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CONTRATO DE HONGCRARIOS ADVOCATICIOS ~30%

. CONTRATANTE: Francisco  Felioe A‘Q Silva A \Yﬂf’l dz .
- = u - )

brasileiro, estado civil_$0 l‘he \Y.O , profisséo_ _GJ_H:O_L_ inscrito(a) no Cadastro de Pessoas Fisicas

do Mristéio da  Forenda (CPE/MFl sob o ne - O13.S08164- 66 ponodor(o) do RG

0#3,_2_1‘:}__9__‘1_______ _ residente e comicil cdo(a}k,s_l ‘}'\ o__AY\g( oﬂ_:f_a? Al ﬁ% Ui lqa ,cong
xural, Mossovo IR

Teletones:
CONTRATADO: Nome: 'LQ,O Ny OBO M ‘k e C { f\fh ‘Pf‘fp \ V\rl brasileiro(o) estado
cvi_S 0 [‘\‘6’ WD Profiss&o: /@C\ J O(‘f(’ado inscrijo no OAB/RN 50b o ndmero 1‘0 é IS
enderego profissional & rua _@AO Y D 1 qu Slo F ] (A’\}‘e 1a o

. bairmo Ceﬂ+Y0 , Municigic: ‘M{;}jﬁ '('D__J_RN

AS PARTES ACIMA IDENTIFICADAS TEM. ENTRE 5, GOMO JUSTO E CONTRATADO O PRESENTE CONTRATO DE HONORARIOS
ADVOCATICIOS, QUE SE REGERA PELAS CLAUSULAS SEGUINTES E PELAS CONDICOES DESCRITAS NO PRESENTE,

-0 ETO £ NTRATQ E DA RE SABILIDADE

Cldusuta 19 O presenie instrumento fem como OBJETO a prestagdo de servigos advocaticios, pora a propositura de AGAO
DE COBRANGA DO SEGURO DPVAT.

a) A RESPONSABILIDADE SOBRE A VERACIDADE DOS DOCUMENTOS FORNECIOOS AQ CONTRATADO PARA QUE ESTE
REALIZE TODOS OF ATOS ATINENTES A PRESTAGAO DE SERVIGOS ADVOCATICIOS, E INTEIRA £ EXCLUSIVAMENTE DO(A)
CONTRATANTE. .

I - DAS ATIVIDADES

Clausula 2°. As atividades inclusas na prestacéio de servico objeto deste instrumento, s@io todas aguelas inerentes 4 prolissGo.
quais sejam:

D) Praticar quaisquer atos & medidas necessarios € inerentes & causa, em todas as reparticdes publicas do Unido, dos
Estados ou dos Municipios, bem como érgdos o esies ligodos direta ou indiretamente, sejo por celegagdo, concessdo ou
oulros meigs. bem como de estepetecimenios parlicuiares.

c) Praticar todos os afos inerentes ao exercicio do odvocacio e agueles constontes no Estatulé da Ordem dos
Advogados do Brasil, bem como os especificados no instrumento Procuratério.

Iif - DAS DESPESAS

-

Clausula 39, As custas processudls e exirajudiciais que se fizerem necessérias o ajuizamento do agdo e ao recebimento do
crédito, tais como custas do processo junto & Justica Federal (1% - um por cente - do volor requerido) e/ou junto & Justica
Estadual (volor apurado conforme jabela de Custas Judiciais), custas de reconhecimenro de firma nos documentos
necessarios e autenticagdes quande estas se fizerem necessdrias; custas de pericia contabil necessaric ao calkcule do
crédito; custas de oficial de justica, etc.. ser@o suportadas exclusivamente pelo{a) CONTRATANTE.

I¥ - DOS HON i

Clausula 5% O(A) CONTRATANTE. em case de &xife na acfio. obriga-se a pagar. ¢ titulo de presiocdo de servico. o valor
corraspondenie ao percentual de 30% (hinta por cento) scbre efetive proveito econdmico proveniente da Agdo.

Cldusvla £°, Hovendo acordo entre o{a) CONTRATANTE e a parte CONTRARIA, ndo prejudicard o recebimento dos honordrios.
contratados e da sucumbéncia, devendo ser contabilizado em face do efetivo proveito econdmice ou éxito financeiio do
CONIRATANTE, conforme exemplo supra.
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Clausula 7°. Os honordrios de sucumbéncia perfencem co CONTRATADO.

Clausula 8% As paries estabelecem que havendo alraso no pagomento dos honordrios, serfio cobrados jures de mora no
proporgde de 1% {um por cento) ao més.

¥- SRAN

Clausula 9°. As partes acordam gue foculiord ao CONTRATADO, o direito de realizar o cobranga dos honordrios por todos
os meios admitidos em difeito.

VI-DARESCISAQ

-, Cléusula T0% Agindo ofaj CONTRATANTE de forma delosa ou culposarem foce do CONTRATADG: restard foculiado G este;
rescindir o contrato, substabelecendo sem reserva de igudis e se exonerando de todas as obrigagdes:

Clausula 11° Fica estabelecido que em caso de REVOGAGAGC infundada do instrumento procuratdrio. por parie do(a)
CONTRATANTE, serd devido do CONTRATADO a titylo die honordrios, por ossessoria & consulteria juridica, o mesmo percentuai
estipulado na clausula 5° do presente confrato.

Cldusuia 12% B cOso de DESISTENCIA-da G0, por parte doia) CONTRATANTE, serd devido oo CONTRATADOQ ¢ titule de
honordrios, per assessoria @ consultoria juridica, o percentual de 20% (dez por centd) do valor da agdo.

Pardgrafe Primelro. O{A} CONTRATANTE deveré ainda, em caso de DESISTENCIA, ressorcir todds os despesgs que o
CONTRATABO obteve dis como; custas processudis & despesas com andiise financeira,

Yil- HO FORO

Clausula 13°, Parg didmir quaisquer controvérsias oriundos do CONTRATO, os parfes elegem o foro do comorca de
MOsSOro/RN;

Por estarem assim justos e contratados, firmaom o presente instrumento. em duas vias de igual feor, juniamente com 2 (Quas)
tastemunhaos.

MOss0ro/RN, de de 20__.

