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Poder Judiciario
Do Estado de Sergipe

VARA DE ACIDENTES E DELITOS DE TRANSITO DA COMARCA DE ARACAJU

Av. Pres. Tancredo Neves, Bairro Capucho, Aracaju/SE, CEP 49080470
Horario de Funcionamento: 07:00 as 13:00

Dados do Processo

Processo: 202040600039 Distribuic&o: 09/01/2020

Numero Unico: 0001088-05.2020.8.25.0001 Competéncia: Vara de Acidentes e Delitos de Transito
Classe: Procedimento Comum Fase: POSTULACAO

Situagéo: Andamento Processo Principal: ******

Processo Origem: ****xx

Assuntos
- DIREITO CIVIL - Responsabilidade Civil - Seguro Obrigatério - Invalidez
- DIREITO CIVIL - Responsabilidade Civil - Indeniza¢éo por Dano Moral - Ato llicito

Dados das Partes

Requerente;: WELLINGTON TEIXEIRA DOS SANTOS

Endereco: RUA A5

Complemento: CONJ AUGUSTO FRANCO

Bairro: FAROLANDIA

Cidade: ARACAJU - Estado: SE - CEP: 49030000
Advogado: ELTON SOARES DIAS 10289/SE
Requerido: SEG LIDER DOS CONSORCIOS DO SEGURO DPVAT

Endereco: RUA SENADOR DANTAS - 5° ANDAR

Complemento: PREDIO

Bairro: CENTRO

Cidade: RIO DE JANEIRO - Estado: RJ - CEP: 20031201



Processos Apensados:

Poder Judiciario
Do Estado de Sergipe

VARA DE ACIDENTES E DELITOS DE TRANSITO DA COMARCA DE ARACAJU
Av. Pres. Tancredo Neves, Bairro Capucho, Aracaju/SE, CEP 49080470
Horéario de Funcionamento: 07:00 as 13:00

Processos Dependentes:
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PROCESSO:
202040600039

DATA:
09/01/2020

MOVIMENTO:
Distribuicéo

DESCRICAO:

Registro eletrdnico de Processo Judicial sob n°® 202040600039, referente ao protocolo n°® 20200109162002234, do

& e 3

Poder Judiciario
Do Estado de Sergipe

VARA DE ACIDENTES E DELITOS DE TRANSITO DA COMARCA DE ARACAJU
Av. Pres. Tancredo Neves, Bairro Capucho, Aracaju/SE, CEP 49080470
Horario de Funcionamento: 07:00 as 13:00

dia 09/01/2020, as 16h20min, denominado Procedimento Comum, de Invalidez, Ato llicito.

LOCALIZACAO:
Secretaria

PUBLICACAO:
Sim
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ELTON SOARES DIAS
ADVOGADO

ADVOCACTA

EXCELENTISSIMO (A) SENHOR (A) DOUTOR (A) JUIZ (A) DE DIREITO
DA __ VARA DE ACIDENTES DE DELITOS DE TRANSITO DE
ARACAJU/SE.

WELLINGTON TEIXEIRA DOS SANTOS, brasileiro, solteiro,
desempregado, RG n° 20318600 SSP/SE, CPF n° 023.380.775-63, residente e
domiciliado a Rua A 5, n° 309, Conjunto Augusto Franco, Bairro Farolandia,
Aracaju/SE, CEP n° 49030-100, vem, através de seu advogado e procurador in
fine, (procuracdo anexa), com escritério profissional na Travessa Guaporé, n°
889, bairro América, Aracaju/SE, local onde recebe otificacdes e intimagdes,

vem, respeitosamente a presenca de Vossa Exceléncia, para propor:

ACAO DE COBRANCA DO SEGURO DPVAT C/C PEDIDO DE
DANO MORAL

em face da SEGURADORA LIDER DOS CONSORCIOS DO SEGURO
DPVAT S/A, pessoa juridica de direito privado, inscrita com CNP] n°
09248608/0001-04, com endereco na Rua Senador Dantas, n° 74 - 5° Andar,
Centro, Rio de Janeiro/R]J, CEP: 20.031-201, pelos fatos que a seguir expde:

QUANTO A AUDIENCIA DE CONCILIACAO (ARTIGO 319,
INCISO VII DO NOVO CPCQ)

01. O Requerente opta pela ndo realizagdo de audiéncia conciliatéria

(artigo. 319, inciso VII do novo CPC).

Travessa Guaporé, n° 889, bairro América,
Aracaju/SE, CEP 49080-270
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ELTON SOARES DIAS
ADVOGADO

ADVOCACTA

I - DOS FATOS

02. O Requerente sofreu um acidente de transito quando pilotava sua
motocicleta pela Avenida Pref. Heraclito Guimardes Rollembergue, quando foi
surpreendido por um caminhdo que trancou sua passagem, na tentativa de
desviar para evitar a colisdo o Requerente precisou jogar a moto no canteiro da
via, o Autor foi socorrido pela SAMU e encaminhado para o HUSE - Hospital
de Urgéncia de Sergipe, onde os médicos identificaram que o acidente deixou
fratura na clavicula esquerda e hemorragia interna, sendo necessdrio retirar o

bago, relato obtido pelo B.O em anexo.

03. Em virtude do acidente, o Requerente deu entrada no HUSE -
Hospital de Urgéncia de Sergipe onde passou por alguns tratamentos como
vemos na documentagdo em anexo, porém, apesar do bom procedimento
médico, o Requerente ficou com sequelas permanentes na clavicula esquerda,
problema que compromete a fungdo do membro superior esquerdo, além de ter
que retirar o baco, informagdes que podem ser comprovadas pelos exames

médicos em anexo.

04. Apesar de toda a documentacdo e provas, comprovando o
acidente de transito e comprovando as sequelas deixadas pelo acidente, a

Requerida negou o pagamento da indenizacao.

05. Diante disso, em virtude de ter sido negado o seu pedido de
indenizagao decorrente das sequelas deixada pelo acidente de transito em que
foi vitima, ndo restou outra alternativa ao Autor, sendo valer-se do Poder

Judiciério para resguardar os seus direitos.

Travessa Guaporé, n° 889, bairro América,
Aracaju/SE, CEP 49080-270
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ELTON SOARES DIAS
ADVOGADO

ADVOCACTA

IT - DO DIREITO

I1.I-DO DEVER DE INDENIZAR DA REQUERIDA

06. O seguro DPVAT, é o seguro responsavel pelo pagamento da
indenizacdo aos danos pessoais causados por veiculos automotores de via
terrestre, instituido pela da Lei 6.194/74, é um procedimento simples e sequer é
preciso advogado ou terceiro para fazer sua solicitacdo, para o seguro ser
pleiteado, basta apenas, comprovar o acidente de transito e os danos sofridos
em decorréncia do mesmo, além disso, sequer é preciso comprovar a culpa dos

envolvidos, entendimento do artigo 5° da Lei 6.194/74, abaixo transcrito.

“Art . 5° O pagamento da indenizagio serd efetuado mediante simples
prova_do acidente e do dano decorrente, independentemente da
existéncia de culpa, haja ou ndo resseguro, abolida qualquer franquia
de responsabilidade do sequrado.” (Grifamos)

07.Ja os artigos 3° e 7° da Lei 6.194/74 (abaixo transcritos), estabelece
as regras para o pagamento de seguro e ndo faz distingdo entre os envolvidos
no acidente, referindo-se tdo somente a pessoa vitimada, o que estende seu

alcance a qualquer um que tenha sofrido um acidente de transito.

“Art. 30 Os danos pessoais cobertos pelo seguro estabelecido no art.
20 desta Lei compreendem as indenizagoes por morte, por invalidez
permanente, total ou parcial, e por despesas de assisténcia médica e
suplementares, nos valores e conforme as regras que se seguem, por

pessoa vitimada
(..

