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f ':,I'_o DER JUDICIARIO DO ESTADO DO PIAUI
] i.jT M fEABINETE DA 32 Vara da Comarca de Piripiti DA COMARCA DE PIRIPIRI
j\ l Rua Avelino Rezende, 161, Centro, PIRIPIRI - Pl - CEP: 64260-000

PROCESSO Ne°: 0802155-02.2019.8.18.0033
CLASSE: PROCEDIMENTO COMUM CIVEL (7)
ASSUNTO(S): [Acidente de Transito]

AUTOR: VALDINAR LIMA TEIXEIRA

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

CARTA DE CITAGAO

Ao Senhor
REU: SEGURADORA LIDER DOS CONSORCIOS DO SEGURO DPVAT S.A.
Comunico-lhe que tramita nesta 32 Vara da Comarca de Piripiri a Agio PROCEDIMENTO COMUM CIVEL (7)

(Processo n.o 0802155-02.2019.8.18.0033) que tem como requerente AUTOR: VALDINAR LIMA TEIXEIRA
e como requerido REU: SEGURADORA LIDER DOS CONSORCIOS DO SEGURO DPVAT S.A.

E, pois, a presente para CITAR, por meio de Vossa Senhoria, REU: SEGURADORA LIDER DOS

CONSORCIOS DO SEGURO DPVAT S.A.

, para CONTESTAR, querendo, esta acdo no prazo de 15 (quinze) dias uteis, sob pena de se considerarem

verdadeiros os fatos alegados pela autora, nos termos do art. 344 do Novo Cdédigo de Processo Civil.
As copias dos documentos necessdarios podem ser acessadas, utilizando as chaves de acesso abaixo,

na url https://tjpi.pje.jus.br/pje/Processo/ConsultaDocumento/listView.seam E=#

Documentos associados ao processo

Titulo Tipo Chave de acesso**

Peticdo Inicial Peticao Inicial 19092021511929300000006
154343

~ e 19092021511940400000006
PETICAO INICIAL Peticao 154344

Docs pessoais Documentos 19092021512041800000006
154345

Comp de residencia Documentos 19092021512067900000006
154346

Boletim de Ocorréncia DOCUMENTO 19092021512094000000006
COMPROBATORIO 154347

Consulta virtual do sinistro DOCUMENTO ] 19092021512136000000006
COMPROBATORIO 154348

~ a 19092021512150700000006
Declaracgéo de caréncia Documentos 154349

Docs do veiculo DOCUMENTO, 19092021512165700000006
COMPROBATORIO 154350

Docs hospitalares DOCUMENTO ] 19092021512200300000006
COMPROBATORIO 154351

Laudo de exame de corpo [ DOCUMENTO 19092021512364800000006
de delito COMPROBATORIO 154352

Pedido administrativo DOCUMENTO 19092021512388600000006
DPVAT COMPROBATORIO 154353

Procuracio Procuraggio 19092021512419000000006
154354

Certidaio Certidaio 19101011104742200000006

gFy Assinado eletronicamente por: JOAO DE SOUSA BARROSO PRIMO FILHO - 03/04/2020 17:16:12
qF i http://tjpi.pje.jus.br:80/1g/Processo/ConsultaDocumentollistView.seam?x=20040317160503000000008709487
Numero do documento: 20040317160503000000008709487
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389948
19101409293963800000006
390293

Despacho Despacho

PIRIPIRI-PI, 3 de abril de 2020.

JOAO DE SOUSA BARROSO PRIMO FILHO
Secretaria da 32 Vara da Comarca de Piripiri
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HPYDER JUDICIARIO DO ESTADO DO PIAUI
i Vara da Comarca de Piripiri DA COMARCA DE PIRIPIRI
": g5 a Avelino Rezende, 161, Centro, PIRIPIRI - Pl - CEP: 64260-000

PROCESSO N°: 0802155-02.2019.8.18.0033
CLASSE: PROCEDIMENTO COMUM CIVEL (7)
ASSUNTO(S): [Acidente de Transito]

AUTOR: VALDINAR LIMA TEIXEIRA

Nome: VALDINAR LIMA TEIXEIRA
Endereco: Rua Manoel Saeles de Carvalho, 181, Matadouro, PIRIPIRI - Pl - CEP: 64260-000

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

Nome: SEGURADORA LIDER DOS CONSORCIOS DO SEGURO DPVAT S.A.
Endereco: 5, R. da Assembléia, 100 - 16° andar, 100, Rua da Assembléia 100, Centro, RIO DE
JANEIRO - RJ - CEP: 20011-904

MANDADO

Em cumprimento ao DESPACHO-CARTA(Provimento CGJ n°38/2014) abaixo fica a REU:
SEGURADORA LIDER DOS CONSORCIOS DO SEGURO DPVAT S.A.
ciente do contetido abaixo:

DESPACHO. CARTA
1. Vistos, etc. Defiro os beneficios da justica gratuita. Deixo de
designar audiéncia de conciliacdo/mediacdo, ante o manifesto
desinteresse da parte autora na realizacdo do referido ato
processual, conforme preceitua o artigo 319, VII, do CPC,
sem prejuizo de fazé-lo outra oportunidade, se o caso dos autos
mostrar que sera adequada para abreviar o acesso das partes a
melhor solucédo da lide. Cite-se o réu, pelo correio, com ARMP, a
apresentar contestacdo em 15 dias, sob pena de Ihe ser
decretada a revelia processual, observada a regra do art. 231, ||
do CPC. Apresentada peca de resposta, certifique-se sua
tempestividade e, independentemente de nova concluséo, intime-se
a parte autora, oportunizando-lhe réplica no prazo de lei. Em
seguida, com ou sem manifestacdo da requerente, voltem-me

conclusos para ulteriores deliberacdes. Expedientes necessarios.
Cumpra-se.

2. DETERMINO QUE O PRESENTE DOCUMENTO SIRVA, AO MESMO TEMPO, COMO
DESPACHO E COMO MANDADO/CARTA, PARA CUMPRIMENTO PELOS CORREIOS
MEDIANTE CARTA ARMP.

PIRIPIRI-PI, 10 de outubro de 2019.

MARIA DO ROSARIO DE FATIMA MARTINS LEITE DIAS
Juiz(a) de Direito da 32 Vara da Comarca de Piripiri
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_5}.}1 W JEABINETE DA 32 Vara da Comarca de Piripiri DA COMARCA DE PIRIPIRI
TN 'ﬁ ua Avelino Rezende, 161, Centro, PIRIPIRI - PI - CEP: 64260-000

PROCESSO Ne°: 0802155-02.2019.8.18.0033
CLASSE: PROCEDIMENTO COMUM CIVEL (7)
ASSUNTO(S): [Acidente de Transito]

AUTOR: VALDINAR LIMA TEIXEIRA

Certidao de Triagem

Certifico que, nesta data, realizei a triagem e constatei a regularidade da
representacao e a auséncia do pagamento das custas iniciais do processo, visto que ha
pedido de concessao do beneficio da justica gratuita, desse modo, faco sua concluséo
para despacho inicial.

PIRIPIRI-PI, 10 de outubro de 2019.

GUSTAVO DA COSTA LUz
Secretaria da 32 Vara da Comarca de Piripiri

Assinado eletronicamente por: GUSTAVO DA COSTA LUZ - 10/10/2019 11:10:47
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EXCELENTISSIMO(A) SENHOR(A) DOUTOR(A) JUIZ(A) DE DIREITO DA 3 VARA
CIVEL DA COMARCA DE PIRIPIRI - PIAUI

VALDINAR LIMA TEIXEIRA, brasileiro, piauiense, solteiro, autbnomo, portador do RG n°.
2.680.948, SSP-PI e CPF n°. 021.893.373-80, residente e domiciliado na Rua Manoel Saeles de
Carvalho, n° 181, Bairro Matadouro, Municipio de Piripiri - Piaui, CEP 64.260-000, sem endereco
eletrbnico, vem, mui respeitosamente perante Vossa Exceléncia, por intermédio de seus advogados

e procuradores infra-assinado com procuragdo anexa, propor a presente:

ACAO DE COBRANCA DE SEGURO OBRIGATORIO (DPVAT) C/C INDENIZACAO POR
DANOS MORAIS

em face de SEGURADORA LIDER DOS CONSORCIOS DO SEGURO DPVAT S/A,
pessoa juridica de direito privado inscrita sob CNPJ n°. 09.248.608/0001-04, com sede na Rua
Senador Dantas, n°. 74, 5°, 6°, 9°, 14° e 15° andares, Centro, Rio de Janeiro — RJ, CEP 20.031-205,

pelos relevantes fatos e fundamentos juridicos a seguir articulados:

1. DAJUSTICAGRATUITA

Preliminarmente, vale frisar que o Autor faz jus ao beneficio da justica gratuita, posto que é
pessoa pobre no sentido juridico do termo, e, portanto, impossibilitado de arcar com as despesas
desta agdo sem prejuizo do sustento proprio ou mesmo da sua familia, nos moldes do art. 5°,
LXXI1V, da Constituicdo Federal combinado com os artigos 98 e seguintes do Codigo de Processo
Civil,9° da Lei 1.060/50 e art. 1° da Lei 7.115/83.
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2. DA AUSENCIA DE AUDIENCIA DE CONCILIACAOPREVIA

Nos termos do art. 319, VII do Cédigo de Processo Civil, a parte autora tem a faculdade de
optar ou ndo pela realizacdo de audiéncia de conciliagdo devendo esta, para tanto, deixar de forma
clara em sua peticéo inicial.

