| ~_PROCURAGAO AD - JUDICIA ET EXTRA

OUTORGANTE: ANTONIO XAVIER DE OLIVEIRA, brasileiro, casado, agricultor,
portador do CPF: 414.609.794-00 e RG: 983.268 -SSP/PB, residente e domiciliado no
Sitio Rajada, s/n zona rural, municipio de Brejo dos Santos - PB, CEP: 58.880-000.

OUTORGADOQS: BEL. HILDEBRANDO DINIZ ARAUJO, brasileiro, casado, advogado, inscrito na
OAB-PB n¢ 4,593, o BEL. HILDEBRANDO DINIZ ARALJO JUNIOR, brasileiro, solteiro, inscrito na
0OAB-PB n? 17.617, e o BEL. DIEGO MARTINS DINIZ, brasileiro, solteiro, advogado, inscrito na
OAB-PB n? 19.185, com enderegos profissionais no municipio de Catolé do Rocha-PB (Rua
Bar3o do Rio Branco, n? 763, bairro Centro, CEP: 58.884-000) e no municipio de Sdo Bento-PB
(Av. Pedro Eulampio da Silva, n 1155 - Cicero Dias Il, CEP: 58.865-000).

PODERES: para,'usando dos poderes da clausula “Ad-judicia et extra”, ora conferidos para o
foro em geral, bem como para representar o outorgante em qualquer instancia judicial,
extrajudicial ou administrativa, podendo, para tanto, confessar, reconhecer a procedéncia do
pedido, transigir, desistir, renunciar ao direito, retificar, ratificar, receber coisas, receber e dar
quitagdc, receber alvara de valores, documentos, firmar compromissos, apresentar defesas ou
reclamagtes, interpor e acompanhar recurses, em todos os seus atos e instancias, podendo
agirem juntos ou separadamente, inclusive, substabelecer com ou sem reservas de iguais
poderes, de tudo dando & outorgante por firme, bom e valioso.

Catolé do Rocha-PB, 10 maio de 2018.
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ANTONIO XAVIER DE OLIVEIRA

CATOLE DQ ROCHA/PB: Rua Barao do RioBranca, 763 - Lentro
SAO BENTO-PB: Av, Badro Biibampia da Stya, 02 1155 jeero Dias 1l
(83) 3441-19306
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL

ESTADO DA PARAIBA ]
SECRETARTA DA SEGURANG A £ Dk DEFESA SOCHAL ?—_ +
INSTITUTO DE POLICIA CIENTIFICA P-145

CEPARTAMEN-0 DE IDENTIFRICACAC

DOTITOLAR

CARTEIRA DE IDENTIDADE
L
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VALIDA EM TODO O TERRITORIO NACIONAL

- $83.268 -2 VIAZstneAo 06/09/2018

NOME ANTONIO XAVIER DE OLIVEIRA

FLAGKO  FRANCISCO XAVIER DE OLIVEIRA
MARIA CAROLINO DE LIMA

NATURALIDAGE DATA DE NASCIMENTO

JOAO DIAS-RN 21/08/1965

DO GHIGEM : _
CASAM N.6000 FLS.11 LIV.B 12

CARTORIO CATOLE DO ROCHA PB
CPF

414.,609.794-00 .

Iofe, Fesnun o PR
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BOLETO PARA PAGAMENTO genermsa

Documento sem valor fizcal, o

_ ENERGISA PARAIBA - DISTRIBUIDORA DE ENERGIA S/A
Documqntia nio & segunds-via de gonts. Br 230, Km 25 - Cristo Redentor - Joo Pessoa / PB - CEP 58071-680
Einlsta pars simples pagamants da nota fiscalicanta da anangia ekétriza : N° 023.051.286 CNPJ 09.095.183/ 0001-40  Insc.Est. 16.015.823-0

