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Tribunal de Justica da Paraiba
PJe - Processo Judicial Eletrénico

NUmero: 0801578-27.2020.8.15.0371

Classe: PROCEDIMENTO COMUM CIVEL
Orgao julgador: 72 Vara Mista de Sousa
Ultima distribuicdo : 23/06/2020

Valor da causa: R$ 26.325,00

Assuntos: Acidente de Trénsito

Segredo de justica? NAO

Justica gratuita? SIM

Pedido de liminar ou antecipag&o de tutela? NAO

13/08/2020

Partes

Procurador/Terceiro vinculado

ROBERTO DOS SANTOS (AUTOR)

JOSE ORISVALDO BRITO DA SILVA (ADVOGADO)
FELIPE EDUARDO FARIAS DE SOUSA (ADVOGADO)
DAYANE NUNES RAMOS (ADVOGADO)

SEGURADORA LIDER DOS CONSORCIOS DO SEGURO
DPVAT S.A. (REU)

955

GuiaCustas

Documentos
Id. Data da Documento Tipo
Assinatura

3%29 23/06/2020 15:54 | Petic&o Inicial Peticdo Inicial

3%29 23/06/2020 15:54 | ATO DECLARATORIO Documento de Comprovagdo
3%29 23/06/2020 15:54 @ Documento de Comprovagéo
3%29 23/06/2020 15:54 |COMP. RESID. VITIMA Documento de Comprovacgéo
3%?9 23/06/2020 15:54 | DOC. MEDICA Documento de Comprovacgéo
3%29 23/06/2020 15:54 [LAUDO ROBERTO DOS SANTOS 01 Documento de Comprovagéo
3%89 23/06/2020 15:54 | LAUDO ROBERTO DOS SANTOS 02 Documento de Comprovacgéo
3%89 23/06/2020 15:54 |LAUDO ROBERTO DOS SANTOS 03 Documento de Comprovagao
3%‘7129 23/06/2020 15:54 [LAUDO ROBERTO DOS SANTOS 04 Documento de Comprovagéo
3%229 23/06/2020 15:54|PETICAO INICIAL ROBERTO DOS SANTOS Documento de Comprovagéo
31769 (23/06/2020 15:54 | PROCURAGCAO JUDICIAL E DECLARAGCAO DE Documento de Comprovagéo

745 HIPOSSUFICTENCIA

3%129 23/06/2020 15:54 |Receita Federal do Brasil 2018 Documento de Comprovagdo
3%‘7129 23/06/2020 15:54 |Receita Federal do Brasil 2019 Documento de Comprovagéo
Sézgg 23/06/2020 15:54 | Receita Federal do Brasil 2020 Documento de Comprovacgéo
3%;89 23/06/2020 15:54 |RG E CPF VITIMA Documento de Comprovagédo
3%?139 23/06/2020 15:54 | SUBSTABELECIMENTO FELIPE X DAYANE Documento de Comprovagéo
3%;29 23/06/2020 15:56 |Qutros Documentos Outros Documentos
31769|23/06/2020 15:56 Documento de Comprovagdo




31796 |26/06/2020 12:05|Despacho Despacho
411 -
33034 |08/08/2020 00:46 | Expediente Expediente
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PREFEITURA DE SOUSA
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
SERVICO DE ATENDIMENTO MOVEL DE URGENCIA

FREFEITURA DX

SAMU 192 REGIONAL DE SOUSA
REGIONAL S0USA ' . - i
_ FICHA DE ATENDIMENTO PRE-HOSPITALAR
| Data ID da Ocomrépeia | USB N° | Equipe Plantao: Hara de Salda da Base | Hora de Chegada no Logal
SZ 1 af J’d-;?Q{ | ooy § = ?ﬁ."‘ ©42_ |Obpia OwNoie : Hs : Hs
Pacients / Usudrio Idade Sexo: [ Masc. | Telefone
KLoiZérlc pof oA~ T2J So O Fem.
Local da Ocorréncia: OlAparecisa  Olasto  OVieirdpolis  [Marizépels  [Nazarezinbe 0530 Gongalo  OOutro; Lo -
Logradouro . Bairro . Médico Regulador
uin_ PoBLCH SORRMANL 19 L [Jéefsson

Quantidade de vitima(s) no local: ) Uma [ Duas [J Trés O Mals de trés:
Apoio nolocal: CJUSB CJUSA [ Resgate/Bombeiros [1PM [J Resgate PRF  [] BPTRAN DCISTTRANS [ Outro:

QTA: O Socormide por Terceiros  [J Socomide pelos Bombairos O Evadiv-se dolocal [ Trote [ Outro:
DESTING DO PACIENTE:[] Atendido no Local e Liberade [ Encaminhada 2 Unidade Hospitalar [J Obito ne Local [J

Pr. Thales 2 I.' 2
HRS coeice Fhsa
Destino (Unidade Hospitalar) Respongivel'e Fungdef{kssinalura e Carimbao)
NATUREZA DA OCORRENCIA A J
O cLinico O psiouiATRICO 0 GINECO-OBSTETRICO O YRANSFERENCIA _f/ f '
8 Molivo: A TRAUMA ; j
Hospital de Crigem;
B CAUSAS EXTERNAS Responsavel:
B Acidente da Transilo
0O Colisdio carra x mato Hospital de Destino:
R Queda de molo '
[ Atropelamento por; Responsaval:
O <Coliséo carro x camo
O Capatamento ANTECEDENTES
O Outrey:_ 1= 0O aps O Doenca Mental
OFAF O Alcoolisme 0O Doenca Renal
g F'n'gs:sa = O avc 0 Droga
o :?::geam:m:: = O Convulsdes O Hipertens&o Ararial
O Queda - Allura aproximada: [0 Diabetes O Internamentos Anieriores
O Sotarramento / Desabamento [ Doenga Cardiaca ¥ 0O Problemas Respiratérios
[ Chogue Eléirico [0 Doenga infecto-conlagiosa O Medicamentos da uso Conlinuo
O Owtro: Quais?
1 - DADOS VITAIS
PA:. FC: FR: ___ HGT__ Sp02Z - 3102 Sp0D2 - CI0Z_ g b

EXAME CLINICO {SINTOMAS, QUEIXAS) | EVOLUGAO DO TECNICO EM ENFERMAGEN OU EVOLUGAD MEDICA

SISTEMATIZACAQ DA ASSISTENCIA DE ENFERMAGEM:
Diagnésticos de Enfermagem:
r Inlervengias;
Evolugas do Enfermeiro: :

Pl 2 _irrcors gion o (pnn At oot 26 Yo 0o f - Tong
/ﬂ{r’w—-ﬂ,&éﬂaﬂ_ﬂ f.@m«éﬁ*—-ﬂ-’p Mf&f ?.ﬂ’é’l Jri‘-rn'.r_f : {a/f;ﬁ_rw_ﬂiﬁ' ot A0
i ooy o Logiae Xl £l
CRIENTAGAD DA REGULAGAD MEDICA

13 NOV. 2018

L
. ‘f_}.li' Assinado eletronicamente por: DAYANE NUNES RAMOS - 23/06/2020 15:53:47
R o http://pje.tjpb.jus.br:80/pje/Processo/ConsultaDocumento/listView.seam?x=20062315534739800000030461198

'. Ndmero do documento: 20062315534739800000030461198

O (=]
g Num. 31769733 - Pag. 1




2 -VIAAEREA
Osivre [ Obstruide parcigimente [ Obstruida totalmente  [J Corpo estranhe [ Edema de glote [ Bronco-aspiragio

21 - VENTILAGAQ:
UEspontanea [l Assistida [ Ritmo irregular  [J Parada respiratéria

2.2 - EXPANSIBILIDADE:
OMormal O Superficial O Regutar Olirrsgular

2.3 - ACHADOS: 2

OcCreptagge O Hemoptise [ Expectoragiio [ Enfisema subcutines [ Halito Etilics
3 -CIRCULAGAD:

OFra OUmida OPslidez OQuenta [ODSeca [Nomal

3.1 - EDEMAS:
Onae O Sim- Local:

3.2 - PERFUSAD
OMormal O Retardada (<2seg) [ Ausents

33-PULSO
ORegular Olrregular OFine OCheic O Ausente

34-EC.G.
OnMormal OAlsrado [ N&o realizado

4 - EXAME NEUROLAGICO
ECGL

5 - EXAME GINECO-OBSTETRICO
O Aboriamento 0 Hemorragia vaginal [ Trabalho deparlc  [IMomal__ *  semanas

Encontrado: [J Decibito Dorsal Lateral Oveniral [Sentado [JDeambulando [ Outre:
Nivel de Consciéncia: C Consciente [ Orientado  [{inconsciente (] Algo Desorienfado (] Desorientado (1 Sonclento 0 Agitado

PROCEDIMENTOS O DEA 0 KED Adulio O senda vesical
O Bomba de Infusao [ Desobstrugas vias aéreas O KED Infantil O sedagso
O Canula Orofaringea O Drenagem lordcica ~ O Maszagem cardiaca externa [ Talas / Traclo
ggular carvical O Desfibrilagso / Cerdioversio [ Drotraqueal O Ventilagsio mecanica (manual / automalica)
ontrole de hemorragia O Entubagie Orotragueal rancha Longa . Owvmi
O Cricolireidostomia [ Inslagio de Oxigénio (02) Pungio venasa O VMK
O Curativo O imabilizagio de membros Sonda gasirica 0O outros:

Descrigdo do(s) procedimento{s):

MATERIAL UTILIZADO (ENFERMAGEM) y

PERTENCES DA VITIMA

[ Nao
0O sim
Objetos:

Eniregues a / Local: Assinalura com Carimbo do recebedor
IDENTIFICAGAD DA EQUIPE QUE PRESTOU ATENDIMENTG - CONDUTOR: MATRICULA: -
TEC. ENFERMAGEM,_ {0y, X B/ d (U COREN: . 1 ~ i &

S COREN: @Qz’;}_?g

MEDICO{A): CRM:

ENFERMEIRO(A)

Informagdes de Preenchimento Exclusivo do Paciente - [JRecusa Remoglo [] Recusa Atendimento

NOME:; RG. I CPF:
ASSINATIIRA IRIIRRIMA Y Pk aneaeia
ERs
- ":t. My
‘E}#_.Ii' Assinado eletronicamente por: DAYANE NUNES RAMOS - 23/06/2020 15:53:47 Num. 31769733 - Pag. 2
] -, L1

http://pje.tjpb.jus.br:80/pje/Processo/ConsultaDocumento/listView.seam?x=20062315534739800000030461198
3 Numero do documento: 20062315534739800000030461198




Secretaria da

Seguranga e da Defesa Social
Delegacia Geral de Policia

3* Delegacia Regional de Policia Civil
20® Delegacia Seccional de Policia
Delegacia Distrital de Cajazeiras - PB

GOVERNO
DA PARAIBA

Matureza da ocorréncia - SINISTRO DE TRANSITO

Data do fato: 18.08.2018 HORARTO: 18HO00 MIN.
Data de noticia do fato a Depol: 19.09.2018

PRESENTE © DEL. POL. PLANTONISTA

NOTIFICANTE: ROBERTO DOS SANTOS, BRASILEIRO(A)}, NATURAL DE JARDIM/CE, SOLTEIRQ,
PINTOR, MASCIDO(A) EM 01.06.1989, FILHO DE FRACISCA ANA DOS SANTOS, RESIDENTE RUA
FRENCISCO PAULINC DA SILVA, BB, BAIRRO SORRILANDIA - SOUSA -PB. RG 33392885 SSP/PB.

viTIMA: O PROPRIO DECLARANTE.