. CONTRATANTE CONTRATADO

TESTEMUNHAS:
1
RG:
CPF:
2}
RG:
CPF;

-
"'5{' Assinado eletronicamente por: LEONARDO MIKE SILVA PEREIRA - 16/10/2019 11:00:32
. *'?E‘F; A https://pjelg.tjrn.jus.br:443/pje/Processo/ConsultaDocumento/listView.seam?x=19101611003229700000048186475
ws B® NUmero do documento: 19101611003229700000048186475
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. DECLARAGAO DE HIPOSSUFICIENCIA FINANGEIRA

fe by aucisCo Fe\\oe da_Silva Alymelda . brasteirof)
estado  civil: %H_j@i_{_o_l}roﬁssﬁo ’Q% ;_] CU..(:‘:O_(_J portador(a] do RG

03 2147. d04__ érglo expedidor S ¢ do CPF: 011.S08 464~ ~4 L residente
w Stio Pyisca, A 2g01nh2 o 12

pairror_ZON A YUV oMo gsoro. ‘QJ‘R,N»'

declaro que, em funcdo de rminha condicdo financeira, ndo tenho condigiies ¢e arcar coOm.o
pagamente das custas processuais, sob pend de implicar em prejufzo préprio e de minha fam#ilia,
por isso requeiro os beneficios da assisténcla judicidrie gratulta, nos terenos do art. 52, LXXiV, da

Constituigdo da Repablica e da Lel n2 1.060/50.

Mn&wméﬁggg 2/09/2.014

Assinatufa do Oumrgame
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PROCURACAQ PARTICULAR

OQUTORGANTE:

Nome: LY 3CLECO el pe dg Siva Ahneidd erasteroia),
estado  civilt __g_Q_H:@,_L{_Q__?TOﬁSSﬁOI :a% Vi C_U_H'O ¢ , portadoriaj do RG
OOEF'ZJ_‘}.j_DJ___, 4rgdo expedidorig_m_/_e docpe: (4S04 464~ b, residente

oSt Avisco, Avagoinha ne A&
4 [ v ~

bairro:_ SOV A YUV , municipio: HM_QS_S_O ') _/Kﬂ]

OUTORGADO:

Nome: __LﬁD}ﬂ_’&Yd,D Ml‘ Ke g J\/‘a__wpp Y& I_Vﬂ . brasieiro(a)

estado civil: S.g) ' ie-\ YO __Profissio: _’a.d_u_{),_?f.ad_o,_) inscrito na DAB/RN sob o
mmero A0 516 . com  enderego profissional & w2

Detewmbargadoy Disnigio @Hgfugim e 4149
bairro_C@n‘l YO ___ munic{pio: M04 OYI')/ J_‘g .

PODERES: pelo presente instrumento particular de procuragio, o{a} outargante namela e‘\
constitui seu bastante procurador o outorgade, para o fim espacial de agir judicialmente € |
administrativamente, promovendo guaisquer medidas judiciais & administrativas
necessarias a garantia dos direitos e interesses do(a} outorgante, propendo &s acdes que
julgar convenientes, defende-lola) nas Gue porventura por ale the sejam propostas, para o
que the confere o5 mais ampios e limitados poderes 4 clausyla "qd Judicia et extro” pare

o férum em geral, podendo ainda seu dito advogado transiglr, confessar, desistir, fazer
acordos, endossar cheques, retirar alvards e oferecer todos 05 PeCUrsos em direito
admitidos, em qualquer instércia ou foro, receber e dar quitagdo, firmar compromisso,
bem como substabelecer corn ou sem reserva e ainda, requerer 05 beneficios da. assisténcia
judicidria gratuita Nos lermos da Lei 1.060/50 ¢ 7.115/93. Deixando estipulado neste
documento, contrato de risco com o Dutprgante que, em €2so de &xito, serdo pages a titulo
de honorérios advocaticios 30 % {trinta por cento) do valor recuperado. Em caso de
pagamenio de custas pelo Qutorgado os valores serdn descohtados do éxito e reembolsatios
pelo Cutorgante.

e e T 2

Obs.: E de responsabilidade do outorgante 3 veracidade das informagbes e documentas
apresentados e dizponibilizados ao otitorgado.

Mogore RV, 02l04/2019

tocal e Data

+JMmLMMLMMJQM

Assinatura do Outorgante'

Assi ’
sinado eletronicamente por: LEONARDO MIKE SILVA PEREIRA - 16/10/2019 11:00:32

ramyd https://pjelg.tfjrn.jus.br:443/pj

.tjrn.jus.br: pje/Processo/ConsultaD istVi

r ! ocumentol/listView. =

", M2 Numero do documento: 19101611003229700000048186475 e seamnIATOTe DS zsTO0RRMRTORATS
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e e+~ 1 gl oA A 2E ST

.

’ RNECHENTO DE DOCUMENTOS
TERMIC DE RESPOMSARBILIDADE SOBRE O EORNECIMENTO DE DOCYH

\'/YQYICLS(_O_MEG_‘ ()e da § l\/a Almetdq brasileirofal,

Yo  atofissio %V\CU H:O v, nporadorta) de RG |
002_7:43,.‘3.0“ arado expedidor SE/RN e ¢5 7o¢ M3 508 A4- 66 re_sic}f(egre .

nola) __5,”\:}:_\‘(’) AB’(S(O ) AJ’& dO\nhﬁ

estzar o 90 T

A AY- SR AY, ‘(3\ mumcm.o MOS§ or D ] JZN
LEp ] - telefnne - ;
decinen tob 96 nbnas da Lei que todos fs documenio: for-&mcidos 26 advogads por mim

”i‘:{

ol 76 BPVAT, tai 3 mentos
cansticnldt para tng pepresentar na Acdo 8o Cobranga do Safirs BPVA T, 1aiscomo, documen!
o i ; : 7., S50 V =iras, &
pessals, declaratdes, aplatifn de Ocorréngia, docuentos méticos, o1, 530 ver,dadr it
. H he i 'y fy F ]
e LoImpromets 3 res“pontier par todas @ QuaISQUET fp1as Atlnentés o8 Mesmas ng Torms &7

Larn.

Mossoxo. im0 seteuthro e 19

LWt S Silis - o

Assinaluis

[,

'-.E" Assinado eletronicamente por: LEONARDO MIKE SILVA PEREIRA - 16/10/2019 11:00:32
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S AEPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL Mlaamssity
RIO GRANDE DO NORTE
SEGRETARIA DE ESTADO DA SEGURANGA PUBLICA E DEFESA SOCIAL
INSTITUTO TECNICO CIENTIFICO DE POLICIA
COORDENADORIA DE IDENTIFICAGAO

0413810 Yv9310d

-
Q.

