EXCELENTISSIMO(A) SENHOR(A) DOUTOR(A) JUIZ(A) DE DIREITO DA
COMARCA DE LMOEIRO DO NORTE DO ESTADO DO CEARA

MARIA LUCILEIDE XAVIER, brasileira, divorciada, desempregada inscrito no
CPF sob n° 013.854.873-05, RG sob o n° 2001030077299, residente ¢ domiciliado na
vila de Fatima n°® 309, Sitio Tomé, Zona Rural, Limoeiro do Norte/CE, por intermédio
de seus Advogados que esta subscreve, conforme procuracdo em anexo, com endereco
profissional na Rua: Camilo Brasiliense, Limoeiro do Norte/CE, Cep: 62.930-000, e-
mail: gildevanfreireadvogado@ gmail.com, fernandamariaadvl @ gmail.com, endereco
que indica para os fins do Art. 77, v, do CPC, onde recebe as intimagdes de estilo,
vem mui respeitosamente, perante Vossa Exceléncia, com fulcro no Art. 319, Art. 497
e seguintes do Cddigo de Processo Civil — Lei 13.105/2015, e demais dispositivos
aplicdveis a espécie, propor a seguinte.

ACAO DE COBRANCA DE SEGURO OBRIGATORIO - DPVAT

Em face de SEGURADORA LIDER DOS CONSORCIOS DO
SEGURO DPVAT S.A, pessoa juridica de direito privado, inscrita no CNPJ n°
09.248.608/0001-04, com endereco na Rua Da Assembleia, n° 100, andar 26, Centro,
CEP 20.011-904, Rio de Janeiro/RJ, e-mail.: presidencia@seguradoralider.com.br,
fone.:(21)3861-4600, pelos fatos e fundamentos adiante delineados, alicer¢cado nos
seguintes fundamentos de fato e juridicos que passa a expor:

I-DOS FATOS E DOS DIREITOS

A Autora foi vitima de acidente de transito em 01/11/2018, na cidade de
Limoeiro do Norte/CE, na localidade de Sitio Tomé, Zona Rural, sofrendo lesdes

corporais, conforme Boletim de Ocorréncia em anexo, da Policia Civil e Certidao
Narrativa do SAMU.
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A Requerente no dia do acidente com 35 anos, foi vitima de acidente de moto
com TCE, trauma cervical, coluna toracolombar, antebraco com laceracao extensa
e fratura de clavicula.

Consciente e orientada, eupneica, cervicalgia, pupilas isofotorreagentes,
estavel hemodinamicamente

Restando incapacitada para realizar sua atividade laboral, permanente e efinitiva,
conforme os exames médicos anexos.

Desse sinistro, restaram lesdes preocupantes na Autora, tais como: fratura
clavicula, conforme prontuario médico acostado a exordial.

Acontece que a parte autora apenas recebeu Administrativamente o valor de
R$ 843,75 (oitocentos e quarenta e trés reais e setenta e cinco centavos), conforme
demonstrativo de pagamento da Seguradora Lider em anexo datado em 17 de Janeiro
de 2020.

Ora, Exceléncia, como pode Seguradora Lider, pagar o valor acima, sem ter
realizado uma pericia médica na autora para constatacdo dos traumas, que parte autora
sofreu.

Destarte, o valor recebido € inferior ao que a parte autora tem direito, tendo em
vista que, sem a realizacdo de uma pericia médica, como pode a Ré, moderar o grau
de incapacidade da parte autora.

Sendo que por incapacidade permanente corresponde ao valor do teto que é de
R$ 13.500,00 (treze mil e quinhentos reais), conforme tabela DPVAT.

A parte autora ficou com varias sequelas pelo corpo como mostra exames
médicos e fotos em anexo.

O préprio nome do Seguro DPVAT € esclarecedor: Danos Pessoais Causados
por Veiculos Automotores de Via Terrestre. Isso significa que o DPVAT € um seguro
que indeniza vitimas de acidentes causadas por veiculos que tém motor préprio
(automotores) e circulam por terra ou por asfalto.

O Seguro Obrigatorio DPVAT foi criado pela Lei n° 6.194/74, com o objetivo
de garantir as vitimas de acidentes causados por veiculos, ou por suas cargas,
indenizagdes em caso de morte e invalidez permanente, € o reembolso de despesas
médicas.
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As indeniza¢des do DPVAT sdo obrigatdrias porque foi criado por lei, em
1974. Essa lei determina que todos os veiculos automotores de via terrestre, sem
excecdo, paguem o seguro. A obrigatoriedade do pagamento garante as vitimas de
acidentes com veiculos o recebimento de indenizacdes, ainda eu os responsaveis pelos
acidentes ndo arquem com essa responsabilidade.

Tendo em vista as previsOes legais da Lei n° 6.194/74, alterada pela Lei
n°® 11482/2007 (art. 8°), que criou o Seguro Obrigatério de Danos Pessoais Causadores
por Veiculos Automotores de Vias Terrestres (DPVAT), a Autora faz jus a
indeniza¢do financeira pelas sequelas decorrentes do acidente de transito, ou seja, da
invalidez permanente, conforme atesta os documentos médicos em apenso, no valor
estabelecido conforme o art. 3°, incisos I, II e III, in verbis:

Art. 3° Os danos pessoais cobertos pelo seguro
estabelecido no art. 2° desta Lei compreendem as indenizagdes
por morte, por invalidez permanente, total ou parcial, e por
despesas de assisténcia médica e suplementares, nos valores e
conforme as regras que se seguem, por pessoa vitimada:

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

IT - até R$ 13.500,00(treze mil e quinhentos reais) - no caso de
invalidez permanente

III - até R$ 2.700,00(dois mil e setecentos reais) - como
reembolso a vitima - no caso de despesas de assisténcia médica

e suplementares devidamente comprovadas.

Apenas a titulo ilustrativo, cabe aludir que se considera invalidez a perda ou
reducdo da funcionalidade de um membro ou o6rgdo. Essa perda ou redugdo é
indenizada pelo Seguro DPVAT quando resulta de um acidente causado por veiculo e
¢ permanente, ou seja, quando a recuperagdo ou reabilitacdo da drea afetada € dada
como invidvel. A invalidez é considerada permanentemente quando a funcionalidade
do 6rgdo ou membro € afetada integralmente ou em parte.

A parte autora, através de seu procurador, munira-se de todos os documentos
exigidos pela legislacdo mencionada, tais como laudo médico dos danos fisicos que
acometem e o registro de ocorréncia no 6rgao policial competente, certidao narrativa
do SAMU, estritamente de acordo com o art. 5°, conforme segue:
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Art. 5° O pagamento da indenizacdo serd efetuado
mediante simples prova do acidente e do dano decorrente,
independentemente da existéncia de culpa, haja ou nao
resseguro, abolida qualquer franquia de responsabilidade do
segurado.

N

Assim, instruido de todos os documentos hdbeis a sua pretensdo, t€ém o
requerente direito a indenizagdo. Dessa forma, a Autora busca junto aos bracos do
Poder Judiciério o reconhecimento de sua justa indenizacao.

Ademais, a matéria resta exaustivamente analisada e pacificada:

APELACAO CIVEL. SEGUROS. DPVAT. INDENIZACAO
CORRESPONDENTE A VALOR CERTO E
DETERMINADO - TARIFADO EM LEI PARA OS CASOS
DE INVALIDEZ PERMANENTE. MEDIDA PROVISORIA
340/2006. PAGAMENTO PARCIAL. COMPLEMENTACAO
DO VALOR DEVIDO. 1. Nao hd que se falar em graduar a
invalidez permanente com base na Resolugdo n.° 1/75 de
03/10/75, editada pelo Conselho Nacional de Seguros Privados
- CNSP, pois, em se tratando de norma regulamentar, ndo pode
esta dispor de modo diverso da Lei n.° 6.194/74, de hierarquia
superior. 2. A percep¢cdo dos valores referentes ao
seguro DPVAT na esfera administrativa a titulo de liquidagdo
de sinistro ndo importa em abdicar do direito de receber
indenizacdo tarifada, havendo saldo a ser satisfeito, resultante
da diferenca entre o valor recebido e aquele efetivamente
devido em face do previsto em lei. 3. A parte autora possui
direito a complementacdo do valor da indenizagdo tarifado em
R$ 13.500,00 (treze mil e quinhentos reais), devendo ser
abatido o valor atinente ao pagamento parcial efetuado na
esfera administrativa, montante este que deve ser corrigido
monetariamente pelo IGP-M, a contar daquele termo,
acrescidos de juros moratérios a partir da citagcdo. 4.
Honorérios advocaticios. Majoracdo para 15% do valor da
condenacgdo. Dado parcial provimento aos recursos. (Apelacao
Civel N° 70028013035, Quinta Camara Civel, Tribunal de
Justica do RS, Relator: Jorge Luiz Lopes do Canto, Julgado em
21/01/2009).
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Nota-se claramente que a lei foi criada para a indeniza¢do de vitimas de
acidentes de transito, tudo nos termos da Lei n° 6.194/74, com a redacdo dada pela Lei
n° 8.441/92.