HISTORICO DO FATO,

O {a) notificante, depois de cientificado (a) das penalidades cominadas ao Art.
299 do CPB, declarou o SEGUINTE: QUE no dia e hordrio acima descritos a vitima,
ROBERTO DOS SANTOS, =zo conduzir uma MOTOCICLETA HONDA NXR 160 BROS ESDD, ANO FAB/MOD
2015/2016, PLACA (QFF8584/FPB, CHASSI 9C2KDOB10FR438540, RENAVAM 01048428890,
MATRICULADO EM NOME DE ROBERTO DOS SANTOS guando trafegava em uma das ruas da
cidade de Sousa-PB, quando ac passar sobre um guebra molas (redutor de wvelocidade),
em seguida a motocicleta derrapou, wvindo a perder o controle e a cair ao solo; QUE
o declarante foi socorrido pelo SAMU e conduzide ac Hospital Regicnal de Sousa -
HRS; QUE A VITIMA SOFREU LESAO NO OMBRO ESQUERDO, COM FRATURA, TENDO SUEMETIDO_SE
A INTERVENCAO CIRURGICA, ALEM DE OUTROS TRAUMAS PELO CORPO, CONFORME LAUDO MEDICO;
QUE diante dos fatos o notificante, procurador constituido, veio a esta Delegacia
solicitar certidiic para encaminhamentos de seguro DFVAT. EM VIRTUDE DESTE FATO
VEIO A ESTA DELEGACIA PEDIR CERTIDAC PARA FINS ADMINISTRATIVOS E CIVIS. Seguindo
determinago da portaria n® 352/2013/DGERAL/SEDS/PB, onde determina que os Boletins
de Ocorréncia sejam registradas em qualgquer Delegacia deste Estado. Nada mais a
consignar.

Cajazeiras-FPB, 19 de setembro de 2018.

® Emgf% dep il '3

Notificante Testemuni

Assinatura do Policial responsayel pelo regi
Elisangela N. Dagtas

Mat. 155.7189- an s

POLEGAR
DIREITC
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@ m HOSPITAL DE EMERGENCIA E TRAUMA DOM LUIZ GONZAGA FERNANDES

Hmldnnunluinda m;:mmﬂmemdn( ) Confuso ( ) Letérgico { ) Torporoso ( }Gomatm{ } Outra

GLASGOW(3-15): Drogas (Sedacio/Analgesia):
Pupilas: ( M-socoricas ( )Anisocdricas{ )D>E( )E>D ( )Folorreagentes { ) Midlicas { ]Minlnéﬁ::as
Mobilidade Fisica:f{yPreservada ( )Paresia { ) Plegia ( )Parestesia Local:
Linguagem: ( ). Qual? ( ) Disfonia ( )Afasia ( ) Disfasia ( ) Disartria.

_ OXIGENAGAO
Respiracio: ({LEspontanea ) Cateter Nasal( ) Ventun %  Umin{ ) Traqueostomia ( )Ayre/Tubo T
{ JVMNI{ )VMITOTn® Comissura labiain® FiO2 % PEEP  cmHz0
{ )Eupnéia; { ) Taquipnéia { ) Bradipnéia ( ) Dispnéia { ) Oulros:
Ausculta pulmonar: Murmirio vesicular presents: (X} Diminuidos { JD( JE
Ruidos adventicios: { ) Roncos ( ) Sibilos ( ) Estridor { ) Outros:
Tosse: ( ) Improdutiva { ) Produtiva | Expectoragdo: { ) Quantidade e aspecio:

Aspiragdo: Quantidade e aspecto: |Dreno de térax: ( )D( JE ( ) Selo d'agua:
Datadainsergiododreno /[ Aspecto da drenagem lordcica:
Gasometria arterial: PH PC0O: PQO: HCO: EB SpO: Data:__/[__ [ ___ Homa:

PERCEPGCAO DOS ORGAOS DOS SENTIDOS
Alteragao: ( )Visdo ( )Audicio ( )Tato{ )Olfato ( )Paladar Observaclo:

SEGURANCA
JAA) Tranquilo ( )Agitado { )Agressivo. ( ) Risco de queda. Observacaio:
REGULAGAO CARDIOVASCULAR

Pulso: [X) Regular ( ) Irregular () impaipavel () Filforme () Cheio.

13 NOV.20%
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AR08 HTCG-Paing! Admirestrativo

Data: 140872018
Horas: 00:31:38 P

/ #} Médico (a) Diarista - Alﬁ'ednlﬂamd Sousa W

DADOS DO PACIENTE :
N* do prontudrio: 1712873 Paciente: ROBERTO DOS SANTOS Idade: 029

Nome da Mie: FRANCISCA ANA DOS SANTOS Data de Nascimenig: 01/06/1989 Sexo: M

Clinica: AREA VERMELHA  Enfermaria: AREA VERMELHA _ Leito: 12 Diagnéstico: TCE

DIA 14/082018

“E"'fml' ) Allivede Danisl Senas Neta / e -
tem | _ Presericio __ Aprazamento i :

;| Wmmmq}t,mm E.V, IFRASCO, Bh/Eh =2 e

E DIPIRONA SODICA 500 MG/ML2Z ML E.V, IAMPOLA, 6h/6h L : 24 O

_g‘_mnaﬁstmru CLORIDRATO 2 MGML 2 ML  EV, IAMPOLA, FAZER SE . = i .

==l  NECESSARIO

SE VOMITOS - : e L= F_.F

i OMEPRAZOL INJ #0MG  EV, IFRA AMP, 241/24n (ADM AS 6h) L U
TRAMADOL CLORIDRATO 100 MGAML 2 ML EV, IAMPOLA, FAZER SE !
5 NECESSARIO |

SE DOR REFRATARIA — ) e H
s GLICOSEASD% 10ML  EV.2AMPOLA, FAZER SE NECESSARIO :
[’ SEHGT<70MGDL &~ _—
[ CAPTOPRILISMG VO, ICOMP, FAZER SE NECESSARIO = i
* SEPA>180X110MMHG i t
s  DECUBITO ELEVADO
[ DECUBITO ELEVADO A 30 GRAUS th, i
©  CUIDADOS GERAIS + SINAISVITAIS il =N , it
\jop GLICEMIA CAPILAR A CRITERIO Bh/Eh
"’ CORRIGIR CONFORME PROTOCOLO ) . - ’a.lt( )
-
hitp:i#10. 1.1. 14B/projetohlcglenviarprescri. php?datasai=2018-08-14Rcontar=1712873 1
Assinado eletronicamente por: DAYANE NUNES RAMOS - 23/06/2020 15:53:49 Num. 31769737 - Pég. 17

http://pje.tjpb.jus.br:80/pje/Processo/ConsultaDocumento/listView.seam?x=20062315534864200000030461202
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ANOTAGOES DOS TECNICOS DE ENFERMAGEM - DIURNO ANOTAGOES DOS TECNICOS DE ENFERMAGEM - NOTURNO ‘o
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TECNICO DE ENFERMAGEM: TECNICO DE ENFERMAGEM:
SONDAS, CATETERES E DRENOS

SVD AVP AVC PIA PAM TOT Tar SNE SNG DRENOS
ULTIMA EVACUAGAD: ASPECTO: BALANGO HIDRICO ATUAL: BALANGO HIDRICO ANTERIOR: BALANGO HIDRICO ACUMULADO:
FERIDAS / LESOES CURATIVOS | COBERTURAS | PRODUTOS UTILIZADOS
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15082018 HTCG-Painel Administrative -

Daza: 150872018
Horas: 09:40:05
Médico (a) Diarista : Alfredo Daniel Sousa Neto  «

: PRESCRICAO MEDICA

DADOS DO PACIENTE :

N* do prontudrio: | 12873 Paciente: ROBERTO DOS SANTOS Idade: 029

Nome da Mae: F_ﬁA.NCISCA.ANA DOS SANTOS Data de Nascimento: 01/06/1989 Sexo: M

\: jmmmmﬁ_ Enfermaria: AREA VERMELHA  Leito: 12 Diagnéstico: TCE

DIA 150872018
MEDII'_‘G(A}: Alfredo Daniel Sousa Neto /

Ttem| R s Prescricio s = y 0 |
1 DIETA BRANDA s F = ;
5 |SORD FISIOLDGICO 0,9% S00ML__ E.V, IFRASCO. Sb/8h I T {
_-f:mnmsommmzm EV. IAMPOLA, 6hi6h . {
f \SETRONA CLORIDRATO 2 MG/ML 2 ML EV, | AMPOLA, FAZER SE |
# NECESSARIO ;
. VOMITOS - = ?,
IOMEPRAZOL INJ4OMG ~ EV, 1FRAAHPM24MADMASEI1} ) F o &F.3 |
b TRAMADOL CLORIDRATO 100 MG/ZML 2 ML E.V, IAMPOLA, FAZER SE " :
6 [NECESSARIO i
SE DOR REFRATARIA

G‘UC’DS! AS0% 1ML EV, 2AMPOLA, FAZER SE NECESSARIO
ISE HGT<70MG/DL

CAPTOPRIL 25MG V.0, ICO-M'F FAZ.EI‘. S'E NECESSARIQ
FSEPA>180X110MMHG ) B

£9
g
:cun]trgmvm
gscun ELEVADOA3ODGRAUS . - &
Ur«.