Sruam M__;m_. A_sitle AMA&&Z\_M

A..swm‘um DQ ‘r‘meR

e
.

e e ——— A T TR

TORIO NAGIONAL

PR VALIDA EM TODO O TERRI ( cri
regpto 003,217,908 orms o 30/03/2010

b NOME

FRPNEISL‘G FELEPE DA SILVA ALMEIDA

?‘ANDEL ﬁi HE1DA
SEVERINA PEREIRA DA SILVA ALMEIDA

NATURALIDADE

HDSSORD RN zwmmns
§ coc omoeyCERT, OF NASCIMENTO L-ALLS  F-67 RE= -87118

; HOSS0RO RN-2 CARTORID :
cer 017,308, 144-66 JOSECLAITON% DE SQUSA

fa. V1A Sub-coordenadbr Piiossord/RN:
ASSINATURA DO DIRETOR

DATA DE NASCIMENTO

- —

1 '.E' Assinado eletronicamente por: LEONARDO MIKE SILVA PEREIRA - 16/10/2019 11:00:32

T A https://pjelg.tjrn.jus.br:443/pje/Processo/ConsultaDocumento/listView.seam?x=19101611003229700000048186475

1' a2 Numero do documento: 19101611003229700000048186475
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02/05/2019 2a Via de Fatura
NOTA FISCAL | FATURA | CONTA DE ENERGIA ELETRICA  2a VIA

» ’ Tarifa Social de Energia Elétrica - Lei 10.438, de 26/04/02
COMPANHIA ENERGETICA Ligagées Gratuitas:
DO RIO GRANDE DO NORTE ~TELEATENDIMENTO COSERN: 116
RUA MERMOZ, 150, BALDO, -Atendimento ac deficiente auditivo ou de fala: 0800 281 0142
NATAL, RIO GRANDE DO NORTE -Ouvidoria 0800 084 0404
CEP 59025-250 o] Agéncia Reguladora de Servigos Piblicos do Rio Grande do Norte
CNFPJ 08.324.196/0001-81 COS[— RN ARSEP: 0800 727 0167 -Ligagdo Gratuita de telefones fixos
INSCRIGAOD ESTADUAL 20055193-0 Agéncia Nacional de Energia Elétrica -ANEEL 167

Ligagdo Gratuita de telefones fixos e méveis

www.cosern.com.br

DADOS DO CLIENTE DATA DE VENCIMENTO DATA EMISSAD DA NOTA FISCAL CONTA CONTRATO

MANOEL ALMEIDA 25!04[20 1 9 e 000489277013

DATA DA APRESENTAGAD NYDO CLIENTE

CRT: 8050030500 TOTAL A PAGAR (RS) 17/04/2019 3000384353
73 ¢ 10 “””E'a‘;;; gf;;;‘s““ N° DA INSTALAGAO
ENDEREGO DA UNIDADE CONSUMIDORA 0000531781

Série: U

S| ARISCO 18 SN

CLASSIFICAGAD
B1 RESIDENCIAL - RESIDENCIAL

IALAGOINHAJAREA RURAL .
59600-001 MOSSORO RN Monofasico
= n RESERVADO AO FISCO
As d gerais de ANEEL 414/2010),
tarifas, produtes, servigos prostados e tributos so encontram & EDO0B.9729.27E3.E163.7C02.615E.FGGE.00B9

disposigdo, para consulta em nossas unidades de atendimante e no|
site www.cosern.com.br

Multa por atraso-NF 019939014 - 1B/02119

DESCRIGAO DA NOTA FISCAL I
DESCRIGAO "QUANTIDADE” PREGO " VALOR (R$) J EM ATE 15 DIAS, DEBITOS EXISTENTES CAUSARAD CORTE,
c Ativo{kWh 99,00 |0,65009454 64,35 |encte - | bkt i | A
onsumo AlivofkWh) | ' | & ooz TR _‘ 2802118 | 2110318 | 1452 | <]
Contrib, llum. Piblica Municipal | 571 ‘ [ — | =IF]
— Este comunicado NAD & tul avieo de débites anteriores a NAO contampla

Multa por atraso-NF 021414753 - 20/03/18 | I :.UZJ ddlz'llnz em - iu:l:i;l. Caso s do fi | persista por dols clclos

. A —— lde poderd acorrer & do contrato, podends Lambém existir

|

J

0,35 cobranga conforme os critérios definidos no Art. 99 REN 414/Aneel. Podem ocorrer agbes ds
77777 ey cobranga, bam coma inclusio nos reglatros de restrigsos da de crédito SPC e SERASA.

Juros por straso-NF 021414753 - 20/03119 I u,wJ Tarifas Aplicadas S TORICE D BONEURGE

Juros por atraso-NF 019939014 - 18/0219 | | D.ﬁ{ KiWh
d R ABISI000 || ABR 19 ([N 9

Atualizaglo IGPM-NF 021414753 - 20/03/19 I I 0,20 MAR 18 [N 159
Atualizaggo IGPM-NF 019339014 - 18/02/19 | | D.ﬁi FEV 1 ”:I:”:I Ll
S — JAN 19 45

| | B L loez 18 3

— — COMPOSIGAC DO CONSUMO Nov 18 ([l 7

73,1
TOTAL DA TR I Il I A1) mok AT e 3
Geragho do Energla 143 3330

INFORMAGOES DE TRIBUTOS ‘ Transmissso ase gps || SET 18 Nl 4

(Cosern) 1436 230e || AG9 18 LM 36

ICMS PIS [ COFINS | | Encargos Setortais 418 asa || JUL 18 NI o

BASE DE % VALOR DO || BASE DE o, VALOR DO || BASE DE " VALOR DO Tributos 16,75 26,03 JUN 1B [l B0
cALcuLo IMPOSTO || CALCULO IMPOSTO || CALCULO IMPOSTO | | Perdas da Enargia 399 620 || mar a8 NN 104
64,35 |[18,00][ 11,58 64,35 |[1.43][ vz 64,35 ][6.61 4,25 ToTAL 435100 aBR 18 (NI 108

DURAGAO E FREQUENCIA DAS INTERRUPGOES

DEMONSTRATIVO DE CONSUMO DESTA NOTA FISCAL
DESCRICAD CONJUNTO I META I META
e TRIM. || ANUAL

NUMERG DO ANTERIOR ATUAL N || consTaNTE || adusTE|| CONSUMD favi2018
MEDIDOR DatA_|[LEmuRA|[_bata | [LEmuRa]|DIAS KAh
000000002011126915 AT  2003/2018 11.933,00 17/04/2019 12.092,00 26 100000 000 89,00 | DICHode heras sem Energia  MOSSORCN 2,57 1042, ME8. A1
FIC-No.de vezes sam Energia 1,00 752 15,04 30,08
DMIC-Duragiio mixima da 257 5.48 000 0,00
Interrupgio continus
DICRI-Durago de Limits DICRI: 16,60

Interrupgio om dia ciltico

EUSD-Valor do Encargo do Uso = R} 23,48

Todo Consumidar pode solicitar  apuragho dos Indicadaras DIC, FIC, DMIC @ DICRI a qualguar tampa.