Assim sendo, por tratar-se de faculdade do polo passivo pela realizacdo ou ndo acerca de
audiéncia de conciliagdo, PUGNA O AUTOR PELA SUA NAQO REAL IZACAQtomando como
base o fato que a Requerida, de modo geral, nunca propde qualquer tipo acordo quando da
realizacdo da citada audiéncia, valendo-se da mesma tdo somente para postergar 0 maximo
possivel.

Nestes termos, além manifestar-se CONTRA a realizacdo de audiéncia de conciliacéo,

requer deste ja a MARCACAQO DE AUDIENCIA DE INSTRUCAO E JULGAMENTOpara

elucidacdo do feito emtela.

3. DA INVERSAO DO ONUS DAPROVA
Verificamos que o presente caso trata-se de relacdo de consumo, sendo amparada pela
lei 8.078/90, que trata especificamente das questdes em que fornecedores e consumidores
integram a relagdo juridica, principalmente no que concerne a matéria probatéria. Portanto, na
presente demanda, ha possibilidades claras de inversdo do 6nus da prova ante a verossimilhancadas
alegacOes e a hipossuficiéncia da parte autora, conforme disposto no artigo 6° do Cédigo de Defesa

doConsumidor.

Art. 6° Sdo direitos basicos do consumidor:

VIII — a facilitacdo da defesa de seus direitos, inclusive com
a inversdo do 6nus da prova, a seu favor, no processo civil,
quando a critério do juiz, for verossimil a alegacdoou quando
for ele hipossuficiente, seguindo as regras ordinarias de
expectativas.

Neste sentido, vultosa jurisprudéncia entende que as a¢des que versdo sobre a busca de
seguro obrigatério deve ser entendida também como relacdo de consumo. Vejamos 0 que a

jurisprudéncia ja consolidada neste contexto nos explica:

AGRAVO DE INSTRUMENTO COBRANCA DE
SEGURO. DPVAT RELA(;AO DE
CONSUMO.INVERSAO DO CUSTEIO DA PROVA. - A
relacdo _travada entre aseguradora e o beneficidrio_do sequro
DPVAT é de consumo,na forma prevista pelo art. 3° do Cédigo
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-

de Defesa doConsumidor, devendo ser aplicado o regramento
respectivo,inclusive com a possibilidade de inversdo do 6nus da
prova. Seguradora que deverd custear os honorarios de perito
particular nomeado; AGRAVO PROVIDO.

Desse modo, cabe a Requerida demonstrar provas em contrario ao que foi exposto pelo
Autor. Resta informar ainda que algumas provas seguem em anexo. Entretanto, as demais provas
gue se fizerem necessarias para resolucdo da lide, deverdo ser observadas 0 exposto na citacdo
acima, pois se trata de principios basicos do consumidor.

Assim sendo, como a Empresa-Ré possui cdpia de TODA documentacdo ja enviada pelo
Requerente a sua sede e, fica desde ja requerida, a titulo de inversdo do énus da prova, que a
mesma acoste aos autos copia de tudo aquilo ja entregue por parte do Postulante e que encontra-se

€m suaposse.

4. DANAO PRESCRIGCAO LEGAL DODIREITO
Importante ressaltar-se aqui que a presente demanda encontra-se ainda dentro de seu prazo
legal para ajuizamento tendo em vista que o citado prazo, quando para a cobranga de diferenca de
valores parcialmente ja pagos, prescreve em até 3 (trés) anos contados da data do efetivo
pagamento por parte da Empresa-Ré, nos termos da Simula 405 doSTJ.
Para tanto, como se pode consultar através do site da Requerida, a data de emissdo da carta
contendo a negativa do sinistro fora emitido no dia 12/07/2019. Assim sendo, NAO ha que se falar

em prescricdo legal de suas pretenses.

5. DOSFATOS

O Postulante ingressara com requerimento de Invalidez Permanente em via administrativa
(sinistro de nimero 3190408230) junto a Requerida com o intuito de pleitear indenizacdo face ao
acidente por ele sofrido, na zona rural de Piripiri-Pl, no dia 29/03/2019.

Ao ser submetido a pericia por profissional designado pela Empresa-Ré, este constatara
invalidez, em razdo do acidente sofrido mesmo o Requerente tendo sido vitimado porlimitacéo
permanente de arcos de movimento de méo esquerda em 5%, e que guardam nexo de causalidade
com o acidente de trafego sofrido pelo Demandante. Por tal motivo, o Postulante tivera creditado
em sua conta pessoal o valor de R$ 675,00 (seiscentos e setenta e cinco reais), correspondente a 5%
do montante total que se pode receber na indenizacdo do seguro DPVAT, que é R$ 13.500,00 (treze
mil e quinhentos reais).

Ocorre que, apesar de ndo ser profissional da &rea da salde e ndo possuir capacidade

técnica suficiente de mensurar o qual invalida encontra-se sua pessoa, mas ciente de que sua

E2F; Assinado eletronicamente por: LUISA EUDES DA SILVA - 20/09/2019 21:51:20 Num. 6433639 - Pég. 3
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situacdo certamente seria muito mais grave do que aquela constatada pelo profissional contratado
por parte da Postulada, o Autor percebera que, no laudo de corpo de delito, que segue em anexo, 0

mesmo havia sidodiagnosticado com invalidez permanente na porcentagem de 20%, e nao de 5%,

como foi indenizado pela Requerida.

Nestes termos, portanto, existe um valor a ser creditado pela Solicitada junto a conta pessoal
do Autor, qual seja, R$ 2.025,00 (dois mil e vinte e cinco reais), que corresponde a diferenca de
15% (quinze por cento) entre os graus de invalidez dispares notados pelo exame de corpo de delito
(20%) e pelo realizado pela requerida (5%).

Para maior esclarecimento, segue tabela:

PERCENTUAL DE VALOR LIQUIDO |PERCENTUAL DE VALOR LIQUIDO |DIFERENGA

INVALIDEZ INDENIZADO - JA |INVALIDEZ INTEGRAL ASER |ENTRE OS

AUFERIDO — CREDITADO AUFERIDO — INDENIZADO — VALORES JA

PROFISSIONAL LAUDO DE |BASE PAGOS E OS

REQUERIDA EXAME DE |REFERENCIAL FALTANTES - A
CORPO DE SER CREDITADO
DELITO

5% R$ 675,00 20% R$ 2.700,00 R$ 2.025,00

Neste contexto, Insigne Magistrado, ante o breve relato da situagdo fatica apresentada, sé
restara 0 Promovente recorrer a este nobre juizo em busca da tutela jurisdicional a seus direitos que
lhe foram indiscutivelmente negados, ainda que de forma parcial, pela atitude irresponsavel e

omissa daRequerida.

6. DODIREITO

6.1. DO DIREITO AO SEGURO DPVAT - DIFERENCA DEVALORES

A Lei n° 11.482/07, em seu art. 3% |, que segue abaixo transcrita nos informa as
porcentagens a ser percebida pelo beneficiario em caso de sinistro, variando de acordo com o grau
de acometimento.Vejamos:

Art. 3° — Os danos pessoais cobertos pelo seguro estabelecido
no art. 2° compreendem as indenizagGes por morte, invalidez
permanente e despesas de assisténcia medica e suplementares,
nos valores que se seguem, por pessoa vitimada:

I - R$ 13.500,00 (treze mil e quinhentos reais) - no caso de
morte;

Il - até R$ 13.500,00 (treze mil e quinhentos reais) - no
caso de invalidezpermanente;

- até R$ 2.700,00 (dois mil e setecentos reais) - como
reembolso a vitima - no caso de despesas de assisténcia
médica e suplementares devidamentecomprovadas.
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No que se refere ao tipo de invalidez permanente, por sua vez, esta podera ser parcial ou
total, a depende da gravidade do caso e do que eventual analise pericial constatar. Em se tratando
de INVALIDEZ PERMANENTE TIDA COMO PARCIAL, a Empresa-Ré utiliza percentuais
fixos para identificar cada grau, sendo estes de 10% (dez por cento), 25% (vinte e cinco por
cento), 50% (cinquenta por cento) e 75% (setenta e cinco por cento), calculados sobre 0 monte
integral de R$ 13.500,00 (treze mil e quinhentosreais).

Percebemos com facilidade o qudo engessada é a tabela da Requerida. Para casos de
invalidez parcial constatadas por laudos periciais em percentuais diferentes dos acima citado, a
Demandada sempre indeniza o beneficidrio em monte percentual inferior. Assim, por exemplo, no
caso de constatacdo de invalidez em percentual de 90% (noventa por cento), esta 0 indeniza no
percentual inferior com base em sua tabela, qual seja, 75% (setenta e cinco por cento).

A jurisprudéncia ja tem se pautado de forma bastante pacifica de modo contréario a tal
engessamento por parte da Solicitada, devendo os percentuais indenizatdrios serem fidedignos a
incapacidade constatada e ndo baseada no “engessamento percentual” da “tabela” criada pela
Empresa-Ré.

No caso postulado para apreciacdo deste juizo, o Autor, ainda em consondncia com 0s
procedimentos na via administrativa adotas pela Requerida, teve seu pedido negado sob a
justificativa de que ndo fora constatado invalidez parcial, mesmo o Demandante teve sofrido fratura
no tornezelo e ainda restarem inimeras sequelas as quais tera que conviver para o resto da vida.

Ocorre que, conforme vasta documentacdo em anexo, verificamos que Autor sofera sim
invalidez parcial.

Neste sentido, apesar de ndo ser profissional da area da salde e ndo possuir capacidade
técnica suficiente de mensurar o qual invalida encontra-se sua pessoa mas ciente de que sua
situacdo certamente seria muito grave, mesmo que o profissional contratado da Postulada nédo
constatando tal fato, o Autor buscara maiores informagdes a respeito do seu grau de invalidez e se
deu conta de que, no exame de corpo de delito, havia sido registrada perda funcional na
porcentagem de 20%, ao passo em que este fora indenizado com base na porcentagem de 5%. Os
documentos pertinentes, inclusive, encontram-se todos em anexo.