Ex positis, conclui-se que € suficiente, portanto, a apresentacdo do laudo
médico e o registro da ocorréncia no 6rgado policial, para o devido pagamento da
indenizag¢do, sendo abusiva qualquer outra exigéncia fora dos itens supracitados.

Ademais, ndo hd que se falar em graduar a invalidez permanece com base na
Resolugdo n°® 1/75 de 03/10/75, editado pelo Conselho Nacional de Seguros Privados —
CNSP, pois em se tratando de norma regulamentar nao pode dispor de modo diverso
da Lei n® 6.194/74, de hierarquia superior, de sorte que € incabivel a limitacdo da
indenizacdo com base na resolugdo precitada. Nesse sentido sdo os arestos a seguir
transcritos:

SEGURO OBRIGATORIO. DPVAT. INVALIDEZ
PERMANENTE. Preliminar de caréncia de agdo, por falta de
interesse processual afastada. A quitagdo dada pelo autor nao
tem o conddo de obstar o direito de cobrar a diferenga entre o
valor efetivamente indenizado e o previsto na Lei n°® 6.194/74.
Conforme o art. 5° da Lei n°® 6.194/74, com a redacao anterior a
Lei 11.482/2007, o pagamento da indenizacdo estd
condicionado apenas a prova do acidente e do dano decorrente.
Outrossim, comprovada a invalidez permanente, o valor da
indenizagdo deve corresponder a até 40 vezes o saldrio minimo
vigente na época da liquida¢do do sinistro, porquanto a alinea
b do art. 3° da Lei n° 6.194/74 ndo faz diferenciagdo quanto ao
grau da invalidez. Fixa¢do da indenizacao em saldrios minimos
como critério de cdlculo. Apelacdo desprovida. (Apelacao
Civel N° 70023264666, Quinta Camara Civel, Tribunal de
Justica do RS, Relator: Leo Lima, Julgado em 21/05/2008).

SEGURO OBRIGATORIO. DPVAT. INVALIDEZ
PERMANENTE. Preliminar de ilegitimidade passiva rejeitada.
A indenizagdo atinente ao Seguro Obrigatério de Danos
Pessoais causados por Veiculos Automotores de Vias
Terrestres (DPVAT) pode ser exigida de qualquer seguradora
integrante do consorcio constituido, obrigatoriamente, por
todas as seguradoras que operam no referido seguro. Preliminar
de falta de interesse processual rejeitada. A quitagdo dada pelo
autor ndo tem o conddo de obstar o direito de cobrar a
diferenca entre o valor efetivamente indenizado e o previsto na
Lei n°6.194/74. Preliminar de falta de documento
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imprescindivel ao exame da lide, também repelida, diante dos
documentos juntados aos autos. Estando presente o nexo de
causalidade entre o acidente e a invalidez permanente da parte
autora, reconhecida pela seguradora na seara administrativa, é
de 40 salarios minimos o valor da indenizacdo, segundo o
artigo 3°, alinea b da Lei n®6.194/74. A Lei n° 6.194/74,
alterada pela Lei n° 8.441/92, € o unico texto legal que confere
competéncia para fixacdo dos valores das indenizagGes do
seguro obrigatdrio, ndo havendo autorizacdo legal que legitime
as Resolu¢des do CNSP ou de qualquer outro 6rgdo do Sistema
Nacional de Seguros Privados para fixar ou alterar os valores
indenizatérios cobertos pelo seguro obrigatério sobre danos
pessoais causados por veiculos automotores. A unanimidade,
preliminares rejeitadas. Apelo desprovido, por maioria.
(Apelagdao Civel N° 70023291230, Quinta Camara Civel,
Tribunal de Justica do RS, Relator: Umberto Guaspari
Sudbrack, Julgado em 23/04/2008).

Frisa-se que, em se tratando de seguro pessoal, ndo se pode investigar quanto a
proporcao do prejuizo sofrido, pois a vida ou a redu¢do da capacidade produtiva ndo é
passivel de perfeita estimativa econdmica, consoante estabelece o Art. 789 do
novel Cédigo Civil, o que atentaria ao principio da dignidade humana.

No caso em tela, a parte autora recebeu pequeno percentual, no valor de R$
843,75 (oitocentos e quarenta e trés reais e setenta e cinco centavos), mesmo estando
com invalidez permanente.

Portanto € juridica e perfeitamente possivel a pretensdo deduzida, que diz
respeito a cobranca da indenizacdo assegurada pelo referido seguro, diante do
implemento do risco contratado, quanto mais em se tratando de responsabilidade

objetiva a que estd sujeita a empresa seguradora.

Nesse sentido, € assentado o entendimento jurisprudencial tanto no STJ e em
outras Cortes, cujos julgados sao transcritos a seguir:

CIVIL. SEGURO OBRIGATORIO (DPVAT). VALOR
QUANTIFICADO EM SALARIOS MINIMOS.
INDENIZACAO LEGAL. CRITERIO. VALIDADE. LEI
N. 6.194/74. RECIBO. QUITACAO. SALDO
REMANESCENTE. I. O valor de cobertura do seguro
obrigatério de responsabilidade civil de veiculo automotor
(DPVAT)é de quarenta saldrios minimos, assim fixado
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consoante critério legal especifico, ndo se confundindo com
indice de reajuste e, destarte, ndo havendo incompatibilidade
entre a norma especial da Lei n. 6.194/74 e aquelas que vedam
0o uso do saldrio minimo como parametro de correcao
monetdria. Precedente da 2* Secdo do STJ (REsp n.
146.186/RJ, Rel. P/ Acérdao Min. Aldir Passarinho Junior, por
maioria, julgado em 12.12.2001). II. O recibo dado pelo
beneficidrio do seguro em relacio a indenizacdo paga a menor
ndo o inibe de reivindicar, em juizo, a diferenca em relagcdo ao
montante que lhe cabe de conformidade com a lei que rege a
espécie. III. Recurso especial conhecido e provido. (REsp
296.675/SP, Rel. Ministro ALDIR PASSARINHO JUNIOR,
QUARTA TURMA, julgado em 20.08.2002, DJ 23.09.2002 P.
367).

SEGURO OBRIGATORIO. DPVAT. INVALIDEZ
PERMANENTE. Preliminar de falta de interesse processual
rejeitada. A quitacdo dada pelo autor ndo tem o condiao de
obstar o direito de cobrar a diferenca entre o valor efetivamente
indenizado e o previsto na Lei n° 6.194/74. De acordo com o
art. 3° da Lei n° 6.194/74, o pagamento da indenizagdo esta
condicionado a prova do acidente e do dano. Caso em que a
prova pericial demonstra que o autor ndo restou invalido.
Complementagdo da indenizacdo que nao € devida. Apelo
desprovido. (Apelagdao Civel N° 70021060868, Quinta Camara
Civel, Tribunal de Justica do RS, Relator: Leo Lima, Julgado
em 03/10/2007).

SEGURO OBRIGATORIO. DPVAT. INVALIDEZ
PERMANENTE. VALOR DA INDENIZACAO. FIXACAO
EM SALARIOS MINIMOS. PRESCRICAO.