Ame IR TR
e}

l—nmmosm.ummmm_

E A CAPILAR A CRITERIO  6h6h
pi RRIGIR CONFORME PROTOCOLD

———
i e T I e i i L s I ——

.\
| ME U S SRR e

f{-Kc'T': fﬂﬂi\
06 (M >

[,J - ﬁw‘-"%m P/&_ )

\ : ..-"F: : P . ﬂ| . =
Mol ﬂ?d&/ oo Qe WMeha. oA 4. ABiA
13mmw M
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Dra. Danyelle Dias Nobre Cartaxo

Graduada pela Faculdade Santa Maria.
Formacio em Pericia e Assisténcia Técnica Judicial para Fisioterapeutas.

dias, em seguida o mes

submetido a imobilizagéo g, MS! um peﬂudn de 15
ﬁ_lar‘wrmarﬂenmaanmfaisu : =nto ds
ags0 acromio clavicular esguerdo 20+ Golocagao de fixagao com 02 fioe
d%;_ﬂlrsd'lnr por um periodo -- ﬁﬂ dias, em seguida a 0 mesmo submeteu-se a «
procedimento cirlrgico para a retirada do: gzmgwﬁradmra tratamento conservador

-Lﬂ TCE com uso de anti-inflamatorio, analgésico e repouso. O mesmo relata que
ou 10 sessdes de fisioterapia @ recebeu

|"'-;;_--

' -‘

.q

Observo ﬂe&enﬁ de cicatrizes peivn tnrpn ) .

R

Luxagdo acrémio clavicular esquerda a o . 01 cicatriz plana m£ de 05cm
face anterior do ombro esquerdo (Cicatriz de amﬂ@ﬁmm}. edema

residual muito impc JL,J:mfil.irtasm no MSE, dor a palpag&o, dor a mobilizagdo passiva

e ativa, bloqueio ativn aaﬁn;pyimenm de elevagao & ak dugdo, diminuigao de forga

muscular dos movimentos de ff‘exﬁgw .ﬁ&ﬁ abdu:;éo horizontal e rotacio

(externa e interna) e diminuigdo da ADM do MSE para as AVDs.

Dra Danyelle Cartaxo

Fisigterapeuta
cﬁ?ﬂ-?

COFFITO, Resolugdo n®, 381, de 03 de novembro de 2010, DispGe em seu artigo 1° que o fisioterapeuta
no &mbito de sua atuagio profissional & competente para elaborar e emitir parecer, atestado ou laudo
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Regido fronto-occipital do cranio apresenta dor a palpagao.

O mesmo relata presenga de epistdios de cefaleia com grande intensidade, vertigens
frequentes, distirbios do sono, distirbios da meméria remota e recente e parestesia.

+ 26 DEZ. 2018

COFFITO, Resolugo n®, 381, de 03 de novembro de 2010, Dispbe em seu artigo 1° que o fisioterapeuta
no &mbito de sua atuacio profissional & competente para elaborar e emitir parecer, atestado ou laudo
icial
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RESOLUCAO N°. 381/2010

CONSELHO FEDERAL DE FISIOTERAPIA E TERAPIA OCUPACIONAL
RESOLUCAO »°. 381, DE NOVEMBRO DE 2010.

Dispde sobre a elaboragdo e emissdo pelo Fisioterapeuta
de atestados, pareceres e laudos periciais.

O Plenério do Conselho Federal de Fisioterapia e Terapia Ocupacional, no exercicio de suas
atribuicbes e regimentais, em sua 208° Reunifio Plendria Ordindria, realizada no dia 03 de
novembro de 2010, em sua subsede, situada na Rua Napoledo de Barros, n°. 471, Vila Clementino,
S&o Paulo-SP:

CONSIDERANDO suas prerrogativas legais dispostas na Lei Federal 6.316 de 17/12/1975;
CONSIDERANDO o disposto na norma do pardgrafo 1° do artigo 145, da Lei 5.869/73 e suas
alteragdes;

CONSIDERANDO o disposto na norma da Resolugiio COFFITO n® 80, de 09 de maio de 1987;
CONSIDERANDO o disposto na norma do artigo 5° da Resolugio COFFITO n® 123 de 19 de
margo de 1991;

CONSIDERANDO o disposto na norma da Resolugio COFFITO n® 259, de 18 de dezembro de
2003;

CONSIDERANDO o disposto na norma da Resolugio do Conselho Nacional de Educagdio/CES
n® 4 de 19/02/2002, que estabelece as diretrizes curriculares para a formagdio profissional do
Fisioterapeuta;

Resolve:

Artigo 1°- O Fisioterapeuta no émbito da sua atuacio profissional é competente para
elaborar e emitir parecer, atestado, ou laudo pericial indicando o grau de capacidade ou
incapacidade funcional, com vistas a apontar competéncias ou incompeténcias laborais
(transitdrias ou definitivas), mudancas ou adaptaces nas funcionalidades (transitorias ou
definitivas) e seus defeitos no desempenho laboral em razio das seguintes solicitagbes:

a) demanda judicial;

b) readaptacdo no ambiente de trabalho;

¢) afastamento do ambiente de trabalho para a eficdcia do tratamento fisioterapéutico;

d) instrugio de pedido administrativo ou judicial de aposentados por invalidez (incompeténcia
laboral definitiva);

¢) instrugdo de processos administrativo ou sindicincias no setor pablico (em conformidade com
a Lei 9.784/99) ou no setor privado ¢

f) e onde mais se fizerem necessérios os instrumentos referidos neste artigo.

*+#+ £ de suma importincia ressaltar que as pericias judiciais ou assistenciais técnicas nfio
devem ser efetivadas, exclusivamente, por profissionais médicos, mas por pessoas graduadas
que tenham conhecimento cientifico a respeito daquilo que estd sendo periciado. In casu, 0

Fisioterapeuta é profissional com conhecimento cientifico suficiente para atender e proferir
um laudo sobre fisiologia, anatomia ou semiologia do corpo humano, baseado na biofisica,
bi muimsg cinesiologia, blomecamca e em outras ciéncias bésn:as, até porque trata de
doenca nrometedoras movimentos ou fungbes orghnicas equéncias

mediante pmmm;,ﬁu de movimento ativo ou passivo dos proprios doentes, usado recursos
diversos, como: massagem, ginastica e reeducagdo funcional.

26 DEZ 20

Atenciosamente, Danyelle Dias Nobre Cartaxo

FISIOTERAPEUTA CREFITO 1: 191777-7
e-mail: danyfisiocz@hotail.com
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P PREFEITURA DE SOUSA

£ * SAMU SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE mRgraiTeRa e
s 1€2 SERVIGO DE ATENDIMENTO MOVEL DE URGENCIA
EGIONAL D

FICHA DE ATENDIMENTO PRE-HOSPITALAR

| Data D da Ocorréacia USE N° | Equipe Plantan: Hora de Saida da Base | Hora de ada no L
jﬁf@ﬁ{_j&fg :}@.Hé gﬂ O4~_ |Opia DnNoile - Hs Chag o F:c:
Paciente [ Usurio idade Sexo: [ Masc. | Telafone

WZERTO Pof S~ TOf S Dfes

Loce! da Ocormbncia: DOAparecida  Dlasiro O Vieirdpoks DlMacizspois [ Nazarezinho OS2 Gongale OOutro:

Logradouro

1.:"”'1 FJE{{M

Bairre

Médico Regulador

CoRRCANE 14 T LR A Sons

Quantidade de vitima(s) no local: [J Uma ODuas [OTrés [ Mais de trés:
Apoionolocal: [JUSB CIUSA [ Resgste/Bombeiros [JPM [ Resgate PAF LI BPTRAN LCISTTRANS [J Outro:

QTA: [ Socomido por Terceiros [0 Socormido paios Bombeiros [ Evadiu-se do Local

O Trote O Outro:

4+ RS

DESTINO DO PACIENTE] Atendido no Local e Liberads  [J Encarrinhada a Unidade Hospitalar [J Obille no Local [

uranie o alendimenic

Destino (Unidade Hospitalar)

NATUREZA DA OCORRENCIA
O cLivico OrsiQUATRICO [ GINECO-OBSTETRICO | [] TRANSFERENCIA
Maotive: TRALMA

Haspital de Origem:

B CAUSAS EXTERNAS

b Acidenie de Trinsilo

[ Colisao caro x mato
_EQuexia de mata

O Atropalsmento por
O Colisdo camo x carro
O Capotamania
O Cutrex

O FAF

O FAB.

O Agress&o Fisica

O Afogamento

O Queda - Altura aproximada:

[ Soterramento | Desabamanio

O Chogua Elétrice

O Qutro:

Quais?

0O Deenga Infecio-conlagiosa

Respons3vel:
Hospital de Desting
Responsdvel:
ANTECEDENTES
O aps [ Doenga Mental
O Aleostisma 0O Coanga Renal
O avec [ Droga
O Convuistes ] Hiperiens&o Arterial
[ Diabetes O internamanios Anleriores
[ Deenca Cardiaca O Problemas Respirstérios

O Madicamenlos da uso Continuo

1 - DADOS VITAIS

PA: FC: FR: HGT.

Sp02-SI02____ Sp02-Cloz.

EXAME CLINICD [SINTOMAS, QUEIXAS) | EVOLUGAD DO TECNICO EM ENFERMAGEM OU EVOLUGAO MEDICA

SISTEMATIZACAO DA ASSISTENCIA DE ENFERMAGEM:
Diagndsticos da Enfermagem;

intervenchas:

Evolugio do Enfarmairo:

{.J)MQ/M% e Lot g 2oy L2

A&'—Mﬂj r.f.a—f-"'— A A FMMMJ#.-% el - "Z-w__/]_,u,_f

ORIENTACAD DA REGULAGAD MEDICA
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| Not intended for official interpretation.
ROBERTO DOS SANTOS
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HOSPITAL REGIONAL DE SOUSA

NOME: Roberto dos Sanio- IDADE: 30 anos
DATA: 12/08:/2018

ULTRA-SONOGRAFIA DO ABDOMEN TOTAL

Figado de dimensdas, os & ecolexiura normais. Distribuicgo
vascular preservada, com <a armal da veia poria e supra- hepalicas.

Vesicula biiiar com boa disiensan ae o mensdes normais, paredes finas
& sem imagens calculosas

ANao ha dilatagao das vias biliares inir il exi .q-"epawf-as

Bago de dimensdes e textura normais. Veia ¢ slénica de calibre normal.

Pancreas de tfr"t?‘.':‘.d:?-s contomos @ padrao ecogénico normais.

Mao ha r!a‘ﬁr ao do W st

Aorta e cava inferior de calibre & iopografia normais,

Nao se observa adenomegaiia parielal ou visceral

N&o ha liquido livre na cavidade periloneal

Rins de topografia habitual, contornos reguiares e dimensées simétricas
dentro dos limiles normaie

Relacdo e deiimi llagcao c.omcom-:mrar narmais, com texiura do
parénquima renal preservad

Nao ha hidronefrose ou !maoeﬂq caicllosas.