Assim sendo Exceléncia, percebemos que o montante indenizatério a ser recebido pelo

Promovente em razdo de sua incapacidade, a titulo de diferenca, corresponde a quantia de R$

2.025,00 (dois mil e vinte e cinco reais).
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6.2. DA DESNECESSIDADE DE PERICIA MEDICA
Exceléncia, ndo existem dlvidas de que a lide trazida a apreciacdo deste juizo é claramente
incontroversa e, por isso, carece da necessidade e realizar-se novo exame pericial, até porque a

prépria Requerida reconhece a invalidez permanente do Autor. Vejamos decisfes nesse sentido:

SEGURODPVAT. INVALIDEZ PERMANENTE.
COMPLEMENTACAO DA INDENIZACAO. SUMULA 14
DAS TURMAS RECURSAIS. DESNECESSARIA A PROVA
PERICIAL DIANTE DO
PAGAMENTOADMINISTRATIVO.
Lideatinenteacobrangcadecomplementacaodaindenizacdo de
seguro DPVAT por evento invalidez permanente que se solve
a luz do enunciado n® 14 da Sumula das Turmas Recursais.
Desnecessaria_prova pericial se a seguradora efetuou o
pagamento parcial da indenizacdo a autora, momento em
que reconheceu a invalidez permanente. Recurso
desprovido.  Unédnime. (TJ-BA, Recurso Civel N°
71001778364, Primeira Turma Recursal Civel, Turmas
Recursais, Relator: Jodo Pedro Cavalli Junior, Julgado em
25/09/2008).

Neste interim, requer-se a dispensa de realizagdo de nova pericia tomando como base 0s
laudos e a documentagdo médica j& anexa a presente. Por outro lado, se assim ndo entender este
nobre juizo, que seja 6nus da Requerida arcar com todos 0s custos de eventual designacao pericial,
estipulando tdo somente prazo para que o Autor apresente quesitos que julgar adequados para

Seucaso.

7.3. DO DANOMORAL
O Cadigo Civil vigente enfatiza a ideia de reparacdo do dano em seu texto no artigo 186, onde
responsabiliza quem por a¢do ou omissdo voluntaria causar dano a outrem, tendo a obrigacdo de

repara-lo.

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

Na mesma linha de raciocinio, o artigo 927 do referido c6digo menciona a obrigacdo de

reparacao do dano por quem, através de ato ilicito venha a causar dano a outrem:

E2F; Assinado eletronicamente por: LUISA EUDES DA SILVA - 20/09/2019 21:51:20 Num. 6433639 - Pég. 6
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Art. 927 — Aquele que, por ato ilicito causar dano a outrem,
fica obrigado a repara-lo.

Insigne Julgador, conforme plenamente comprovado por meio dos documentos anexos a
presente, verifica-se que a Empresa-Ré agiu e vem agindo de modo completamente sorrateiro uma
vez que, conforme laudos periciais e documentacdo médica em anexo, é inequivoco que a invalidez
permanente supostamente parcial cuja qual o Autor fora acometido fora estipulada de forma
completamente equivocada por parte do profissional designado pela Empresa-Ré para realiza-lo.

A verdade € que o Unico intuito da Empresa-Ré em furtar-se a cumprir com aquilo que a Lei
Ihe obriga e arcar com os valores referentes ao seguro que esta deve ao Autor é somente o fato de
que esta acredita que o mesmo ¢ ignorante ao ponto de “deixar para 14” a busca por algo que lhe é
seu por direito.

Quando em posse do laudo de exame de corpo de delito, o Autor entrara em contato com a
Requerida para adotar as medidas administrativas cabiveis. Para tanto Ihe fora informado que nada
mais poderia ser feito e que os valores j4 haviam sido adimplidos de forma correta, conforme
relatorio médico orientador.

A situacdo ora enfrentada por parte do Autor Ihe trouxe e ainda vem trazendo diversos
prejuizos, especialmente de cunho emocional uma vez que 0 mesmo julga-se como “inutil” em
razdo do sinistro por ele sofrido e, para tanto, nem sequer uma indenizagdo reparatoria correta o
mesmo tiveradireito.

Assim sendo Exceléncia, verifica-se que o Requerente sofreu claro e inequivoco dano moral
ante a situagdo vexatdria e humilhante que 0 mesmovem sendo submetido pelos atos irresponsaveis
e omissos da Demandada.

Trata-se, portanto, de reparacdo do abalo moral, ndo bastando os dispositivos da legislagdo

civil ora ja elencados, dispde também nos incisos V e X do artigo 5°, da Constituicdo Federal de

1988 que ¢ assegurado as pessoas fisicas compensacdo por eventual dano moral e/ou material, in

verbis:

Art. 5% Todos séo iguais perante a lei, sem distingdo de qualquer
natureza, garantindo-se aos brasileiros e aos estrangeiros residentes
no Pais a inviolabilidade do direito a vida, a liberdade, a igualdade,
a seguranca e a propriedade, nos termos seguintes: (...)

V - é assegurado o direito de resposta, proporcional ao agravo,
além da indenizacdo por dano material, moral, ou a imagem;
(...)

X - sdo inviolaveis a intimidade, a vida privada, a honra e a
imagem das pessoas, assegurado o direito a indenizacdo pelos
danos material ou moraldecorrente de sua violagéo.
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Ressalte-se que a reparacéo civil deve assumir o feitio de sancéo & conduta ilicita do causador
da lesdo moral, de forma que a fixa¢do do quantum pelo Magistrado, de acordo com a TEORIA DO
DESVALOR OU DO DESESTIMULO, deve atingir um duplo objetivo, qual seja: ATENUAR O
SOFRIMENTO INJUSTO DO LESADO E COIBIR A REINCIDENCIA DO AGENTE NA
PRATICA DE TAL OFENSA.

Assim sendo, o montante a ser fixado, de acordo com a melhor doutrina e as decises dos
Tribunais Superiores, leva em conta ndo apenas as circunstancias inerentes ao evento e seus efeitos
sobre o lesado, como também o poder financeiro e a importancia social da atividade desenvolvida
pelo autor do dano, mormente em se tratando de préticas prejudiciais ao funcionamento da
economia, as quais devem ser reprimidas a bem do interesse da coletividade.

Né&o obstante, a natureza da responsabilidade civil quanto a sua finalidade compensatéria ou
punitiva, ou de seu carater duplice, conforme se extrai dos julgados abaixo delineados. Em um
primeiro momento, é defendido pelo Supremo Tribunal Federal, o carater duplice da indenizagdo

por danosmorais:

Os danos morais séo fixados pelo juiz de acordo com sua livre
conviccdo e bom senso, levando-se em consideragdo que a
indenizagdo deve possuir um carater punitivoe compensatoério,
sem que signifigue o enriquecimento do ofendido em
detrimento do ofensor e deve ter como critérios a intensidade e
a gravidade do dano causado, a repercussdo da ofensa e a
posic¢do social e econdmica das partes. (RE 534345, Relator(a):
Min. CARMEN LUCIA, julgado em 09/05/2008, publicado em
DJE-094 publicado em 27/05/2008)

Considerando tais premissas e observados, no caso sub judice, os fatos do processo e a
finalidade pedagégica da indenizacdo por danos morais (de maneira a impedir a reiteracdo de
préatica de ato socialmente reprovavel, mormente na atividade fim do acionado perante a sociedade)
conclui-se que o quantum deve ser fixado em R$ 5.000,00 (cinco mil reais).

Entende-se por esse valor adequado a ressarcir 0 prejuizo moral experimentado pela parte
lesada, assim como para desencorajar esse tipo de conduta por parte da Demandada, ndo

caracterizando, desta feita, enriquecimento semcausa.

8. DOSPEDIDOS
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Diante do exposto, requer-se de Vossa Exceléncia:

1 Aconcessdo dos beneficios da justica gratuita por ser o Autor pobre na acepcéo juridica do termo nos
moldes do art. 5°, LXXIV, da Constituicdo Federal combinado com os artigos 98 e seguintes do
CPC,9° da Lei 1.060/50 e art. 1° da Lei 7.115/83, em conformidade com a declaragdo anexa;

2 A citacdo da Requerida, para, se assim o desejar, contestar o presente feito dentro do prazo legal e

comparecer as audiéncias a serem designadas por este Juizo sob pena de revelia e confissaoficta;

3 A procedéncia do pedido quanto a NAO REALIZACAO DE AUDIENCIA DE
CONCILIACAONos termos do art. 319, VII, do NCPC bem como tio somente a DESIGNACAO
DE AUDIENCIA DE INSTRUGCAO E JULGMENTO;

4 A inversdo do 6nus da prova em favor do Consumidor, dada a verossimilhanga da alegagéo autoral e

a hipossuficiéncia técnica e financeira diante da Demandada, com base no art. 6°, VIII, CDC
ensejando que Empresa-Ré forneca cdpia de toda documentacdo enviadas pelo Autor e que
encontra-se em sua posse;

5 A procedéncia do pedido em condenar a Empresa-Ré a pagar ao Autor/Beneficiario a quantia de R$

2.025,00 (dois mil e vinte e cinco reais) a titulo de diferenca indenizat6ria entre 0 que 0 mesmo ja
percebeu da Empresa-Ré e o que este haverd ainda de perceber em razdo de seu grau de invalidez
permanente devidamente comprovado mediante rigorosas pericias ja realizadas;

6 A procedéncia do pedido em condenar a Empresa-Ré a pagar ao Autor/Beneficiario, a titulo de

indenizacdo por Danos Morais, a quantia de R$ 5.000,00 (cinco mil reais), considerando a
capacidade financeira das partes, a extensdo do dano e os constrangimentos experimentados pelo
Demandante.