Art. 70 A indenizacido por pessoa vitimada por veiculo ndo
identificado, com seguradora ndo identificada, seguro ndo realizado ou
vencido, serd paga nos mesmos valores, condicoes e prazos dos demais
casos por um consorcio constituido, obrigatoriamente, por todas as
sociedades sequradoras que operem no seguro objeto desta lei.”

(grifos nosso)

Travessa Guaporé, n° 889, bairro América,
Aracaju/SE, CEP 49080-270
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ELTON SOARES DIAS
ADVOGADO
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08. Como podemos ver, o Requerente esta coberto pela lei e o seu
direito a receber o seguro é cristalino, ciente disso o autor seguiu todos os
procedimentos necessarios para obter o seguro, juntando toda a documentagdo
necessdria, documentos aqui também colacionados, comprovando o acidente de
transito e os danos sofridos, porém, a Requerida negou o seu pedido de

pagamento da indenizacdo.

09. Em virtude de negativa ao seu pedido de pagamento do seguro
pela Requerida através da esfera administrativa, vem, o Requerente, perante
Vossa Exceléncia, requerer a condenacdo da mesma no pagamento de
indenizacdo estabelecida no art. 3° alinea II da Lei 6.194/74, no valor de

R$9.450,00 (nove mil e quatrocentos e cinquenta reais), referente a perda

funcional permanente do membro superior esquerdo e o valor de R$1.350,00

(mil trezentos e cinquenta reais) referente a retirada do baco, seguindo os

parametros determinados na tabela anexada pela Lei n° 11.945, de 2009, que

estabelece valores para cada membro lesionado.

ANEXO
(Incluido pela Lei n° 11.945, de 2009).
(Producao de efeitos).

(art. 32 da Lei n© 6.194, de 19 de dezembro de 1974)

Danos Corporais Totais Percentual

Repercussio na Integra do Patriménio Fisico da Perda
Perda anatomica e/ou funcional completa de ambos os
membros superiores ou inferiores
Perda anatomica e/ou funcional completa de ambas as mdos
ou de ambos o0s pés
Perda anatomica e/ou funcional completa de um membro
superior e de um membro inferior
Perda completa da visdo em ambos os olhos (cegueira
bilateral) ou cequeira legal bilateral
Lesoes neurologicas que cursem com: (a) dano cognitivo- 100
comportamental
alienante; (b) impedimento do senso de orientagdo espacial
e/ou do livre
deslocamento corporal; (c) perda completa do controle
esfincteriano; (d)
comprometimento de fungdo vital ou autonomica

Travessa Guaporé, n° 889, bairro América,
Aracaju/SE, CEP 49080-270
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Lesoes de orgaos e estruturas cranio-faciais, cervicais,
tordcicos, abdominais,
pélvicos ou  retro-peritoneais cursando com  prejuizos
funcionais ndao compensdveis
de ordem autondmica, respiratoria, cardiovascular, digestiva,
excretora ou de
qualquer outra espécie, desde que haja comprometimento de
fungdo vital
Danos Corporais Segmentares (Parciais) Percentuais
Repercussoes em Partes de Membros Superiores e Inferiores das Perdas
Perda anatomica e/ou funcional completa de um dos membros
superiores e/ou
de uma das mados 70
Perda anatomica e/ou funcional completa de um dos
membros inferiores
Perda anatémica e/ou funcional completa de um dos pés 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 anatomica e/ou funcional completa de qualquer um
dentre os outros dedos da
Mio 10
Perda anatomica e/ou funcional completa de qualquer um dos
dedos do pé
Danos Corporais Segmentares (Parciais) Percentuais
Outras Repercussoes em Orgéos e Estruturas Corporais das Perdas
Perda auditiva total bilateral (surdez completa) ou da fonagdo
(mudez completa) ou 50
da visdo de um olho
Perda completa da mobilidade de um segmento da coluna 25
vertebral exceto o sacral
Perda integral (retirada ciriirgica) do bago 10

ILII-DA MULTA PELO NAO PAGAMENTO DO SEGURO
SEGUINDO A RESOLUCAO RESOLUCAO CNSP N° 14/95

10. A resolugago CNPS n° 14/95 elaborada  pela
SUPERINTENDENCIA DE SEGUROS PRIVADOS - SUSEP e o CONSELHO
NACIONAL DE SEGUROS PRIVADOS - CNSP, criaram algumas penalidade
para as seguradoras que nao cumprissem as normas que regulam o contrato de

seguro. Tal resolugdo traz a seguinte redacao em seu artigo 10, II:

Travessa Guaporé, n° 889, bairro América,
Aracaju/SE, CEP 49080-270
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ADVOGADO

ADVOCACTA

Art. 10 - Sem prejuizo de outras penalidades previstas na legislacio
especifica, serdo aplicadas as sociedades sequradoras que infringirem
disposigoes da Lei n°® 6.194, de 19.12.74, e Lei n° 8.441, de 13.07.92, e das
respectivas normas regulamentares, as sequintes penalidades:

(..)

II - multa no valor de R$ 6.000,00 (seis mil reais), nos casos do
ndo pagamento de indenizacdo do segquro DPVAT, no prazo de
15 (quinze) dias, a contar da apresentacio da documentacio legalmente
exigivel.

Grifamos

11. Como vemos, a resolucdo prevé o pagamento de multa quando a
seguradora ndo fizer o pagamento da indenizagdo em 15 dias apds a
apresentacao da documentacao legal. Esse prazo foi alargado para 30 dias pela

Lei n°®11.482, de 2007, que alterou a redagao do artigo 5° § 1° da Lei 6.194/74.

“Art . 5° O pagamento da indenizagio serd efetuado mediante simples prova
do acidente e do dano decorrente, independentemente da existéncia de culpa,
haja ou ndo resseguro, abolida qualquer franquia de responsabilidade do
segurado.

§ 12 A indenizagdo referida neste artigo serd paga com base no valor vigente
na época da ocorréncia do sinistro, em cheque nominal aos beneficidrios,
descontdvel no dia e na praga da sucursal que fizer a ligiiidacdo, no prazo de
30 (trinta) dias da entrega dos sequintes documentos: (Redacdo dada pela Lei
n® 11.482, de 2007)”

12. O Requerente, quando fez o pedido de forma administrativa,
juntou toda a documentacdo exigida em lei, ainda assim, foi negado o seu
pedido de indenizacdo, diante disso, o Requerente precisou procurar o Poder

Judiciario para resguardar seu direito.

13. Ressalte-se que os documentos juntados aos autos sdo os mesmos
juntados pelo Autor quando procurou a esfera administrativa, sendo estes
suficientes para comprovar o acidente de transito sofrido e as sequelas deixadas
por ele. No entanto, o seu pedido de indenizagao foi negado, mesmo bastando
apenas comprovar o acidente e as sequelas deixadas por ele para ter direito a
receber a indenizacdo, como determina o artigo 5° da Lei 6.194/74.

Travessa Guaporé, n° 889, bairro América,
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IL.ITI-O DANO MORAL

14. O Requerente, através de ato praticado pela Requerida, ndo
recebeu a indenizacdo devida em virtude do acidente de transito sofrido,
embora o beneficio esteja disciplinado em lei prépria e o mesmo tenha
preenchido os requisitos para ter acesso a indenizacdo a Requerida negou o

pagamento ao Requerente.

15. Tal ato praticado pela Requerida prejudicou muito o Requerente
e sua familia, que ficaram sem acesso a uma renda que os ajudariam no custeio
de seu tratamento médico, o caso concreto se amolda nos preceitos contidos
Coédigo Civil, mais precisamente nos seus artigos 186, 187 e 927, abaixo
transcritos, que deixa bem clara a responsabilidade de quem comete ato ilicito

que viola direito e causa dano a outrem.