INFORMAGOES IMPORTANTES NIVEIS DE TENSAQ |
Pague no ponto mais perto de vocal modal: av alberto maranhao 100, cantro / portal do sertac: av. alberto TENSAO NOMINAL(Y) LIMITE DE VARIAGAO{V)
imaranhao 100, centroLista completa em www.cesern.com.br.”

O pagamento desta Nota Fiscal/Fatura dove ser feito somente em espécie. MINIMO MAXIMO

Ma data da leitura a bandeira em vigor é 2 Verde. Mals Informagdes em www.ancel.gov.br.

O cliento & quando ha violagao na inui. "de individual ou do nivel de tensio do fornecimento. 220 202 231
Pagto. em atrase gera multa 2%(Res414/ANEEL), Juros 1%a.m(Lai 10.438/02) e atualizagdo monetdria no préx. més

O Cliente ¢ compensado quando ha descumprimento do prazo definide para os padrbes de atendimento comercial.

Em caso de suspensfo de fornecimento, o ancerramanto do contrato podera ocorrer apés 2 ciclos da faturamento, AUTENTICAGAO MECANICA

podendo também ser cobrado o custo de no ciclo em que ocorrer a suspansio.

DESTAQUE AQuUI

CONTA CONTRATO MESIANO TOTAL A PAGAR(RS) VENCIMENTO TALAQ DE PAGAMENTO
000489277018 042019 73,10 25/04/2019 Evite dobrar, perfurar ou rasurar.
Este canhoto sera usado em leitora ética.

AUTENTICAGAQ MECANICA
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GOVERNO DO ESTADO DO RIO GRANDE DO NORTE
POLICIA CIVIL
2° DISTRITO POLICIAL DE MOSSORO - MOSSORO -RN

BOLETIM DE OCORRENCIA N°: 006907/2019-A01

DADOS DO REGISTRO
Data/Hora Inicio do Registro: 04/07/2019 17:04 Data/Hora Fim: 04/07/2019 17:08
Delegado de Policia: Valtair Camilo de Paiva

DADOS DA OCORRENCIA

Afeto: 2° Distrito Policial de Mossord
Data/Hora do Fato: 03/02/2019 07:00

Local do Fato
Municipio: Mossorg (RN) Bairro: Zona Rural
Logradouro: sitio arisco-zona rural/messoro

Tipo do Local: Area Rural

Natureza Meio(s) Empregado(s)
20005: Acidente Com Lesdes N&o Houve
ENVOLVIDO(S)
Nome Civil: FRANCISCO FELIPE DA SILVA ALMEIDA (COMUNICANTE , VITIMA ) 4]
Nacionalidade: Brasileira Naturalidade:RN - Mossoré Sexo: Masculino Nasc: 23/10/1993

Profissédo: Agricultor
Estado Civil: Solteiro(a)
Nome da Mae: Severina Pereira da Silva Almeida MNome do Pai: Mancel Almeida

Documento(s)
RG - Carteira de Identidade: 003.217901
Enderego
Municipio: Mossord - RN
Logradouro: sitio arisca N°: 18
Complemento: zona rural municipio de mossoro
Bairro: zona rural
Telefone: (84) 9166-8583 (Celular)

OBJETO(S) ENVOLVIDO(S)

Grupo Veiculo Subgrupo Motocicleta/Motoneta
Renavam 01027461694 Nimero do Chassi 9c6ke1950f0037780
Ano/Modelo Fabricagdo 2014/2015 Cor branca
UF Veiculo Rio Grande do Norte Municipio Veiculo Mossoré
Marca/Modelo yamaha ybr 125 Veiculo Adulterado? Nao
Quantidade 1 Unidade Situagao Envolvido
INome Envolvido Envolvimentos
Francisco Felipe da Silva Almeida Exibidor

RELATO/HISTORICO

O declarante declarou que estava com um veiculo de uma outra pessoa conduzindo na via,veiculo este uma motocicleta
Yamaha/YBR125 Factor - branca - placa QOWG-8139/RN - renavam 01027461694(licenciada em nome de Maria Aparecida

Delegado de Policia Civil:Valtair Camilo de Paiva :
Impresso por:  Cid Ney Fernandes Celis Fainact gee ;
i Data de Impressao: 04/07/2019 17:08 7 T
a Sinesn Protocalo ne; Nao disponive; PPe - Procedimentos Policiais Eletrénicos

-

"%E- Assinadg elet-ronlicamente p(?r: LEONARDO MIKE SILVA PEREIRA - 16/10/2019 11:00:32 Num. 49886477 - Pég. 8

. i‘f‘l'; https://pjelg.tjirn.jus.br:443/pje/Processo/ConsultaDocumento/listView.seam?x=19101611003229700000048186475
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GOVERNO DO ESTADO DO RIO GRANDE DO NORTE
POLICIA CIVIL
2° DISTRITO POLICIAL DE MOSSORO - MOSSORO - RN

BOLETIM DE OCORRENCIA N°: 006907/2019-A01

de Oliveira Silva, CPF 098.895.044-80), sem a devida CNH, quando se envelveu em um acidente de transito, perdeu o
controle caiu e se lesionou, ndo acionou a samu e nenhuma autoridade de transito, foi socorrido por terceiros para unidade
de pronto atendimento, e veio solicitar apenas a declaragdo do acidente, da qual ele como declarante se responsabiliza pelo
que aqui foi digitalizado, néo tem interesse em representar ninguém, apenas solicitar o seguro DPVAT. nada mais disse.