7 Que, em razdo da documentacdo anexa, em especial aos laudos periciais e a documentacdo médica,
aSEJA DISPENSADA AREALIZACAO DE PERICIA MEDICA,por tratar-se de constatagio
incontroversa de invalidez permanente total de 20% (vinte porcento);

8 Que, caso Vossa Exceléncia ndo acolha o pedido anterior, em caso de realizacdo de novo
procedimento pericial, que seus custos sejam arcados integralmente por parte daEmpresa-Ré;

9 A condenagdo da Empresa-Ré ao pagamento das custas processuais e dos honorarios sucumbenciais

nos moldes do art. 85 do CPC e seusparagrafos.

Pretende provar o alegado por todos os meios de prova admitidos em direito, especialmente
pelos documentos ora anexados e pelo depoimento das partes e testemunhas a serem oportunamente
arroladas, sem prejuizo dos demais meios que se fizerem necessarios no curso da instrucao

nrocessual, o que fica, desde logo, requerido.
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Da-se a causa o valor de R$ 7.025,00 (sete mil e vinte e cinco reais).

Nestes termos.
Pede e espera deferimento.
Piripiri/PI - P1, 20 de Setembro de 2019.

Caio Martins Pinto
Advogado OAB/PI n°13.291

Luisa Eudes da Silva
Advogada OAB/PI n°14.406
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AGESPISA - 06.845.747/0001-27

MBFM N° Documento: 2019069723609

ESCRITORIO PIRIPIRI
CLIENTE CPF/CNPJ:
MARIA CARDOSO VERAS 684.556.073-00

TSN T

INSCRIGAO ENDEREGO DO IMOVEL [E'ATURA
\_084.002.285.0118.000J{ RUA MANOEL SALES DE CARVALHO, NUM. 181 - - MATADOURO PIRIPIRI PI 64260-000 J{ 06/2019-5 )
[ RESPONSAVEL ~ENDERECO PARA ENTREGA AGua ESGOTO W

LIGADA POTENCIAL

\ J/
[ GLTIMOS CoNsuMOS LEITURA CONSUMO CONSUMO/DIA

05/2019 - 21 04/2019 - 10-21 ANTERIOR ATUAL (M3) DIAS (M2)

03/2019 - 10-21 02/2019 - 10-21 932 943 11 30 0,37

01/2019 - 10-21 12/2018 - 12 22/05/2019 21/06/2019

ECONOMIAS CONS. POR ECONOMIA COD. AUXILIAR
Ll 11 R 53012 ]

AGUA

RESIDENCIAL 001 UNIDADE

CONSUMO DE AGUA 11 M3 34,08

MANUTENCAO DE HIDROMETRO 06/2019 1,90

MULTA IMPONTUALIDADE 04/2019 0,62

JUROS DE MORA 04/2019 0,63

TOTAL

[ Base de Calculo: 37,23

DEMONSTRATIVO DE TRIBUTOS IR: 1,79 COFINS: 1,12

CSLL: 0,37 PIS/PASEP: 0,24
\
[ " )
INFORMAGCOES SOBRE O CONTROLE DE QUALIDADE DA AGUA PARA CONSUMO HUMANO
(Decreto n° 5.440 e Portaria 518/MS)

GERENCIA REGIONAL: GEN PIRIPIRI Més/Ano 05/2019

REDE DE DISTRIBUIGCAO DE AGUA TURBIDEZ (uT) CLORO
\_PARAMETROS (Valores Médios) J
VIA CLIENTE :

AUTENTICAGAO MECANICA

Emitido por: INTERNET Emitido em: 30/06/2019

[INSCRICAO ] [FATURA }[NAO RECEBER APOS ]
(|@AGESPISA 084.002.285.0118.000 06/2019-5 )| 30/09/2019

GRUPO: 12 FIRMA: it

82650000000-3 37230001310-2 97236090620-0 19000050003-2 VIAACGESEISA
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Governo do Estado do Piaui 365v. 1.0
Secretaria de Segurancga Publica

Delegacia Geral de Policia Civil

SisBO - Sistema de Boletim de Ocorréncia

BOLETIM DE OCORRENCIA N°: 103331.000986/2019-27

3

Unidade de Registro: 62 DRPC - PIRIPIRI Resp. pelo Registro: Wagner Do Nascimento Vieira

Data/Hora: 10/06/2019 - 11:11

Unidade Policial Responsavel
1° DP DE PIRIPIRI

Tipo Local

VIA PUBLICA

#Municipio Bairro

PIRIPIRI OUTROS - ZONA RURAL
Endereco

LOCALIDADE INGAZEIRA, N°:

Complemento : Ponto de Referéncia

Data/Hora
29/03/2019 - 23:37

SRS
Tipo Envolv.: VITIMA/Noticiante

Nome: VALDINAR LIMA TEIXEIRA

Mze: MARIA DO SOCORRO MELO LIMA

Endereco: RUA MANOEL SALES DE CARVALHO, N° 181
Bairro: MATADOURO
Cidade: PIRIPIRI
Telefone(s): 24-9978-0582
Nome: LUCIA MARIA DA CONCEIGAQ Tipo Envolv.: TESTEMUNHA
Mze: ANA MARIA DA CONCEICAO

Endereco: LOCALIDADE OITICICA, N°

Bairro: OUTROS - ZONA RURAL

Cidade: PIRIPIR!

Nome: RENATO SOUSA SILVA : Tipo Envolv.: TESTEMUNHA
RG: 2673499 SSP PI ‘

Mae: LUZIA VIEIRA DE SOUSA

Endereco: LOCALIDADE CAGADOS, N°

Bairro: OUTROS - ZONA RURAL b
Cidade: PIRIPIRI : ‘

RS
g
!

Natureza(s) da Ocorréncia
1 - Lesé&o corporal acidental no transito.

Pal¥

Marca: Modelo: Ano: Pl_gca: Chassi: Renavam:

1-HONDA. NXR 160 BROS ESDD 2017 PIS5930 9C2ZKD0810HR408970 01107272308
Condutor: VALDINAR LIMA TEIXEIRA

End: RUA MANOEL SALES DE CARVALHO Numerc: 181 Complemento:
Cidade: PIRIPIRI UF: Pl Bairro: MATADOURO
Proprietario: VALDINAR LIMA TEIXEIRA

End: RUAS MANOEL SALES DE CARVALHO Numero: 181
Cidade: PIRIPIRI UF: Bairro: MATADOURO
A VITIMA VEIO A ESTA DELEGACIA PARA COMUNICAR TRAFEGAVA NA MOTOCICLETA HONDA NXR 160 BROS ESDD,
SUPRACITADA, SENTIDO LOCALIDADE INGAZEIRA A CIDADE DE PIRIPIRI; QUE EM UMA CURVA ACABOU PERDENDO O
CONTROLE DA MOTOCICLETA E VEIO AO SOLO; QUE.UMA DAS TESTEMUNHAS, QUE PASSARA NO LOCAL DO ACIDENTE,
ACIONOU O S.AM.U; QUE O SAM.U O CONDUZIU AD HOSPITAL REGIONAL CHAGAS RODRIGUES ONDE PASSOU POR

EXAMES E RAIO X; QUE APOS ESSES PROCEDIMENTOS FICOU INTERNADO POR ALGUNS DIAS (DO DIA 29/03 AO DIA
07/04/2019); QUE A MOTOCICLETA ESTA LICENCIADA EM NOME DA VITIMA DO ACIDENTE.

e Ocorréncia emitido em: 10/06/2019 11:11 - SisBO@2011-2019 ATI Pégina 1/2

Assinado eletronicamente por: LUISA EUDES DA SILVA - 20/09/2019 21:51:21 Num. 6433642 - Pég. 1
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DETIM DE OCORRENCIA NS 31900986(2019.27 )
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SINISTRO 3190408230 - Resultado de consulta por beneficiario

VITIMA VALDINAR LIMA TEIXEIRA

COBERTURA Invalidez
PONTO DE ATENDIMENTO RECEPTOR DO PEDIDO DE IMDEHIIA@:EH PACHECOD

JUNIOR CORRETORA DE 5EGUROS LTDA - EPP
BENEFICIARIO VALDINAR LIMA TEIXEIRA
CPF/CNP): 02189337380

Posicao em 19-09-2019 16:29:12
O pedido de indenizacdo do Seguro DPVAT foi concluido com a liberacdo do

pagamento para a conta indicada pelo beneficiario.
Data do Pagamento: X000 000

Valor da Indenizacdo: RS00.000,00

Juros e Correcdo: R$00.000,00

Valor Total: RE00.000,00

Data do Pagamento Valor da Indenizagdo Juros e Correcdo Valor Total

12/07/2019 R% 675,00 R% 0,00 R% 675,00

Historico das correspondéncias enviadas

Data da a . Ver
~ Referencia -
L_arta Larta

200072009 | PAGAMENTO DE IHDENIEM;&G =
- ABERTURA DE PEDIDO DE SEGURO
04/07 /20749 =
e DPVAT
2 . o Assinado eletronicamente por: LUISA EUDES DA SILVA - 20/09/2019 21:51:21 Num. 6433943 - Pég. 1
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DECLARACAQ DE CARENCIA

VALDINAR LIMA TEIXEIRA, brasileiro, piauiense, solteiro, autbnomo, portador do
RG n° 2.680.948 SSP-PI e CPF n° 021.893.373-80, residente e domiciliado na Rua
Manoel Saeles de Carvalho, n° 181, Bairro Matadouro, Municipio de Piripiri - Piaui, CEP
64.260-000, sem endereco eletronico, DECLARA, para os fins de obtencdo de
BENEFICIOS DA JUSTICA GRATUITA, que é pessoa pobre na forma da lei, ndo
podendo arcar com despesas decorrentes de servico judicial sem que se prive do sustento
préprio e de sua familia. E por ser expressdo de verdade, firma e assina a presente

declaracdo, sob as penas da lei.