“Art. 186. Aquele que, por agdo ou omissdo voluntdria, negligéncia ou
imprudéncia, violar direito e causar dano a outrem, ainda que
exclusivamente moral, comete ato ilicito.

Art. 187. Também comete ato ilicito o titular de um direito que, ao exercé-lo,
excede manifestamente os limites impostos pelo seu fim econdmico ou social,
pela boa-fé ou pelos bons costumes.

(..)

Art. 927. Aquele que, por ato ilicito (arts. 186 e 187), causar dano a outrem,
fica obrigado a repard-lo.

Paragrafo iinico. Haverd obrigacio de reparar o dano, independentemente de
culpa, nos casos especificados em lei, ou quando a atividade normalmente
desenvolvida pelo autor do dano implicar, por sua natureza, risco para os
direitos de outrem.”

16. O Requerente, além de ter sido vitima do acidente, sofreu e sofre
com as sequelas deixadas pelo acidente, teve o seu pedido negado, mesmo
juntando todas as provas necessarias para o seu provimento, o que deixou
abalado o autor com a sensagdo que as leis no pais ndo sdo cumpridas e

sentindo-se abandonado, sentimento esse que repercutiu no seu intimo.

Travessa Guaporé, n° 889, bairro América,
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17. Além do que, o recebimento da indenizacdo daria a ele a sua
familia melhores condigdes, amenizando suas preocupagdes com as contas
referentes ao seu tratamento de satide, ja que os mesmos sdo pessoas de baixa
renda, inclusive, entendemos ser essa a funcao da indenizagao, ja que os valores
estabelecidos na lei ndo sado altos, servindo tal indenizacdo apenas para o
custeio do tratamento de satide e ajuda na recupera¢do do acidentado, tanto é
que a SUPERINTENDENCIA DE SEGUROS PRIVADOS — SUSEP ¢ o CONSELHO
NACIONAL DE SEGUROS PRIVADOS — CNSP criaram a resolucao CNPS n°
14/95, que em seu artigo 10, II, determinou o pagamento de multa, caso a
indenizacdo nao seja paga em 15 dias, isso para que o acidentado possa usar
deste dinheiro em sua recuperagdo, esse prazo foi prorrogado para 30 dias, pelo

5°, § 1° da Lei 6.194/74, mais ndo foi retirado o seu carater de urgéncia.

Art. 10 - Sem prejuizo de outras penalidades previstas na legislagdo
especifica, serdo aplicadas as sociedades sequradoras que infringirem
disposicoes da Lei n° 6.194, de 19.12.74, e Lei n°® 8.441, de 13.07.92, e das
respectivas normas regulamentares, as sequintes penalidades:

(..)

II - multa no valor de R$ 6.000,00 (seis mil reais), nos casos do ndo
pagamento de indenizacdo do seguro DPVAT, no prazo de 15 (quinze)
dias, a contar da apresentacio da documentacdo legalmente exigivel.

Art . 5° O pagamento da indenizagdo serd efetuado mediante simples prova
do acidente e do dano decorrente, independentemente da existéncia de culpa,
haja ou ndo ressequro, abolida qualquer franquia de responsabilidade do
segurado.

§ 1° A indenizagio referida neste artigo serd paga com base no valor vigente
na época da ocorréncia do sinistro, em cheque nominal aos beneficidrios,
descontdvel no dia e na praga da sucursal que fizer a liquidacio, no prazo de
30 (trinta) dias da entrega dos seguintes documentos:

(Grifamos)

18. Vale ressaltar, que ao ndo possibilitar que o Requerente tivesse
acesso a indenizacdo, houve agressao a esse direito e prejuizo direto a pessoa
que foi privada dele, além de impedir que este pudesse usar o dinheiro da
indenizac¢do no seu tratamento médico, incluisve, é esse o entendimento mais
recente do Tribunal de Justica de Sergipe-TJSE, para deferir o dano moral como

vemos no julgado abaixo transcrito:

Travessa Guaporé, n° 889, bairro América,
Aracaju/SE, CEP 49080-270



p. 12

ELTON SOARES DIAS
ADVOGADO

ADVOCACTA

"EMENTA APELACAO CIVEL - ACAO DE COBRANCA -
SEGURO DPVAT - DECISAO QUE JULGOU PARCIALMENTE
PROCEDENTE A ACAO - IRRESIGNACAO - RETIFICACAO
DE ERRO MATERIAL CONSTANTE NO DECISUM
OBJURGADO - MERITO - AUSENCIA DE PAGAMENTO DO
SEGURO - EXISTENCIA DE DANOS FISICOS AO AUTOR
DECORRENTES DO ACIDENTE SOFRIDO -
CANCELAMENTO DO SINISTRO PELA SEGURADORA -
CONSTRANGIMENTO - IMPOSSIBILIDADE DE
UTILIZACAO DO VALOR DO SEGURO NO TRATAMENTO
MEDICO A QUE FORA SUBMETIDO O DEMANDANTE -
OCORRENCIA DE DANO MORAL - MANUTENCAO DO
ONUS SUCUMBENCIAL - MAJORACAO DOS HONORARIOS
ADVOCATICIOS - RECURSO CONHECIDO E
PARCIALMENTE PROVIDO.” ACORDAO: 2019541, RECURSO:
Apelagio Civel. PROCESSO: 201800734169 Relator: OSORIO DE
ARAUJO RAMOS FILHO, APELANTE:SEGURADORA LIDER
DOS CONSORCIOS DE SEGURO DPVAT S/A, APELADO:
SANDRO SANTOS RIBEIRO.”

19. Vale ressaltar, que ao nao possibilitar que o Autor tivesse acesso
a um direito estabelecido em lei, houve agressao a esse direito e prejuizo direto

a pessoa que foi privada dele.

20. Mais uma vez, é importante frisar que, a indenizacao por danos

morais nido esta sendo requerida em virtude do nio pagamento do prémio,

mas pelas consequéncias do nao pagamento do mesmo, que deixou o

Requerente desamparado, sem uma verba importante para custear o seu

tratamento médico.

21. Diante do exposto, requer que a Requerida seja condenada a
pagar ao Requerente indenizagdo por danos morais em valor a ser arbitrado
por este juizo, porém, em valor ndo inferior a R$10.000,00 (dez mil reais),
considerando-se as consequéncias dos acontecimentos, assim como as

condi¢des econdmicas da Requerida.

22. Frise-se, que valor menor nao ira reparar a ofensa moral sofrida,
muito menos vai dissuadir a Ré de tomar as cautelas necessérias, para evitar
que cometa novamente atos ilicitos, além de que, o valor é compativel com o

seu aporte econdmico e ndo lhe trard nenhuma dificuldade econdmica.