ASSINATURAS

@ Policia Civil
Matrs 108.1721

Frionnnu) pAMY 19 SUra gowidis,

- iz
Cid Nay Fernandes Celis N Francisco Felipe da Silva Aimeida
Agente de Policia {Comunicante / Vitima)
Matricula 108,172-1
Responsédvel pele Atendimento
*Declara para os devidos fins de direito que sou ofa) Gnico(a) responsdvel pelas acima & ciente que poderai rasponder civil @ criminalmenta pela presente declaragio que dei

origem. conforme previsto nos Artigos 338-Denunciagio Caluniosa & 340- Comumce;:én Falsa de Crime ou de Contravengdo do Cédige Penal Brasileiro.”

Delegado de Policia Civil:Valtair Camilo de Paiva Pagina 2 de 2
Impresso por:  Cid Ney Fernandes Celis g
('g Sinesp Data de Impressao: 04/07/2019 17:09
P e Protocolo n®  Nao disponivel

PPe - Procedimentos Policiais Eletronicos
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SEGURO OBRIGATORIO! DE DANOS PESSOAIS CAUSADOS'POR )
1 AUTOMOTORES DIE VIA TERRESTHE, O POR! SUA'CARGA, A
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SESAP/RN - HOSPITAL REG. TARCISIO DE VASCONCELOS MAIA

, . BOLETIM DE ATENDIMENTO N° 39320 /2019 oK
iclonolme Admissao: 03/02/2019 10:13:26
pp——————

V ¥ CIRURGIA GERAL - AMARELO
Paciente:32948 - FRANCISCO FILIPE DA SILVA ALMEIDA (25a3 m 11d)
Nascimento: 5- 23/10/1993 4 Natural: MOSSORO.BRASIL Sexo: M Cor: PARDA
CNS: 706705568848413 CPF: 01750816466 Prof:
Maze: SEVERINA PEREIRA DA SILVA ALMEIDA Pai: MANOEL ALMEIDA
Logradourc: ARISCO, 17
CEP: 59648899 Bairro: AREA RURAL DE MOSSORO Cidade: MOSSORO
Telefone:84.91676921 Compl.
Motivo(alegado pelo paciente): QUEDA - MOTO Tipo: REGULADO
Origem: FAMILIA == *Empresa:
OBS: sem regulagio Classificagdo: PESO:

03/02/2019 10:10:30
HORA P.A. HGT BatO2 FiD2 F.R. F.C. TEWP. Glasgow RTS

HISTORIA - EXAME FISICO
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Diagn. Inicial:

PRESCRICAQO: VIA HORARIO ASSINT.
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HOSPITAL REGIONA! TARCISIO MAIA \ “’Ew
ESTA CONFORME O OR@@H\ Tey
SAVE MOSSUORUz L/ _;tf-’“ Arn&

SAMEARQUNO
*SAIDA: ( ) Decisdo médica () Transferido () Evasao ()Oblto { ) Interna: (PreenchTCID PROC)

CID_£./&.% Procoeoiey ol&f Data; O3 1 €Z19.Hr: LY : 1Y Médico: ~
*Gerado via SX por SONIA MARIA DA SILVA. Impresso em 03 de Fevereiro de 2019, (Assin¥’e 7rimbar)
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k | - Prontuario: 205867

SESAP/RN - SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE PUBLICA DO
RN
HOSP REG TARCISIO DE VASCONCELOS MAIA

PERMISSAQ

O abaixo assinado, autoriza aos Srs. Médicos do Hospital
Regional Tarcisio de Vasconcelos Maia a realizagio  de necropsia,
amputacdes, intervengdes e outros exames que se fizerem necessdrios ao
paciente FRANCISCO FILIPE DA SILVA ALMEIDA (Fia: 593/2019),
CPF:01750816466.

Declaro, outrossim, que ndo houve pressio pelos médicos,
assistentes sociais ou quaisquer outros funcionarios deste hospital para
obtencio da autorizacdo, que é dada por livre e espontdnea vontade.

Mossord/RN, 03 de Fevereiro de 2019.

L ns A 0 0«( @ﬂ_&;@:;m Aa b/(//j/ a

Paciente ou responsavel

SAMCLA
L. TR,
T ——
4GSPITAL REGIONAL TARCISIO MAIA
ESTA CONFOR ORIGII\Iﬁ\é
SAME MOSSOROé s A 2819
S
SAME/ARQUIVC
i ~ Assmado eletronlcamente por LEONARDO MIKE SILVA PEREIRA 16/10/2019 11:00:32 Num. 49886477 - Pag. 13
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qug oorema Ministério © LAUDO PARA SOLICITACAO DE AUTORIZACAO
soude  Sa DE INTERNACAO HOSPITALAR

. Saude Saude
—ldentificagio do Estabefecimento de Satide

1 - NOME DO ESTABELECIMENTO SOLICITANTE —2 - CNES
HOSP REG TARCISIO DE VASCONCELOS MAIA 2503689
. 3-NOME DQ ESTABELECIMENTO EXECUTANTE _4-CNES
L HOSP REG TARCISIO DE VASCONCELOS MAIA 2503689
J
~— Identificagdo do Paciente w
5 - NOME DO PACIENTE - N° DO PRONTUARIO —
FRANCISCO FILIPE DA SILVAALMEIDA (8 - 593/2019) ’_6 205867
7 - CARTAQ NACIONAL DE SAUDE (CNS) 8 - DATA DE NASCIMENTO 9. SEXO 10 -RACA/COR— F10.1 -ETNIA —
708705568848413 [ 23/10/1993 -‘ Masc. .] Fem. J:E PARDA [
T hovE O ke * AR
SEVERINA PEREIRA DA SILVAALMEIDA 84 91676921
13 - NOME DO RESPONSAVEL oo 14- TELEfggETgEEig:EATO
FRANCISCCQC FilIPE DA SILVAALMEIDA 84 91675921
15 - ENDEREGQ (RUA, N°, BAIRRO)
ARISCO, 17 - AREA RURAL DE MOSSORO
16 - MUNICIPIO DE RESIDENCIA 17 - COD. IBGE MUNICIPIO —-18- UF 19 - CEP
MOSSORO 240800 RN 59649899

JUSTIFICATIVA DA INTERNAGAO

RINCIPAIS SINAIS E S]NTOMAS cLINCOS
N A e AU AT ' oD e 0o (e

U oy *’Aﬁ()@bwv—p ‘3/\ L CH EOR Ep v Lo

| wmm,%%@;nm«d [ QAN b Ao AR oy
\Aﬂ[ﬂb\@ plapd @foand & TQZWBZWW‘%?@
21 - CONDIGOES QUE JUSTIFICAM INTERNAGAO