INOCORRENCIA. 1. A pretenséo do beneficidrio que busca a
complementacdo do seguro DPVAT, nasce no momento do
pagamento a menor. Prescri¢do afastada de oficio. 2. Existe lei
especifica que regula o Seguro Obrigatorio, estipulando o valor
de até 40 (quarenta) saldrios minimos para indeniza¢des no
caso de invalidez permanente. 3. O Conselho Nacional de
Seguros Privados ndo é competente nem para alterar os valores
estipulados em lei ordindria, nem para estabelecer uma
diferenciacdo de graduacdo de invalidez permanente que a Lei
n°® 6.194/1974 ndo estabelece. A quitacdo ndo tem o efeito
extinguir o direito dos beneficidrios de indenizacdo paga a
menor de virem a juizo reclamar a diferenca que lhes é devida.
4. O artigo 3° da Lei 6.194/74 ndo utilizou o saldrio minimo
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como fator de atualizacio da moeda, pois, limitou-se a
quantificar a indenizacdo. APELO PROVIDO (Apelacao Civel
N° 70020438214, Quinta Camara Civel, Tribunal de Justica do
RS, Relator: Paulo Sérgio Scarparo, Julgado em 29/08/2007.

SEGURO DPVAT. INVALIDEZ. QUITACAO DO VALOR
RECEBIDO. PAGAMENTO DA INDENIZACAO NOS
LIMITES DA TABELA DO CNSP. VINCULACAO DO
VALOR AO SALARIO MINIMO. PRESCRICAO.
INOCORRENCIA. A reniincia sé se opera quanto aos valores
J4 recebidos, ndo atingindo a diferenca a que ainda tem direito
o autor. Nao hd falar em prescricdo, que, no caso, se houvesse,
deveria contar da data do pagamento parcial, uma vez que foi
quando o autor teve ciéncia do resultado do processo
administrativo, passando a ter direito a complementacao
postulada E de 40 saldrios minimos o valor da indenizagio para
o evento invalidez, segundo o artigo 3°, letra a da Lei
n°® 6.194/74. A Lei n° 6.194/74, alterada pela Lei n°® 8.441/92, ¢
o Unico texto legal que confere competéncia para fixacdo dos
valores das indeniza¢des do seguro obrigatério, ndo havendo
autorizacdo legal que legitime as Resolugdes do CNPS ou de
qualquer outro 6rgio do Sistema Nacional de Seguros Privados
para fixar ou alterar os valores indenizatérios cobertos pelo
seguro obrigatdrio sobre danos pessoais causados por veiculos
automotores. Juros de mora de 1% ao més, a contar da citagdo.
Preliminares rejeitadas. Apelo provido, em parte. (Apelagdo
Civel N° 70020452140, Quinta Camara Civel, Tribunal de
Justica do RS, Relator: Umberto Guaspari Sudbrack, Julgado
em 01/08/2007).

Destaca-se entdo o grau das funcionalidades da Autora, tendo em vista os
inumeros ferimentos, sendo eles fratura e com TCE, trauma cervical, coluna
toracolombar, antebrago com laceracdo extensa e fratura de clavicula.

Destarte, ndao hd falar em aplicacdo de limitadores no valor da indenizagdo,
estabelecidos mediante gradacdo de invalidade permanente, arbitrados em normas de
hierarquia inferior, pois nao é dado a Resolucdo restringir beneficio se a lei ordindria
regulamentada nio o fez. Atende-se. Com tal entendimento, a interpretacdo histéria da
norma legal, valorando o verdadeiro e original espirito da lei, segundo almejado na
“mens legislatoris”, bem assim a hermenéutica sistematica do dispositivo legal em
andlise, adequando-o aos principios da Constitui¢cdo Federal.

Nesse sentido s30 0s arestos a seguir transcritos:
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SEGURO OBRIGATORIO. DPVAT. INVALIDEZ
PERMANENTE. Preliminar de caréncia de agdo, por falta de
interesse processual afastada. A quitagdo dada pelo autor nao
tem o conddo de obstar o direito de cobrar a diferenga entre o
valor efetivamente indenizado e o previsto na Lei n° 6.194/74.
Conforme o art. 5° da Lei n°® 6.194/74, com a redacao anterior a
Lei 11.482/2007, o pagamento da indenizacdo esta
condicionado apenas a prova do acidente e do dano decorrente.
Outrossim, comprovada a invalidez permanente, o valor da
indenizagdo deve corresponder a até 40 vezes o saldrio minimo
vigente na época da liquidag¢do do sinistro, porquanto a alinea
*b do art. 3° da Lei n° 6.194/74 ndo faz diferenciagdo quanto ao
grau da invalidez. Fixacdo da indenizacdo em saldrios minimos
como critério de cdlculo. Apelagdo desprovida. (Apelacdo
Civel N° 70023264666, Quinta Camara Civel, Tribunal de
Justica do RS, Relator: Leo Lima, Julgado em 21/05/2008)

SEGURO OBRIGATORIO. DPVAT. INVALIDEZ
PERMANENTE. Preliminar de ilegitimidade passiva rejeitada.
A indenizagdo atinente ao Seguro Obrigatério de Danos
Pessoais causados por Veiculos Automotores de Vias
Terrestres (DPVAT) pode ser exigida de qualquer seguradora
integrante do consoércio constituido, obrigatoriamente, por
todas as seguradoras que operam no referido seguro. Preliminar
de falta de interesse processual rejeitada. A quitacdo dada pelo
autor ndo tem o conddo de obstar o direito de cobrar a
diferenca entre o valor efetivamente indenizado e o previsto na
Lei n°6.194/74. Preliminar de falta de documento
imprescindivel ao exame da lide, também repelida, diante dos
documentos juntados aos autos. Estando presente o nexo de
causalidade entre o acidente e a invalidez permanente da parte
autora, reconhecida pela seguradora na seara administrativa, é
de 40 saldrios minimos o valor da indenizacdo, segundo o
artigo 3°, alinea b da Lei n®6.194/74. A Lei n° 6.194/74,
alterada pela Lei n® 8.441/92, € o unico texto legal que confere
competéncia para fixacdo dos valores das indeniza¢des do
seguro obrigatdrio, ndo havendo autorizagdo legal que legitime
as Resolu¢des do CNSP ou de qualquer outro 6rgdo do Sistema
Nacional de Seguros Privados para fixar ou alterar os valores
indenizatdérios cobertos pelo seguro obrigatério sobre danos
pessoais causados por veiculos automotores. A unanimidade,
preliminares rejeitadas. Apelo desprovido, por maioria.
(Apelagdo Civel N° 70023291230, Quinta Camara Civel,
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Tribunal de Justica do RS, Relator: Umberto Guaspari
Sudbrack, Julgado em 23/04/2008).

Tendo em vista todo o exposto, bem como os exames médicos colacionados a
exordial, entende-se que o valor arbitrado para o DPVAT, merecido pela Autora ndo
foi o valor que lhe depositaram, restando demonstrado as presentes seqiielas em
cardter permanente em que a Autora se encontra.

II - DA ASSISTENCIA JUDICIARIA GRATUITA

Tendo em vista que a Autora ndo possui condi¢des financeiras de arcar com as
custas e demais despesas processuais, sem que isso lhe acarrete prejuizo financeiro,
para tanto com amparo na Lei 1060/50, pede lhe seja concedida Assisténcia Judiciaria
Gratuita.

III - DOS PEDIDOS
Diante do exposto, requer a Vossa Exceléncia:

a) A citacio da SEGURADORA LIDER DOS
CONSORCIOS DO SEGURO DPVAT S.A, por Carta com
Aviso de Recebimento, no endereco declinado no preadmbulo,
para contestar a presente a¢do, sob pena de revelia quanto aos
fatos alegados, devendo acompanhar o processo até a sentenga
final.

b) A condenacdo da Requerida ao pagamento da diferenca
do Seguro DPVAT a parte Autora, no valor de R$ 12.656,25
(doze mil seiscentos e cinquenta e seis reais € vinte € cinco
centavos), conforme previsto pela Lei n° 6.194/73, corrigidos
pelo IGP-M desde a data do pagamento administrativo e juros
de 1% ao més desde a citacao.

c¢) A condenacdo da Requerida em custas e honordrios
advocaticios em 20% (vinte por cento) sobre o valor da
condenagio.

d) A producdo de todos os meios de prova em direito
admitidas, especialmente, a prova testemunhal, prova
documental e pericia médica.
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e) A concessdo do beneficio de Gratuidade de Justi¢a, nos
moldes do art. 4°, da lei n° 1.060/50, eis que a Autora, ndo tem
possibilidade de arcar com as custas do presente feito e com
seus Onus sucumbenciais, sem prejudicar seu préprio sustento e
de sua familia, conforme declaracdo de hipossuficiéncia em
anexo.

f)  ordenar a realizacdo de pericia médica, por profissional
especializado, para constatagdo da sequelas que acometem a
Autora.

g) Ao final a total procedéncia da presente demanda, para o
pagamento da diferenca do seguro devido a Autora.