Piripiri — PI, 01 de Agosto de 2019

A
.
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N\ \\ Y ) ; “
,\»:t\g:&l S ‘\‘\f\:‘; O %El.‘_ .

VALDINAR LIMA TEIXEIRA
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-—ljsus AUTORIZAGAO DE INTERNAGAO HOSPITALAR 12 Via
: EF N° 2219101137110

Orgéo Emissor : M220840001 SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE DE PIRIPIRI
'Estabelecimento Solicitante : 2777746 HOSP REG CHAGAS RODRIGUES

Estabelecimento Executante : 2777746 HOSP REG CHAGAS RODRIGUES
— Paciente G : i
{ Nome : VALDINAR LIM TEIXEIRA Prontuario :
| Sexo: MASCULINO Nascimento: 04/02/1987 CNS : 700001879548202 CPF -
| Nome da Mde:MARIA DO SOCORRO MELO LIMA { ‘ apl|

Ak %)

i Municipio: 2208403 PIRIPIRI : CEP : 64260000 \ & O(} ’v; L
| Raga/ Cor:99-SEM Responsével: 2 \ \

: Solicitagdo / Autorizagao R R

| CPF Solicitante: 67190383387 FELIPE VERNER PAGNONCELLI

! Procedimento Solicitado : 0413040178

TRATAMENTO CIRURGICO DE LESOES EXTENSAS c/ PERDA DE SUBSTANCIA
Procedimento Autorizado : 0413040178

TRATAMENTO CIRURGICO DE LESOES EXTENSAS C/ PERDA DE SUBSTANCIA

| CID : T818 Outras complicagdes de procedimentos ndo- classificadas -em outra
| N° Laudo: N° Prontuério:

; Autorizador RS S

| Data: 30/03/2019

| CPF: 20928319334 MAURO RUBENS LIMA VERDE

CNS :
| Assinatura e carimbo (N° do registro do conselho de classe) ;

B e - et s e v e 15 34

3 L -Pag. 2
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HOSPITAL REGIONAL CHAGAS RODRIGUES
.AV. DR. PADUA MENDES,

CENTRO,PIRIPIRI/PI - 64260-000

CNPJ: 06553564000480

(86) 3276-3362 - (86) 3276-3362

sm/"s3 Sexo: MASCULINO

SUS
'ALDINAR LIMA .TEIXEIRA 7 CPF: - RG: 2680948 - SUS: :
[Nasc.: 04/02/1987 Idade: 32 ANOS,1 MES,25 DIAS Profissdo: i Civil: CEP:64259-(
"End.:LOC.INGAZEIRA, O - Bairro: ZONA RURAL Cidade: PIRIPIRI/PI
& Cor: PARDA Telefone: ( ) - M&e: MMARIA DO SOCORRO MELO LIMA Pai: ANTONIO ALVES
! Clinica: ENFERMAGEM Documento: 1 - HRCR
Responsavel: VALDINAR LIMA TEIXEIRA’- O MESMO Temp.:°¢ Peso:Kg P.A.:
Procedimentos
29/03/2019 23:37 0301010048 CONSULTA DE PROFISSIONAIS DE NIVE

L SUPERIOR NA ATENCAO ESPECIALIZADA (EXCETC M-D
Vermelho - Emergéncia

Amarelo - Urgente Verde - Pouco Urgente

Laranja - Muito Urgente
Queixa principal: ACIDENTE DE MOTO

NoA © Jocut s duernd® P,p,@o <A ap.sa wd;f‘f;
Exame clinico/fisico: w"wd"b\""‘o

LA\IIJA QU - (unM 50— uaar de L@QJJ\ &nw'w&
Diagnostico provavel: b (’)\AW ) "V + & Wb«b “WW i

C M \sox;.?ovww ALaLwA inacldnt 2e— Acan
QWAA 43L}-§54’é), PU‘MAQ«") QMWW ,(}o Tt

MRS & . S

’/ ol P\y e 4 Q&nwwq

Tonox A?,,%u\gp E (A0 Brgco DC0)

Wao D0y . [l ¢

J- SFM/ SOOJ Ak s
ol Coplino 8" — Jucp) romo

MSG‘L———-“IM/W

ul - Ndo Urgente

Medicacéo:

-V o . S0 4 /M4 AD Sy
d J
7- &/soph»ow40h — /w* A, Su

PROFISSION AL
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: SECRETARiA DE SAUDE Hospital Regional Chagas Rodrigues
ASSEPLAN / Centro de Informagao de Satide

FICHA DE ADMISSAO PIRIPIRI
Nome do Paciente: £ : N2 do Registro
Sexo Data dam & Responsavel:
04 /02 /82
Nome da Mae:

- AR
Nome do Pai: y
Enderego: : Municipio:
o’(wwi ol y - Zono ) Forsgpurn’
. Alta cioad Data'da Internacio Datafa Siida
Tipo :
de Obito
ot Transferéncia __S_Q/_O_j_/_g_ _.9_:7_&9—/ Jj-— A

Diagndstico Definitivo: Procedimento Rgalizado
Uil Yyequc Tiprts
"R [ fley L 7TT

Anamnese

fwwwwa/‘o/ =0
M T T go2~

WELIPE v

C*L
UITo.mC’R‘JRG AT*AUM”"OLO L

CRM By ::W AFiA

LD 10 < -ﬁm.
8T Rt 2t

Assinatura do Médico Responsavel
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Sistama  Ministério | | LAUDO PARA SOLICITAGAO DE AUTORIZAGAO DE

IS. Onicode da - =
Saide  Saide INTERNAGAO HOSPITALAR
ficacdo do Estabelecimento de Salde -
OME DO ESTABELECIMENTO SOLICITANTE o -CNES 1
OSPITAL REGIONAL CHAGAS RODRIGUES | ' 2777146 |
—3- NOME DO ESTABELECIMENTO EXECUTANTHE, . . —4-CNES
i HOSPITAL REGIONAL CHAGAS RODRIGUES : o 2777746
{,_.Identlﬁcagao do Paciente Ll 5
{ | ——-—5- NOME DO PACIENTE 6 - N° DO PRONTUARIO A 1
| VALDINAR LIMATEIXEIRA W 90765 5
' i "7 -CARTAO NACIONAL DE SAUDE (CNS) 8 - DATA DE NASCIMENTO 9- SEXO |

[
04/02/1987 j Masc. - Fem. 2
r_11 - TELEFONE DE CONTATO -

10 - NOME DAMAE ‘
| MMARIA DO SOCORRO MELO LIMA | e ol
T__12- ENDEREGO
INGAZEIRA, 0 - ZONA RURAL

MUNICIPIO DE RESIDENCIA * - 14 - COD. IBGE MUNICIPIO ____T_TS - UF 16 - CEP
: : [ 2208403 1 PI T 64260-000
JUSTIFICATIVA DA INTERNAGAO N
IPAIS SINAIS E SINTOMAS CLINICOS - \

L Ul e JifE cor— |
W"«%W Ykp oo

%
e

‘6 1-CID PRlNCIPAL /[?;ID SECUNDARIO 3 - CAUSAS ASSOC.
(R __I4, }vo@ﬁm T35 i |
. ___ PROCEDIMENTO SOLICITADO 4
_1_2—:- ﬂaCl{CﬁJ DO PROCEDIMENTO SOLICITA& : : __25- CODIGO DO PROCEDIMENTO ____IW
' . ' 0413040y
¥

| | -__"26-CLINICA — 27 - CARATER DA INTERNAGAO 8 - DOCUMENTO. -
2 ’

| CLINICAMEDICA _ URGENCIY) ] )CB  (x)CPF %

—.—30 - NOME DO PROFISSI

O\7LSOUCITANT/ 71 31~ DATADAscucrr et ~? ..)
o bk NA TRAVIAT oo &
. 30/03/2019 JIOPED Q qQUTE :
,( < J M OW//MI/ /1 R T A
TS ) eIV T J
: "REENCHER EM GASO DE CAUSAS EXTERNAS (Acmsnmm““ %