Bexiga em boz fase de replegdo, de paredes finas e conteudo anecoidea,

CONCLUSAO:
Aspecto ecografico normal

¥ Ao retornar, irazer exame anterior Va

Dr. Doiningos Savio Antunes Rocha
CRM - 4505/PB

26 DEZ. 7018
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@m HOSPITAL DE EMERGENCIA E TRAUMA DOM LUIZ GONZAGA FERNANDES

EVOLUGAO DE

ENFERMAGEM

Mobilidade Fisica: ( ) Preservada ( ) Paresia ( )Plegia ( )Parestesia Local:

Linguagem: ( ). Qual? () Disfonia (i) Afasia () Disiasia () Disartia, i

4 OXIGENAGAO

Respiracao: | ) Espontanea (yj Cateter Nasal ( ) Venturi % imin ( ) Traqueostomia { )Ayre/Tubo T

( JVMNI( )VMITOTR®  Comissura labial n° FiDZ2 %PEEP omH20

() Eupnéia; () Taguipnéia ) Bradipnéia ( )¢ Dispnéia ( ) Outros:

Auculhpuhmnar.uurrnﬂrhvmbularpmsenm:{ ) Diminuidos ( )D [ JE

Ruidos adventicios: ( JRoncos { ) Sibilos | ) Estridor { )} Outros:

 Tosse: () Improdutiva ( ) Produtiva | Expectoragao: { ) Quantidade & aspecio:

Aspiragao: Quantidade e aspecio: [Dreno de térax: ( ID( JE ( Jsand'sguti
Data dainserciododreno /| | Aspecto da drenagem tordcica:
Gasometriaarteria. PH  PCO: PO: HCO:  EB Sp0a Data:_/ [ __ Hom:

PERCEPGAO DOS ORGAOS DOS SENTIDOS

Alteraglo: ( )Visao ( )Audicso ( )Tato { )Oifato ( )Paladar Observaco:
SEGURANCA FisiCA

({{+ Tranquilo ( ) Agitado ( ) Agressivo, | ) Risco de queda. Observacao: I

REGULAGAO CARDIOVASCULAR

Pulso: { ) Regular ( } Imregular ( ) Impalpavel (¥ Filiforme ( ] Cheio.

16 DEZ.208
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14DARTIA HTCG-Painel Administrativo

[ata: 140R201R
Horas: 00:31:38

-
Maédico (a) Diariss : Mlhdnll)a.n.id Sousa Nelge™
.

{3 govERND

DADOS M) PACIENTE :

N* do promtudno: 1712873 Paciente: ROBERTO DOS SANTOS fdade; 029
Nome da Mae: FRANCISCA ANA DOS SANTOS Dats de Nascimento: 01/06/1589 Sexo: M

Clinica: AREA VERMELHA  Enfermaria: AREA VERMELHA  Leito: 12 Diagnéstico: TCE

DA 14082018

MEDMCO{A): Alfredo Daniel Sousa Neto /

e e R —— < —— L —— =
item P i

il SOROFISIOLOGICD 0.9% S00ML  E.V, IFRASCOD. Bhkh
1) -
2 DIPIRONA SODICA SO0 MGML2Z ML  E.V, IAMPOLA, 606k

| ONDANSETRONA CLORIDRATO IMGML 2ML £V, [AMPOL -

1 DSath . TAMPOLA, FAZER SE
' SEVOMITOS

4 OMEPRAZOLINJ4MG  E.V. IFRA AMP, 24n/24h (ADM AS 6)
_ TRAMADOL CLORIDRATO 100 MGAML 2 ML EV, |
- L . IAMPOLA, FAZER SE
_ SE DOR REFRATARIA
s (GLICOSE A30% WOML  EV. JAMPOLA, FAZER SE NECESSARIO
_SE HGT=70MG/DL tr.

L CAPTOPRILISMG V.0, ICOMP, FAZER SENECESSARIO |
' SE PA>1S0XTIOMMHG e !
.  DECUBITO ELEVADO i

" DECUBITO ELEVADO A 30 GRAUS (o,

9 CUIDADOS GERAIS + SINATS VITAIS — e

o GLICEMIA CAPILAR A CRITERIO  6iéh B | S |
| CORRIGIR CONFORME PROTOCOLO .
et e e S— — _.__;_a%‘- Q-E'g e ———

-
hEpiii10. 1. 1. 148/projetohicg/enviamrescr.php Tdatasai=2018-08-14&contar=1 712672 n
..::- .%%E?: Assinado eletronicamente por: DAYANE NUNES RAMOS - 23/06/2020 15:53:51 Num. 31769741 - pag_ 2
bk r'ﬁu http://pje.tjpb.jus.br:80/pje/Processo/ConsultaDocumento/listView.seam?x=20062315535092100000030461206
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Pele: () Corada (/PHipocorada ) Cianose ( ) Sudorsse { ) Fria { ) Aquecida,

Tempo de enchimento capilar: ( ) < 3 segundos; (xb>3 segundos. ( ) Turgéncia jugular- { )

Drogas vasoativas: ( ) Quais? Precordialgia ( )
Ausculta cardiaca: ( ) Ritmica ( ) Arritmica () Sopro () Outro. Marcapasso: { ) Transitério { ) Definitivo
Cateter vascular: ( ) Periférico (;q) Central ( ) Dissecgfio. Localizagio: Quia]y Datadapungio /1
Edema: ( ) MMSS ( )MMII { )Face ( )Anasarca. Observagbes:

ALIMENTACAO E ELIMINACOES (INTESTINAL E URINARIA)

Tipo somatico: ( ) Nutrido (g) Emagrecido ( ) Caquético ( ) Obeso.

Dentigio: ( ) Compieta (- ) Incompieta (5 Protese.
WHWUIﬁI}SNE{IGwm!M‘ [ )} NPT; Hora: Data:__{ [
HH#HH}MHMﬁ[}wmh[ummmaammwjmwu]wM(pWW
Abdémen: ( yahormotenso ( )Distendido ( )Tenso ( )Ascitico ( )Outros:

RHA: ( )Normoativos ( )Ausentes ( )Diminuidos ( JAumentados

~|_Eliminago intestinal: ( Normal ()jiquide ( )Constipadohd  dias | )Outros: .

Eliminagao urinéria: ( )Espontanea ( )Relencio ( )incontinéncia ( )Hematuria (ASVD: DébitoddD mi:
Aspecto: { )Outros: Observagbes:

INTEGRIDADE FISICA E CUTANEO-MUCOSA
mmwhauM(mmppﬂmmmm(:MMmﬁ(uﬁmmm[}ammm( :
Cmmnh:(wa{ JHipocorada ( )iciérica ( )Clandtica [Turgor da pele: ( )Pr?n:‘;ado
CondigSes das mucosas: ( )Umidas ( )Secas|Manifestagbes de sede: ( ).

Incisdio cirtrgica: { ) LocalAspecto: Curativoem: __/___[
Dreno: () Tipo/Aspecio: Débito: Refiradoem:___/__[__"

Inund-prmiu:MEﬁE‘: 33T Loﬂ&éﬁm.f— icio: ! ;
o c Dmﬂu Curativo:___/ J__ >

cut:hmmrpm:l:{ ]W(W[ ) Parcialmente dependente. Observagbes:
corporal: ( i8 ( )insatisfatéria | Higiene Corporal:  )Satisfatoria ( )insatisfatoria.
Limitagdo fisica: §Q)Acamado ( ) Cadeira de rodas ( ) Outro:
SONO E REPOUSO
Jﬂagmnu}hmm(mmmemum(1&mwmmmnmmmwm
cmmmnwnammMMEﬁmmumummnnf
Comunicacsio: { -) Preservada (PPrejudicada | Sentimentos e comportamentos: ( j3 Cooperativo | ) Medo:
( )Ansiedade ( ) Auséncia de familiares/visita ( ) Outros:

B , e B
Tipo: ( )Praticante ( ) N#o praticante. Observagbes: O
INTERCORRENCIAS ]
b

mhmuMmmmammm:Jﬁéw%&_ oata: [oA8 113 HORA-Z: [@_ n
5§4¢Q4

mm.ﬂqmmmmmmmﬂmmm
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&m HOSPITAL DE EMERGENCIA E TRAUMA DOM LUIZ GONZAGA FERNANDES

e ——

EVOLUCAO DE ENFERMAGEM |

Nome: Registro: Leito: Setor Atual:

mmHg; FC: bpm, SPO2: | %
t Obs.: }

o

By T - 3 P [
Nivel de consciéncia: () Consciente (% Orientado ( ) Confuso () Letérgico { ) Torporoso ( ) Comatosa { ) Outro

GLASGOW(3-15); Drogas (Sedacao/Analgesia): |
Pupilas: ( icas ( )Anisocaricas ( ) D>E( )E>D i iati
_ ) [1>(}met}maum(}m

( )Paresia ( )Plegia ( )Parestesia Local 1

_&G_ : { )-Qual? () Disfonia ( ) Afasia { ) Disfasia { ) Disariria.

. Respiragao: ({ ) Espontanea ( ) Cateter Nasal ( }Venturi %  Umin{ )Tt - -:
(_ JVMNI{ )VMITOTn®  Comissura labiain® Fi02 % PEEP E“::ﬂ;;:ummma( ) AyrelTubo T

_[]El.lm.{ ) Tequipnéia ( ) Bradipnéia ( ) Dispnéia ( ) Outros: |
mmmmwm:mmmmuim¢ o( JE |

Ruidos adventicios: ( ) Roncos () Sibiles ) Esiridor ( ) Outros:
Tosse: { ) improdutiva ( ) Produtiva | Expectoragao: | ) Quantidade e aspecto:

W:mmﬁdadaeasm |Dreno de térax: { )D( JE ( ) Selo d'agua:
Data dainsergiododrena /| Aspecto da drenagem loracica: !
Gasometrizarteriat PH  PCO:  PO: HCO»  EB SpO: Data:__/ |  Hora

PERCEPCAO DOS ORGAOS DOS SENTIDOS

Alleraggo: {  )Visao ( JAudicao {  )Talo ifato 3
b e JTato( )O { JPaladar Observagio:

PIM:QILRW[ 1imegular { ) impalpavel ( ) Filiforme ( ) Cheio.

