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DECLARAGAO DE HIPOSSUFICIENCIA

JOSE FABIANO DE OLIVEIRA SILVA, brasileiro, desempregado, inscrito no
CPF/ sob o n® 913,542 504-00, RG n® 1.399.701 SSP, residente e domiciliado
na Rua Francizco Gomes pereira, Alto da Liberdade, Caradbas/RMN, CEP
S97B0-000, e-mail (sem endereco eletrinica).

DEGCLARO, para todos os fins de direito e sob as penas da lei. que nao tenho
condictes de arcar com as despesas inerentes a0 presente processo, Sem
prejuizo do meu sustento e de minha familia, necessitando, porants, da
Gratuidade da Justica, nos termos do art. 38 e seguintes da Lei 131052015
{Chdigo de Processo Civil). Requairo, ainda, que o beneficio abranja a todos os
atos do processo.

Caraubas/RN 15 de Maio de 2018
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PROCURAGAO

OUTORGANTE: JOSE FABIANO DE OLIVEIRA SILVA, brasileiro, desempregade, inscrito no
CPF/ so0b o n™ 913.542 504-00, RG n® 1.399.701 55P, residente e domiciliado na Rua Francisco
Gomes pereira, Allo da Liberdade, Caradcbas/BMN, CEP S587B0-000, e-mail (sem enderaco
aletrdnico).

OUTORGADO: Dr. LUIZ DIOGENES DE SALES, brasileiro, solteire, advogade, inscritc na OAB-
FM sob n" 15867 com enderaco profissional na Bua dos Pereiros, n® 23, Baimo Cosla Silva,
cidade de Moszard /! RN.

PODERES: por esfe instrumento parficular de procuracdo, constituc meu bastante procurador o
ocutorgada, concedendo-lhe os poderes da clausula ad judicia ef extra, para o foro em geral, &
especialmente para: PROPOR ACAO ORDINARIA. podende, portanto, promover gualsquer
medidas judicials ou administrativas, em qualguer instancia, assinar tarmo, substabelecer com ou
sam reserva de poderes, e praficar ainda, todos e quaisquer atos necessanas e convenientes ao
bom 2 fiel desempenho deste mandato

PODERES ESPECIFICOS: A presente procuracao outorga ao Advogado acima descrilo, os
podares para, em noma da outorgants. receber citagio, confessar, reconhecer a procedéncia
do pedido, transigir, desistir, renunciar ao direito sobre o qual se funda a agio, receber,
dar quitagio, & firmar compromisso ¢ assinar declaragdo de hipossuficiénecia econdmica,
gue devem constar de cliusula especifica. (Em conformidade com a norma do art. 105 do
CPC)

Oz poderas especificos acima outorgados poderdio (ou ndo poderdo) ser substabelecidos

CARALBAS /RN, 15 de Maio de 2018
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Paceria: JOSE FABIAND DE OLIVEIRA EILVA
Madizo Sollgganie MARCELD REGD
Convéng PARTICULAR

TC- ARTICULACAOQ (OMBRO DIREITO):

0 exame  obtido
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CLINICA MULTIMED
Rua Claudio Machado, 601 Petropolis.

Tel.: 3202-1220

RECIBO

Recebi da Sra. José Fabiano deé Olveira Lima CPF: 913.542 504-00 4 quantia de
RE 200,00 (Trezentos reais) referente 4 consulta realizada com Dr. Marcelo Rego.

CRM 4834

lo Rego
CPF 021.660.014-67/ CRM 4884.

MNatal, 29 de Novembro de 2017.
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HOSPITAL 7 MEMORIAL
TR T Uy o T

ATESTADO MEDICO

Atesto para os fins que se fizerem necessdrios que

19SE FABIANG DE OLIVEIRA SILVA ~ foi atendido (a)

neste servigo médico, tendo sido liberade.(a) a seguir. Devendo ficar afastado de suas
H-

o

atividades do trabalho por Mewenta b o )dias, a, riir desta data,
H
Cip 5 422 o s 12 2017

CID-10: Natal (RN). de™, ate. de._

&, Juvena Lamarting, %79 - Fones (841 31334200 - CEP 59007000 - Tired - Mafsh/@h

RECIBO

Valor R% 30,00
Recebl doja) JOSE FABIANDO DE OLIVEIRA SILVA CPF-913.542.504-00

a impartancia da RS 000 (e mais)