T P ieros

22 - PRINCIPAIS RESULTADOS E PROVAS DIAGNOSTICAS (RESULTADOS DOS EXAMES REALIZADOS)

DUnmyise s Frnw o+ Tt PO NBos oy

23 . DIAGNOSTICO INICIAL 24 - CID 10 o——25 - CID 10 ———26 - CID 10 —
PRINCIPAL | SECUNDARIC | CAUSAS ASSOC.
OUTRAS DORES ABDOMINAIS FE AS NAO ESPECIFICADAS R10.4 T
. -/
~ PROCEDIMENTO SOLICITADO ~
27 - DESCRIGAQ DO PROCEDIMENTO SOLICITADO 28 - CODIGO DO PROCEDIMENTO
LAPAROTOMIA EXPLORADORA 407040161
20 CLINICA 30 - CARATER DA INTERNAGAO 31 - DOCUMENTO ~N° DOCUMENTO (CNS/CPF) PROF: SOLICITANTE TASSISTENTE —
CIR 2 ()CNS (0 CPF
33 - NOME DO PROF. SOLICITANTE / ASSISTENTE 34 - DATA DA SOLICITAGAO —35-ASSIN, EYRO DO CONSELHO)
L MARCOS ANTONIO NOGUEIRA MENDES 03/02/2019 —|
- PREENCHER EM CASO DE CAUSAS EXTERNAS (AClDEN'@ OU VIOLENCIAS
" 39 - GNPJ DA SEGURADORA 70 -NF DO BILHETE 41 - SERIE
36 -( ) ACIDENTE DE TRANSITO
37-( ) ACIDENTE DE TRABALHO TIPICO 42 - CNPJ EMPRESA ARU AN 3 QETRAT _LNAE DA EMPRESA 44. CBOR
38-( ) ACIDENTE DE TRABALHO TRAJETO
5 - VINCULO COM A PREVIDENCIA 4 : M“ T
{ Y EMPREGADO ( ) EMPREGADOR ( )AUTONOMO {) )E?EMPREGADQ { YAPPSENTADO {) NAO SEGURADO
— AUTORIZAGAQ — N
46 - NOME DO PROF. AUTORIZADOR 47 - COD, BRGAO EMISSORT[-52 - N AUTORIZAGAO INTERNAGAD HOSPITALAR
LIGINEY LINO DE OLIVEIRA HOSPITAL REGIONAL TARGIT Tt heags
48 DOCUMENTO — 49 - N° DOCUMENTO (CNS/CPF} PROFISSIONAL AUTORIZADOR — ESTA CONFORME O L‘%LO
(QCNS () CPF 080016001835565 SAME MOSSOROQD &
50 - DATA DAAUTORIZAGAO o A58 £ GARIMBO (N REGISTRO DO CONSELHO—— \ f A~
I_ SAME/ARQUIVO

Num. 49886477 - Pag. 14




| GOVERNG DG ESTADC DO RIC GRANDE DO NCORTE
SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE FPUBLICA
HOSPITAL REGIONAL TARCISIC MAIA

_ ASLATORIC DE HISTORIA CLINICA E EXAME FISIGO
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GOVERNO DO ESTADO DO RIO GRANDE DO NORTE

SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE PUBLICA
HOSPITAL REGIONAL TARCISIO MAIA

BOLETIM OPERATORIO

Nome _Frig-riice Filife 24 Nlow Aiicerng Reg N° _

Diagnéstico pré-operatério: Triw v Abds NS I L A H Ui T A G

Indicagdo terapéutica: Ciplruee géfo — A

INTERVENGAO
Inicio: Fim: . Duragéo:
Operador___ o~ WA Lwer M Se Fravr v Bapminp
12 Auxiliar: _Jo-__Pad e me -~ ps ) T
22 Auxiliar: e )
3 Auxiliar: [ 0300 20137

Instrumentador: . ' ¥

T JOAT Evarccloa T B e doot

Anestesista:

INTERVENGAO

Via de acesso - Inciséo - Aspecto nos 6rgéos e lesdes encontradas - Técnicas empregadas e descrigdo
dos processos - ligadura e suturas empregadas - Drenagem - Curativos - Diagnéstico Operatdrio -
Prognéstico Operatério - Potencial de Contaminagéo

(X)Limpa ( )Pot Contaminada ( ) Contaminada ()infectada |
' 5r\W~MH r — pert Lud A W == A ZEPM,J

Anl naps o Doare Add— 0 g pd}*"ﬂ——ﬂ"’
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£ beoss e BDHCo - AL laww F/JﬂbruechW‘*—
F LabTCAviE ro  StAlrk ge plywn
ANV I - C’\/V\AVLW\

HOSPITAL REGIONAL TARCIS .
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| SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE PUBLICA
2. HOSPITAL REGIONAL TARCISIO MAIA

EVOLUCAO E PRESCRIGAO MEDICA

Nome: [ Ammlilos f/ﬁfﬁé §%JO%M Leito:_F() 7= 2

DATA EVOLU(}AO P

ﬁ;@/ﬁz,&zz_ﬁf [) ¢ A-Af Jsclans o) [ oloafedes,

% 1 W24 (1 /Ah IAJJ/M IMM/

V/ﬁmﬁ Y j/&f/ﬁw// (2 }"/’7// %. Am- Y
/WW//}% /’l/ ll‘,’-r/ 4 1Y
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Aol [aide 74900057025 |
T4Vl fledadninss

PRESCRIGAO
ENFERMAGEM
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i
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30/08/2019 Seguradora Lider-DPVAT Acompanhe o Processo
- |

C LIDER 0

Administradera da Segura DFYA

—

Buscar no site
—
—

A . SEGURO . PONTOS DE ATENDIMENTO (/Pontos-de- CENTRO DE DADOS E . SALA DE . TRABALHE .
COMPANHIA DPVAT Atendimento) ESTATISTICAS IMPRENSA CONOSCO CONTATO v

Seguro DPVAT
Acompanhe o Processo de Indenizagao

[naconue]

Todos os documentos apresentados, ndo importando o ponto de atendimento escolhido para a entrega, sdo encaminhac
dias a contar da data de entrega da documentagado completa.