16 DEZ. 201

#‘;.'l;._.‘l Assinado eletronicamente por: DAYANE NUNES RAMOS - 23/06/2020 15:53:51
"-EJ' http://pje.tjpb.jus.br:80/pje/Processo/ConsultaDocumento/listView.seam?x=20062315535092100000030461206

S Nimero do documento: 20062315535092100000030461206

Num. 31769741 - Pag. 6



26DEZ2018 . <

* soang( ) [ PE——"- ; b
—T [ahhF= Lr%% it e i
_—_\\_-. 2 —
: % “ LW RoAnG ()
018 0p oguped op woyeyy () soang ()
‘WdD ogdeoypaw SRy T
'O)ie) ou osnodas IBjURLIC) s
"#pan 8p 0osy o ) L~ —, Ounbues e owneo slueIqWE Jeuey ()
‘0Hgssedeu opuenb ejusped TR /
{erougisias ‘SOJUBLIADLL B0B § ‘BEpEAGIE OYis| op sepeil se T
" PgOBIY 'SPEPIRGOL! 8P 1AL XT) os- e L
0g309)u) 8p 098 0 JnUICRM ) .u.,_-e....__ ZoLIPE0I 80D Wie © BSOUSA OFAUNd Teorsa Wats EM. _ uﬁ.ﬂﬁh epeppedes & Jeuueieq ()
uuguﬂ.:gi:ﬂnuuuﬂ#lgginﬂl!*ﬁt E“aﬁnﬂsﬂggﬁ )
_Blous 8 sooys|Boy siews seueseids 63 no s 25 Sjulsep sezyjeay ()
"OPINUIP | ejussne STy “soaps) : BIOY 7/ 8RS © 0olgjued oBoLaA 42
90 Sisgnbesey & ..Hﬁ __ 8__ — &F =2 9241 910199 ied o%0ion oniSodp op oen o Einpewjenb/epyio) op _ﬂﬂnﬂnaz!u h.__ﬂ._m. M “
e e EN—
.Hgdiﬁa.i.ﬂ_ﬁ\.ﬂi 3 1PUoD Jeajjep ()
“TROYB/EpRIyIeW Borsy epepyqopy ( ) %86 onb Jousul Jo) 8 JB3IUMLOS @ ZOgs 8p ___“““a hEE_u ﬂﬂnﬂﬁ“ﬂf%
P Jeuey ()
) opelidoida suLojucs
0¥sS) 89 008y 0p oS () O S vpd O M ()
‘0jed Ba _.2 Mo 8 PO B Einuwnse 0 seweyo ()
Ep epeplBaju) ep mowe, .nin#ouf!ﬁ...!i.E:uqu:!ﬁ_ )
"woai6io10psy seyy sop oxuep JV 1O 9pepIsseeu waoo 0pioos Bp soanems 1 OAIEING Op SICBIPUCO JesyELy (UA)
iﬁﬂ-g!-unﬂi_._:li ) E_E%ézguquﬂgﬁ )
¥ _“.E._-__Eal_ -FE-E.:E-EO_“ )
: 2opmbit p ogiseBu) & Ao
; sopeynses 8o Je)siBe @ g 1)
LA T OReApel op ogansi 1S SO0lL9S SoweUwIEIpous ee e sody )

e Sau._oah.,_uiﬂ. 2 S0Ipu 031089, 8uLI0ju00 SoojsedyeUE

Jmisuwpy( )

‘SiENA s18Ujs 8p sepdele)e e |

.| . 0P Bp 1890| & epep|sue)u) ‘seoyspiepe.Eo 18

- §§u§§Es§§.§!8 -E_Eiiﬁ“ “
OP Sepepiesaoeu sg oupp ofjxny ( ) [ — . s e y
s . OPIeqE9 QINCO & Ofoqea Bp WeBeAR) Woo (N/S) ower ou EE;!.”?
BjweoyB ep opdusinueyy (w ) Iﬂi}‘lm. salgjuew e R “
.!EE..quto...f.iF (spepguenb @ Bpugnbey ‘opadse) eupuun -iﬁuﬁ&fﬁ-—-!gﬁ;a_izisea -Eﬁ!k,.aﬁ.aon j
; w.ﬂ.ﬂ. 1 A7) (sonuiw og we Jeyense N Jeajpeus seroue) oywiga i-.___"__u.”z.”ia !Hﬂ: =

... L Eluany(, )

1BuRseIL opdeuiwye ep ogtusig ()
LA _ W gy

Num. 31769741 - Pag. 7

icamente por: DAYANE NUNES RAMOS - 23/06/2020 15:53:51

o/ConsultaDocumento/listView.seam?x=20062315535092100000030461206

FIEENS Nimero do documento: 20062315535092100000030461206

.br:80/pje/Process

(2]
2
el
=3
=
2

o
=

=1
=
e

o
K5
T




/f;ﬁffg_‘qgh_ﬂﬂi‘ffjﬁr‘gamﬁg %A}é&—ﬁ\,}/‘ ol pm ot

Era ¥ . ’ }E_.E
PCg W 2] ﬂ-ntgg:{' L, WMQM w,gﬁﬁm 15-;??0}w t'%

<o AGEM
RE B31.24g

Ll
T
= ot
]
_ " {
£
o
* =
¥
- _‘."'_.
-
— % -.""-
- 26 DEZ 7018
&3
e
o] .|,.,.,i| -i". Assinado eletronicamente por: DAYANE NUNES RAMOS - 23/06/2020 15:53:51 Num. 31769741 - Pag. 8

" hitp://pje.tjpb.jus.br:80/pje/Processo/ConsultaDocumento/listView.seam?x=2006231553509210000003046 1206
Numero do documento: 20062315535092100000030461206




Num. 31769741 - Pag. 9

=
=
(& =]
=
| _ sapumyieg eBeZUOD 2Iv) WoQ MuNes 8 efaugbiows op (vidson op eBinyacinen op sdinba ©
7 NIV S g
[ - Ly r g
e . = / - S
AP A <
VT b 4 g
- ; P 8
= 37 7} Y iz = 2
——— e =3 5 \\. S, i m
e .1 7 £ % TRIEY &
Z £ T NoIg0r o 8
5500 + AAGS o &
I0/OW0L>LOH 38 Al ¥4 Z %08 3500119 S
N
L 010001080 INHOINGS HIDINHOD - SVHONIE 30 LOH g =
= o
T VOVAS 13 VIS8V R2Z o
o P p "B 0L ) % OR ) © [END] J0IEW B0 a8 Op, B gz udodeg %_ 3 m
L ok S CR Y L) "BIp Of A\ W 0L POE + dwe | Bugy jozmdslug] 2 mm
. 7 T 20V " GUFSE838 95 SVHOH § 113 § Al B UoipesnaN » 38
@Qu&xﬂvﬂ 7 O = "OUPREDOSN 96 D A1 T 0} PE + (BWEIDL) g suoatig _w._ 3 m
i SR Er=T | 5 Wpz A W 000Z %5 038 233
N r o o
72 ; ) L 2o¢
TR vi3ia L
VOIa3W OYINI0A3 B2|Pp ogdlosaig s88
— . — : £ 5 - Sa g
g ) ol Vi AT ayueped g 2«
: - L l3ds b / 8538
\ﬂ uu . 7 7 m o m
: l\ S5 ¢
.ﬁ. * 1124 eBezuog 5IN7 WoQ RWNEIL @ ejoUpbiallg ap [€31ds0H gﬁ% s 23
= = 0O
e & 3ANVS Va 0aV.LS3 04 VINVLINDIAS m@# -
0 A0 853
=
< ez




{_Pele: () Corada [\ Hipocorada | ] Ciancse { ) Sudoress [ JFria () Aguecida.

Tempo de enchimento capilar: { A< 3 segundos; [ ) >3 segundos. { ) Turgéncia jugular: { )

Drogas vasoativas: { ) Quais? Precordialgia ( )

Ausculta cardiaca: ( ) Ritmica ( JAmitmica ) Sopro ( ) Outro. Marcapasso: ( ) Transitdric { ) Definitivo

Cateter vascular: (A) Periférico ( ) Central ) Disseccao, Localizacio: Datadapungiio __ /]

Edema: { ) MMSS ( ) MMl { }Face { }Anasarca. Observagies:

ALIMENTACAO E ELIMINACOES (INTESTINAL E URINARIA)

Tipo somatico: (% Nulrido ( ) Emagrecido | ) Cagquélico { )Obeso.

Dentigéio: (A-Completa { ) Incompleta | ) Prétese.

Alimentagao: (AWO ( JSNG { )SNE ( JGatronomia ( Mejunostomia { ) NPT Hora: Data:__ [ |

:( )Inapeténcia ( ) Disfagia ( )intolerancia alimentar { ) Vomito | ) Pirose { JOutros:

Abdémen: (Lblormotenso | )Distendido ( )Tenso ( )Ascitico ( )Outros:

RHA: { )Normeativos ( )Ausentes | )Diminuidos ( )JAumentados

Eliminag&o intestinal: & JNormal ( )Liguida | JConstipado ha dias { )Outros:

Eliminagdo urinria: ( )Esponténea ( JRstencdo ( Jincontinéncia ( JHematiria ( YSVD: Débito mil/h;

Aspeclo: { JOutros: Observagbes:

INTEGRIDADE FISICA E CUTANEO-MUCOSA

Condigao da pele: (A} Integra ( ) Ressecada ( ) Equimoses ( ) Hemalomas | ) Escoriagoes | JOuTo:

Coloragdo da pele: ( JNormocorada PNHipocorada ( Jictérica | JCiandtica [Turgor da pele: { JPreservado

Condigdes das mucosas: (AUmidas ( )Secas|Manifestagbes de sede: | ).

Inciséo cirargica: ( ) LocaliAspecto: Cumativaem: /[

I:llnnn:[ ) TipolAspecia: Débito: Retiradoem:___/___ [l -

Ulcera de pressdo: { |Estagio: Locat: Descrigdo: Curativo:___J/__/ :
| CUIDADO CORPORAL i

Cuidado corporal: ( ) Independents () Dependente ( ) Parcialmente dependents. Observagies:

Higiene corporal: (MSatisfatoria ( Jinsatistatéria | Higiene Corporal: ( )Satisfatonia ( )insatisfatoria.