Referente  COPIA PRONTUARIO REG-125863

Pelo gue passo o pre< ante recibo dando plena e geral quitacio

HOSFITAL WEBOR AL :
Av. Juvenal Lamsariing, 875/ Natal (RN}, 23/02/2018

Tirol 504204 Feia! | (14 l
. , ~ - -

"~ HOSPITAL MEMORIAL DE NATAL
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HOSE FABIAMNO DE OLIVEIRA SILVA,

ORIENTACOES:

- USAR TIPOIA ATE RETOAND COM O MEDICD, NAD
RETITRAR

MNAD MEXER O OMERD
-MOVIMENTAR A MAD

COMPRESSA DE GELD S8/014 POR 15 MINUTOS
- TROCAR CURATIVO TODD DIA COM ALCOOL 70, GAZE
E MICROPORE

- RETORMND terca FEIHA: 26,12 45 LOH, PARA
RETIRAR PONTOS, CLINICA MULTIMED 3202-1220

- g o N
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Prefeitura Municipal do Natal M" da Mota: Goooiz4aTe

Secretaria Municipal de Tributagao Competéncia: BEZ2NT
Mota Fiscal de Servicos Eletrdnica - NFS- Data Prestagio Servigo: D4M2R017
Mota MNatalense M® da Mota Substituida:
DatasHorn de Emissda; 0401202017 s 09:03.04 Eﬁdlgn du umﬂn-;ia- m
S (or R SR
CHPJ; 08.506.545:0001-68 Imscrigio Municipal:  101.784-5
Razdo Social: CLNICA DE RADIOLOGIA E ULTRASSONOGRAFA LTDA
[ P Enderego: RiUa CEARA MIRIM, 860, TIROL, 58000-240
Musnleipio: MATAL LiF: BN
Telefomne; E-mall:
- =T Tomador de Servigos
NomelRazdo Soclal: JOSE FABIANO DE OLIVEIRA
CPFICHP.; B13.542.504-00 Inscrigao Municipal:
Enderego: RLA SANTOS DUMONT, 128, CENTRO, BE780-000
Bunicipio: CARALBARS F: R
Telelone; E-maill:

= . Servigos =

05 - BRdLIEES l_u-.n_:s PETCL DU, ELETHICIDADE u:n:..-. FACHOTERAPH, GAHIP ERp" 1, ULTRBSCRCGARFLL, HE S5 OMAHCA RAGNE TIGE, IADIDLIGH, TOR T, &

CrairEens
ltam Descrigdo !
= 3 Quant, Vir. Unitiric  Walor Total
I TORADGRARLS DO CVBRD 100080 00 00 &00,00
Valor Total da MFS-e RS 400,00
Diduigdos |RE) . Basu Cllsila (R Allguota (%) Valor do 155 (A% Qutras RetengBes (RE)
INSE (RE) = (A THLL (RS} COFING (R PRSIPASER (R4}

FEe o = ';.:'.: W‘

Frocon Municipal End : Run Serdd, 355, Peinipols®H CEF 25020.010 Talefone: [84)0232.00507732 6081 Fax: {B4) 3232 G052
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PODER JUDICIARIQ DO ESTADO DO RIO GRANDE DO NORTE
Vara Unica da Comarca de Caraubas
Praca Ubaldo Fernandes Neto, n° 212, Centro, Caralibas/RN

Processo N°: 0800380-75.2019.8.20.5115
Requerente: JOSE FABIANO DE OLIVEIRA

Requerido: SEGURADORA LIDER DOS CONSORCIOS DO SEGURO DPVAT SA.

DESPACHO

Defiro agratuidade judiciéria.

Diante das especificidades da causa e de modo a adequar o rito processual as necessidades do
conflito, ante a necessidade da realizac8o de pericia, deixo para momento oportuno a andlise da conveniéncia
da audiéncia de conciliacdo. (CPC, art. 139, VI e Enunciado n. 35 da ENFAM).

Assim, cite-se e intime-se a parte Ré para contestar o feito no prazo de 15 (quinze) dias Uteis.