Travessa Guaporé, n° 889, bairro América,
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IT1I-DOS PEDIDOS

Diante do acima exposto, o Autor requer a Vossa Exceléncia:

a) a citacdo VIA POSTAL da Requerida, no endereco indicado na
qualificagdo, para responder aos termos da presente acdo, sob os efeitos da

revelia e pena de confissdo sobre a matéria fatica, com as cominagdes legais;

b) Que seja a presente demanda julgada antecipadamente, nos

moldes previsto pelo Art. 355, inciso I do Cédigo de Processo Civil.

c) Que seja a Requerida condenada a pagar ao Requerente a
indenizacdo devida, em virtude do acidente de transito narrado acima no valor

de R$9.450,00 (nove mil e quatrocentos e cinquenta reais), referente a perda

funcional permanente do membro superior esquerdo e o valor de R$1.350,00

(mil trezentos e cinquenta reais) referente a retirada do baco, respeitando os

valores fixados no art. 3°, alinea II, da Lei no 6.194/74, e na improvéavel hip6tese
de Vossa Exceléncia entender que a limitacdo da Requerente ndo sdao aquelas
apontadas, que seja a Requerida condenada a pagar ao Requerente indenizacao
no percentual corresponde ao dano causado em seu membro lesionado, aferido
por qualquer meio de prova produzida nos autos, observando a simula 474 do
STJ e os parametros estabelecidos em lei, acrescido de atualizacdo monetaria e
juros a taxa legal, computada a partir do evento danoso (Simula 54 STJ) e

artigo 5° § 7° da Lei 6.194/74;

d) Caso seja reconhecido o direito do Requerente de receber a
indenizacdo pelo acidente de transito sofrido, requer que a Requerida seja
condenada a pagar ao Requerente a multa prevista na resolugdo CNPS n°
14/95, artigo 10, II, em virtude da indenizagao ndo ter sido paga em 15 dias, ou

30 dias seguindo o prazo estipulado pela Lei n° 11.482, de 2007, que alterou a
redacdo do artigo 5°, § 1° da Lei 6.194/74, no valor de R$6.000,00 (seis mil reais);

Travessa Guaporé, n° 889, bairro América,
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e) Que seja julgada procedente a demanda para: condenar a
Requerida em Danos Morais no montante estimado em R$ 10.000,00 (dez mil
reais), considerando-se as consequéncias dos acontecimentos, acrescido de
atualizacdo monetdria e juros a taxa legal computada a partir do evento danoso

(Samula 54 STJ).
f) Requer a condenacdo em custas processuais, honorarios
advocaticios e sucumbenciais, sendo estes no montante de 20% sobre o valor da

condenacdo, consoante o artigo 85 do CPC.

REQUER a inversio do 6nus probatério, conforme prevé o Codigo

de Defesa do Consumidor, no entanto, protesta provar o alegado por todos os

meios de prova admitidos em direito, especialmente pela producao de prova
documental, testemunhal (cujo rol declinard oportunamente), depoimentos
pessoais, sob pena de confissdo, valendo-se o Requerente também das demais

provas que se fizerem necessarias no decorrer da instrugdo processual.

Requer, ainda, a gratuidade judiciaria, por ser pessoa de baixa renda,
nao tendo condigdes de arcar com as custas e despesas processuais sem

prejuizo do sustento préprio.

O Requerente vem informar que ndo tem interesse na realizagdo de

audiéncia de conciliacdo, dispensado sua realizacao desde ja.

O valor da causa é R$26.800,00 (vinte e seis mil e oitocentos reais).

Nestes Termos,
Pede Deferimento.

Aracaju/SE, 09 de janeiro de 2020.

ELTON SOARES DIAS
OAB/SE 10.289

Travessa Guaporé, n° 889, bairro América,
Aracaju/SE, CEP 49080-270
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PROCURACAO

Outorgante: WELLINGTON TEIXEIRA DOS SANTOS, brasileiro, solteiro,
desempregado, RG: 20318600 SSP/SE, CPF: 023.380.775-63, residente e domiciliado a
Rua A 5, n° 309, Conjunto Augusto Franco, Bairro Farolandia, Aracaju/SE, CEP:
49030-100.

Outorgado(a): ELTON SOARES DIAS, brasileiro, advogado, inscrito na OAB/SE sob
o 1n°10.289 com endereco na Travessa Guaporé, n°889, bairro Siqueira Campos,
Aracaju/SE.

Poderes: por este instrumento particular de procuragéo, constituo como procurador o
outorgado, concedendo-lhes os poderes da clausula ad judicia et extra, para o foro em
geral, e  especialmente  para: PROPOR ACAO CIVEL em face

Stounaden, Lidin, :
podendo portanto, promover quaisquer medidas judiciais ou administrativas, em

qualquer instdncia, assinar termo, substabelecer com ou sem reserva de poderes, e
praticar ainda, todos e quaisquer atos necessarios e convenientes ao bom e fiel

desempenho deste mandato.

Poderes Especificos: A presente procuragdo outorga ao Advogado acima descrito, 0s
poderes para receber citagdo, confessar, reconhecer a procedéncia do pedido, transigir,
desistir, renunciar ao direito sobre o qual se funda a agfo, firmar compromisso, pedir
justiga gratuita e assinar declaragdo de hipossuficiéncia econdmica, receber dinheiro ou
valores ou bens, passar recibos e dar quitagdo, requerer adjudicagdo de bens, oferecer
plano de partilha de bens, receber partilha de bens, assinar e receber formais de partilha

e alvaras, enfim, representar os interesses € direito do Outorgante,

Os poderes acima outorgados poderdo ser substabelecidos com ou sem reserva de iguais

poderes.

L

Aracaju,26 /| julio 20)9

LAY 4 ‘u{/\'y\"'\- :*\L._CLA-«. ]\L Qa X s ‘;\ CJ(({ ¢ \C,q x.‘"\—_‘f—ﬁ‘.‘:\
WELLINGTON TEIXEIRA DOS SANTOS
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CNPUICEICRE: 07.582.780/0001.09

Endereco: PROFESSOR FLORENTING MENEZES,
225 -
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Esp. do Estap : COMERCIO

Cargo; AUXILIAR DE PROD
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GOVERNO DO ESTADO DE SERGIPE
POLICIA CIVIL

BOLETIM DE OCORRENCIA

SHISLEY |
CORRETORA !

6 ABR. 2019 ‘

t

DELEGACIA ESPECIAL DE DELITOS DE TRANSITO - ARACAJU - %D PVAT/ SE &

N°: 030035/2018

DADOS DO REGISTRO

Data/Hara Inicio do Registro. 05/12/2018 11.24
_[,Lf‘l‘.‘ i de Policia Daniela Ramos Lima Barretfo

Data/Hora Fim: 05/12/2018 11:41

DADOS DA OCORRENCIA

Afelo Delegacia Especial de Delitos de Trénsito
Data/Hora do Fato: 21/10/2018 18:00

Local do Fato
Municipio: Aracaju (SE)
Logradouro: Av Heraclito Roliemk 2rg

Bairro: Farolandia

Ponto de Referéncia. proximo da i Delegacia Metropolitana de Aracaju

Tipe 3o Local: Via Pubiica

Natureza Meio(s) Empregado(s) —I
20005 Acidente Com LesGes Veiculo

ENVOLVIDO(S)
[Nome Civil: WELLINGTON TEIXEIRA DOS SANTOS (VITIMA , COMUNICANTE ) |

Nacicnalidade: Brasileira
Frofiss3o: Locutor
Estado Civil: Sclteiro(a)
Nome da Mae Lenira Teixeira dos Si ntos

Documento(s}

CPF - Cadastro de Pessoas Fisicas: 023 380.775-63
Enderego

Municipio: Aracaju - SE

Logradourc: Rua A5

Complemento: Conj. Augusto Franco

Bairro Farolandia

Telefone. (79) 99911-84%7 (Celular)

Naturalidade SE - Aracaju

Nome do Pai: Joselito dos Santo/s

Sexo. Masculino Nasc: 08/01/1984

0

@ SN

100

D

Cn ) W\
e

Nezog WAL

OBJETO(S) ENVOLVIDO(S)

Grupe Veiculo

Placa NVLE019

Ano/Mocdelo Fabricagao 2011/2010

UF Veiculo Sergipe

Marca/Mcdelo HONDA/CG 125 FANES
Veiculo Adulterado? Nao

Subgrupc Motocicieta/Motoneta
Numero do Chassi 9C2JC4120BR519069
Cor PRETA

Municipio Veiculo Aracaju

Modelo HONDA/CG 125 FAN ES
Situagao Envolvido

Neme Envolvido

Envolvimentos

Welinaton Teixeira dos Santos

Possuidor

RELATO/HISTORICO

Reiaia a Vitima-Comunicante que 1 ilotava sua motocicleta pela Av Pret. Heraclito Guimardes Rollemberg quando foi

Delegado de Polici. Civil Daniela Ramos Lima Barreto
IMPresso por Ramundo Renate Valenga Junior
Data ce impressdo 035/1272018 11:41

Protocoio n®:  Ndo disponivel

Y
T Lo ] 20 5
;i,,' it lr:,_ﬂ,‘

Pagina 1 de 2

PPe - Sistema de Procedimentos de Policia
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BOLETIM DE OCORRENCIA N°: 030035/2018

surpreendido por um caminhdoc gue francou sua passagem e na tentativa de evitar a colisdo, teve que se jogar no canto da
via. A Vilima foi socorrida pela SAMU gue encaminhou diretaments para ¢ HUSE, onde foi identificado que devido ao
acidente, sofreu fralura na clavicula esquerda e haemerragia interna, sendc necessario tirar o bago.