— ‘_;e - CNPJ DA SEGURADORA Fal A 21 39""N° DO BILHETE ___l_sa - SERIE —
[33-( ) ACIDENTE DE TRANSITO | | |
34-( )ACIDENTE TRAB. TiPICO g .
( ) ACIDENTE TRAB. TRAJETO r_39 CNPJ EMPRESA _l 40 - CNAE EMPRESA _[_41 -CBOR —_
J
- VINCULO COMA PRE'/IDENCIA 5
( ) EMPREGADOR ¢ AUTONOMO ( ') DESEMPREGADO ( ) APOSENTADO ( ) NAO SEGURADO J
AUTORIZAGAO : 4
- NOME DO PROFISSIONAL AUTORIZADOR 4 44 - COD. ORGAO EMISSOR 49 - N° DAAUT. DE INTERNAGAO HOSP.
1 | MAURO RUBENS LIMA VERDE ’l M230350101 j s —}
.__45 DOCUMENTO - N° DOCUMENTO & PROFISSIONAL AUTORIZADOR ‘ $
| ( )CNS (x)CPF 20928319334 :
47 - DATADAAUTORIZAGAO _|_48 ASS_E CARIMBO (N° !
o s |
#i |
/ e g
|
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-
ESTADO DO PIAUI
SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE
HOSPITAL REGIONAL CHAGAS RODRIGUES
RELATORIO DE ANESTESIA
NOME
DATA ENFERMARIA ‘CLINICA
os/oy))9 .
IDADE SEX0 Cor PEso (k6) ALTURA (CM) Asa MALLAMPATTI
Wow o
DIAGNOSTICO PRE-dPERATORlo
TiPo DE CIRURGIA
MEDICAMENTOS EM USO
TEMPERATURA | PRESSAO ARTERIAL FREQ. CARDIACA | HTM HTC HB LEUCOMETRIA
GLICEMIA UREIA/ CREATININA S6pio / POTASSIO PLAQUETAS TAP/TTPA/RNI OuUTROS
ALERGIAS
COMPLICAGOES EM ANESTESIAS ANTERIORES
TEMPO DE JEJUM EsTADO FISICO | ECG Rx TORAX _ANESTESIA PROPOSTA Eterva  []
URGENCIA []
. ECTOSCOPIA AP. CARDIOVASCULAR \AP. RESPIRATORIO \SIST. NERV. CENTRAL 0BS. COMPLEMENTARES
Bom ESTADO GERAL RHEMODINAMICA ESTAVEL LD EUPNEIA ACORDADO
ESTADO GERAL REGULAR HEMODINAMICA INSTAVEL MV FisioLOGICO LUciDo
ESTADO GERAL PRECARIO TAQUICARDIA TAQUIPNEIA ORIENTADO
CORADO BRADICARDIA DISPNEIA SONOLENTO
DESCORADO - PALIDO PRESSAO ARTERIAL NORMAL MV DIMINUIDO DESORIENTADO
HIDRATADO HIPERTENSAO ARTERIAL SIBILOS ANSIOSO
DESIDRATADO HIPOTENSAO ARTERIAL BRONCOESPASMO AGITADO
ICTERICO CHOQUE RONCO/ESTERTORES ComA
ANICTERICO RitMo CARDIACOR 2T TOSSE ISOCORIA
3 CIANOTICO ARRITIMICO INSUFICIENCIA RESPIRATORIA ANISOCORIA
» ACIANOTICO EXTRASSISTOLES - | SUDORESE. DEFICIT MOTOR
MEDIRAGAO PRE-ANESTESICA DOSE " |HORA EFEITC
INTERVALO ANESTESICO
OXIGENIO L/MIN ‘
A
G | OXIDO NITROSOL/MIN \
E
N | HALOTANO VOL. TOTAL:
; ISOFLURANO VOL. TOTAL:
S [SEVOFLURANO VOL.TOTAL:
LlQuIDOS ENDOVENOSOS
AL | 10001
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M S CH: _ !
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- Hernanes
0 !
P CRMPI
ARECUPERA(;AO POS-ANESTESIC\A
L
HORA PRESCRIGAO MEDICA ANOTAGOES
e = T
ALTA PARA ENFERMARIA MEDICO / CARIMBO / ASSINATURA
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» éckémm DEESTADO DA SAUDE
e ———HOSPITAL REGIONAL CHAGASRODRIGUES - . . .. __

ENFERMARIA/LEITO CLINICA:

DAT{\:_ @ 5_[ 0 {/ f i o = YRR

= vt too Rt s

T e AR —0
CIRUZjMM ( - & PROCEDIMENTO: 0y 7 7

CiRuRGIAO: Q\ p w? // AUXILIAR:
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ESTADO DO PIAUI
SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE
HOSPITAL REGIONAL CHAGAS RODRIGUES

RELATORIO CIRURGICO

DATA:

ENFERMARIA/LEITO: CLINICA:

%'

TR R

DIAGNOSTICO: O@{\ /u,(}t, @ Cip: D

?%'mm e Gl

[CIRURGIA: PROCEDIMENTO: ‘ D D l:l
CiruRGIAO: ﬁ l/(jj AUXILIAR:
ANESTESISTA: INSTRUMENTADOR:

TECNICA CIRURGICA

/ ) ] o VA Vi o
(WA MV T o oot gy

oo ot = oo

Ewc

/

fUSMA

(M

MEDICO / CARIMBO / ASSINATURA

E VERNER PAaGNGy CELL]
MATOL
TRAUMA

ORTOP

C]RURGIADO
ULTRASSONOGRAFIA MUSCLT cc. e o
A MUSCULOES UE: £770
CRM PI 4427 SBUS 057351 |RQE 223
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_._ESTADO DO PIaUi
SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE

RELATORIO CIRURGICO

DATA: @s /0 (/ ENFERMARIA/LEITO: CLINICA: i
\} G m__ %mﬂ/(,_“w SR e O S e

D'AG~°SW (4@ @ #_@ oo

CIRURGIA: 1& \F] PROCEDIMENTO: (/ ' O — (b ({ =
: LI(\ Q ﬂ<¢ AIDRUSID £ 2TRARUG 257 o,
CiruRGIAO: % [‘/ W —

ANESTESISTA: INSTRUMENTADOR:

TEcNicA CIRURGICA

4.4

(MU/(T/I M L W%{/A//(/&ZM/LMW

{ S

1

JN/\/\X/\[\/L/ // J \/Ul’)/l/*/ A
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ESTADO DO PIAUI
SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE
HOSPITAL REGIONAL CHAGAS RODRIGUES

BOLETIM DE GASTO CIRURGICO
Z

i r/r//; /;767” L/" Crrrrre

ENFERMARIA. Lemo CIRURGIAO Ay ANESTESISTA E /
DL e [ Merraoggy,
A 174 A &

CIRURGIA
INicio TERMINO ANESTESIA

5 .00 i 35 /oca//

A AL D 0 0 A Q A A Q AL D DADE QUA DAD

AGULHA 13 X 4,5 ATADURA GESSADA EFEDRINA
AGULHA 25 X 7 MICROPORE FUROSEMIDAPROMETAZINA
AGULHA 30 X 7 ESPARADRAPO GLICOSE 25%
AGULHA 30 X 8 GLIcosE 50%
AGULHA 40 X 12 ; GLUCONATO DE CALCIO
AGULHA DE RAQUE 20G X 3 MONONYLON N° 0 HEPARINA
AGULHA DE RAQUE 22G X 2 MONONYLON N° 1 NITROPRUSSIATO
AGULHA DE RAQUE 22G X 3 MONONYLON N° 2 PROSTIGIMINE
AGULHA DE RAQUE 25G X 3 MONONYLON N° 3 METOCLOPRAMIDA
AGULHA DE RAQUE 26G X 3 MONONYLON N° 4 SUCCINILCOLINA
AGULHA DE RAQUE 27G X 3 MONONYLON N° 5 SULFATO DE MAGNESIO
SERINGA 1 ML MONONYLON N° 8 METILPREDINISOLONA
SERINGA 5 ML MONONYLON N° 7 DICLOFENACO
SERINGA 10 ML VICRYL N° 0
SERINGA 20 ML VICRYL N° 1 OTICO
SERINGA 50 ML VICRYL N° 2 AMPLICILINA
SERINGA 60 ML VICRYL N° 3 CEFALOTINA
CATETER JELCO N°14 VICRYL N° 4 CEFAZOLINA
CATETER JELCO N° 16 VICRYL N° § CEFTRIAXONA
CATETER JELCO N°18 VICRYL N° 6 GENTAMICINA
CATETER JELCO N°22 CAT GUT SIMPLES N° METRONIDAZOL
CATETER JELCO N°24 CAT GUT SIMPLES N°
CATETER PERIDURAL CATGUT CROMADO N° 0
SCALP N° 19 CATGUT CROMADO N° FisioLOGICO 250ML
SCALP N°21 FISIOLOGICO 500ML
SCALP N°23 GLICOSADO 5% 250ML
SCALP N°25 CooL 70% GLICOSADO 5% 500ML
SCALP N° 27 ALcooL 90% RINGER LACTADO 500ML
EQuIPO INJ, LATERAL PVPI ToPICO MANITOL
EQUIPO POLIFIX 2 VIAS PVP| DEGERMANTE
EQUIPO POLIFIX 4 VIAS ALCOOL I0DADO PSICOTROPICO
EQUIPO MACROGOTAS AGUA OXIGENADA MIDAZOLAN 15MG
EQuiPO MICROGOTAS VASELINA LIQUIDA MIDAZOLAN 50MG
EQUIPO DE SANGUE FORMOL DOMOTIDOLOSSAL
DRENO DE PENROSE N° CLOREXIDINA FENTANIL FRASCO
DRENO DE SUCGAO N° FENTANIL AMPOLA
DRENO DE TORAXN' | AnesTEsicos | PROPOFOL
UROFIX SIST. ABERTO XYLOCAINA GEL HALOTANO
UROFIX SIST. FECHADO XYLOCAINA SPRAY 2 ENFLURANO
ELETRODOS XYLOCAINA 2% SV A & |SOFURANO
LAMINA N° 11 NEOCAINA PESADA SEVOFURANO 100MG
LAMINA N °15 NEOCAINA 0,5% SV SEFURANO 250MG
LAMINA N° 24 g o4 NEOCAINA 0,5% C/V THIOPENTAL 1G
LUVA ESTERIL 6,5 BUPIVACAINA 5 MG THIOPENTAL
LUVA ESTERIL 7,0 NARCAN
LowA EsTERi 75
LuvA EsTeRL 8,0 P A [O7 | AoRenauna
LUVA ESTERIL 8,5 4 s AMINOFILINA BISTURI ELETRICO
LUVA DE PROCEDIMENTO (PAR) Btz 1O 7 ATROPINA ASPIRADOR
SONDA DE FOLLEY : / AGUA DESTILADA AR COMPRIMIDO (H)
TUBO OROTRAQUEAL BUSCOPAN MICROSCOPIO
CANULA TRAQUEOSTOMIA CEDILANIDE RX EM SALA
SONDA DE ASPIRAGAO N° HIDROCORTISONA 100MG MONITOR CARDIACO
SONDA GASTRICA N° HIDROCORTISONA 500MG OXIMETRO DE PULSO
CERA OSSEA KeL CARRO DE ANESTESIA
SURGICEL NACI 10% OXIGENIO (H)
TELA DE PROLENE NACI 20%
ATADURA DE CREPOM N° DEXAMETASONA OUTRO
COMPRESSA DIPIRONA
COMPRESSA DE GAZES o/ L% o0 DOBUTAMINA
ALGODAO ORTOPEDICO . of EFORTIL