A auséncia de contestacdo implicararevelia e presuncdo de veracidade da matéria fética apresentada

Outrossim, ante a necessidade de prova pericial, NOMEIO perito(a) o(a) Dr(a). ANDRE
FERNANDEZ DE OLIVEIRA, médico(a) especializado em ortopedia e traumatologia, com endereco
profissional na Clinica Feldman, localizada a Rua Jodo Gomes de Oliveira, Bairro Sebastido Maltez,
Caralbas/RN, determinando a intimag&o do(a) mesmo(a) para dizer dia, hora e local para a realizagdo do
exame clinico para fins de pericia, que deve ser aprazado com antecedéncia de 60 dias, e fixando o prazo de
20 (vinte dias) para a entrega do laudo, a contar da data do exame clinico.

Tendo em vista que a parte autora é beneficiaria da assisténcia judiciéria gratuita, caberd ao réu
antecipar as despesas com a pericia, resguardado o direito de requerer a devolugdo do montante em fase de
cumprimento de sentenca caso segja julgado improcedente o pedido do autor.

Arbitro os honorérios periciais em R$ 200,00 (duzentos reais), mediante deposito prévio a ser
realizado pela parte ré.

IJ‘: X
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Intime-se a parte ré para no prazo de dez dias, a contar do decurso do prazo de contestacdo, depositar
em conta judicial o valor de R$ 200,00 (duzentos reais), correspondentes aos honorérios periciais. Nao se
realizando o deposito, serdo considerados verdadeiros, salvo prova documental em contrario, os fatos
aduzidos nainicial, pertinentes as |esdes e sequel as sofridas pelo autor.

Formulo os seguintes quesitos:

1- Quais as lesbes sofridas pelo autor?

2- Aslesdes decorreram de acidente de veiculo?

3- Essas lesdes tornam algum membro ou fungéo deficiente?

4- Totalmente ou em parte?

5 — Em que percentua ?

6- Das lesdes resulta incapacidade para o trabalho ou incapacidade fisiol 6gica?

7- A incapacidade é temporaria ou permanente?

8- Das lesdes resultam reducdo da capacidade laboral ou fisiologica?

9- A incapacidade, se parcial, € completa em relacdo a parte do corpo afetada ou é incompleta?

10- No caso de invalidez parcial incompleta, a repercussdo da lesdo é intensa (75% ou mais),
média(50%), leve (25%) ou residual (10% ou menos)?

Intime-se a parte ré para indicar assistente técnico e apresentar outros quesitos diferentes dos
formulados por este juizo, no prazo de contestagdo. A parte autora ja teve tal oportunidade na inicial. Os
quesitos devem ser apresentados em duas vias para serem entregues em secretaria, além da via de protocolo
do advogado, sendo uma via paraficar no processo e outra via para ser remetida ao perito.

IJ‘: X
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Apbs apresentado o laudo, intimem-se as partes para se pronunciarem sobre 0 mesmo, no prazo
comum de 10 (dez) dias e informarem se tém interesse em audiéncia de conciliacgo, bem como expeca-se
alvara para levantamento dos honorarios periciais.

Solicitada por ambas as partes audiéncia de conciliacdo, a secretaria apraze a audiéncia. Se somente
uma parte ou nenhuma requerer a realizacdo de audiéncia de conciliacdo, e cumpridas as diligéncias acima
determinadas, tragam-me conclusos para sentenca.

I ntimagdes e expedi entes necessarios a cargo da Secretaria.

Cumpra-se.
Carallbas/RN - 22 de maio de 2019
(documento assinado digitalmente na forma da Lei n® 11.419/06)
DANIELA ROSADO DO AMARAL DUARTE
Juizade Direito
3 = [E]
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PODER JUDICIARIO DO ESTADO DO RIO GRANDE DO NORTE
Vara Unica da Comarca de Caratbas

Praca Ubaldo Fernandes Neto, 212, Centro - Caraubas - RN - CEP: 59780-000

ATO ORDINATORIO
Ao(A) limo(a). Sr.(a).

LUIZ DIOGENES DE SALES

De ordem do Exmo(a). Sr(a). Dr(a). DANIELA ROSADO DO AMARAL DUARTE, MM Juiz(a) de Direito
desta Vara, na forma da lei, etc.

MANDA, pela presente, extraida dos autos do processo abaixo especificado, INTIMAR Vossa Senhoria
para tomar conhecimento do inteiro teor do despacho, datado de 22 de maio de 2019, cuja cépia do despacho em anexo.