SINISTRO 3190324100 - Resultado de consulta por beneficidrio

VIiTIMA FRANCISCO FELIPE DA SILVA ALMEIDA

COBERTURA Invalidez

PONTO DE ATENDIMENTO RECEPTOR DO PEDIDO DE INDENIZA(;Z\O ARUANA SEGURADORA S/A
BENEFICIARIO FRANCISCO FELIPE DA SILVA ALMEIDA

CPF/CNPJ: 01750816466

Posicdo em 30-08-2019 14:20:58

O pedido de indenizacdo do Seguro DPVAT foi concluido com a liberacdo do pagamento para a conta indicada pelo beneficiari
Data do Pagamento: XX/XX/XXXX

Valor da Indenizacao: R$00.000,00

Juros e Corregdo: R$00.000,00

Valor Total: R$00.000,00

Data do Pagamento Valor da Indenizagdo Juros e Corre¢do Valor Total

19/07/2019 R$ 1.350,00 R$ 0,00 R$ 1.350,00

Histérico das correspondéncias enviadas

Data da Referéncia Ver Carta

Carta

27/07/2019 E’:GAMENTO & (https://sisdpvatdocs.seguradoralider.com.br:8443/api/file/download/tFjysXn__ NOOBjuwnh
INDENIZACAO api_key=X3ndwUbwtb34EZmjpqEBcwH6sDtILHQ1fpO2M89ImgLM=)
NECESSIDADE
DE <

18/05/2019 | APRESENTAGAO | (https://sisdpvatdocs.seguradoralider.com.br:8443/api/file/download/TjBMZ1GSft7L__CEr+s|Sl
DE api_key=X3ndwUbwtb34EZmjpgqEBcwH6sDtILHQ1fpO2M89mgLM=)
DOCUMENTOS

vw.seguradoralider.com.br/Seguro-DPVAT/Acompanhe-o-Processo 1/3
"} Assinado eletronicamente por: LEONARDO MIKE SILVA PEREIRA - 16/10/2019 11:00:33 Num. 49886478 - Pég. 1

https://pjelg.tjrn.jus.br:443/pje/Processo/ConsultaDocumento/listView.seam?x=19101611003290800000048186476
~ Numero do documento: 19101611003290800000048186476




30/08/2019 Seguradora Lider-DPVAT Acompanhe o Processo

ABERTURA DE
16/05/2019 | PEDIDO DE
SEGURO DPVAT

& (https://sisdpvatdocs.seguradoralider.com.br:8443/api/file/download/IwMvES7R|8eC779N__
api_key=X3ndwUbwtb34EZmjpqEBcwH6sDtILHQ1fpO2M89ImgLM=)

Baixe o aplicativo do Seguro DPVAT

#  Disponivel na . . DISPONIVEL NO
' App Store (https://itunes.apple.com/us/app/seguro-dpvat/id1375178092?I=pt&Is=1&mt=8) » Google Play

(https://play.google.com/store/apps/details?id=br.com.seguradoralider.dpvat.plataformadigital)

ACESSIBILIDADE

A

@(/Pages/Acessibilidade.aspx) (/Pages/AtaIhos—de—TecIado.aspx) A AAO

COMO PEDIR INDENIZAGCAO B

Documentos Despesas Médicas (/Pages/Documentacao-Despesas-Medicas.aspx)
Documentos Invalidez Permanente (/Pages/Documentacao-Invalidez-Permanente.aspx)
Documentos Morte (/Pages/Documentacao-Morte.aspx)

Dicas Indispensaveis (/Pages/Dicas-Indispensaveis-Para-Pedir-a-Indenizacao.aspx)

PAGUE SEGURO 3)‘%4

Como Pagar (/Pages/Saiba-como-pagar.aspx)
Consulta a Pagamentos Efetuados (/Pages/Consulta-a-Pagamentos-Efetuados.aspx)

L\
ACOMPANHE O PROCESSO J
S

Clique aqui para saber sobre o andamento do seu pedido de indenizagdo. (/Pages/Acompanhe-o-Processo-de-
Indenizacao.aspx)

(https://www.seguradoralider.com.br)

> (/Pages/Acompanhe-o-Processo-de-Indenizacao.aspx)

> (/Pages/Consulta-a-Pagamentos-Efetuados.aspx)

> (/Pages/Saiba-como-pagar.aspx)

> (/Pontos-de-Atendimento)

> (/Seguro-DPVAT/Como-Pedir-Indenizacao)

> (/Pages/Quem-Somos.aspx)

> (/Pages/Sobre-o-Seguro-DPVAT.aspx)

> (/Pages/Informacoes-Gerais-Sobre-o-Pagamento.aspx)

> (/Pages/Dicas-Indispensaveis-Para-Pedir-a-Indenizacao.aspx)

> (/Seguro-DPVAT/Dicionario-do-Seguro-DPVAT)

> (/Seguro-DPVAT/Perguntas%20Frequentes)
vw.seguradoralider.com.br/Seguro-DPVAT/Acompanhe-o-Processo 2/3

oLk "} Assinado eletronicamente por: LEONARDO MIKE SILVA PEREIRA - 16/10/2019 11:00:33 Num. 49886478 - Pég. 2
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30/08/2019 Seguradora Lider-DPVAT Acompanhe o Processo

> (/Contato/Chat-e-Atendimento-On-Line)
> (/Contato/Duvidas-Reclamacoes-e-Sugestoes)
> (/Contato/telefones-de-contato)
> (/Contato/Ouvidoria)
> (/Contato/canal-de-Denuncias)
> (/Mapa-do-Site)
> (https://www.consumidor.gov.br/pages/principal/?1556814921288)
(/Pages/Termos-de-Uso.aspx)
vw.seguradoralider.com.br/Seguro-DPVAT/Acompanhe-o-Processo 3/3
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PODER JUDICIARIO DO ESTAD_O DO RIO GRANDE DO NORTE
62 Vara Civel da Comarca de Mossoré
Alameda das Carnaubeiras, 355, Presidente Costa e Silva, MOSSORO - RN - CEP: 59625-410

[Seguro obrigatério - DPVAT]

PROCESSO N° 0818415-13.2019.8.20.5106
DESPACHO

Considerando a presuncao relativa de insuficiéncia financeira formulada pela pessoa natural (art. 99,
§ 3°, CPC/15), e tendo em vista que tal afirmacdo nao é incompativel com os fatos narrados e provas
produzidas nos autos, concedo a parte autora o beneficio da gratuidade judiciaria.