DALVIRENE ALVES LISBOA OLIVEIRA

SIT RAJADA S/N 5/6521 71 -0

BREJO DOS SANTOS

REFERENCIA APRESENTACAO CONSUMO VENCIMENTO TOTAL A PAGAR

ABR/2019 09/04/2019 142 16/04/2019 R$ 90,74

Acesse: www.energisa.com.br

BANCO DO BRASIL PAGAR PREFERENCIALMENTE NO BANCO DO BRASIL
00190.00009 02624.912008 00212.712178 6 78610000009074

Pagador: DALVIRENE ALVES LISBOA OLIVEIRA CNPJ/CPF: 806.339.514-04
SIT RAJADA S/N - AREA RURAL - BREJO DOS SANTOS / PB - CEP 00000-000

Nosso-Numero Nr Documento Data Vencimento Valor do Documento Valor Pago
26249120000212712 | 000652171201904 16/04/2019 R$ 90,74
BENEFICIARIO:ENERGISA PARAIBA DISTRIBUIDORA DE ENERGIA SA 09.095.183/0001-40

BR230 KM 25, SN - - CRISTO REDENTOR - JOAO PESSOA / PB - CEP 58071-680
Ageéncia / Cédigo do Beneficiario: 3064-3/2447-3
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REGISTRO CIVIL—ESTADO DR
MUNICIPIO E COMARCA DE CATOL
DISTRITO DA SEDE — CATOLE

Maria Viodete Vieira Maia de Vasconcelos g ANDES. oS
OFICIAL DO REGISTRO CIVIL N el
Certiddo_de Casamento
CERTIFICA que as s~ do Liv._ ~¥ sob o odmero

deordem_ 000 emdatade_- de junho de 1990
Ioi leito 0 casamento ‘, 111"1'53‘.[3 IH‘IH UE CLIVEIRA 5

DALVINENE ALVES LISE€A e sdstou o mems. DALY IEIE

AIVEE LISEOA OLIVEIRA

Bl _S0litelro nsseldo em Y080 Dias-2, lorte
o din”_de 220770 00 2:7%7 __de protiesso__ SgTECUIEOT
domieiliado eruumu Serra Nove deste Mun, filho
de_ Frencisco Ravier de Oliveira profissso 2ETicultor
o de_ Maris Carclino de Lima _profissao __doméstica
naturais dell. Jorte residentes ¢ domicilindos
om Serra Sova deste Municiplo
Eia 501telra sascils om Tonati Mun. de Alexandria-R, Horte
no dia__ 1 qe Xarge de 1.963 de protissio
doméstica domietlisds o sedéents vm ‘2Jodz Mun, de Brejo dos

Santos filba de =~ Antonio de 1isboa profissiio

— sgricultsr o de Marias Alves de lisbda protis-
slo_doméstice patorais de S5t@ Comarca

residentes ¢ domiciliados em ‘2Jods Mun, de Prejo dos Santos
O referido casamento ol celebrado pelo Dr. - onuel Hamalho Drunet
Juiz de Direito da Comarca Pelo REGIME DE _“omusl fomsihe Drunet
s presente as testemunhas - 052 Soroline de Lima
s Raimunde ds Silvs L I

27 e Junho de1s °C
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DECLARACAO DE HIPOSSUFICIEN ClA

o SN ESENEES e o e

ANTONIO XAVIER DE OLIVEIRA, brasileiro, casado, agricultor, portador do CPF:
414.609.794-00 e RG: 983.268 -SSP/PB, residente e domiciliado no Sitio Rajada, s/n
zona rural. municipio de Brejo dos Santos - PB, CEP: 58.880- 000, DECLARA para 05
devidos fins de direito que sua situagdo econdmica ndo permite arcar com as despesas
processuais, sejam estas em sede de 12 ou 29 graus, sem prejuizo de seu proprio sustento e de
sua familia.

Assim, requer a concessdo dos auspicios da Justica Gratuita na forma da Lei 1.060 de
05/02/1950, garantida na Constitui¢do Federal vigente, por ser da mais pura e lidima JUSTICA.