ASSINATURAS
Raimundo 'R:enato Valenga Junior Wellington Teixeira dos Santos
Responsave! pelo Atendimento Nitima / Comunicants)
“Decisro para 0s devicos fins de diraito que 30U o5} Umonia) responssvel celas informaghes acims #ssantsdas & cente qua paders! jor ovi e s peig ,' que dei

origern, oanforme previsic nos Artiges 338-Danurciosiic Ceivnioss & 340-Camunicapdo Falce de Orme ou s Cantrovangso de Cocpo Penal Srasifatro.”

Delegade de Policia Civil: Daniela Rames Lima Barreto ;
impresse por:  Raimundo Renate Valenga Junior FaD 2da 2

Sin Data de impressdo.  05/12/2018 11:41 - : 3
a S0P Drotocolon®  No disponivel PPe - Sistema de Procedimentos de Policia

e



“W Fundacao

W e SAMU
@a Hospitalar -} *
Q " de Saude Gamaﬁ QS: & !szx%a

SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE

O SAMU 192 SERGIPE foi aéionado_;és-"l&thmin do dia 21 de Outubro de
2018, para atendimento de vitima identificada como Wellington Teixeira dos

Santos, com relato de queda de moto, noBa_grro Farolandia, no municipio de
Aracaiju.

A equipe da Unidade de
local, seguido de remogao pa
municipio de Aracaju, onde de

Tiemi Sayuri Menezes Oki Fontes
Coordenadora Médica

SAMU 192 SERGIPE

e ———}
SHISLEY |
CORRETORA

F 6 ABR. 203 \
DPVAT/SE |
SERVICO DE ATENDIMENTO MOVEL DE URGENCIA— SAMU 192 SERGIPE

Travessa Juca Barreto, 177, Bairro Sdo José, Aracaju / SE. CEP 49015-200.
Tel. (79) 3212-8410
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DATA DA ENTRADA:

RELATORI

RIG MEDICO
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DATA DA SAIDA:
Obs.: Dados obtidos mediante andlise do prontudrio, sem ter contate profissional com o paciente. isto é. a

responsabilidade do atendimento cabe aos médicos que o assistivam

UTI{ )
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MS/DATASUS
{ No. DO BE: 1801572 /2018 HORA: 20:05 USUARIO: AAOLIVEIRA
: CNS:
TR P S osssssonsslisoinisnis U
| IDENTIFICACAO DO PACIENTE
( NOME : WELLINGTON TEIXEIRA DOS SANTOS DOC...: 20318600
| * IDARE < s saniss : 34 ANOS NASC: 08/01/1984 SEXO..: MASCULINO
} s ENDERECO......: RUA A 5 NUMERO: 309
g COMPLEMENTO. .. : BAIRRO: AUGUSTO FRANCO
MUNICIPIO.....: ARACAJU UF: SE CEP...: 49000-000
NOME PAI/MAE..: JOSELITO DOS SANTOS /LENIRA TEIXEIRA DOS SANTOS
RESPONSAVEL...: TRAZIDO PELO SAMU / O PAI : TEL...: 7999118497
PROCEDENCIA...: ARACAJU - CAPITAL
-\ ATENDIMENTO...: ACIDENTE MOTOCICLISTICO (MOTOS)
, CASO POLICIAL.: NAC PLANO DE SAUDE....: NAO TRAUMA: NAO
h}}ﬁg ACID. TRABALHO: NAO VEIO DE AMBULANCIA: SIM
Pro o o i e e e e e e e < e e e i . s e A 0 s S e e . S . . G S
ﬁﬁﬁ | PA: [ X mmHg ] PULSO: [ ] TEMP.: [ ] PESO: [ ]
| EXAMES COMPLEMENTARES: [ 1 RAIO X [ ] SANGUE [ ] URINA [ 1 2
[ 1 LIQUOR [ 1 ECG [ ] ULTRASSONOGRAFIA

o%

T e o  — — _——— " — —— —————————— " — — - ———————— — ————— . > - - > - - =

T e e e " — - . —— - —————_— - - — ———— ———————————————————— ———— - — - - =

DADQS CLINICOS:

o |
§ é@:;i}7ﬁuq,§%?dkh Lran #?%5b (%&nw

QZ)Vé;lgjggiao ;;;Z Aéfﬁ

e ——— ———— ————————— e —————————————————————————————————— —————————————————

o ———————————————————————————————————————————— — ———————

DATA DA SAIDA: / / HORA DA SAIDA: 5

ALTA: [ ] DECISAO MEDICA [ 1] A PEDIDO [ ] EVASAO [ ] DESISTENCIA
[ ] ENCAMINHADO AO AMBULATORIO

INTERNACAO NO PROPRIO HOSPITAL (SETOR):

TRANSFERENCIA (UNIDADE DE SAUDE) :
OBITO: [ ] ATE 48HS [ ] APOS 48HS | [ ] FAMILIA [ ] IML [ ] ANAT. PATOL

ASSINATURA DO PACIENTE/RESPONSAVEL ASSINATURA E CARIMBO DO MEDICO

Lo toatA - HUSE

s i SE,
EALzace e L Lol £
sl S S . HORAS

.24

s Ot G R



(P Ltariivn £o f8rome Foyp e

Cor-cc 059 0/ H Em o peiromve
r

\/u& l?,(

s An nbopicie

- V'“’nyg Z}"‘Jb

rm,,d'; na.?&v (/v./',/u.(igfou A Ao A }’Yu' .ZWL‘, /IL& md‘;,/%l}“
b~ pobane o Ua?ade G s fori )
R S L IR L R AN R T P
{1 Fﬂff




p. 26

B i e e I e e i

? @8 Mae...... o
BERAQERED  cov e sowen s
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LEIOTONR, vons enosed
MERTCARED o a-sieivine s
Magicnalidade ey ey
Naturalidade.,....:

#orma de Entrada..:
CLENIOR . o wie o Gb e
RO o ave mebn BEne T

Data da Internacao:
Hora da Internacao:
Medico Solicitante:
Proced. Solicitado:
DiagnosticT..« seee -
Identif. Operador.:
L]