A luz do principio da celeridade e economia processual, incumbindo-nos adotar providéncias para
gue O processo tramite com mais agilidade, evitando-se a realizacdo de atos processuais inlteis e
improdutivos, bem ainda consoante o que preconiza o Enunciado n°® 35 da ENFAM, “aém das situacdes em
gue a flexibilizacdo do procedimento € autorizada pelo art. 139,VI do CPC/2015, pode o juiz, de oficio,
preservada a previsibilidade do rito, adapté&lo as especificidades da causa, observadas as garantias
fundamentais do processo”, determino a citacdo da parte ré, com as adverténcias legais, de todos os termos da
inicial e documentos que ora a acompanham, afim de que, no prazo de 15 (quinze) dias, querendo, apresente
resposta, por meio de advogado, sob pena de serem considerados verdadeiros os fatos aduzidos na inicial,
devendo, acaso pretenda a realizacdo de periciatécnica, apresentar quesitos, bem aindaindicar o assistente.

Apresentada tempestivamente contestac8o, intime-se a parte autora para, com relagdo a esta e no
prazo de 15 dias, sob pena de preclusdo, dizer sobre as preliminares/documentos que eventual mente tenham
sido levantadas/juntados a resposta, bem ainda, acaso requerida a realizacéo de pericia, apresentar, caso ainda
ndo o tenha feito, quesitos e assistente técnico.

Requerida a realizagcdo de pericia na contestagdo, dou por deferida(CPC, art. 381,11) a produgéo da
referida prova, devendo os presentes autos serem encaminhados ao CEJUSC, através do fluxo “PJE CEJUSC
DPVAT", paraos colimados fins.

Perfectibilizada a pericia, apresentado, na ocasido, o laudo pelo perito, devem ser, de pronto,
intimadas as partes para, no prazo comum de 15 (quinze) dias, manifestarem-se sobre o laudo, sob pena de
preclusdo, bem ainda, querendo, apresentarem acordo a ser homologado por este juizo ou manifestarem,
expressamente, desinteresse na conciliacdo.

Manifestando as partes interesse na autocomposi¢ao, designe-se audiéncia de conciliaco.
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Ao revés, manifestando quaisquer das partes expressamente desinteresse em conciliar devem os
presentes serem remetidos a unidade jurisdicional de origem.

Havendo interesse de pessoa incapaz(CPC, art. 178, Il), dé-vista a0 Representante do Ministério
Publico, pelo prazo de 05 (cinco) dias.

Adotadas as supra-expostas providéncias, voltem-nos conclusos.

P. 1. Cumpra-se.

Mossor6/RN, 16 de outubro de 2019.

DANIELA ROSADO DO AMARAL DUARTE

Juizade Direito

r "y Assinado eletronicamente por: DANIELA ROSADO DO AMARAL DUARTE - 17/10/2019 11:10:33 Num. 49888654 - Pég. 2
@ https://pjelg.tjrn.jus.br:443/pje/Processo/ConsultaDocumento/listView.seam?x=19101711103328100000048188280
=Fw4 NUmero do documento: 19101711103328100000048188280




PODER JUDICIARIO DO ESTAD_O DO RIO GRANDE DO NORTE
62 Vara Civel da Comarca de Mossoré
Alameda das Carnaubeiras, 355, Presidente Costa e Silva, MOSSORO - RN - CEP: 59625-410

[Seguro obrigatério - DPVAT]

PROCESSO N° 0818415-13.2019.8.20.5106
DESPACHO

Considerando a presuncao relativa de insuficiéncia financeira formulada pela pessoa natural (art. 99,
§ 3°, CPC/15), e tendo em vista que tal afirmacdo nao é incompativel com os fatos narrados e provas
produzidas nos autos, concedo a parte autora o beneficio da gratuidade judiciaria.

A luz do principio da celeridade e economia processual, incumbindo-nos adotar providéncias para
gue O processo tramite com mais agilidade, evitando-se a realizacdo de atos processuais inlteis e
improdutivos, bem ainda consoante o que preconiza o Enunciado n°® 35 da ENFAM, “aém das situacdes em
gue a flexibilizacdo do procedimento € autorizada pelo art. 139,VI do CPC/2015, pode o juiz, de oficio,
preservada a previsibilidade do rito, adapté&lo as especificidades da causa, observadas as garantias
fundamentais do processo”, determino a citacdo da parte ré, com as adverténcias legais, de todos os termos da
inicial e documentos que ora a acompanham, afim de que, no prazo de 15 (quinze) dias, querendo, apresente
resposta, por meio de advogado, sob pena de serem considerados verdadeiros os fatos aduzidos na inicial,
devendo, acaso pretenda a realizacdo de periciatécnica, apresentar quesitos, bem aindaindicar o assistente.

Apresentada tempestivamente contestac8o, intime-se a parte autora para, com relagdo a esta e no
prazo de 15 dias, sob pena de preclusdo, dizer sobre as preliminares/documentos que eventual mente tenham
sido levantadas/juntados a resposta, bem ainda, acaso requerida a realizacéo de pericia, apresentar, caso ainda
ndo o tenha feito, quesitos e assistente técnico.

Requerida a realizagcdo de pericia na contestagdo, dou por deferida(CPC, art. 381,11) a produgéo da
referida prova, devendo os presentes autos serem encaminhados ao CEJUSC, através do fluxo “PJE CEJUSC
DPVAT", paraos colimados fins.

Perfectibilizada a pericia, apresentado, na ocasido, o laudo pelo perito, devem ser, de pronto,
intimadas as partes para, no prazo comum de 15 (quinze) dias, manifestarem-se sobre o laudo, sob pena de
preclusdo, bem ainda, querendo, apresentarem acordo a ser homologado por este juizo ou manifestarem,
expressamente, desinteresse na conciliacdo.

Manifestando as partes interesse na autocomposi¢ao, designe-se audiéncia de conciliaco.
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Ao revés, manifestando quaisquer das partes expressamente desinteresse em conciliar devem os
presentes serem remetidos a unidade jurisdicional de origem.

Havendo interesse de pessoa incapaz(CPC, art. 178, Il), dé-vista a0 Representante do Ministério
Publico, pelo prazo de 05 (cinco) dias.

Adotadas as supra-expostas providéncias, voltem-nos conclusos.

P. 1. Cumpra-se.

Mossor6/RN, 16 de outubro de 2019.

DANIELA ROSADO DO AMARAL DUARTE

Juizade Direito
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