Limitagdo fisica: (Jfficamado ( ) Cadeira de rodas { ) Outro:

SONO E REPOUSO

AlPreservado ( )Insdnia ( ) Dorme durante o dia { ) Sono Interrom
| - AVALIACAD DAG NECESSIDADES Dot .. i s

|A E SEGURANCA EMOCIONAL

.
e

Comunicagdo: (A ) Preservada ( ) Prejudicada | Sentimentos e comportamentos: | ) Cooperaiive ) Medo:

: }An( ) Auséncia de familiares/visita { ) Outros:

RELIGIAD ADE E/OU -
Tipo: { )Praticante ( )Nao praticante. Observagbes: o~
INTERCORRENCIAS <o
Carimbo e Assinatura do Enfermeiro: nmﬁ'ﬂﬁ_éﬂ_ HORA: -
i
FONTE: BORDINHAC, R.C; Caita de dados por meio de grupo focal. Porto Alegre (2009,
7 6 DEZ 708

' ':'rﬂ:;-"'i;_:' Assinado eletronicamente por: DAYANE NUNES RAMOS - 23/06/2020 15:53:51
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AO JUIZO DE DIREITO DA VARA CIVEL DA COMARCA DE SOUSA/PB

ROBERTO DOS SANTOS, brasileiro, solteiro, inscrito no RG
n° 3.392.885 e CPF n° 079.061.634-35, com endereco na Rua
Francisco Paulino da Silva, 88, Sorrilandia, Sousa, Paraiba, nao
possui endereco eletronico, vem, por intermédio de seus advogados

infra—assinados, propor a presente

ACAO DE COBRANCA DE SEGURO DPVAT
PELO PROCEDIMENTO COMUM (Art. 318 CPC)

Em face de SEGURADORA LIDER DOS CONSORCIOS DO
SEGURO DPVAT S.A, pessoa juridica de direito privado, inscrito no
CNPJ n° 09.248.608/0001-04, localizada na Avenida Treze de Maio,
n°® 23, 2° andar, Centro, Rio de Janeiro, RJ, CEP 20031-902, portal

https://www.seguradoralider.com.br/ pelas razbes de fato e de

direito que passa a expor:
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DA GRATUIDADE DE JUSTICA

Inicialmente, a parte autora solicita a Vossa Exceléncia se
digne a deferir a Gratuidade de Justica, na forma dos artigos 98 e 99 e
seus paragrafos do CPC bem como, da Lei 1060/50, eis que nao
possui condicdao financeira para arcar com o O6nus da presente
demanda, sem que tal dispéndio traga, para si e sua familia, prejuizo

de subsisténcia, nos termos da declaracdao acostada nos autos.

Junta para tanto, a guia de custas do processo, conforme
determinacao do E. Tribunal de Justica da Paraiba, para fins de
gratuidade processual.

Junta também extrato dos trés ultimos anos do IRPF.

DAS PUBLICACOES E INTIMACOES

Por fim em cumprimento ao art. 39, |, do CPC, a parte
autora requer que todas as intimacdes referentes a este processo
sejam enderecadas a Av. Joao Machado, 553, sala 404, Centro,
Jodo Pessoa/PB, CEP. 58013-520, requerendo, ainda, que todas as
publicacoes sejam efetuadas exclusivamente em nome dos
advogados Dr. Jose Orisvaldo Brito da Silva, inscrito na OAB/R] sob

o n° 57069, endereco eletronico josebritoadvogados@hotmail.com

e Dr. Felipe Eduardo Farias de Sousa, inscrito nha OAB/PB sob o n°

25.251, endereco eletronico fariasdesousaadv@gmail.comsob

pena de nulidade, a teor do art. 236, § 1° do CPC, esperando

deferimento.
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DA MEDIACAO

Muito embora a parte autora tenha sempre interesse em
conciliar, no caso concreto, como a experiéncia demonstra a
seguradora ré jamais conciliou o que sempre tornou indcua as
audiéncias de conciliacao previstas no cédigo anterior. Por isso, na
forma do paragrafo 5°. Do Artigo 334, do novo CPC, o autor, declara
seu desinteresse na designacdo de audiéncia com a finalidade de

conciliacao ou mediacao.

DOS FATOS

Na data de 12 de agosto de 2018, o autor foi vitima de

grave acidente de transito, ocasiio que sofreu LESAO NO OMBRO
ESQUERDO, TRAUMA COM FRATURA NA REGIAO FRONTO-

OCCIPITAL DO CRANIO E ESCORIAGOES PELO CORPO.

Em virtude das lesdes sofridas pelo autor, conforme
relatado acima, culminou com a sua debilidade permanente,
apresentando assim, no ombro esquerdo, edema residual muito
importante, parestesia no MSE, dor a palpacao, dor a mobilizacao
passiva e ativa, bloqueio ativos dos movimentos de elevacdo e
abducao, diminuicdo de forca muscular dos movimentos de flexao,
extensao, aducado, abducdo horizontal e rotacao (externa e interna)
e diminuicao da ADM do MSE para AVDs; na regido fronto-occipital
do cranio apresenta dor a palpacdo, apresentando cefaléia de
grande intensidade, vertigens frequentes, distrurbios do sono,
disturbios da memoaria remota e recente e parestesia. Ha, portanto,
debilidade permanente e limitacao em 75% da capacidade

funcional do MSE e que ha sequelas de TCE, com
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comprometimento funcional permanente para as atividades
laborativas e/ou vida diaria, tudo conforme comprova o Boletim de
Ocorréncia n° 584/2018 e Boletim de Atendimento Médico e

documentacao médica hospitalar anexa.

Conforme lesao e debilidade citada acima, a lei vigente
rege que tal sequela em tela (perda completa da mobilidade de um
dos ombros) seja indenizada no percentual de 195% da tabela
(100%+70%+25%), ou seja, R$ 26.325,00 (vinte e seis mil,

trezentos e vinte e cinco reais).

A parte autora sofre com as sequelas permanentes
provenientes do acidente, sentindo fortes dores na regido do
ombro, braco e cabeca e outras patologias que serao comprovadas

mediante pericia médica.

Ao vermos os documentos presentes nos autos, a
seguradora ré ndao levou em consideracdo, de forma arbitraria que
a promovente nao possui direito ao valor devido do valor
indenizatério, em seus calculos, contrariando a lei em vigéncia,

conforme documento comprobatoério.

No caso em tela, ha de se pagar o percentual de 195%,

perfazendo a indenizacdo de até R$ 26.325,00 (vinte e seis mil,

trezentos e vinte e cinco reais), deduzindo-se o valor ja pago
administrativamente, sendo informado através de pericia médica o

percentual de diferenca a ser seguido e pago.

Assim, na qualidade de vitima de acidente de transito,
ciente de sua inequivoca invalidez e munido da documentacao

necessaria, protocolizou o pedido de pagamento do SEGURO

Escritério:
Av. Jodo Machado, 553, Sala 404, Centro, Jodo Pessoa/PB — CEP 58013-520 - Tel. 9.86083304 / 9.9608-0957

ALk Assinado eletronicamente por: DAYANE NUNES RAMOS - 23/06/2020 15:53:51 Num. 31769744 - Pég. 4
Fup http://pje.tjipb.jus.br:80/pje/Processo/ConsultaDocumento/listView.seam?x=20062315535146600000030461209
% Nlmero do documento: 20062315535146600000030461209




DPVAT, tendo a seguradora ré RECONHECIDO O ACIDENTE,
ATRAVES DO SINISTRO N° 3180534056, todavia, ndo pagou
nenhum valor, contrariando desta forma, o previsto na Lei n°.
6194/74 com as atualiza¢des da lei n® 11945/09.

Ressalte-se que, apdés o acidente sofrido, adquiriu
INVALIDEZ DE NATUREZA PERMANENTE, nao lhe restando, dessa
forma, alternativa, sendo a propositura da presente acdo, para o

recebimento do seu direito.

DO DIREITO

A questdo vertente exige a exegese da norma constante dos
art. 3° e 5° da Lei n® 6.194/74, com as atualizacbes da Lei
11945/09, pelo qual se depreende de modo inequivoco, que
havendo INVALIDEZ PERMANENTE em membro superior (ombro)
com outros traumas, o valor da indenizacdo deve ser de 195% do

Seguro DPVAT, que corresponde a R$ 26.325,00 (vinte e seis mil,

trezentos e vinte e cinco reais), a ser paga de acordo com o real

grau de invalidez de que é portadora a vitima, devendo o grau ser

aferido por ocasido da pericia médica.

Dessa forma, restando comprovado o acidente de transito e
as sequelas oriundas deste, faz jus a autora ao recebimento do
complemento do SEGURO DPVAT POR INVALIDEZ, NO VALOR DE R$

26.325,00 (vinte e seis mil, trezentos e vinte e cinco reais).
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DO PEDIDO

Face ao exposto, requer a Vossa Exceléncia, seja
determinada, desde logo, a citacdo da seguradora ré, para, se
quiser, responder aos termos da presente sob pena de revelia e
confissdo, pedindo e esperando a inteira PROCEDENCIA DO PEDIDO,

com a consequente condenacdo da ré ao pagamento de uma

indenizacdo que tenha como base as seguintes verbas:

a) O deferimento do pedido de gratuidade de justica;

b) Que todas as publica¢des na Imprensa Oficial sejam
feitas exclusivamente em nome do Dr. Jose Orisvaldo Brito da
Silva, OAB/R] 57069 e Dr. Felipe Eduardo Farias de Sousa,
OAB/PB 25.251, bem como para fins do art. 39, inciso | do CPC,

gue sejam remetidas todas as futuras intimacdes para seu

endereco profissional constantes no timbre da presente peca;

¢) Pagamento do SEGURO DPVAT POR INVALIDEZ, no

valor de R$ 26.325,00 (vinte e seis mil, trezentos e vinte e cinco

reais), na forma do artigo 3°, alinea b, da Lei n® 6194/74, com

as atualizacdes da Lei n° 11945/09, corrigido monetariamente

desde a data do acidente, acrescido de juros desde a citacdo;

d) Honorarios advocaticios, estes arbitrados em até
20% sobre o valor da condenacdo, custas judiciais, juros e

correcao monetaria onde couber.
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DAS PROVAS

Finalmente, protesta pela producdo de provas,

especialmente a documentacao superveniente e a pericial médica,

acostando, para tanto, os quesitos.

DO VALOR DA CAUSA

Da-se a causa o valor de R$ 26.325,00 (vinte e seis mil,

trezentos e vinte e cinco reais).

Termos em que,

Pede e espera deferimento.

Sousa, data da assinatura digital.

Felipe Eduardo Farias de Sousa

OAB/PB 25.251

Jose Orisvaldo Brito da Silva
OAB/R) 57069

Dayane Nunes Ramos
OAB/PB 27.489
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QUESITOS PARA PERICIA MEDICA

Queira o llustre Perito responder o seguinte:

. Foi o periciado vitima de acidente automobilistico? Em que data?

. Foi internado? Qual nosocomio?

. Qual o diagnodstico médico?

. Necessitou de intervencdo cirdrgica? Qual a indicacao

nosoldgica?

. Necessita ainda o periciado de tratamento?

. Sdo definitivas as sequelas?

. A lesdo é permanente?

. Ficou com incapacidade permanente? Se positivo indicar o (s)
membro (s) e/ou sentido (s) e/ou funcao(des) e o percentual,
por parte afetada, separadamente, de acordo com a tabela do
SEGURO DPVAT, informando, inclusive se o periciado suporta

sequelas residuais.

. Suporta deformidade e debilidade permanente? Esclarecer, de
acordo com a tabela do SEGURO DPVAT, percentual, por parte
afetada, separadamente, inclusive se o periciado suporta

sequelas residuais.
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10. Se a(s) parte(s) atingida(s), compromete parte e/ou todo o
movimento e/ou funcionalidade do Membro ou 6rgao afetado?
Caso positivo, qual o percentual a ser atribuido, levando em

conta o comprometimento do membro ou 6rgao afetado?