Da-se a causa o valor de R$ R$ 12.656,25 (doze mil seiscentos e cinquenta e seis reais
e vinte e cinco centavos)
Nestes termos,
Pede deferimento.

Limoeiro do Norte/CE, 11 de Fevereiro de 2020.

FERNANDA MARIA DIOGENES DE ALMEIDA FEITOZA
OAB/CE 30.141

FRANCISCO GILDEVAN FREIRE GUIMARAES
OAB/CE 39.101
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FREIRE GUIMARAES
ADVOCACIA

PROCURACAO “AD JUDICIA ET EXTRA”

OUTORGANTE(S):_~[{(lciig KUOJHdﬁ 7‘0];10\ ?)TYCI Dﬂ(\l“o Do oncloda,
Jenpne oo don nYodore oo RO : 203103003399,

CPF: DB 8s)- 233 -0, Zendealde e comict i oder  om

Oila gde fedime. N: 306 Sitie "(Jf"("J&m\J(—\r\L do monde

£ed. £24936.000

OUTORGADO(S): FRANCISCO GILDEVAN FREIRE GUIMARAES brasileiro, advogado,
Fone 88 99225 7714 (whatsApp)/ 99614 9645, gildevanfreireadvogado@gmail.com,
FERNANDA MARIA DIOGENES DE ALMEIDA FEITOZA, brasileira, solteira, advogada
inscrito na OAB/CE sob o n°. 30.141.

PODERES: O(a)(s) outorgantes(s) confere(m) a(o)s outorgado(s) amplos poderes para o foro
em geral, com a clausula “ad judicia et extra”, para representa-lo em reparticoes publicas
federais, autarquias e especialmente perante o INSS - Instituto Nacional de Seguro Social,
para tratar de assuntos de seu interesse, assinando requerimentos € outros papeis,
requerer beneficios previdenciarios e suas revisoes, transformacoes, desisténcia, obter
vistas em procedimento administrativo, conferindo-lhes ainda poderes para, em qualquer
juizo, Instancia ou Tribunal, propor acao revisional e/ou concessao de beneficio,
seguindo-a até o final, utilizando-se dos recursos legais e acompanhando-os, sendo
expressamente autorizados a confessar, prestar depoimento pessoal, desistir, renunciar
aos valores excedentes a 60 salarios minimos em razao do procedimento especial (art. da
lei 10.259/2001), transigir, firmar compromissos e acordos, receber e dar quitacao,
levantar valores existentes em contas judiciais, precatorios, RPV deduzindo e
compensando os seus creéditos por despesa de verba honoraria contratual, e as
decorrentes da sucumbéncia, nas respectivas prestacoes de contas, receber intimagoes,
citagoes administrativas ou judiciais, agindo tudo em conjunto ou separadamente,
autorizado o substabelecimento total ou parcial a outrem.

DECLARACAO: O (a)(s) outorgantes(s) DECLARA(M), para todos os fins de direito e sob as
penas da lei, que nao tem condicoes de arcar com as despesas inerentes a presente agao,
sem prejuizo de seu sustento e de sua familia, necessitando, portanto, da gratuidade
judiciaria, indicando como seus advogados os outorgados acima nomeados, nos termos do
§ 4° do artigo 5°, da Lei 1.060 de 1950.

Limoeiro do Norte-CE, Rl de JO‘!"(’I (A1®) de 20 J0

. ~ano  Joudlernde auien
i OUTORGANTE

COMPLEXO JURIDICO
Rua Camilo Brasiliense N° 363, Centro, Cep, 62 930-000
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INSTITUTO Dr. JUSE FROTA
"24 hora de protecao a vida"

Q Prefeitura de

IDENTIFICACAO DO PACIENTE

Paciente: MARIA LUCILEIDE XAVIER

ID Paciente: 5587703

Data de Nascimento: 04/08/1983

Sexo: F

Médico Solicitante: DR OTILIO

| 1dade: 35 anos
Data do Exame: 02/11/2018

LAUDO

de contraste iodado:

— Linha média centrada.

— Cistemnas preservadas

TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA DO CRANIO - URGENCIA

— Parénquima encefalico com valores de atenuagao preservados

— Sistema ventricular anatémico

— Fossa posterior sem alteracoes significativas
— Nao evidenciado hematoma extra-axial

— Nao evidenciado trago de fratura craniana.

ﬁ)w‘”"" ?u,ciw“ R LOA«‘(.K

ERVISON PACHECO DE OLIVEIRA
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CRM 7566
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Sistema Unico de Saude - SUS / Ceara
FICHA DE REFERENCIA
Unidade de Origem: H oo W ' JSUdop 04814
Distrito Samttrlo Municipio: W’m Ob
Nome/‘/ V I/QQLO WAU&/‘O{} /(0/()“«(/"\ Prontuario N° __M

Sexo: M[] F Er Idade: § 5 0« Ocupagao:

Enderego: Bairro:
Motivo.do Enca amento:
QePLIA 340/;«9/),, /(y«m ﬁﬁ&Wé*"(//
Al ook 4Bec o pirnve  Ga oubed),

Resultado de Exames: ’ ¥
woleow owio by Loor \@uﬁf/@%“”‘é%‘
ﬂ”'% 2 ANJroXco | o copden L
Q.,_AQLJG e o Aol | apw s, 1 MGZ0

: / 1
% T e

Ut 1trATRA ,K“Mj?emd, A
Meni o ol /M /Lxﬁ

“ W Fungdo Hora
Agendamento
camiphamento para atendimento: Ambulatorial D Hospitalar gr Auxilio Diagnoéstico D
pecialidade: Profissional:
Unidade cde Saude: Data / / Hora

FICHA DE CONTRA - REFERENCIA (%)

NOME: Sexo: M[] F[] Idade:
Unidade de Referéncia:

Municipio: Prontuario N° : Alta / /

Resumo Clinico: *

Resultado de Exames:

Aruive 1 Le - A -
Confere Com. ¢ 1
SRS, b A Y )

g R AL 2= 2
Diagnéstico: 7 MATRJ } 1D:
Conduta Realizada:

8 I’I)alll?,\ GG kg 10
rquivo Geratli- L
Proposta de Conduta para Seguimento:
O problema justificou a referéncia? ' I:] SIM D NAO
O motivo da referéncia coincide com o diagnoéstico? E] SiM D NAO
Assinatura do Consultante - N° Registo Funclo 5 / Do (=
2

SOV CJMT
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- unQsus

us

Operagdo:
Acompanhar Solicitagao de
Internagéio

Siga os passos abaixo:
Selegéo de situacéo

Selegaa da solicitagao
Visualizagéo da solicitagao
Lista de ocorréncia

Inclusdo de ocorréncia
Visualizagao de ocorréncia
Confirmag&o de cancelamento
Registro de transferéncia
Confirmagao de transferéncia
Operagéo finalizada com sucesso

Atalho
Acesso / Desconectar
Operagdes

UNISUS WEB

GOVERNO DO ESTADO DO CEARA
Secretaria da Saide do Estado do

‘ Ceara
Coordenadoria de Regulagio, Wmm Ceark
Avaliagao e Controle &

CRESUS - Central de Regulagio
Estadual do SUS

UARIO. debora.chaves - UNIDADE HOSPITAL SAO RAIMUNDO - LIMOEIRO DO NORTE

Js koo 01814
VISUALIZAQI'\O DE OCORRENCIA U/},{\ [: [_QMM )&mm

Para retornar a lista de ocorréncias clique em Voltar.

LOGIN jonasaraujo

NOME JONAS ARAUJO E SILVA

DATA/HORA 01/11/2018 23:19

UNIDADE IJF INSTITUTO DR JOSE FROTA CENTRAL

DESCRIGAO Estabelecimento Executor Confirmou Reserva de
Leito. (IJF INSTITUTO DR JOSE FROTA
CENTRAL).

rtip/unisus Salde,ce.gov.brizssistencial/urgencia/F Siffsi_ocorrencia.php?