INFORMACOES
Proc.Realizado:
Tt _.Hr Saida:
rspecialidade:
Tipc de Saida:
~ID Principal:
21D Sacundario:
Principal:
Secundario:

iy
ISR & e nd \4(_}
AR X

e e, e - ————————————————— o ——

HOSPITAL GOVERNADPOR JOAQ ALVES FILHO

ST S T N OSSO NN OSTEEEEEEEEEEE

FICHA DE INTERNACAO
IDENTIFICACAQO DO PACIENTE
176550

000000000000000

: WELLINGTON TEIXEIRA DOS SANTOS

: 20318600 Tipo :
8/01/1984 Idade: 34 anos

: MASCULINO

JOSELITO DOS SANTOS

LENIRA TEIXEIRA DPOS SANTOS

RUA A 5 309

AUGUSTO FRANCO Cep.: 49000-000
7999118497

2800308 - -~ SBE

BRASILEIRO

SERGIPE

DADOS DA INTERNACAO

4 - EMERGENCIA No. do BE:
918 - CENTRO CIRURGICO SRPA
999.0615

21/10/2018

23:2%

036.150.195-12 - RAMON ROZA DE OLIVEIRA

NAO INFORMADO
NAO INFORMADO
BMGSANTOS

DE SAIDA

1801572

s
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GOVERNO DI SEROPE
SECRETARIA DE ESTADO DA 8400K

—

PRESCRICAO MEDICA

Nome do Paciente: Mg’tﬁ’n Qrmul . 'se
N PronT}J_amo/FAE: et e Sexo Idade H Pesa
N° Atendimento: ot el o S el W DR e s. g

Diagnéstico:___.__ W:’.’ & j.. ‘,;' « 3 Horﬁ?'le @3) l“ .1&

DATA | HORA
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EVOLUGAO CLINICA MULTIDISCIPLINAR !

HOSPITAL DE URGENCIA DE SERGIPE - HUSE ,

PRONTO SOCORRO ADULTO |

Pagina n° 1

i Nome do Paciente:

WeLLiptle/ éiyeim Mi EJ (p‘ _ Idade:‘hy{ﬂ iiexo: n |

| 3 e A . .
|Unidade de Producgao: Leito: N°do Prontuario: |
DATA | HORA | R R e R T

TRV

N Y
7
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HOSPITAL DE URGENCIA DE SERGIPE - HUSE
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EVOLUGAO CLINICA MULTIDISCIPLINAR

HCSPITAL DE URGENCIA DE SERGIPE - HUSE
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EVOLUZAO CLINICA MULTIDISCIPLINAR
P.osmm. DE URGENCIA DE SERGIPE - HUSE

Nome do Paciente: Lu i & uMﬂ

) \ mde: Sexo:

Unidade de Produgao

Leito: N° do Prontudrio:
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HUSE BOLETIM DE ANESTESIA 32
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Em caso de duvidas, acesse o nosso site www.seguradoralider.com.br. Para consultar o

Seguradora andamento do seu processo ligue para a Central de Atendimento, de segunda a sexta-feira,
Ll DER das 8h as 20h, nos telefones 4020-1596 (Regides Metropolitanas) ou 0800 022 12 04 (Outras
Administradora do Sequro DPYAT Regides). Para reclamagdes e sugestées, entre em contato com o SAC, 24 horas por dia, no

telefone 0800 022 81 89. Para pessoas com deficiéncia auditiva, ligue para 0800 022 12 06.
Tenha em maos o nimero do seu pedido do Seguro DPVAT e o CPF da vitima.

Rio de Janeiro, 16 de Maio de 2019

N2 do Pedido do Seguro DPVAT: 3190280317

Vitima: WELLINGTON TEIXEIRA DOS SANTOS
Data do Acidente: 21/10/2018
Cobertura: INVALIDEZ

Assunto: NECESSIDADE DE APRESENTACAO DE DOCUMENTOS
Senhor(a), WELLINGTON TEIXEIRA DOS SANTOS

O(s) documento(s) abaixo ndo permitiu(ram) o atendimento ao seu pedido do Seguro DPVAT:

Autorizacdao de pagamento incorreto(a), necessario verificar as informacgdes e apresentar o documento com
os dados corretos.

O prazo de 30 (trinta) dias para andlise do pedido foi interrompido e sua contagem sera reiniciada assim
que a seguradora receber a documentagao complementar solicitada.

Caso a documentagdo nao seja entregue em até 180 (cento e oitenta) dias, contados do recebimento desta
carta, o pedido do Seguro DPVAT sera cancelado.

Atenciosamente,
Seguradora Lider-DPVAT

Estamos aqui para Vocé

Carta n? 14315687



26/07/2019 Seguradora Lider-DPVAT Acompanhe o Processo

SINISTRO 3190280317 - Resultado de consulta por beneficiario

VITIMA WELLINGTON TEIXEIRA DOS SANTOS

COBERTURA Invalidez

PONTO DE ATENDIMENTO RECEPTOR DO PEDIDO DE INDENIZACAO SHISLEY
NUNES CORRETORA DE SEGUROS DE VIDA LTDA

BENEFICIARIO WELLINGTON TEIXEIRA DOS SANTOS

CPF/CNPJ: 02338077563

Posicao em 26-07-2019 15:04:21

Seu pedido de indenizagédo foi analisado e identificamos pendéncias que impedem a
conclusao do processo. Por favor, regularize os documentos listados abaixo e entregue-
0s, no mesmo local onde vocé deu entrada, para comprovar o seu direito a indenizagao
do Seguro DPVAT.

= Autorizacdo de Beneficiario Nao WELLINGTON TEIXEIRA DOS
pagamento Conforme  SANTOS

p. 41
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Poder Judiciario
Do Estado de Sergipe

VARA DE ACIDENTES E DELITOS DE TRANSITO DA COMARCA DE ARACAJU

Av. Pres. Tancredo Neves, Bairro Capucho, Aracaju/SE, CEP 49080470
Horario de Funcionamento: 07:00 as 13:00

PROCESSO:
202040600039

DATA:
10/01/2020

MOVIMENTO:
Concluséao

DESCRICAO:
Nesta data fagco o processo eletrénico concluso.

LOCALIZACAO:
Juiz

PUBLICACAO:
Nao

p. 42
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Poder Judiciario
Do Estado de Sergipe

VARA DE ACIDENTES E DELITOS DE TRANSITO DA COMARCA DE ARACAJU
Av. Pres. Tancredo Neves, Bairro Capucho, Aracaju/SE, CEP 49080470
Horario de Funcionamento: 07:00 as 13:00

PROCESSO:
202040600039

DATA:
13/01/2020

MOVIMENTO:
Despacho

DESCRICAO:

Por se presumirem verdadeiras as alegac¢6es de hipossuficiéncia deduzidas por pessoa natural, bem como por ndo
verificar nos autos elementos que evidenciem a falta dos pressupostos legais para a sua concesséo, defiro o pedido
de justica gratuita, nos termos do artigo 99, § 2°, do Cddigo de Processo Civil. A petigdo inicial encontra-se de
conformidade com o artigo 319 do CPC. N&o é caso de improcedéncia liminar do(s) pedido(s) e o direito que baseia a
pretenséo ndo veda a autocomposicdo. Assim, encaminhem-se os autos ao CEJUSC para designacéo de audiéncia
de conciliacdo ou de mediacéo, intimando a parte autora, na pessoa de seu advogado, via DJe, para nela
comparecer. Cite-se e intime-sea parte ré para comparecer a aludida audiéncia, ficando ciente que, em caso de
desinteresse na autocomposicao, devera informar a este Juizo em até 10 (dez) dias antes da realiza¢céo do ato,
sendo obrigatéria a manifestacéo de todos os litisconsortes (art. 334, 88 5° e 6°, CPC). Havendo a anuéncia quanto a
realizacdo da audiéncia, mas ndo chegando as partes ao acordo, o prazo para resposta, que sera de 15 (quinze)
dias, iniciar-se-a no dia seguinte a audiéncia (art. 335, caput e inciso |, do CPC). Na hip6tese de nado haver audiéncia
por desinteresse das partes ou por ndo ser admitida a autocomposicédo (art. 334, § 4° do CPC), o prazo para resposta
terd como termo inicial o dia do protocolo do pedido de cancelamento da audiéncia de conciliacdo/mediacdo ou nos
termos do art. 231 do CPC (art. 335 do CPC). Observem as partes que a auséncia injustificada a audiéncia de
conciliagao/mediacao, sera considerada ato atentatério a dignidade da justica cabendo aplicacdo de multa de até 2%
(dois por cento) da vantagem econ6mica pretendida ou do valor da causa a ser revertida em favor da Unido ou do
Estado (art. 334, 88°, do CPC). Ficam as partes advertidas de que o comparecimento para a audiéncia de conciliagdo
acompanhadas de advogados é obrigatorio (art. 334, §9°, do CPC) e que poderdo constituir representante com
poderes para negociar e transigir, desde que por meio de procuragdo especifica (art. 334, 810, do CPC). Intimem-se
as partes e patronos, observando a escrivania o disposto no art.334, caput e § 3°, do CPC, que determina a citacao
da parte requerida com pelo menos 20 dias de antecedéncia da audiéncia designada, bem como que a intimacdo da
parte autora devera ser realizada na pessoa de seu advogado. Remetam-se os autos a Central/Nucleo de
Conciliagdo (CEJUSC) para as providéncias visando realizacdo dos atos ordenados.