Catolé do Rocha - PB, 10 maio de 2019.
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ANTONIO XAVIER DE OLIVEIRA
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Secretaria da

Seguranca e da Defesa Social
Delegacia Geral de Policia

3% Superintendéncia Regional de Policia

. GOVERNO
= r

182 Delegacia Seccional de Policia Civil DA PARAI BA

Delegacia da Comarca de CATOLE DO ROCHA

BOLETIM DE OCORRENCIA POLICIAL
Livro no 001/2017

Ocorréncia n°, 130/2017

Aos SETE dias de FEVEREIRQ de DOIS MIL E DEZESSETE, nesta cidade de CATOLE DO ROCHA/PB, na
Delegacia de Policia Civil, sob a responsabiiidade do(a) Dr(a). SHELDON ANDRIUS FLUCK,
Delegado(a) de Policia Civil, comigo, escrivd(o) AD HOC nomeado pela Autoridade Policial, af, por volta
15h:30min, compareceu a PESSOA a uir ¢ualificada:

ANTONIO XAVIER DE OLIVEIRA, conhecido(a) nor ANTONIO, Identidade no 983.268-SSP/PB, CPF n°
414.609.794-00, nacionalidade brasileira, estado civil; casada, profissdo: agricultor, filho(a) de Francisco
Xavier De Oliveira E Maria Carolino De Lima, natural de Joao Dias/RN, nascido(a) em 21/08/1965 (51
anos de idade), do sexo MASCULINO, residente e domiciliado(a) no(a) Sitio Rajada, tendo como ponto de
referéncia: ZONA RURAL, na cidade de CATOLE DO ROCHA/PB, fone(s) para contato: (83) 9 9614-0993,
a quem lhe foi esclarecido a respeito das penas cominadas ao crime de FALSIDADE IDEOLOGICA (CP,
art. 299), tendo declarado que compareceu a esta Delegacia de Policia Civil para
narrar/registrar/informar/noticiar conforme a sequir enumerado:

1) Natureza do fato: ACIDENTE DE TRANSITO:

2) Data do Fato: 02 de novembro de 2016;

3) Horario do fato: 10h:40min;

4) Local do fato: PROXIMO A BREJO DOS SANTOS/PB;

5) Unidade(s) de Saiide para a(s) qual(is) o(a) acidentado(a) foi encaminhado(a): HOSPITAL
REGIONAL DE CATOLE DO ROCHA/PB;

6) O comunicante/vitima conduzia o veiculo? SIM;

7) Sendo o(a) comunicante o(a) condutor(a) do veiculo envolvido no acidente, é ele(ela)
habilitado? Sii;

8) O veiculo do(a) comunicante encontra-se em dia com sua obrigacées tributarias? SIM

6) Descrigdo do(s) veiculo(s) envolvido(s) no acidente;

MOTOCICLETA HONDA CG 150 TITAN KS 2007/2007 CHASSI 9C2KC08107R183757 PLACA MNP 9755
COR PRATA EM NOME DE MARIA DAS GRACAS ALVES DE OLIVEIRA.

7) Testemunha(s) do fato/acidente:

8) Breve resumo do fato:
O comunicante conduzia a motocicleta, quando um animal atravessou a via, fazendo com que o
comunicante perdesse o controle do veiculo e fosse ao solo.

OBSERVACOES DA UNIDADE POLICIAL:

-

Nada mais a consignar, lido e achado conforme, vai devidamente assinado pelo(a) noticiante, e por mim,
escriva(o) que digitel.
.-/
‘/'f y 4 / - b o
Leleslipmgmn s NN 5@ ) A ]
ANTONIO XAVIER DE OLIVEIRA
Comunicante
' | { ..{{ ’g/ﬂ ﬁ ’/ % ‘
LA TR o0 Lprai g
Elias Jorge “onteiro Junior

| APC = Mat. *-;g;.390~2 ; ) S
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ESTADO DA PARAIBA £ |
- GOVERNO -

HOSPITAL REGIONAL DR. N s e e
DAPARMBA 0 M{lﬁﬂ AMERICO MAIA DE VASCONCELOS

Declaraciao

DECLARAMOS para os devidos fins de direito que, ANTONIO
XAVIER DE OLIVEIRA, RG: 983.268. SSP/PB, residente e domiciliado
no Sitio: Rajada — Catolé do Rocha - PB, foi atendido nesta Unidade
Hospitalar, por Dr. Livaldino Luiz da Costa Neto— CRM/5457, no dia 02
de Novembro de 2016. Deu entrada na Urgéncia e Emergéncia, vitima de
acidente motocicleta, foram feitos os primeiros procedimentos € em
seguida liberado. Conforme cépia da ficha de atendimento ambulatorial,
anexa.