1n
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_
<~ Atend Dt Atend Hora Atend Convénio Tipo Operador
Codigo Descricio do procedimento
0301100039 AFERICAO DE PRESSAO ARTERIAL
Profissional —: CLAUCIANE MARIA DA CUNHA
3680 25/10/2018 11:09:41 SuUs AMBULATORIAL - MIKELLE
Cédigo Descri¢ao do procedimento
0301010072 CONSULTA MEDICA EM ATENGAO ESPECIALIZADA
Profissional —>: JONAS HOLANDA GADELHA
0301100012 ADMINISTRACAO DE MEDICAMENTOS NA ATENCAO ESPECIALIZADA.
Profissional —>: MARIA ELISDENIA DE SOUSA
0301100012 ADMINISTRACAO DE MEDICAMENTOS NA ATENCAO ESPECIALIZADA.
Profissional —>: MARIA ELISDENIA DE SOUSA
0301100012 ADMINISTRACAO DE MEDICAMENTOS NA ATENCAO ESPECIALIZADA.
Profissional —: MARIA ELISDENIA DE SOUSA
0301100012 ADMINISTRACAO DE MEDICAMENTOS NA ATENCAO ESPECIALIZADA.
Profissional —: MARIA ELISDENIA DE SOUSA
283 03/11/2018 16:08:00 SuUsS AMBULATORIAL - JOHNATA
Codigo Descrigdo do procedimento
0301010072 CONSULTA MEDICA EM ATENCAO ESPECIALIZADA
Profissional —>: JONAS HOLANDA GADELHA
0301100012 ADMINISTRACAO DE MEDICAMENTOS NA ATENCAO ESPECIALIZADA.
Profissional —>: FRANCISCA LUISA LIMA OLIVEIRA MORAIS
0301100012 ADMINISTRACAO DE MEDICAMENTOS NA ATENCAO ESPECIALIZADA.
Profissional —>: FRANCISCA LUISA LIMA OLIVEIRA MORAIS
0301100039 AFERICAO DE PRESSAO ARTERIAL
Profissional —>: MARIA CELIA DE OLIVEIRA COSTA
177 08/11/2018 19:32:14 Sus AMBULATORIAL - MIKELLE
Codigo Descrigao do procedimento
0301060061 ATENDIMENTO DE URGENCIA EM ATENCAO ESPECIALIZADA
Profissional —>: ANTONIO LISBOA CARDOZO DE MEDEIROS
0301100012 ADMINISTRACAO DE MEDICAMENTOS NA ATENCAO ESPECIALIZADA.
Profissional —>: FRANCISCA ELIANE NERY SILVA
0301100012 ADMINISTRACAO DE MEDICAMENTOS NA ATENCAO ESPECIALIZADA.
Profissional —>: FRANCISCA ELIANE NERY SILVA
1833 13/11/2018 16:31:34 SuUS AMBULATORIAL - MIKELLE
Cédigo Descrigao do procedimento
0301010072 CONSULTA MEDICA EM ATENCAO ESPECIALIZADA
Profissional —>: JONAS HOLANDA GADELHA
0301100012 ADMINISTRACAO DE MEDICAMENTOS NA ATENCAO ESPECIALIZADA.
Profissional —>: CARLOS ALBERTO QUEIROZ
0301100039 AFERICAO DE PRESSAO ARTERIAL
Profissional —>: JOSE ADRIANO RIBEIRO SOUSA
1953 14/11/2018 09:16:43 SuUS AMBULATORIAL - JOHNATA
Cédigo Descrigéo do procedimento
0204030170 RADIOGRAFIA DE TORAX (PA)
Profissional —>: SAYMON CHARLES NOGUEIRA SOUSA
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Dt Atend Hora Atend ~ Convéno Tpo Operador

Cédigo Descricdo do procedimento

0204040080 RADIOGRAFIA DE CLAVICULA
Profissional —>: SAYMON CHARLES NOGUEIRA SOUSA
1954 14/11/2018 09:25:16 Sus AMBULATORIAL - JOHNATA
Cédigo Descrigio do procedimento
0301060061 ATENDIMENTO DE URGENCIA EM ATENCAO ESPECIALIZADA
Profissional —: BRUNO VIDAL DOS SANTOS
0301100039 AFERICAO DE PRESSAO ARTERIAL
Profissional —>: LUENIA NARA FERREIRA
0401010023 CURATIVO GRAU | C/ OU S/ DEBRIDAMENTO
Profissional —>: WENYA MARTINS OLIVEIRA
2140 15/11/2018 17:30:58 SUS AMBULATORIAL - RAFAEL
Cédigo Descrigao do procedimento
0301010072 CONSULTA MEDICA EM ATENGAO ESPECIALIZADA
Profissional — JONAS HOLANDA GADELHA
0301100012 ADMINISTRACAO DE MEDICAMENTOS NA ATENCAO ESPECIALIZADA.
Profissional —: JOSE MARIA DE MATOS
0301100012 ADMINISTRACAO DE MEDICAMENTOS NA ATENCAO ESPECIALIZADA.
Profissional — JOSE MARIA DE MATOS
0301100012 ADMINISTRACAO DE MEDICAMENTOS NA ATENCAO ESPECIALIZADA.
Profissional —: JOSE MARIA DE MATOS
0301100038 AFERICAO DE PRESSAO ARTERIAL
Profissional — MARIA CELIA DE OLIVEIRA COSTA
2340 17/1172018 17:20:58 SUS AMBULATORIAL - ANTONIO
Codigo Descrigao do procedimento
0401010023 CURATIVO GRAU | C/ OU S/ DEBRIDAMENTO
Profissional —: GLEDSTONE DE ARAUJO OLIVEIRA
2651 19/11/2018 21:12:39 SuUS AMBULATORIAL - JOHNATA
Cédigo Descrigio do procedimento
0301010072 CONSULTA MEDICA EM ATENGAO ESPECIALIZADA
Profissional —>: BRUNO VIDAL DOS SANTOS
0301100012 ADMINISTRACAO DE MEDICAMENTOS NA ATENCAQ ESPECIALIZADA.
Profissional —>: FRANCISCA LUISA LIMA OLIVEIRA MORAIS
0301100012 ADMINISTRACAO DE MEDICAMENTOS NA ATENCAO ESPECIALIZADA.
Profissional —>: FRANCISCA LUISA LIMA OLIVEIRA MORAIS
0301100012 ADMINISTRACAO DE MEDICAMENTOS NA ATENCAO ESPECIALIZADA.
Profissional —> FRANCISCA LUISA LIMA OLIVEIRA MORAIS
0301100039 AFERICAO DE PRESSAO ARTERIAL
Profissional —>: MARIA CELIA DE OLIVEIRA COSTA
3121 22/11/2018 15:42:53 SuUS AMBULATORIAL - JOHNATA
Codigo Descrigio do procedimento
0301060061 ATENDIMENTO DE URGENCIA EM ATENCAO ESPECIALIZADA
Profissional —: JONAS HOLANDA GADELHA
0301100012 ADMINISTRACAO DE MEDICAMENTOS NA ATENCAO ESPECIALIZADA.
Profissional =:  FRANCISCA ELIANE NERY SILVA

Scanned with
CamScanner

fls. 24

Este documento é cépia do original, assinado digitalmente por FRANCISCO GILDEVAN FREIRE GUIMARAES e Tribunal de Justica do Estado do Ceara, protocolado em 11/02/2020 as 16:31 , sob o nimero 00501880320208060115.