LOCALIZACAO:
Secretaria

PUBLICACAO:
Sim

p. 43



Poder Judiciério do Estado de Sergipe
Varade Acidentese Delitosde Tréansito

N Processo 202040600039 - Nimer o Unico:; 0001088-05.2020.8.25.0001
Autor: WELLINGTON TEIXEIRA DOSSANTOS
Réu: SEG LIDER DOS CONSORCIOS DO SEGURO DPVAT

Movimento: Despacho >> Mero Expediente

Cls.

Por se presumirem verdadeiras as alegaces de hipossuficiéncia deduzidas por pessoa natural,
bem como por ndo verificar nos autos elementos que evidenciem a falta dos pressupostos
legais para a sua concessao, defiro o pedido de justica gratuita, nos termos do artigo 99, §
2°, do Cadigo de Processo Civil.

A peticdo inicial encontra-se de conformidade com o artigo 319 do CPC. N&o é caso de
improcedéncia liminar do(s) pedido(s) e o direito que baseia a pretensdo ndo veda a
autocomposicdo. Assim, encaminhem-se os autos ao CEJUSC para designacdo de audiéncia
de conciliagé@o ou de mediagédo, intimando a parte autora, na pessoa de seu advogado, via DJe,
para nela comparecer.

Cite-se e intime-sea parter € para comparecer a aludida audiéncia, ficando ciente que, em caso
de desinteresse na autocomposi¢éo, deverainformar a este Juizo em até 10 (dez) dias antes da
realizacdo do ato, sendo obrigatéria a manifestacédo de todos os litisconsortes (art. 334, 88§ 5°
e 6%, CPC).

Havendo a anuéncia quanto a realizacdo da audiéncia, mas ndo chegando as partes ap acordo,
0 prazo para resposta, que sera de 15 (quinze) dias, iniciar-se-a no dia seguinte a audiéncia (
art. 335, caputeinciso |, do CPC).

Na hipodtese de ndo haver audiéncia — por desinteresse das partes ou por ndo ser admitida a
autocomposicao (art. 334, § 4° do CPC), o prazo para resposta terd como termo inicial o dia
do protocolo do pedido de cancelamento da audiéncia de conciliagdo/mediacdo ou nos termos
do art. 231 do CPC (art. 335 do CPC).

Observem as partes que a auséncia injustificada a audiéncia de conciliacdo/mediacdo, sera
considerada ato atentatorio a dignidade da justica cabendo aplicacdo de multa de até 2% (dois
por cento) da vantagem econdmica pretendida ou do valor da causa a ser revertida em favor
da Unido ou do Estado (art. 334, 88° do CPC).

Ficam as partes advertidas de que o comparecimento para a audiéncia de conciliacdo
acompanhadas de advogados € obrigatorio (art. 334, 89° do CPC) e que poderéo
constituir representante com poderes para negociar e transigir, desde que por meio de
procuracdo especifica (art. 334, 810, do CPC).

p. 44

A, |Assinado eletronicamente por PEDRO RODRIGUES NETO, Juiz(a) de Vara de Acidentes e Delitos de Transito,
.|em 13/01/2020 as 08:54:28, conforme art. 1°, Ill, "b", da Lei 11.419/2006.
=| Conferéncia em www.tjse.jus.br/portal/servicos/judiciais/autenticacao-de-documentos. Nimero de Consulta: 2020000047362-00. fl: 1/2




Intimem-se as partes e patronos, observando a escrivania o disposto no art.334, capute 8 3°,
do CPC, que determina a citagdo da parte requerida com pelo menos 20 dias de antecedéncia
da audiéncia designada, bem como que a intimacéo da parte autora devera ser realizada na
pessoa de seu advogado.

Remetam-se os autos a Central/Nucleo de Conciliacdo (CEJUSC) para as providéncias
visando realizagdo dos atos or denados.

Aracau/SE, 10 de janeiro de 2020.

Documento assinado eletronicamente por PEDRO RODRIGUES NETO, Juiz(a) de
Vara de Acidentes e Delitos de Transito, em 13/01/2020, as 08:54:28, conforme art. 1°,

A conferéncia da autenticidade do documento esta disponivel no enderegco eletrdnico
e www.tjse.jus.br/portal/servicos/judicial s/autenti cacao-de-documentos, mediante
‘A preenchlmento do nimero de consulta publica 2020000047362-00.
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Assinado eletronicamente por PEDRO RODRIGUES NETO, Juiz(a) de Vara de Acidentes e Delitos de Transito,

em 13/01/2020 as 08:54:28, conforme art. 1°, I, "b", da Lei 11.419/2006.
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PROCESSO:
202040600039

DATA:
13/01/2020

MOVIMENTO:
Remessa

DESCRICAO:

LOCALIZACAO:

I migera 4
- Tt -

Poder Judiciario
Do Estado de Sergipe

VARA DE ACIDENTES E DELITOS DE TRANSITO DA COMARCA DE ARACAJU
Av. Pres. Tancredo Neves, Bairro Capucho, Aracaju/SE, CEP 49080470
Horario de Funcionamento: 07:00 as 13:00

Centro Judiciario de Solugéo de Conflitos e Cidadania de Aracaju

PUBLICACAO:
N&ao

p. 46



PROCESSO:
202040600039

DATA:
13/01/2020

MOVIMENTO:
Recebimento

DESCRICAO:

LOCALIZACAO:

I migera 4
- Tt -

Poder Judiciario
Do Estado de Sergipe

VARA DE ACIDENTES E DELITOS DE TRANSITO DA COMARCA DE ARACAJU
Av. Pres. Tancredo Neves, Bairro Capucho, Aracaju/SE, CEP 49080470
Horario de Funcionamento: 07:00 as 13:00

Centro Judiciario de Solugéo de Conflitos e Cidadania de Aracaju

PUBLICACAO:
N&ao
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Poder Judiciario
Do Estado de Sergipe

VARA DE ACIDENTES E DELITOS DE TRANSITO DA COMARCA DE ARACAJU
Av. Pres. Tancredo Neves, Bairro Capucho, Aracaju/SE, CEP 49080470
Horario de Funcionamento: 07:00 as 13:00

PROCESSO:
202040600039

DATA:
15/01/2020

MOVIMENTO:
Audiéncia

DESCRICAO:

<br/> Audiéncia de Conciliagdo/Mediacéo - Art 334 do CPC designada para o dia 23/03/2020, as 08h:45min, a ser
realizada no(a) Férum Gumersindo Bessa, na sala de audiéncias do CEJUSC PROCESSUAL: FGB - Pauta
Conciliacdo/Mediacdo PROCESSUAL 01.