P i
, DATA 09, /04/ // 7, INSTRUMENTADOR CIRCULANTE /}a cin L,A ra /74 /r/}/ 7 l
b i
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L 2 d
EsTADO DO PiAUI
SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE
HOSPITAL REGIONAL CHAGAS RODRIGUES
BOLETIM DE GASTO CIRURGICO
o LN(WAR LimAa J¢ g K4
ENFERMARIA LEmo CIRURGIAO ANESTESISTA
CIRURGIA L M Q
INicio TERMINO Anestesa ¢ 0 C 4 X
A A o) D Q D A DADE Qua DAD
AGULHA 13 X 4,5 ATADURA GESSADA  { EFEDRINA
AGULHA 25 X 7 “1 i MICROPORE FUROSEMIDAPROMETAZINA
AGULHA 30 X 7 ; ESPARADRAPO | 200N GLICOSE 25%
AGULHA 30 X 8 / | GLICOSE 50%
AGULHA 40 X 12 m GLUCONATO DE CALCIO
AGULHA DE RAQUE 20G X 3 MONONYLON N° 0 HEPARINA
AGULHA DE RAQUE 22G X 2 MONONYLON N° 1 NITROPRUSSIATO
AGULHA DE RAQUE 22G X 3 MONONYLON N° 2 PROSTIGIMINE
AGULHA DE RAQUE 25G X 3 MONONYLON N° 3 % i METOCLOPRAMIDA
AGULHA DE RAQUE 26G X 3 MONONYLON N° 4 SUCCINILCOLINA
AGULHA DE RAQUE 27G X 3 MONONYLON N° 5§ SULFATO DE MAGNESIO
SERINGA 1 ML MONONYLON N° 6 METILPREDINISOLONA
SERINGA 5 ML MONONYLON N° 7 DICLOFENACO
SERINGA 10 ML R, § 7] VICRYL N° 0
SERINGA 20 ML VICRYL N° 1 ANTIB O
SERINGA 50 ML VICRYL N° 2 AMPLICILINA
SERINGA 60 ML VICRYL N° 3 CEFALOTINA
CATETER JELCO N°14 VICRYL N° 4 CEFAZOLINA
CATETER JELCO N°18 VICRYL N° 5 CEFTRIAXONA
CATETER JELCO N°18 VICRYL N° 6 GENTAMICINA
CATETER JELCO N°22 CAT GUT SIMPLES N° METRONIDAZOL
CATETER JELCO N°24 CAT GUT SIMPLES N°
CATETER PERIDURAL CATGUT CROMADO N° O
SCALP N° 19 CATGUT CROMADO N° FISIOLOGICO 250ML
SCALP N°21 FisioLéaIco 500ML 4 i 2
SCALP N°23 0 3 GLICOSADO 5% 250ML g
SCALP N°25 cooL 70% { (oM T GLICOSADO 5% 500ML
SCALP N° 27 ALcooL 90% RINGER LACTADO 500ML
EQUIPO INJ, LATERAL PVPI TOPICO | (O0 ™ L ['ManioL
EQUIPO POLIFIX 2 VIAS PVP| DEGERMANTE { [OOM L
EQUIPO POLIFIX 4 VIAS ALCOOL |0DADO P
EQUIPO MACROGOTAS AGUA OXIGENADA MIDAZOLAN 15MG
EQUIPO MICROGOTAS VASELINA LIQUIDA MIDAZOLAN 50MG
EQUIPO DE SANGUE FORMOL DOMOTIDOLOSSAL
| DRENO DE PENROSE N° CLOREXIDINA FENTANIL FRASCO
DRENO DE SUCGAO N° FENTANIL AMPOLA
| DRENO DE TORAX N° A PROPOFOL
UROFIX SIST. ABERTO XYLOCAINA GEL HALOTANO
UROFIX SIST. FECHADO XYLOCAINA SPRAY ENFLURANO
ELETRODOS XYLOCAINA 2% SV , 1 J MIT [ Isorurano
LAMINA N° 11 NEOCAINA PESADA SEVOFURANO 100MG
LAMINA N °15 NEOCAINA 0,5% SV SEFURANO 250MG
LAMINA N° 24 NEOCAINA 0,5% CIV THIOPENTAL 1G
LUVA ESTERIL 6,5 A 7 BUPIVACAINA 5 MG THIOPENTAL
LUVA ESTERIL 7,0 NARCAN
LUVA ESTERIL 7,5 DICA 0
LUVA ESTERIL 8,0 A ol ADRENALINA AXA EQUIPA 0
LUVA ESTERIL 8,5 AMINOFILINA BISTURI ELETRICO
LUVA DE PROCEDIMENTO (PAR)| ] 2 ATROPINA ASPIRADOR
SONDA DE FOLLEY AGUA DESTILADA AR COMPRIMIDO (H)
TUBO OROTRAQUEAL Buscoran MICROSCOPIO
CANULA TRAQUEOSTOMIA CEDILANIDE RX EM SALA
SONDA DE ASPIRAGAO N° HIDROCORTISONA 100MG MONITOR CARDIACO
SONDA GASTRICA N° HIDROCORTISONA 500MG OXIMETRO DE PULSO
CeRA OsSEA KcL CARRO DE ANESTESIA
SURGICEL NACI 10% OXIGENIO (H)
TELA DE PROLENE NACI 20%
ATADURA DE CRePoM N° [ (D) 7 4 DEXAMETASONA OUTRO
COMPRESSA 1 > DIPIRONA
COMPRESSA DE GAZES q o) DOBUTAMINA
ALGODAO ORTOPEDICO | O 1 ? EFORTIL
s ( 3 INSTRUMENTADOR CIRCULANTE
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PACIENTE: 1018072-VALDINAR LIMA TEIXEIRA

IDADE: 32 Anos Sus

ENFERMARIA: CMO7-CLINICA MEDICA LEITO:CM0706 ADMISSAO: 30/03/2019

DIAS INTERNADO: 8

PRESCRICAO MEDICA

07/04/2019 - 08:02:56 $626 - FRAT DE OUTR DEDOS m
5
—
DIETA LIVRE 8
o
o
SORO FISIOLOGICO 0,9% 500 ML 1,00 ENDOVENOSA (EV) 12/12H A w m & m
o
_CEFALOTINA 1 G 1,00 ENDOVENOSA (EV) 06/06H Q
= 12 00 0F A I g
GENTAMICINA 80 MG ,00 ENDOVENOSA (EV) 1XDIA DILUIR EM 250 ML SF > N
0,9% 33 e
CETOPROFENO 100 MG 1,00 ENDOVENOSA (EV) 12/12H DILUIR EM 100 ML SF I
N
0,9% 00 AL &
DIPIRONA 1 G ; 1,00 ENDOVENOSA (EV) 06/06H * an N i ) 5
NN U
METOCLOPRAMIDA, CLORIDRATO DE 10MG/ML SN 1,00 AMP ENDOVENOSA (EV) 08/08H
2ML - PLASIL -~
SSVWV + CCGG

DR. FELIPE YERNER PAGNONCELL
ORTOPEDIA E TRAUMATOLOGIA
% CIRURGIA DO TRAUMA :
LTRASSORGG MUSCLL 3

M PI 4427 | SBUS 05785/16 | RQE 2095

PROFISSIONAL

Ndmero do documento: 19092021512200300000006154351
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GOVERNO DO ESTADO DO PIAUI
SECRETARIA DE SEGURANGA PUBLICA
DELEGACIA GERAL DE POLICIA CIVIL
DEPARTAMENTO DE POLICIA TECNICO-CIENTIFICA
INSTITUTO MEDICO LEGAL “GERALDO VASCONCELOS”
SERVICO DE MEDICINA LEGAL DE PIRIPIRI - PI

LAUDO DE EXAME DE CORPO DE DELITO
(LESAO CORPORAL)

Exame procedido em: VALDINAR LIMA TEIXEIRA, brasileiro, filho de MARIA DO SOCORRO
MELO LIMA, residente em Piripiri- PI.

HISTORICO: Periciando informa ter sofrido acidente de trafego com motocicleta no
dia 29/03/2019, na zona rural de Piripiri - PI; tendo fratura de quarto quirodéctilo (dedo
da méo) esquerdo, tendo recebido atendimento médico cirurgico no HRCR.
DESCRICAO Periciando alo e autopsiquicamente orientado apresentando cicatrizes
cirirgicas em quarto quirodactilo esquerdo e com uma limitagdo funcional de 20 % dos
arcos de movimentos da mao esquerda. Periciando possui o prontuario que demonstra
os procedimentos médicos realizados (vide documentagdo em anexo). CONCLUSAO:
Periciando com sequela de lesdo contusa que o inabilitou por mais de 30 dias para suas
ocupagdes habituais e produziu limitagdo permanente de arcos de movimentos de mio
esquerda em 20 %. RESPOSTA AOS QUESITOS FORMULADOS: 1) Houve ofensa a
integridade fisica ou a saide do examinado? R- SIM. 2) Qual o instrumento ou meio
que a produziu? R- A¢éo contundente. 3) Tais lesdes poderdo ter sido provocadas por
acidentes de trafego? R- SIM, conforme B.O, prontuario e exames médicos. 4)
Resultara incapacidade para as ocupagdes habituais por mais de 30 dias, ou perigo de
vida, ou debilidade permanente de membro, sentido ou fung¢do? R- SIM. Periciando
com sequela de lesdo contusa que o inabilitou por mais de 30 dias para suas ocupagdes
habituais e produziu limitagdo permanente de arcos de movimentos de mio esquerda
em 20 %. 5) Resultard incapacidade permanente para o trabalho, ou enfermidade
incuravel, ou perda ou inutilidade de membro, sentido ou fungdo ou deformidade
permanente? R-NAO. 6) Outros dados julgados uteis? R- NAO. Nada mais havendo,
deu-se por findo o presente laudo, que lido e achado conforme vai devidamente
assinado.