Para conferir o original, acesse o site https://esaj.tjce.jus.br/pastadigital/pg/abrirConferenciaDocumento.do, informe o processo 0050188-03.2020.8.06.0115 e cddigo 5FODF18.



fls. 25

—

Dt. Atend Hora Atend
Codgo Descrigdo do procedimento

0301100012 ADMINISTRACAO DE MEDICAMENT OS NA ATENCAO ESPECIALIZADA.
Profissional —: FRANCISCA ELIANE NERY SILVA
0301100039 AFERICAQ DE PRESSAO ARTERIAL
Profissional —>: LUENIA NARA FERREIRA
3415 24/11/2018 19:08:09 SuUS AMBULATORIAL - CLAUDIA
Cédigo Descrigao do procedimento
0301060061 ATENDIMENTO DE URGENCIA EM ATENCAO ESPECIALIZADA
Profissional —>: ANTONIO LISBOA CARDOZO DE MEDEIROS
0301100012 ADMINISTRACAO DE MEDICAMENTOS NA ATENCAO ESPECIALIZADA.
Profissional —>: JOSE MARIA DE MATOS
0301100012 ADMINISTRACAO DE MEDICAMENTOS NA ATENCAO ESPECIALIZADA.
Profissional —>: JOSE MARIA DE MATOS
0301100039 AFERICAO DE PRESSAO ARTERIAL
Profissional —: JOSE ADRIANO RIBEIRO SOUSA
782 06/12/2018 17:01:02 SuUS AMBULATORIAL - CLAUDIA
Coédigo Descricao do procedimento
0301060061 ATENDIMENTO DE URGENCIA EM ATENCAO ESPECIALIZADA
Profissional —>: JONAS HOLANDA GADELHA
0301100012 ADMINISTRACAO DE MEDICAMENTOS NA ATENCAO ESPECIALIZADA.
Profissional —>: MARIA DAS DORES DE SOUSA
0301100012 ADMINISTRACAO DE MEDICAMENTOS NA ATENCAO ESPECIALIZADA.
Profissional —: MARIA DAS DORES DE SOUSA
1785 13/12/12018 09:55:28 SuUs AMBULATORIAL - MIKELLE
Cédigo Descrigdo do procedimento
0301010072 CONSULTA MEDICA EM ATENCAO ESPECIALIZADA
Profissional —>: ANTONIO LISBOA CARDOZO DE MEDEIROS
0301100012 ADMINISTRACAO DE MEDICAMENTOS NA ATENCAO ESPECIALIZADA.
Profissional —>: MARIA DAS DORES DE SOUSA
0301100012 ADMINISTRACAO DE MEDICAMENTOS NA ATENCAOQ ESPECIALIZADA.
Profissional —>: MARIA DAS DORES DE SOUSA
2795 20/12/2018 14:50:38 SuUS AMBULATORIAL - MIKELLE
Cédigo Descrigao do procedimento
0301010072 CONSULTA MEDICA EM ATENGCAO ESPECIALIZADA
Profissional —>: JONAS HOLANDA GADELHA

Convénio Tipo Operador

Pégina: 4 23/09/2019
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UNICI
HOSPITAL JOAQUIM MANOEL DE OLIVEIRA
HISTORICO DE ATENDIMENTO AMBULATORIAL DO PACIENTE

Nome do Paciente: MARIA LUCILEIDE XAVIER

Data de Nasc 04/08/1983
Enderego: TOME N°  S/N
Bairro: ZONA RURAL Area de PSF
Municipio: LIMOEIRO DO NORTE
Atend Dt Atend Hora Atend Convénio Tipo Operador
3596 2710212018 230223 SuS AMBULATORIAL - CILIANE

Cadigo Descricio do procedimento

0301010072 CONSULTA MEDICA EM ATENCAO ESPECIALIZADA
Profissional —> FRANCISCO AQUINO NASCIMENTO
0301100012 ADMINISTRACAO DE MEDICAMENTOS NA ATENCAO ESPECIALIZADA
Profissional —> WENYA MARTINS OLIVEIRA

0301100012 ADMINISTRACAO DE MEDICAMENTOS NA ATENCAO ESPECIALIZADA
Profissional —> WENYA MARTINS OLIVEIRA

1997 14/03/2018 155824 Sus AMBULATORIAL - CLEIDE

Caodigo Descrigho do procedimento

0401010023 CURATIVO GRAU I C/ OU S/ DEBRIDAMENTO
Profissional —> BRUNO VIDAL DOS SANTOS

Profissional —> BRUNO VIDAL DOS SANTOS

0401010066 EXCISAO E/OU SUTURA SIMPLES DE PEQUENAS LESOES / FERIMENTOS

274 02/08/2018 16:03:08 SuUS AMBULATORIAL - JOHNATA

Codigo Descrigao do procedimento
0301010072 CONSULTA MEDICA EM ATENCAO ESPECIALIZADA
Profissional —>: JONAS HOLANDA GADELHA

0301100039 AFERICAO DE PRESSAO ARTERIAL
Profissional —>: LUENIA NARA FERREIRA

1265 09/08/2018 16:17:40 SUS AMBULATORIAL - JOHNATA

Cédigo Descrigéo do procedimento
0301010072 CONSULTA MEDICA EM ATENCAO ESPECIALIZADA
Profissional —>: JONAS HOLANDA GADELHA

0301100012 ADMINISTRACAO DE MEDICAMENTOS NA ATENCAO ESPECIALIZADA
Profissional —>:  MARGARIDA DE FATIMA E SILVA

0301100039 AFERICAO DE PRESSAO ARTERIAL
Profissional = JOSE ADRIANO RIBEIRO SOUSA

2247 16/08/2018 09:51:31 SUS AMBULATORIAL - JOHNATA

Cédigo Descrigao do procedimento
0301010072 CONSULTA MEDICA EM ATENGCAO ESPECIALIZADA
Profissional —>:  JONAS HOLANDA GADELHA

|
|
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17- Hora Atend Convenio Too o "

0301100039 AFERICAQ DE PRESSAO ARTERIAL
Profissional > CLAUCIANE MARIA DA CUNHA
3680 /N1
072018 110041 SUS AMBULATORIAL - MIKELLE
Codigo Descrigho do procedimento
0301010072 CONSULTA MEDICA EM ATENGAO ESPECGIALIZADA
Profissiona) > JONAS HOLANDA GADELMA
0301100012 ADMINISTRACAO DE MEDICAMENTOS NA ATENCAO ESPECIALIZADA
Profissional > MARIA ELISDENIA DE SOUSA
0301100012 ADMINISTRACAO DE MEDICAMENTOS NA ATENCAO ESPECIALIZADA
Profissional > MARIA ELISDENIA DE SOUSA
0301100012 ADMINISTRACAO DFE MEDICAMENTOS NA ATENCAO ESPECIALIZADA
Profissional —> MARIA ELISDENIA DE SOUSA
0301100012 ADMINISTRACAO DE MEDICAMENTOS NA ATENCAO ESPECIALIZADA
Profsional > MARIA ELISDENIA DE SOUSA
283 03/11/2018 ~ 16.08:00 Sus AMBULATORIAL - JOHNATA
Cm DQGU\C.O do WOQ@!’T!‘V\"I o - a
0301010072 CONSULTA MEDICA EM ATENCAO ESPECIALIZADA
Profissional —> JONAS HOLANDA GADELHA
0301100012 ADMINISTRACAO DE MEDICAMENTOS NA ATENCAO ESPECIALIZADA
Profissional —> FRANCISCA LUISA LIMA OLIVEIRA MORAIS
0301100012 ADMINISTRACAO DE MEDICAMENTOS NA ATENCAO ESPECIALIZADA
Profissional > FRANCISCA LUISA LIMA OLIVEIRA MORAIS
0301100039 AFERICAO DE PRESSAO ARTERIAL
Profissional > MARIA CELIA DE OLIVEIRA COSTA
177 08/11/2018 193214  SUS AMBULATORIAL ~ MIKELLE
Codigo Deserigho 06 procediments ' o 1
0301060061 ATENDIMENTO DE URGENCIA EM ATENCAO ESPECIALIZADA
Profissional —> ANTONIO LISBOA CARDOZO DE MEDEIROS
0301100012 ADMINISTRACAO DE MEDICAMENTOS NA ATENCAO ESPECIALIZADA
Profissional —> FRANCISCA ELIANE NERY SILVA
0301100012 ADMINISTRACAO DE MEDICAMENTOS NA ATENCAOD ESPECIALIZADA
Profissional —> FRANCISCA ELIANE NERY SILVA
1833 13/11/2018 163134 Sus AMBULATORIAL - MIKELLE
Codigo Descrigho do procedimento
0301010072 CONSULTA MEDICA EM ATENGAO ESPECIALIZADA
Profissional — JONAS HOLANDA GADELHA
0301100012 ADMINISTRACAO DE MEDICAMENTOS NA ATENCAO ESPECIALIZADA
Profissional —> CARLOS ALBERTO QUEIROZ
0301100039 AFERICAO DE PRESSAO ARTERIAL
Profissonal > JOSE ADRIANO RIBEIRO SOUSA
1953 14/11/2018 091643 SUS AMBULATORIAL - JOHNATA
Codigo Descngao do procedimento
0204030170 RADIOGRAFIA DE TORAX (PA)
Profissional —> SAYMON CHARLES NOGUEIRA SOUSA
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Dt. Atend Hora Atend Convénio Tipo Operador