As informagdes citadas encontram-se arquivadas, o referido € verdade
e vai por mim assinada.

2% (T
Casma Gongafies deﬁag%f

Chefe do Nicleo de RH
Mat. 181.325-1

Geula Darblen de Frectas Ramalho Wonteino
Diretora Geral

Catolé do Rocha — PB, 31 de janeiro de 2017.
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[ VALIDA EM TODO O TERRITORIO NAGIONAL
EGISTRG DATADE _
BERAL 3 £ 873 - 2 65 EXPEDIGAD

NOME  MARIA DAS GRACAS ALVES DE OLI

asIL M

FILAGAO  ANTONIO XAVIER DE OLIVEIRA
DALVIRENE ALVES LISBOA OLIVEIRA

| NATURALIDADE DATA DE NASCIMENTD

CATOLE DO ROCHA-PB 24 /027143
DOC ORBEM MASC.N.3976 FLS.142 LIV.A 06
CARTORIOQ JOAO DIAS.RH.

- N Ty
01f.815.¢84—53(¢ﬁ6314,_ﬁ,

cer

ooy dmoson Alders o Sl theaal o

AS5INATURA DO-DIRETOR

LEIN"7.116 O

2 —
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Declaragao do Proprietario do Veiculo

Eu, Maria Das Gragas Alves de Oliveira,RG n® 3.873.265, com expedicdo em
07/07/2010, Orgao SSDS - PB, portador do CPFn° 017.878.384 - 63, com domicilio
na cidade de Catolé do Rocha no Estado da Paraiba, onde resido no (Sitio
Rajada) ,n° S/N, complemento Zona Rural, declaro, sob as penas da Lei, que o
veiculo abaixo mencionado é(era) de minha propriedade na data do acidente
ocorrido com a vitima Anténio Xavier de Oliveira, cujo o condutor era Antonio
Xavier de Oliveira.

Veiculo: Motocicleta Modelo: Honda / CG TITAN ES
Ano: 2007
Placa: MNP9755
Chassi: 9C2KC08107R183757
Data do Acidente: 02/11/2016
g Local e Data; Préximo a Cidade de Brejo dos Santos - PB
} 0 \
"-:., /!n
“‘l_,_.--—' MMomier dam Grncah Alues cle QL "\ LARCL
Assinatura do Declarante

4.

i Wi o o Lutie

Assinatura do Condutor ( caso seja um terceiro gue ndo a vitima reclamante do sinistro )

Z =

B =3 ?’Pm

= 3 - o -

: L3 %"

: - BEST A

- Efi; b i

E o - K vy

- G o~ il ¥

: SEPST ; Lec' ) dgvedade, | o
=T e i

] eEptciE L"T//'\f Mﬂt%&"f 22t .
ELE8 v ‘
EZee ( ) Cefina Rodrigues de Pavea - Titular
;—':; - (X Carlos Margues Bazersa - Escrevente

ok Selo Digital: AEQ76335 - PWUN
h Consulle a autenticidade em:
htts://selodigital.tipb jus.br
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PREFEITURA MUNICIPAL DE CATOLE DO ROCHA - PB
SECRETARIA MUNICIPAL DA SAUDE

" CENTRODE SAUDE
| FICHA DE ATENDIMENTO EM FISIOTERAPIA |
"UNIDADE PRESTADORA DE SERVICO (UPS) |

‘ Nome: Centro de Saude Codigo da Unidade:260636

Enderego: Rua Estevan Diniz, S/n Bairro: Centro CEP: 58.884-000 |

Municipio: Catolé do Racha Estado: Paraiba UF: PR

CNPFJ: 09,067 562/0001-27
[ PACIENTE

Nome: Avdignio Wonmin de Ofcues ge  N° Cartao susMal6lylole i [{lo 'q_ﬂ 6619] |
‘ Ocupagio: Sexo:ma ¢ . Data de Nascimento: 2 A 0% { ie S