11. Tendo como base o teto maximo do seguro DPVAT (100%),

informar qual o somatoério final dos percentuais apurados.

12. Esclareca todo o mais que entender necessario ao bom trabalho

a que foi nomeado.

13. No caso de a sequela da qual é portadora a vitima, ndo fazer
parte das sequelas indenizaveis pela tabela do SEGURO DPVAT,
qual o percentual de invalidez o expert atribuiria ao periciado,
considerando o comprometimento da sequela na vida diaria e

laborativa da vitima.

14.Se a lesdo sofrida pela autora, prejudicou o seu desempenho

profissional, a ponto de ter de ser readaptada a nova funcao?
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- PROCURAGAOPARAOFOROEMGERAL

OUTORGANTE: - Powib' mnh R& 2392925 - qu/g, Sqﬂf/rﬁ
OPE; DF. 06l - GAU- 3 Aok » FA13E- 614, !/%u\\lxtw
“rbw\.x—) (J\U'T\(M\)XY r\&(‘um‘)isa g JL]’YW(QL\UJ\CJC‘ N "?Un Jom
Ciep pu,u\]‘ﬂﬂ (\;(Jv ~/1f\}\‘U'\ QQ ; 'Dr@“h VA_AJ"\ dio , 64—(\(.\—\7?7

OUTORGADOS: FELIPE EDUARDO FARiAS DE SOUSA brasileiro, casado Advogado
inscrito na OAB/PB sob 0 n° 25251 e JOSE ORISVALDO BRITO DA SILVA “brasileiro,
Advogado mscrlta na OABIPB sob o n" 25 251IA ambos com escntorlo proﬁsaonal localizado
naAv. Joao Machado 553 4° andar saia 404 Centro; Joao Pessoa/PB, CEP 58013 520.

PODERES: Para o foro em- geral, nos termos'do art. 105, e seus incisos"‘do 'CPC/2015
inclusive, como CLAUSULA ESPECIAL CONFERINDO PODERES DE CONFESSAR TRANSlGlR
DESISTIR, RECEBER ALVARA JUDICtAL PERANTE O CARTORIO QUE TRAMlTA O PROCESSO
BEM COMO, LEVANTAMENTO DE VALORES EM INSﬂTUIQOES BANCAR[AS DAR ‘QUITAGAO
A CREDITOS EM FAVOR DO (A) OUTORGANTE deconefﬁe da atuacdo do outorgado, firmar
compromisso de :nventarlante bem como, de smdlco em falenCIa e comlssano em concordata,
..prestar primeiras e ultlmas declaragoes em lnventano ou arrolamento acompanha los em
todos os seus  termos, :mpugnar credltos ou concordar com o0s mesmos reconhecer a
procedéncia do pedido, retlrar alvara em cartorlo dar e receber quntag;ao renunclar no todo ou
em parte do direito Sobre.o qualfunda a agao representando—o (os) perante & Juazo Instancia
ou Tribunal, areparhgoes Pubhcas Federa:s e/ou Mun[mpals na resolugao de demandas
administrativas, ainda, receber e dar qmtagao de aivaras em: estabe!ec:mentos f inanceiros e
bancarios se;a eles quals forem separadamente representar o(a) outorgante em delegacias,
procedimentos cnmmals e admlnlstratwos crrrmnals delegama do :doso ataar em
representagoes cnmmals atuar em acoes de cobranga de seguro obngatorlo DPVAT,
representar o (a) outorgante em estabelecnmentos hospltalares requerer v1stas e copsas de
prontuarios medlco bem: como aubstabelecer com’ ou sem reservas de poderes receber
valores depos:tados mediante alvara’ nas mstatmgoes bancarias convemadas com oTribunal de
Justica da Paraiba, representar o outorgante em agdes de cobrancga contra mstltun;oes de
credito, seguradoras cobrangas de. seguro de v1da e prewdencua representar de forma
administrativa nas esferas: Estadual e Munrc;pal acompanhar e prat|car atos em processos
admlmstratwos bem . como perante ©-INSS, reallzando-se todo e qualquer ato que seja
necessario. . - Sousa 07 DE MAIO DE 2019 )

/ﬁw/;é/f?f //‘77 97}» 0‘7//

OUTORGANTE
Elﬂr 2. [m]
H -ﬂ" M #"‘E‘; 1 i
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DECLARAGAO DE HIPOSSUFICIENCIA

DECLARANTE: mea JJ\ 6wk> ?C 3 392 686 22Via

. \\L
//;7//% CPF: oﬁ‘f ACJ &34- 3% Mu\\iww) ! lﬂﬂ/d/ & “L«W g1

R TNES 3% P demu\huuv Mo Qe "Mmu‘w Pauling “JOL v 4
Wﬁmim, ZGBECIARO com base na Lei n° 7.115 de 29/07/1993 (Lei da

Desburocratuzac;ao) e Len 1060!50 que: "Nao. dlsponho de condlgoes econdmicas

suficientes para arcar com custas edespesas processuais, da demanda, sem que venha a

causar danos ao sustento proprio e. de minha familia, nao percebo verba suf ciente para o
custeio anteclpado de custas”.

. DECLARO amda ser conhecedor (a) das -sangbes civis,
admtnistratwas e penais a que esfarel SUjEItO (a), caso o quanto aqun declare| nao porte
estntamenteaverdade ";:- o e Ee ., N ':_!“f‘.

s

7. “Joao Pessea, 07 DE MAIO DE 2019.

MZZ;? /]/é’ﬂ ‘270)”7

DECLARANTE Z /
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22/06/2020 Receita Federal do Brasil

BRASIL
(HTTPS://GOV.BR)

Situacao das Declaracoes IRPF
2018

Prezado Contribuinte (CPF 079.061.634-35),

ROBERTO DOS SANTOS

Sua declaracao ndo consta na base de dados da Receita Federal.

Em Brasilia - DF 22/06/2020 13:46
versdo 01.20180815

Voltar E

(javascript:window.print())

A Receita Federal agradece a sua visita. Para informacdes sobre politica de privacidade e uso,
clique aqui (http://idg.receita.fazenda.gov.br/sobre/politica-de-privacidade).

Atualize sua pagina (http://idg.receita.fazenda.gov.br/sobre/politica-de-
privacidade/avisos/2014/atualize-sua-pagina)  Versao: v.01R

rvicos.receita.fazenda.gov.br/Servicos/consrest/Atual.app/paginas/view/restituicao.asp 17
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22/06/2020 Receita Federal do Brasil

BRASIL
(HTTPS://GOV.BR)

Situacao das Declaracoes IRPF
2019

Prezado Contribuinte (CPF 079.061.634-35),

ROBERTO DOS SANTOS

Sua declaracao ndo consta na base de dados da Receita Federal.

Em Brasilia - DF 22/06/2020 13:45
versdo 01.20180815

Voltar E

(javascript:window.print())

A Receita Federal agradece a sua visita. Para informacdes sobre politica de privacidade e uso,
clique aqui (http://idg.receita.fazenda.gov.br/sobre/politica-de-privacidade).

Atualize sua pagina (http://idg.receita.fazenda.gov.br/sobre/politica-de-
privacidade/avisos/2014/atualize-sua-pagina)  Versao: v.01R

rvicos.receita.fazenda.gov.br/Servicos/consrest/Atual.app/paginas/view/restituicao.asp 17
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22/06/2020 Receita Federal do Brasil

BRASIL
(HTTPS://GOV.BR)

Situacao das Declaracoes IRPF
2020

Prezado Contribuinte (CPF 079.061.634-35),

ROBERTO DOS SANTOS

Sua declaragao nao consta na base de dados da Receita Federal.

Em Brasilia - DF 22/06/2020 13:45
versdo 01.20180815

Voltar E

(javascript:window.print())

A Receita Federal agradece a sua visita. Para informagdes sobre politica de privacidade e uso, clique
aqui (http://idg.receita.fazenda.gov.br/sobre/politica-de-privacidade).

Atualize sua pagina (http://idg.receita.fazenda.gov.br/sobre/politica-de-
privacidade/avisos/2014/atualize-sua-pagina) Verséo: v.01R

rvicos.receita.fazenda.gov.br/Servicos/consrest/Atual.app/paginas/view/restituicao.asp 17
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VALIDA EM TODO O TERAITORIO NAGIONAL
DaATA DE
ACE  10/082017

QAT DE WASCREENTD)

01/06/1989

DOC O
CERT. NASC. N22863 - LIV A70- FLS.239 - CARTORIO JARDBM-CE

OFF
079.061.634-35
ok Paaca - B3

REPUBLICA FEDERATIVA DO BAASIL
ESTADD DA PARAIBA

SECRETARIA D& SECURANCA £ DA DEFESA SOCIAL
INSTITUTO D POLICIA CENTIFICA
DEPERTAKESTO DE IDENTIFICACAD

CARTEWA DE IDENTIDADE
=

= =i = 13 NOV.2018
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SUBSTABELECIMENTO

Por este instrumento particular de substabelecimento, FELIPE
EDUARDO FARIAS DE SOUSA, brasileiro, casado, inscrito na OAB/PB sob
o n° 25.251, substabeleco COM RESERVAS de poderes a DAYANE NUNES
RAMOS, brasileira, solteira, advogada, inscrito na OAB/PB sob o n°. 27.489, os
poderes que me foram outorgados pela parte promovente para atuar nos autos do

presente processo, tudo conforme instrumento de procuragdo outorgada.

Jodo Pessoa, 18 de junho de 2020.

?