Codigo Descricdo do procedimento

0204040060 RADIOGRAFIA DE CLAVICULA

Profissional — SAYMON CHARLES NOGUEIRA SOUSA

1954 14/11/2018 09:25:16 SUS AMBULATORIAL - JOHNATA
Codigo Descngéo do procedimento
0301060061 ATENDIMENTO DE URGENCIA EM ATENCAO ESPECIALIZADA
Profissional — BRUNO VIDAL DOS SANTOS
0301100038 AFERICAO DE PRESSAQ ARTERIAL
Profissional — LUENIA NARA FERREIRA
0401010023 CURATIVO GRAU | C/ OU S/ DEBRIDAMENTO
Profissional —> WENYA MARTINS OLIVEIRA
2140 15/11/2018 17:30:58 SUS AMBULATORIAL - RAFAEL
Codigo Descnigao do procedimento
0301010072 CONSULTA MEDICA EM ATENCAO ESPECIALIZADA
Profissional JONAS HOLANDA GADELHA
0301100012 ADMINISTRACAO DE MEDICAMENTOS NA ATENCAO ESPECIALIZADA
Profissional — JOSE MARIA DE MATOS
0301100012 ADMINISTRACAO DE MEDICAMENTOS NA ATENCAO ESPECIALIZADA
Profissional — JOSE MARIA DE MATOS
0301100012 ADMINISTRACAO DE MEDICAMENTOS NA ATENCAO ESPECIALIZADA
Profissional — JOSE MARIA DE MATOS
0301100038 AFERICAO DE PRESSAO ARTERIAL
Profissional —> MARIA CELIA DE OLIVEIRA COSTA
2340 171172018 17:20:58 SUS AMBULATORIAL - ANTONIO
Codigo Desengéao do procedimento
0401010023 CURATIVO GRAU | C/ OU S/ DEBRIDAMENTO
Profissional —> GLEDSTONE DE ARAUJO OLIVEIRA
2651 19/11/2018 21:12:39 SUS AMBULATORIAL - JOHNATA
Cédigo Descnigao do procedimento
0301010072 CONSULTA MEDICA EM ATENGAO ESPECIALIZADA

Profissional —> BRUNO VIDAL DOS SANTOS

0301100012 ADMINISTRACAO DE MEDICAMENTOS NA ATENCAO ESPECIALIZADA.
Profissional —> FRANCISCA LUISA LIMA OLIVEIRA MORAIS
0301100012 ADMINISTRACAO DE MEDICAMENTOS NA ATENCAO ESPECIALIZADA.
Profissional —: FRANCISCA LUISA LIMA OLIVEIRA MORAIS
0301100012 ADMINISTRACAO DE MEDICAMENTOS NA ATENCAO ESPECIALIZADA.
Profissional —: FRANCISCA LUISA LIMA OLIVEIRA MORAIS
0301100038 AFERICAO DE PRESSAO ARTERIAL
Profissional —>: MARIA CELIA DE OLIVEIRA COSTA

3121

22/11/2018 15:42:53 SuUS

AMBULATORIAL - JOHNATA

Codigo Descngao do procedimento
0301060061 ATENDIMENTO DE URGENCIA EM ATENCAQ ESPECIALIZADA
Profissional —: JONAS HOLANDA GADELHA

0301100012 ADMINISTRACAO DE MEDICAMENTOS NA ATENCAO ESPECIALIZADA.
Profissional —>: FRANCISCA ELIANE NERY SILVA
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Dt. Atend Hora Atend Convénio SEa —

Codigo Descricao do procedimento

0301100012 ADMINISTRAQAO DE MEDICAMENTOS NA ATENCAO ESPECIALIZADA.
Profissional —: FRANCISCA ELIANE NERY SILVA

0301100039 AFERICAQ DE PRESSAQ ARTERIAL

Profissional —: LUENIA NARA FERREIRA

3415 24/11/2018 19:08:09 SuUs AMBULATORIAL - CLAUDIA

Cadigo Descricéo do procedimento
0301060061 ATENDIMENTO DE URGENCIA EM ATENCAO ESPECIALIZADA
Profissional —>: ANTONIO LISBOA CARDOZO DE MEDEIROS

0301100012 ADMINISTRACAO DE MEDICAMENTOS NA ATENCAO ESPECIALIZADA.
Profissional —>: JOSE MARIA DE MATOS

0301100012 ADMINISTRACAO DE MEDICAMENTOS NA ATENCAO ESPECIALIZADA.
Profissional —>: JOSE MARIA DE MATOS

0301100038 AFERICAO DE PRESSAO ARTERIAL
Profissional — JOSE ADRIANO RIBEIRO SOUSA

782 06/12/2018 17:01:02 SUS AMBULATORIAL - CLAUDIA

Codigo Descrigao do procedimento
0301060061 ATENDIMENTO DE URGENCIA EM ATENCAO ESPECIALIZADA
Profissional —>: JONAS HOLANDA GADELHA

0301100012 ADMINISTRACAO DE MEDICAMENTOS NA ATENCAO ESPECIALIZADA.
Profissional —>: MARIA DAS DORES DE SOUSA

0301100012 ADMINISTRACAO DE MEDICAMENTOS NA ATENCAO ESPECIALIZADA.
Profissional —: MARIA DAS DORES DE SOUSA

1785 13112/2018 09:55:28 SUS AMBULATORIAL - MIKELLE

Céodigo Descrigao do procedimento
0301010072 CONSULTA MEDICA EM ATENGAO ESPECIALIZADA
Profissional —>: ANTONIO LISBOA CARDOZO DE MEDEIROS

0301100012 ADMINISTRACAO DE MEDICAMENTOS NA ATENCAO ESPECIALIZADA.
Profissional —>: MARIA DAS DORES DE SOUSA

0301100012 ADMINISTRACAO DE MEDICAMENTOS NA ATENCAO ESPECIALIZADA.
Profissional —>: MARIA DAS DORES DE SOUSA

2795 20/12/2018 14:50:38 SuUs AMBULATORIAL - MIKELLE

Codigo Descrigdo do procedimento
0301010072 CONSULTA MEDICA EM ATENCAO ESPECIALIZADA
Profissional —>: JONAS HOLANDA GADELHA

Pégina: 4 23/09/2019
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PREFEITURA MUNICIPAL DE QUIXERE
HOSPITAL JOAQUIM MANOEL DE OLIVEIRA

HISTORICO DE ATENDIMENTO AMBULATORIAL DO PACIENTE

~ | Nome do Paciente: MARIA LUCILEIDE XAVIER

Data de Nasc.: 04/08/1983
Endereco: TOME N° SIN
Bairro: ZONA RURAL Area de PSF:
Municipio: LIMOEIRO DO NORTE
Aend DL Atnd __ HomAtend Convenio Tipo Operador
1748 14/01/2019 09:13:53 SuUS AMBULATORIAL - MIKELLE
Cédigo Descrigdo do procedimento