Enderego Sadia’s I(ﬂ.;xg{c_d Bairo:done Qe | CEP:S¢ 8.99¢ ano ‘
‘ Municipio; Catrde ™ de Reolye, Estado: o e foe

Cédigo IBGE Municipio: 15 . ¢y, 20( Ragalcor! o ‘

PROCEDIMENTO
Data do Atendimento: / / ‘

‘ Cédigo do Procedimento: ()3 [ O oB o ]O_FQ 4] '
Descrigdo do Procedimento: E c%_ Cp:;\,a:tuh&’ (){-L ¥ L{A_UJ-L)_IL_QJJ—’ :D |
‘ co-o M Sh 3 |

Carater do Atendimento:

Tratamento Realjzado:a

|
|
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| DATA L . Assinatura 1
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| Assmaturﬂa eWCarlm:)o do Profissicnal Assinatura e Carimbo do Revisor a Cargo do SUS
3. Wenie =
| uREFiT%E”
| NUMERO RODAAUTORIZAGAO | | [ | | [ T [ T T NN
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Faciente:

Queixa Principal;

Hipotese de Diagndstico Atual: /al)a,w..(;:, OIS Linge ax-«-—‘)-M—QJE' Lo
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Exame Complementar:

Forga Muscular___——
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Centro de saude de Catolé do Rocha.

Servi¢o de Fisioterapia, evolugdo do paciente.
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l ORTOMED
omzﬁ\meo CLINICA ORTOPEDICA

NI TS EEY ANy e Venincio Neiva, 283 - Cantro - CEP: 58884000 - Catolé do Rocha - P8
Fones: 83 3441.1195 | 99 9600161

RECEITUARIO

ANTONIO XAVIER DE OLIVEIRA

MANIPULADO (USO ORAL)

1) GARRA DO DIABO 400MG + DIPIRONA 500MG + RANITIDINA 150MG
+ CICLOBENZAPRINA 5MG -- semnmmreeeee e 120CP

TOMAR 01CP DE 12/12HS

JASSUNA LAUREANO
ORTOPEDFA FTRAUMATOLOGIA
-PE 7417

Catolé do Rocha}‘o ) 66, )3

Meédico

ORTOMED - CLINICA ORTOPEDICA
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ORTOMED

OR'I%\MED CLINICA ORTOPEDICA

CLINICAORTOPEDIC & Rua Vendneio Nelva, 283 - Centro - CEP: 58884-000 - Catolé do Rocha - PB
Fones: 83 3441.1195 / 99 950.0161

RECEITUARIO
ANTONIO XAVIER DE OLIVEIRA

Uso 1M

1) DEXA - CITONEURIN 01CX
APLICAR 01AMP BRANCA + 01 YERMELHA (JUNTAS) NA REGIAO
GLUTEA, A CADA 02 DIAS

USO ORAL

2) ARPADOL 400MG 01CX
TOMAR 01CP DE 12/12HS POR 90 DIAS

3) MIOSAN CAF 5MG 03CK
TOMAR 01CP DE 12/12 HS

4) LISADOR 02CX
TOMAR 01CP DE 08/08HS, SE DOR

5) DEOCIL (SL) 01cx
TOMAR 01CP DE 08/08HS, SE DOR FORTE

6) NEVRIX 03CX

TOMAR 01CP DE 12/12HS

DR. JOAO H. SUA LAUREANO
ORTOPEDIA E/TRAUMATOLOGIA

CRN(- PB

Catolé do Rocha, )@; as | Je

Meédico

ORTOMED - CLINICA ORTOPEDICA

Num. 27488226 - Pag. 2



ORTOMED
ED CLINICA ORTOPEDICA

CLINICAORTOPEDICA

Convénios com:
CAMED - UNIMED - CASSI| - FUNASA

Paciente: Anitonio Xavier de Oliveira Nimero de Registro: PAT001179
Data de Nascimento: 21/Aga/1965 Exame: ACCNODO1306
Médico{a) Solicitante: Data do Exame: 05/Set/2017 07:54

RADIOGRAFIA DA CLAVICULA DIREITA

Fratura desalinhada de aspecto antigo da clavicula direita, com infradesnivelamento do
fragmento distal e cavalgamento ¢sseo estendendo-se por cerca de 4.3 cm.
Textura preservada dos elementos 6sseos radiografados.