Processo: 0800380-75.2019.8.20.5115
Acédo: PROCEDIMENTO COMUM (7)

AUTOR: JOSE FABIANO DE OLIVEIRA

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

Caraubas/RN, 23 de setembro de 2019.

Num. 49130473 - Pag. 1



REGINALDO FERNANDES DE OLIVEIRA
Auxiliar Técnico

(documento assinado digitalmente na forma da Lei n°11.419/06)
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PODER JUDICIARIO DO ESTADO DO RIO GRANDE DO NORTE
Vara Unica da Comar ca de Caralbas
Endereco: Praga Ubaldo Fernandes Neto, n° 212, Centro, Carallbas/RN - CEP: 59780-000

CARTA DE CITACAO E INTIMACAO

Processo NUmero: 0800380-75.2019.8.20.5115
Valor da Causa: $6,500.00
Requerente: JOSE FABIANO DE OLIVEIRA

Requerido: SEGURADORA LIDER DOS CONSORCIOS DO SEGURO DPVAT SA.

IImo. Sr. Diretor ou representante legal.
SEGURADORA LIDER DOS CONSORCIOS DO SEGURO DPVAT SA.

Nome: SEGURADORA LIDER DOS CONSORCIOS DO SEGURO DPVAT S.A.
Endereco: desconhecido

Pelo presente, cumprindo determinacdo da Excelentissimo(a) Juiza de Direito da Comarca de Carallbas/RN, Dr(a).
DANIELA ROSADO DO AMARAL DUARTE, fica Vossa Senhoria CITADO da presente A¢éo Judicial proposta nos termos da
inicial, cuja copia segue anexa, bem como fica INTIMADO, para contestar o feito no prazo de 15 (quinze) dias Uteis, bem como
do inteiro teor do despacho da MM Juiza de Direito desta Comarca, datada de 22 de maio de 2019, (cOpia do despacho em
anexo), ficando a parte requerida advertida que se deixar, sem motivo justificado, de comparecer a audiéncia mencionada,
reputar-se-ao verdadeiros os fatos alegados na exordial, salvo se o contrério resultar da prova dos autos, podendo, ainda, apresentar sua
defesa, no prazo de 15 (quinze) dias a contar da data da audiéncia acima referida. A parte devera vir acompanhada de seu advogado,
podendo se fazer representada por preposto, em se tratando de Pessoa Juridica.

Atenciosamente.
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PODER JUDICIARIO DO ESTADO DO RIO GRANDE DO NORTE
Vara Unica da Comarca de Caralibas

Praca Ubaldo Fernandes Neto, 212, Centro - Caradbas - RN - CEP: 59780-000

MANDADO DE INTIMAQZ\O
Ao Dr.

ANDRE FERNANDES DE OLIVEIRA
Rua Jodo Gomes de Oliveira s/n no Bairro centro nesta cidade de Caratlibas - RN - CEP: 59780-000

De ordem do Exmo(a). Sr(a). Dr(a). DANIELA ROSADO DO AMARAL DUARTE, MM
Juiz(a) de Direito desta Vara, naformadalei, etc.

MANDA, pela presente, extraida dos autos do processo abaixo especificado, INTIMAR na
pessoa que foi nomeador como perito o SrANDRE FERNANDEZ DE OLIVEIRA, médico(a)
especializado em ortopedia e traumatol ogia, com enderego profissional na Clinica Feldman, localizada a Rua
Jodo Gomes de Oliveira, Bairro Sebastido Maltez, Carallbas/RN, determinando a intimagdo do(a) mesmo(a)
paradizer dia, hora e loca paraareaizacdo do exame clinico para fins de pericia, que deve ser aprazado com
antecedéncia de 60 dias, e fixando o prazo de 20 (vinte dias) para a entrega do laudo, a contar da data do
exame clinico. Arbitro os honorarios periciais em R$ 200,00 (duzentos reais), mediante depdsito prévio a ser
realizado pela parte ré, segue copia do despacho em anexo.

Processo: 0800380-75.2019.8.20.5115
Ac&o: PROCEDIMENTO COMUM (7)

AUTOR: JOSE FABIANO DE OLIVEIRA

REU: SEGURADORA LIDER DOS CONSORCIOS DO SEGURO DPVAT SA.
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