FELIPE EDUARDO FARIAS DE SOUSA

OAB/PB 25.251

l.:q_i_.‘.; ¥y Assinado eletronicamente por: DAYANE NUNES RAMOS - 23/06/2020 15:53:54 Num. 31769951 - Pég. 1
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Em anexo.
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Poder Judiciario do Estado da Paraiba
Guia de Recolhimento de Custas e Taxas

Namero do boleto:
037.9.20.01661/01

Data de emissé&o:

Lei n° 5.672/92, Lei n° 6.682/98 e Lei n°® 6.688/98 (Via da parte) 23/06/2020
N° do Processo: Comarca: Classe Processual: Data de vencimento:
0801578-27.2020.815.0371 Sousal PROCEDIMENTO COMUM CIVEL - CIVEL - 7 30/06/2020
NUumero da guia: 037.2020.601661 Tipo da Guia: Custas Iniciais UFR vigente:
R$ 51,78
Detalhamento: Conta FEJPA:
- Custas Processuais: R$ 1.553,40 Promovente: DAYANE NUNES RAMOS; 1618-7/228.039-6
- Taxa Judiciaria: R$ 394,87 ROBERTO DOS SANTOS;
- Taxa bancaria: R$ 1,35 Parcela:
Promovido: SEGURADORA LIDER DOS 1/1
CONSORCIOS DO SEGURO
Valor total:
Valor dacausa: R$ 26.325,00 R$ 1.949,62
Observagdes: Desconto total:
- Pagar nas agéncias do Banco do Brasil ou nos correspondentes bancérios. R$ 0,00
866600000198 496209283183 520200630033 792001661018
Hl |‘ |‘H Valor final:
R$ 1.949,62

Poder Judiciario do Estado da Paraiba
Guia de Recolhimento de Custas e Taxas
Lei n°5.672/92, Lei n° 6.682/98 e Lei n° 6.688/98

(Via do processo)

Numero do boleto:
037.9.20.01661/01

Data de emissé&o:

v e 23/06/2020
N° do Processo: Comarca: Classe Processual: Data de vencimento:
0801578-27.2020.815.0371 Sousal PROCEDIMENTO COMUM CIVEL - CIVEL - 7 30/06/2020

Numero da guia: 037.2020.601661 Tipo de Guia: Custas Iniciais UFR vigente: RS 51.78

SEGURADORA LIDER DOS
CONSORCIOS DO SEGURO DPVAT S.A.;

Promovente: DAYANE NUNES RAMOS; ROBERTO Promovido:

DOS SANTOS; FELIPE EDUARDO
Valor da causa: R$ 26.325,00

Detalhamento:

- Custas Processuais: R$ 1.553,40
- Taxa Judiciaria: R$ 394,87
- Taxa bancéria: R$ 1,35

Conta FEJPA:
1618-7/228.039-6

Parcela:
1/1
Valor total:
R$ 1.949,62
Desconto total:
R$ 0,00
Valor final:
R$ 1.949,62

Poder Judiciario do Estado da Paraiba
Guia de Recolhimento de Custas e Taxas
Lei n®5.672/92, Lei n°® 6.682/98 e Lei n° 6.688/98

(Via do banco)

Namero do boleto:
037.9.20.01661/01

Data de emisséo:

Cp s 23/06/2020
N° do Processo: Comarca: Classe Processual: Data de vencimento:
0801578-27.2020.815.0371 Sousal PROCEDIMENTO COMUM CIVEL - CIVEL - 7, 30/06/2020
NUumero da guia: 037.2020.601661 Tipo de Guia: Custas Iniciais UFR vigente:

R$ 51,78
Detalhamento: Conta FEJPA:
- Custas Processuais: R$ 1.553,40 Promovente: DAYANE NUNES RAMOS; 1618-7/228.039-6
- Taxa Judiciéria: R$ 394,87 ROBERTO DOS SANTOS; -
- Taxa bancaria: R$ 1,35 Parcela:
Promovido: SEGURADORA LIDER DOS 11
CONSORCIOS DO SEGURO -
Valor total:
Valor dacausa: R$ 26.325,00 R$ 1.949,62
Observagdes: Desconto total:
- Pagar nas agéncias do Banco do Brasil ou nos correspondentes bancarios. R$ 0,00
866600000198 496209283183 520200630033 792001661018
R$ 1.949,62
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PODER JUDICIARIO DO ESTADO DA PARAIBA
COMARCA DE SOUSA
72 VARA MISTA
Rua Francisco Vieira da Costa, s/n, Raquel Gadelha, CEP 58800970
e-mail sza.7vara@tjpb.jus.br; telefone (83)35226602

PROCESSO | 0801578-27.2020.8.15.0371

[Acidente de Transito]

AUTOR ROBERTO DOS SANTOS

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

Nome: SEGURADORA LIDER DOS CONSORCIOS DO SEGURO DPVAT S.A.
Endereco: Edificio Darke_**, 2 andar, Avenida Treze de Maio 23, Centro, RIO DE
JANEIRO - RJ - CEP: 20031-902

DESPACHO

Defiro a gratuidade processual, por presumir ainsuficiéncia financeira do autor, dada a documentacéo anexada ainicial, em especial a prova

da dispensa de apresentagdo de declaragdo de imposto de renda

Tendo em vista que demandas desta natureza normalmente exigem a produgéo de prova pericial para que as partes encontrem
estimulos para se conciliar, a luz do principio da duragéo razoavel do processo e da eficiéncia, art. 5°, XXXVI, da CF e art. 8° cc. 139, Il, ambos do

NCPC, deixo de designar a incontinenti audiéncia de conciliagcdo, que podera ser aprazada em outro momento, na forma do art. 139, V, do NCPC.

Cite(m)-se a(s) parte(s) ré(s) para oferecer(em) contestacéo no prazo de 15 (quinze) dias, sob pena de revelia e de presungdo

de veracidade das alegacdes de fato formuladas na peticdo inicial (NCPC, art. 344).

E ainda, tratando-se de a¢éo de cobranga de seguro DPVAT, é imprescindivel a realizagcéo de pericia. Nesse sentido, nomeio a

ko
_.|.'="'i'lh:: Assinado eletronicamente por: VINICIUS SILVA COELHO - 26/06/2020 12:05:33 Num. 31796411 - Pég. 1
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DIEGO DOS SANTOS SANTIAGO. Fica autorizada a intimagdo por meio dos canais indicados pelo perito no sitio eletronico do TJPB
(diegosantiago_medicina@hotmail.com; 83-996814345, desde que ele acuse o recebimento. Frustrada a comunicacdo, notifique-se por carta com AR (
Rua José Anacleto, 271, Uiralna-PB), sem prejuizo de sua substituicdo por outro expert pela serventia, arbitrando seus honoréarios periciais em R$
200,00 (duzentos reais), em face da complexidade da prova e do local de sua realizagdo, a serem custeados pela Seguradora Lider, nos termos do
Convénio 015/2014, facultada as partes a indicagdo de assistente técnico. Intime-se a seguradora acionada para efetuar o depdsito dos honorarios em

cinco dias, salvo se ja efetuado o dep6sito.

No prazo para contestagdo o réu deverd oferecer seus quesitos e indicar assistente técnico. Quanto ao autor, se 0s quesitos

ainda nao tiverem sido apresentados na inicial, intime-se para que, no prazo de cinco dias, apresentem os seus quesitos e indique assistente técnico.

Por outro lado, formulo os seguintes quesitos a serem respondidos pelo Perito:

1 — O autor é portador de invalidez permanente?

2 — Em caso positivo, em que consiste essa invalidez?

3 — Alinvalidez permanente é total ou parcial?

4 — Em sendo a invalidez permanente parcial, ela é completa ou incompleta?

5 — Sendo a invalidez permanente parcial incompleta as sequelas sdo de repercusséo intensa, média, leve ou residual?

6 — Levando-se em consideragédo a Tabela anexa a Lei n® 6.194/74, qual o grau da invalidez?

7 — Juntado aos autos o laudo pericial, expega-se alvara para liberagéo dos valores do perito e intimem-se as partes para, no

prazo sucessivo de 05 (cinco) dias se manifestarem e requererem o que entenderem de direito.

Sousa-PB, data e assinatura eletrénicas.

VINICIUS SILVA COELHO

Juiz de Direito

Cédigo de Normas da CGJPB, art. 108. Fica autorizado o uso do despacho como carta citagdo/
notificacao/intimagéo/precatéria/oficio pelos magistrados do primeiro grau de jurisdi¢do, o qual consiste na
prolacdo de ato decisério cujo teor sirva, automaticamente, de instrumento para citacao, intimacao, notificacéo,
deprecagao ou oficio.

Os documentos associados a esse processo podem ser acessados por meio do seguinte endereco eletrénico:

<https://pje.tjpb.jus.br/pje/Processo/ConsultaDocumento/listView.seam>

¢ Assinado eletronicamente por: VINICIUS SILVA COELHO - 26/06/2020 12:05:33 Num. 31796411 - Pég. 2
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Ao acessar o link, o interessado deverd indicar a respectiva chave de acesso no campo “namero de documento”,

conforme relag@o que segue abaixo.

Documentos associados ao processo

Titulo Tipo Chave de acesso**
Petico Inicial Petico Inicial 20062315534654100000030461197
Documento de
ATO DECLARATORIO Comprovacdo 20062315534739800000030461198
B.O Documentode | 5515531 5534785800000030461199
Comprovagao
. Documento de
COMP. RESID. VITIMA Comprovacdo 20062315534830800000030461200
DOC. MEDICA Documentode | 5535531 5534864200000030461202
Comprovagéo
Documento de
LAUDO ROBERTO DOS SANTOS 01 Comprovacdo 20062315534924100000030461203
LAUDO ROBERTO DOS SANTOS 02 Documentode | 5515531 5534974500000030461204
Comprovagéo
Documento de
LAUDO ROBERTO DOS SANTOS 03 Comprovacdo 20062315535038200000030461205
LAUDO ROBERTO DOS SANTOS 04 Documentode | 5515531 5535092100000030461206
Comprovagéo
PETICAO INICIAL ROBERTO DOS Documento de
SANTOS Comprovacdo 20062315535146600000030461209
PROCURACAO JUDICIAL E Documento de
DECLARACAO DE HIPOSSUFICIENCIA | Comprovagio 20062315535193300000030461210
. . Documento de
Receita Federal do Brasil 2018 Comprovacdo 20062315535243600000030461211
Receita Federal do Brasil 2019 Documentode | 5515531 5535280900000030461213
Comprovagéo
. . Documento de
Receita Federal do Brasil 2020 Comprovacdo 20062315535335700000030461214
RG E CPF VITIMA Documentode | 5515531 5535381200000030461215
Comprovagéo
SUBSTABELECIMENTO FELIPE X Documento de
DAY ANE Comprovacdo 20062315535426100000030461216
QOutros
Qutros Documentos Documentos 20062315561589900000030461218
. Documento de
GuiaCustas Comprovacdo 20062315561670100000030461219
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ESTADO DA PARAIBA
PODER JUDICIARIO
COMARCA DE SOUSA
TAVARA
0801578-27.2020.8.15.0371

AUTOR: ROBERTO DOS SANTOS

Advogados do(a) AUTOR: JOSE ORISVALDO BRITO DA SILVA - RI57069, FELIPE EDUARDO FARIAS DE SOUSA -
PB25251, DAYANE NUNES RAMOS - PB27489

SEGURADORA LIDER DOS CONSORCIOS DO SEGURO DPVAT SA.

EXPEDIENTE DE CITAGAO

Através do presente expediente, fica(m) Vossa(s) Senhoria(s) CITADO para, no prazo de 15 (quinze) dias, apresentar
contestacdo, sob pena de revelia sobre a parte disponivel da pretensdo (art. 344 do CPC), nos termos do despacho com forca de
mandado de citagdo, anexo.

Sousa(PB), 8 de agosto de 2020

ANA CLAUDIA RODRIGUES SOARES ABRANTES

assinatura el etrénicas
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