Conclusio:

Fratura desalinhada de aspecto antigo da clavicula direita, com infradesnivelamento do
fragmento distal e cavalgamento 6sseo.

o Yainss
. " ("'c /{lf‘
AT / 7
ra Ana Flavia Assis oo Avila D Ana Flavia Assis de Avia
CRMISP 164 744 CRIMSP 168 744
Laudado por: Dra. Ana Flavia Assis de Aulla (CRWSP 164.744) Aprovado por; Dra. Ana Flavia Assis de Avila (CRMSP 164.744)
Membro Titular do Cokégio Brasilero de Radiologia Membro Titular do Cokégio Brasileiro de Radiologia
Laudo emitido em: 05/Sel2017 08:10 Laudo aprovado em: 05/Set/2017 09:17

Responsével Teécnico: Dra. Mima Medeiros Naia Jacome Wanderey (CRMWPB 8140)

Lkl

60.0

Rua Venancio Neiva, 283 ~Centro - CEP 58.884-000 - Catolé do Rocha-PB -
I'e:mail; _QinaI_dowgndg.rley@hqtmai},t__;_gm S

(83) 3441.1195 | 999
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15/01/2020 Seguradora Lider-DPVAT Acompanhe o Processo
- |

C LIDER 0

Administradera do Segura DFVA
=
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 encaminha
parecer final é de 30 dias a contar da data de entrega da documentag¢do completa.

SINISTRO 3180266405 - Resultado de consulta por beneficidrio

VIiTIMA ANTONIO XAVIER DE OLIVEIRA

COBERTURA Invalidez

PONTO DE ATENDIMENTO RECEPTOR DO PEDIDO DE INDENIZA(;Z\O SEGURADORA LIDER DPVAT - OPERA(;AO CORREIOS
BENEFICIARIO ANTONIO XAVIER DE OLIVEIRA

CPF/CNPJ: 41460979400

Posicdo em 15-01-2020 16:57:35

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

27/09/2018 R$ 843,75 R$ 0,00 R$ 843,75

Histérico das correspondéncias enviadas
Data da Referéncia Ver Carta
Carta
NECESSIDADE
DE
~ | & (https://sisdpvatdocs.seguradoralider.com.br:8443/api/file/download/kgbF4uycu3w8ChGw9,
19/06/2018 gERESENTACAO api_key=YRpHjzV]Q7d6yFt7Hy1naYz7rJMQsb__rLOuV817RCFY=)
DOCUMENTOS
ABERTURADE |&
19/06/2018 | PEDIDO DE (https://sisdpvatdocs.seguradoralider.com.br:8443/api/file/download/qFuECu19CoyP8alldfw83
SEGURO DPVAT | api_key=YRpHjzV)Q7déyFt7Hy1naYz7rJMQsb__ rLOuV817RCFY=)
vw.seguradoralider.com.br/Pages/Acompanhe-o-Processo-de-Indenizacao.aspx?cpfConsultaPedido=41460979400&sinistroConsultaPe...  1/3
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15/01/2020 Seguradora Lider-DPVAT Acompanhe o Processo

DOCUMENTOS A

PENDENTES

(https://documentospendentes.seguradoralider.com.br/)
Clique aqui
para enviar.