(\\P\ﬁ\\
F R o

Piripiri — PI, 05 de Agosto de 2019.

C‘Af"ol \JL\ (_)‘T WIRLY /'LV)O/V\/V\

REGIS CARLOS DE OLIVEIRA SOUSA
PERITO MEDICO LEGAL - CRM 5221- PI
MATRICULA PC/PI 280577-4
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$)LIDER PEDIDO DO SEGURO DPVAT

Administradora do Seguro DPVAT 3

l Escolha ofs) tipo(s) de cobertura: [] DAMS (DESPESAS DE ASSISTENCIA MEDICA E SUPLEMENTARES)  [R] INVALIDEZ PERMANENTE ] MORTE )
e Lt

2 - N2 do sinistro ou ASL: 3 - CPF da vitima: 4 - Nome completo da vitima: g

02).893 333-80 | M\ Dwwe Laun T xeipn ]

J
REGISTRO DE INFORMACOES CADASTRAIS E FAIXA DE RENDA MENSAL DA PESSOA FISICA (VITIMA/BENEFICIARIO/REPRESENTANTE LEGAL) - CIRCULAR SUSEP N2 445/2012
5 - Nome completo: 6 - CPF:

— ISR s M TEixEiR A 021.€93 333-80"
10 - Complemento:

7 - Profissdo: nderego: 9 - Numero:
Pecuso us MANOEL Sales ne CapuplHo B4 ensp.

11 - Bairro: 12 - Cidade: Estado: 14 CEP:
MATADOLRO Yieiprey §> i 6f+ 260-000-

15 - E-mail: 16 - Tel.(DDD):

57 @

DADOS DO REPRESENTANTE LEGAL (PAIS, TUTOR E CURADOR) PARA VITIMA/BENEFICIARIO MENOR ENTRE 0 A 15 ANOS OU INCAPAZ COM CURADOR

17 - Nome completo do Representante Legal:

18 - CPF do Representante Legal: 19 - Profissdo do Representante Legal:

Declaro, para todos os fins de direito, residir no enderego acima informado, conforme comprovante anexo (ANEXAR COPIA).

DADOS CADASTRAIS

20 - RENDA MENSAL DO TITULAR DA CONTA:
& RECUSO INFORMAR [] Rs1.00AR$1.000,00 [] R$2.501,00 ATE R$5.000,00
[ semRenba [] Rr$1.001,00 ATE R$2.500,00 [] Aciva DE R$5.000,00

| 21-DADOSBANCARIOS:  [{] BENEFICIARIO DA INDENIZAGAO [T] REPRESENTANTE LEGAL DO BENEFICIARIO DA INDENIZAGAO (PAIS, CURADOR/TUTOR)

CONTA POUPANCA (Somente para os bancos abaixo. Assinale uma opgo) D CONTA CORRENTE (Todos os bancos)
[[] Bradesco (237) [ ta(342) Nome do BANCO:
[[] BancodoBrasil(001) PR Caixa Econémiica Federal (104)

AGENCIA: D CONTA: ( 3220 ) AGENCIA:G O CONTA: ( j O

(Informar o digito se existir) (Informar o digito se existir) (Informar o digito se existir) (Informar o digito se existir)

Autorizo a Seguradora Lider a creditar na conta bancéria informada, de minha titularidade, o valor da indenizagdo/reembolso do Seguro DPVAT
a que eu tiver direito, reconhecendo e dando, desde ja e somente apds a efetivagdo do crédito, quitagdo total do valor recebido.

X2 DECLARACAO DE AUSENCIA DE LAUDO DO IML - PREENCHIMENTO SOMENTE PARA COBERTURA DE INVALIDEZ PERMANENTE

"poss:bllltado de apresentar o laudo do Instituto Médico Legal (IML) para os fins de requerimento de indenizagdo
, uma vez que (assinalar uma das opgdes):

E Nao hé IML que atenda a regido do acidente ou da minha residéncia; ou
D O IML que atende a regido do acidente ou da minha residéncia ndo realiza pericias para fins do Seguro DPVAT; ou

D O IML que atende a regido do acidente ou da minha residéncia realiza pericias com prazo superior a 90 (noventa) dias do pedido.

Pelo motivo assinalado, solicito o prosseguimento da andlise do meu pedido de indenizagdo do Seguro DPVAT, por invalidez permanente, com base na documentagéo
apresentada, concordando, desde ja, em me submeter a avaliagdo médica as custas da Seguradora Lider para verificagdo da existéncia e quantificagdo das lesdes
permanentes decorrentes de acidente de transito, conforme Lei 6.194/74, art. 32, §19, declarando que esta autorizagdo ndo significa prévia concordancia com a futura
avaliagdo médica ou renuincia ao direito de contestd-la, caso discorde do seu conteudo.

INVALIDEZ PERMANENTE

J
=~
DECLARACAO DE UNICOS BENEFICIARIOS - PREENCHIMENTO SOMENTE PARA COBERTURA DE MORTE

~ 24-Datado
' Obito da vitima:

D Casado (no‘Civnl) D Dovoruado D Separado Judicialmente [] viavo

25- Gtau de Parentesco coma vmma 26- Vltlma deixou companhelro(a) D Sim D N3o 27 - Se a vitima deixou companheiro(a), informar o nome completo:

o

28-Vitima [_] Sim | 29-Setinha filhos, informar | 30-Vitimadeixou [_]Sim | 31-Vitima [_]Sim | 32-Se tinhairméos, informar |33 - vitima deixou [_] Sim
tevefilhos?[™] N5o | Vivos: Falecidos: nascituro (vainascer)? [T N3o | teve irmios?D N3o | Vivos: Falecidos: pais/avos vivos? D Nio
Estou ciente de que a Seguradora Lider pagard, caso devida, a indenizagdo do Seguro DPVAT por morte aqueles beneficiarios que se apresentarem e provarem
esta condigdo, estando ciente, ainda, de que qualquer omissdo ou declaragdo ndo verdadeira podera gerar a obrigagdo de ressarcir o valor recebido, além da
responsabilidade criminal por infragdo do artigo 299 do Cddigo Penal. )
5 Vs
) 38-12 | Nome:
o
g Impressdo 35 - Nome legivel de quem assina a rogo/a pedido i CPF:
N digital da
= SRS
o Mibma ol Assinatura da testemunha
g beneficidrio 2 i
> 3 g 36 - CPF legivel de quem assina a rogo/a pedido 39-22 | Nome:
el | ndo alfabetizado
o CPF:
2
37 - (*) Assinatura de quem assina a rogo/a pedido -
JL Assinatura da testemunha

40 - Local e Data,

X

41- Assinatura da vitima/beneficiario (declarante)

42- Assinatura do Representante Legal (se houver) Sassihatura\do Procurador (se houver)

M /Aanio

Assinado eletronicamente por: LUISA EUDES DA SILVA - 20/09/2019 21:51:24 Num. 6433948 - Pég. 1
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Dra. Luisa Ewdes da Silva

OAB/PI 14.406

(86) 9 9987-8041

(86) 9 8114-0956

dr, | *Y d 1 1L

com

PROCURACAOQ “AD JUDICIA ET EXTRA”

VALDINAR LIMA TEIXEIRA, brasileiro, piauiense, solteiro, almoxarife, portador
do RG 2.680.948, SSP-PI e CPF n° 021.893.373-80, residente ¢ domiciliado na Rua
Manoel Sales de Carvalho 181, Matadouro Cidade Piripiri — Piaui, CEP 64.260-000,
nomeia e constitui seus procuradores a Dra. LUISA EUDES DA SILVA, brasileira,
piauiense, solteira, advogada inscrita na OAB/PI sob o n°. 14.406, e o Dr. CAIO
MARTINS PINTO, brasileiro, cearense, solteiro, advogado inscrito na OAB-PI, sob o
nimero 13.291, ambos com escritério situado na Rua Professor Tomaz da Cunha,
Nuamero 707, Bairro Floresta, Piripiri — PI, CEP 64.260-000, telefones (88) 99654-3003
e (86) 9 8157-0339, a quem confere amplos poderes para o foro em geral, inerentes ao
bom e fiel cumprimento deste mandato, com cldusula “ad-judicia ET EXTRA”,
conforme estabelecido no artigo 38 do Cédigo de Processo Civil, podendo propor contra
quem de direito, as agdes competentes e defendé-lo nas contrarias, seguindo umas e
outras, até¢ final decisdo, usando os recursos legais e acompanhando-o, conferindo-lhe
ainda, poderes especiais para confessar, transigir, desistir, firmar compromissos ou
acordos, receber e dar quitagio, praticar todos os atos perante reparticdes publicas
Federais, Estaduais e Municipais, e 6rgos da administragdo publica direta e indireta,
praticar qualquer atos perante particulares ou empresas privadas, recorrer a qualquer
instancia e tribunais, podendo atuar em conjunto ou separadamente, podendo ainda
substabelecer esta em outrem, com ou sem reservas de iguais poderes, dando tudo por
bom, firme e valioso.

Piripiri, Piaui

01 de Agosto de 2019

e A

VALDINAR LIMA TEIXEIRA

OUTORGANTE
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