LOCALIZACAO:
Centro Judiciario de Solucdo de Conflitos e Cidadania de Aracaju

PUBLICACAO:
Sim
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Poder Judiciario
Do Estado de Sergipe

VARA DE ACIDENTES E DELITOS DE TRANSITO DA COMARCA DE ARACAJU
Av. Pres. Tancredo Neves, Bairro Capucho, Aracaju/SE, CEP 49080470
Horario de Funcionamento: 07:00 as 13:00

PROCESSO:
202040600039

DATA:
15/01/2020

MOVIMENTO:
Ato Ordinatoério

DESCRICAO:
Considera-se intimado(a) a parte autora através de seu patrono, via DJE, em conformidade com o art. 334, § 3° do
novo CPC, da audiéncia a ser realizada.

LOCALIZACAO:
Centro Judiciario de Solugéo de Conflitos e Cidadania de Aracaju

PUBLICACAO:
Sim
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Poder Judiciario
Do Estado de Sergipe

VARA DE ACIDENTES E DELITOS DE TRANSITO DA COMARCA DE ARACAJU
Av. Pres. Tancredo Neves, Bairro Capucho, Aracaju/SE, CEP 49080470
Horario de Funcionamento: 07:00 as 13:00

PROCESSO:
202040600039

DATA:
15/01/2020

MOVIMENTO:
Expedicdo de Documento

DESCRICAO:
Mandado de nimero 202040600222 do tipo (NCPC) - Mandado Citacao e Intimacéo - Procedimento Comum -
audiéncia [TM4145,MD150] <br/><br/> {Destinatario(a): SEG LIDER DOS CONSORCIOS DO SEGURO DPVAT}

LOCALIZACAO:
Centro Judiciario de Solugéo de Conflitos e Cidadania de Aracaju

PUBLICACAO:
N&ao
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PROCESSO: 202040600039 (Eletrénico)
NUMERO UNICO: 0001088-05.2020.8.25.0001
NATUREZA: Procedimento Comum Civel

REQUERENTE: WELLINGTON TEIXEIRA DOS SANTOS
REQUERIDO: SEG LIDER DOS CONSORCIOS DO SEGURO DPVAT

CARTA DE CITACAO E INTIMACAO

Prezado(a) Senhor(a),

Através da presente, fica Vossa Senhoria CITADO(A) para a audiéncia de Conciliacdo ou de
Mediacdo na forma do Art. 334, para a finalidade abaixo transcrita.

Finalidade: Comparecer a este Juizo para audiéncia de Conciliacdo ou de Mediacéo, de acordo com Arts. 334
e 344 do CPC. Nao havendo autocomposi¢éo, o prazo para a contestacdo, 15 (quinze) dias, sera contado na
forma do Art. 335 do CPC. Fica advertido(a) que devera comparecer a referida audiéncia acompanhado(a) de
advogado(a) ou defensor(a) publico(a).

Despacho: Por se presumirem verdadeiras as alegacfes de hipossuficiéncia deduzidas por pessoa natural,
bem como por nao verificar nos autos elementos que evidenciem a falta dos pressupostos legais para a sua
concesséo, defiro o pedido de justica gratuita, nos termos do artigo 99, § 2° do Cdédigo de Processo Civil. A
peticao inicial encontra-se de conformidade com o artigo 319 do CPC. Nao é caso de improcedéncia liminar
do(s) pedido(s) e o direito que baseia a pretensdo ndo veda a autocomposi¢cdo. Assim, encaminhem-se 0s
autos ao CEJUSC para designagéo de audiéncia de conciliacdo ou de mediacéo, intimando a parte autora, na
pessoa de seu advogado, via DJe, para nela comparecer. Cite-se e intime-sea parte ré para comparecer a
aludida audiéncia, ficando ciente que, em caso de desinteresse na autocomposicao, devera informar a este
Juizo em até 10 (dez) dias antes da realizacdo do ato, sendo obrigatéria a manifestacdo de todos os
litisconsortes (art. 334, 88§ 5° e 6°, CPC). Havendo a anuéncia quanto a realizagdo da audiéncia, mas néo
chegando as partes ao acordo, 0 prazo para resposta, que sera de 15 (quinze) dias, iniciar-se-a no dia seguinte
a audiéncia (art. 335, caput e inciso |, do CPC). Na hip6tese de ndo haver audiéncia por desinteresse das
partes ou por ndo ser admitida a autocomposicéo (art. 334, § 4° do CPC), o prazo para resposta ter& como
termo inicial o dia do protocolo do pedido de cancelamento da audiéncia de conciliagdo/mediacao ou nos
termos do art. 231 do CPC (art. 335 do CPC). Observem as partes que a auséncia injustificada a audiéncia de
conciliacdo/mediacéo, sera considerada ato atentatdrio a dignidade da justica cabendo aplicacdo de multa de
até 2% (dois por cento) da vantagem econémica pretendida ou do valor da causa a ser revertida em favor da
Uniéo ou do Estado (art. 334, §8° do CPC). Ficam as partes advertidas de que o comparecimento para a
audiéncia de conciliacdo acompanhadas de advogados é obrigatério (art. 334, §9°, do CPC) e que poderao
constituir representante com poderes para negociar e transigir, desde que por meio de procuracao especifica
(art. 334, 810, do CPC). Intimem-se as partes e patronos, observando a escrivania o disposto no art.334, caput
e 8§ 3° do CPC, que determina a citacdo da parte requerida com pelo menos 20 dias de antecedéncia da
audiéncia designada, bem como que a intimacdo da parte autora deverd ser realizada na pessoa de seu
advogado. Remetam-se os autos a Central/Nicleo de Conciliacdo (CEJUSC) para as providéncias visando
realizacédo dos atos ordenados.

Data e horéario da audiéncia: 23/03/2020 as 08:45:00, Local: CENTRO JUDICIARIO DE SOLUCAO DE
CONFLITOS E CIDADANIA, SALA 01, NO FORUM GUMERSINDO BESSA-BAIRRO CAPUCHO, AV.
TANCREDO NEVES S/N ARACAJU

Adverténcia: O ndo comparecimento injustificado do autor ou do réu a audiéncia de conciliacdo é considerado
ato atentatério a dignidade da justica e serd sancionado com multa de até dois por cento da vantagem
econdmica pretendida ou do valor da causa, revertida em favor da Unido ou do Estado.

Qualificagao da parte ré:
Nome: SEG LIDER DOS CONSORCIOS DO SEGURO DPVAT
Residéncia: RUA SENADOR DANTAS, 5° ANDAR, 74
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Bairro: CENTRO
CEP: 20031205
Cidade: RIO DE JANEIRO - RJ - RJ

[Im° (a) Sr(a)
Nome: SEG LIDER DOS CONSORCIOS DO SEGURO DPVAT
Residéncia;: RUA SENADOR DANTAS, 5° ANDAR, 74
Bairro: CENTRO
CEP: 20031205
Cidade: RIO DE JANEIRO - RJ - RJ
[TM4145, MD150]

Documento assinado eletronicamente por IVONETE DOS SANTOS DE ALMEIDA,

3 Escrivdo/Chefe de Secretaria/Secretario/Subsecretario de Centro Judiciario de Solucao

:sgitlj;f\li‘é: de Conflitos e Cidadania de Aracaju, em 15/01/2020, as 12:46:53, conforme art. 1°, Ill, "b",
da Lei 11.419/2006.

A conferéncia da autenticidade do documento esta disponivel no endereco eletrdnico
www.tjse.jus.br/portal/servicos/judiciais/autenticacao-de-documentos, mediante preenchimento
do nimero de consulta publica 2020000075285-34.
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