Baixe o aplicativo do Seguro DPVAT

‘ E}'\Sggvgﬁ)re (https://itunes.apple.com/us/app/seguro-dpvat/id1375178092?=pt&Is=1&mt=8) }\ g:sgl:‘(lg’lay

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

ACESSIBILIDADE P egties

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

5 —
COMO PEDIR INDENIZACAO

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 %m

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

ACOMPANHE O PROCESSO = E’
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)

(https:(hptrintossin assiotipsyRapFadgpte s idoridpvat_oficial/)
1%C3%ADder-
dpvat)
vw.seguradoralider.com.br/Pages/Acompanhe-o-Processo-de-Indenizacao.aspx?cpfConsultaPedido=41460979400&sinistroConsultaPe...  2/3
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15/01/2020 Seguradora Lider-DPVAT Acompanhe o Processo

> (/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)
> (/Contato/Chat-e-Atendimento-On-Line)
> (/Contato/Duvidas-Reclamacoes-e-Sugestoes)
> (/Contato/telefones-de-contato)
> (/Contato/Ouvidoria)
> (/Contato/canal-de-Denuncias)
> (/Mapa-do-Site)
Participo do . A P,
consunt (https://www.consumidor.gov.br/pages/principal/?1556814921288)
(/Pages/Termos-de-Uso.aspx)
vw.seguradoralider.com.br/Pages/Acompanhe-o-Processo-de-Indenizacao.aspx?cpfConsultaPedido=41460979400&sinistroConsultaPe...  3/3
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Poder Judiciario da Paraiba
32 VaraMistade Catolé do Rocha

PROCEDIMENTO COMUM CIVEL (7) 0800100-92.2020.8.15.0141

DESPACHO

Considerando que a promovida reiteradamente ndo celebra acordos no bojo de processos
judiciais, exceto em casos especiais, entendo ser desnecessaria a designacdo de audiéncia
de conciliacdo no presente caso, devendo a parte ré ser citada para ja apresentar
contestacéo no prazo de 15 (quinze) dias.

Seguindo a orientagcdo contida da Recomendacdo 01/2015 do CNJ, a qual pode ser
aplicada analogicamente ao caso em testilha, determino, desde j4, sgja designado perito
oficial (médico) para realizar pericia médica no autor, a fim de comprovar as sequelas
fisicas oriundas do acidente automobilistico mencionado na exordial.

Faculto ao autor juntar, no prazo da contestagdo, quesitos para serem encaminhados ao
perito, bem como indicar assistente técnico.

Outrossim, intime-se a requerida para efetuar o pagamento, em conta judicial vinculada a
este processo, dos honorérios periciais, arbitrados em R$ 200,00 (duzentos reais), segundo
cldusula 1.3 do Convénio 015/2014 TJPB.

Cite-se a promovida para apresentar contestacdo em 15 (quinze) dias, apresentando seus
guesitos, caso queira.

Com o depdsito do valor dos honorarios, oficie-se a Secretaria de Salide para indicar
médico ortopedista para realizar a pericia, 0 qual ja fica automaticamente nomeado pelo
Juizo, encaminhando-lhe os quesitos do Juizo, quais sejam: 1) Qual o tipo de leséo
apresentada pelo periciado e os respectivos CIDs? 2) Existe relacéo de causa entre o
acidente de transito noticiado na peticéo inicial e a(s) lesdo(6es) apresenta(s)? 3) Houve
debilidade permanente do membro, sentido ou fungdo? 4) A debilidade é de carater
temporério ou definitivo? Qual o grau, em percentagem (de 0% a 100%), da debilidade
apresentada?

Com a designacéo da data da pericia pelo médico nomeado, intime-se a parte promovente
para comparecer ao local designado pelo médico para a realizagdo da pericia, munido,
preferencialmente, de seus documentos pessoais e toda e qualquer documentac&o
pertinente a demanda.
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Com a entrega do laudo, falem as partes em 10 (dez) dias, informando se tém interesse em
conciliar.

E, finamente, entregue o laudo, oficie-se a0 Banco do Brasil para que transfira o
numerério depositado na conta judicial para a conta bancériaindicada pelo perito.

Apo6s o cumprimento de todos os itens acima mencionados, conclusos.

Diligéncias necessarias. Cumpra-se.

Catolé do Rocha, 17 de janeiro de 2020.

RENATO LEVI DANTASJALES

Juiz de Direito
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Cite-se a parte ré para apresentar contestacao no prazo de 15 (quinze) dias.
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