em que contende com NATERCYO ALVES VIANA BASTOS por
meio de seus advogados que esta subscreve, vem respeitosamente a presenca de
V. Exa., requerer a juntada do RECIBO DE QUITACAO referente ao termo de

transacao extrajudicial, ora celebrado entre as partes.

Nestes termos,
Requer deferimento.

Jodo Pessoa, 06 de agosto de 2013

Rogtand Inacio tdos Sanfos

COAB/PE 22.718
Escritério Recife Escritério Salvador
Rua da Hora, 692, Espinheiro Av. Tancredo Neves, 1283, salas 702/703,
CEP: 52.020-010 | Recife - PE EDf. Omega Empresarial Caminho das Arvores
Tel.: 81 2101.5757 CEP: 41.820-020 | Salvador - BA
Fax: 812101.5751 Tel./Fax: 71 3271.5310 | 71 3272.1351
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CEP: 52.020-010 | Recife - PE

Queiroz

Cavalcanti

RECIBO DE QUITACAO

Eu, Dr. (a) FLAVIANO SALES CUNHA MEDEIROS Procurador(a)
devidamente constituido(a) por NATERCYO ALVES VIANA BASTOS inscrito na
OAB/PB sob o n® 11.505 declaro que recebi da MAPFRE VERA CRUZ
SEGURADORA S/A, a importancia total de R$ 5197,50 (cinco mil cento e noventa e
sete reais e cinqlienta centavos) através do cheque nominal a parte autora sob o
n®731613 referente ao cumprimento do termo de transacao extrajudicial celebrado
nos autos do processo de n® 20020121245985 em tramite perante a 132 VARA
CIVEL DA COMARCA DE JOAO PESSOA-PB

Assim sendo, dou por cumprido, sem nenhuma ressalva e o0posicao, O
TERMO DE TRANSACAO EXTRAJUDICIAL, anteriormente juntado aos autos,
valendo para todos os efeitos legais, inclusive com relacdo ao encerramento
definitivo e respectiva baixa da agdo acima referida, fazendo coisa julgada.

Jodo Pessoa, 06 de agosto de 2013

FLAVIANO SALES CUNHA MEDEIROS
OAB/PB 11.505
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Consulta Processual (TJ-PB) Page 1 of 1
Processo
N2 Processo: 200.2012.124.598-5
N2 Novo: 0124598-29.2012.815.2001 Vara: 13A. VARA CIVEL DE JOAO PESSOA
Classe: PROCEDIMENTO SUMARIO  Distribuigdo: 03/12/2012
Status: BAIXADO Valor Agdo: R$13.500,00
Localizador: ARQUIVAMENTO ORDENADO
Assuntos:
ACIDENTE DE TRANSITO |
Movimentacoes:
Data # Descricao #
1 11/09/2013 BAIXA DEFINITIVA 11/09/2013 16:14 TJEJPI8
2 06/09/2013 PROFERIDO DESPACHO DE MERO EXPEDIENTE 06/09/2013
3 27/08/2013 CONCLUSOS PARA DESPACHO 28/08/2013
4 27/08/2013 TRANSITADO EM JULGADO EM 27/08/2013
5 27/08/2013 PUBLICADO 27/08/2013 NF38/13
6 23/08/2013 EXPEDICAO DE DOCUMENTO NOTA DE FORO 23/08/2013 NF38/13
7 19/08/2013 JUNTADA DE PETICAO PETICAO (OUTRAS) 19/08/2013 REU
8 18/07/2013 HOMOLOGADA A TRANSACAO 17/07/2013 NF EXP 17072013
9 04/07/2013 CONCLUSOS PARA DESPACHO 05/07/2013
10 04/07/2013 JUNTADA DE DOCUMENTO OUTROS 04/07/2013 MUTIRAO
11 04/03/2013 CONCEDIDA A ASSISTENCIA JUDICIARIA GRATUITA A PARTE 04/03/2013 AUTOR
12 04/03/2013 PROFERIDO DESPACHO DE MERO EXPEDIENTE 04/03/2013
13 10/12/2012 AUTOS CLS PARA DESPACHO 10122012
14 10/12/2012 PROCESSO AUTUADO EM 07122012
15 03/12/2012 DISTRIBUIDO SEM MOVIMENTACAO 03122012 JPAH
Os resultados apresentados sdo de carater informativo, nao substituindo avisos ou intimagdes publicados no Diério da Justica.
Consultas ao Telejudiciario através do telefone: (83) 3621-1581
http://app.tjpb.jus.br/consultaprocessual2/views/consultarPorProcesso.jsf 6/11/2013