0204040060 RADIOGRAFIA DE CLAVICULA
Profissional —>: SAYMON CHARLES NOGUEIRA SOUSA

4360 25/04/2019 17:22:19 Sus AMBULATORIAL - CLAUDIA

Codigo Descrigao do procedimento

0301010072 CONSULTA MEDICA EM ATENGAO ESPECIALIZADA
Profissional —>: ANTONIO LISBOA CARDOZO DE MEDEIROS

1762 11/07/2019 10:10:37 SuUS AMBULATORIAL - JOSE RIBEIRO

Cédigo Descrigdo do procedimento

0301010072 CONSULTA MEDICA EM ATENCAO ESPECIALIZADA
Profissional —>: JONAS HOLANDA GADELHA

1770 11/07/2019 10:49:25 SuUsS AMBULATORIAL - JOSE RIBEIRO

Codigo Descrigao do procedimento

0204040060 RADIOGRAFIA DE CLAVICULA
Profissional —: JONAS HOLANDA GADELHA

Pagina: 1

OREFEITURA MUNICIPAL DE NUIXERE
HOSPITAL MUNICIPAL JOAQUIM MANCIEL DE NLIVEIRE

ESTA COPIA CONFERE COM O ORIGINAL
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11/1212018 Guia de Alendimento 03
ﬁ. HOSPITAL E CASA DE $AUDE DE RUSSAS
Dr. José Ramalh , 1436 - Centro
4 Russas | Ceard
T = N A o o 11
SUS - sus GUIA DE ATENDIMENTO 11/12/2018 09.15 24 P
Profissional MARCELO Especialidade TRAUMA/ORTOPEDIA
Stlor. TRAUMAIORTOPEDIA Consulla. URGENCIA ¢ DIURNO >
Paciente; 00117020 - MARIA LUCILEIDE x><_mz Sexo M DN 04/08/1983 -35 A4 M 7 D Est Cwil Divorciada| s
Endereco: RUA - PADRE JOAQUIM DE MENESES - SIN - ZONA RURAL - QUIXERE - CE - 62920000 - PROX A
Fone (88} BE(I8E505 3 708004300812322 CPF  013.854.873-05 At 2001030077299 -
Natur: - LIMOEIRO DO NORTE - CE Ocup. AGRICULTOR Rag: PARERCICE
N da Caneira Valdade Aulonzagao
Mie ‘_s>2_> mﬂ FATIMA x¢<_mml ) i | >ZMOQ.O XAVIER T._rIO i
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HOSPITAL MUNICIPAL JOAQUIM MANOEL DE OLIVEIRA | | pococher et scta em3 v
ADMINISTRACAO: “Quero mais Quixeré” 2 Ao terminar a comsulla ou
! aueno  Sistema Unico de Salide - SUS / Cears | meis S5te ? 285
ccm a 1* Via a umidade de
. asuenitia FICHA DE REFERENCIA e,
Unidade de Origem: 2
Distrito Sanltério: o __ Municiplo: {%wx,-m—cﬁ
nome: /I einy. Jiccale ol XOWleX. Prontuirio N~
Sexo: Il(/ ) F()Y) Idade: ,3 2g,5 Ocupagho:
Endonoo: oY TLL) 77) it Bairro:

- ]

- 4 , 7 7 e )

Motivo do E Inhamento:___ 1~ ( (IO UMM oV OUL .’C/Q //Oﬁj &.
2 ; 7 7

4 olean comn [ XeoFuiel, COMWN alikes le com (:é_'nuu) ol

Resultados de E (YO & (W D) £ 4 i

7 7 Z
Consulta J4 Reallzada: N0 Frolacn, (lowedlinlo. Dicdis
QU

,‘7..LL\LL { ﬁl :_( Iié> _'___—J

-

X
oM

4+

e ————— S SR R e NS

Encaminh para atendl Ambulatérial () Hospitalar( )  Auxilio Diagnostico ( )
Especialidade: ___ Profissional
| Unidade de Saud Data: /| Hora:
& FICHA DE CONTRA- REFERENCIA (*)
Unidade de Referénci s
Municipio: : Prontuério N° Y VO O
)
/Resumo Clinico / Cirtrgico: - e
— G

- (‘»“‘\\'\‘ o

Resultados dos E ) (‘\1’ W :;‘C:\:'
410N S -

Diagnostico Principal: B ol oY C.D.:
Z W 0 - [ WV
Secundario 1: kY o CliD.:
Secundario 2: o Tl " ciD.:
Conduta Realizada: \-\‘ -
Proposta da Conduta para Segulmento: .
O Problema Justificou a referéncla? 0 motivo da referéncla coincide com o diagnostico?
s ] NAo [] s ] NAo [
/ 7
\“ Assinstura do En inh -n* Re Funglio Data )
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Seoresria da Saside

CERTIDAO NARRATIVA

CERTIFICAMOS, em virtude da faculdade que nos €é conferida por lei e, tendo
em vista requerimento por escrito da parte interessada, que o SAMU 192 CEARA realizou
atendimento pré-hospitalar a Sra. MARIA LUCILEIDE XAVIER, portadora do RG n.°
2001030077299, SSP-CE, inscrita no CPF n.° 013.854.873-05 dia 01/11/2018, as 19h10, Municipio
de Limoeiro do Norte-CE, na localidade de Sitio Tomé, zona rural, proximo ao aeroporto, vitima de
acidente de transito, queda de motocicleta, sendo %da para o Hospital Regional Doutor

Deoclécio Lima Verde. E para constar eu, Eliete Gomes Pereira Loiola,

Assessora Técnica, lavrei a presente Certiddo, a qual vai datada e assinada por MARIA DAS
GRACAS TORRES, ASSESSORA EXECUTIVA.

Eusébio, 29 de agosto de 2019.

Mn%m

ASSESSORIA EXECUTIVA

SAMU 192 CEARA
Rua da Paz n® 29 e 30 - Centro Eusébio - CE
Fone: (85) 3433 7434
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GOVERNO DO ESTADO DO CEARA
SECRETARIA DA SEGURANGA PUBLICA E DEFESA SOCIAL
POLICIA CIVIL

DELEGACIA MUNICIPAL DE LIMOEIRO DO NORTE
Impresso n® 2019841427

BOLETIM DE OCORRENCIA N° 491 - 3021/ 2019

Dados da Ocorréncia

Natureza do Fato: ACIDENTE DE TRANSITO

Data / Hora da Comunicacao: 19/11/2019 16:58:51

Data / Hora da Ocorréncia: 01/11/2018 15:00:00

Endereco da Ocorréncia: SIT TOME, ZONA RURAL - LIMOEIRO DO
NORTE/CE

Ponto de Referéncia: CURVA DO AEROPORTO

Dados da(s) Vitima(s)
Nome:MARIA LUCILEIDE XAVIER
Nascimento: 04/08/1983 CPF:
CNH: 1548437010 Orgao Emissor:DETRAN UF: CE
Filiacdo: MARIA DE FATIMA XAVIER
ANTONIO XAVIER FILHO

Endereco: RUA VILA DE FATIMA, 309
Bairro: SITIO TOME
Municipio: LIMOEIRO DO NORTE/CE CEP:
Pais: BRASIL Telefone:

Historico SR
Afirma a declarante que seguia guiando a motocicleta acima discriminada,
sentido Sitio Tomé - Limoeiro, quando passava pela curva conhecida por
curva do aeroporto, perdeu o controle do veiculo e caiu ao solo; QUE nao
recorda de como ocorreu o acidente e nem do momento em que foi
socorrida, pois ficou desacordada; QUE foi socorrida pelo SAMU que prestou
os primeiros atendimentos e a levou para o Hospital de Limoeiro; QUE por
conta da gravidade das lesdes a declarante foi transferida para o IJF em
Fortaleza onde passou por procedimento cirrgico no braco direito; Nada
mais disse.

DELEGACIA DESTINO: DELEGACIA MUNICIPAL DE LIMOEIRO DO NORTE

RESPONSAVEL PELO REGISTRO : / 2
LUIZ CARLOS DE ARAUJO MAIA - MAT.: 300115-1-1

RESPONSAVEL PELA INFORMACAO: ( [([cinic Joud Ve ick "~ Xaien

—
VISTO DO DELEGADO(A) : A g0
FRANCISCO ADRIANO PEREIRA SOUZA - MAT.: 3012037

DELEGACIA MUNICIPAL DE LIMOEIRO DO NORTE Pag.1de1
Consoiidado em: 20/11/2018 09:16:41 Impresso em: 20/11/2018 09.16:41
Scanned with
CamScanner

Este documento é cépia do original, assinado digitalmente por FRANCISCO GILDEVAN FREIRE GUIMARAES e Tribunal de Justica do Estado do Ceara, protocolado em 11/02/2020 as 16:31 , sob o nimero 00501880320208060115.

Para conferir o original, acesse o site https://esaj.tjce.jus.br/pastadigital/pg/abrirConferenciaDocumento.do, informe o processo 0050188-03.2020.8.06.0115 e c6digo 5FODF1E.



INVALIDEZ

Pag. 00B43/00844 - cartn_16R -

Em caso de dividas, acesse o nosso site www.seguradoralider.com.br. Para consullar o

Sagpecine andamento do seu processo ligue para a Central de Alendimento, de segunda a sexia-feiro,
LlDER das Bh &s 20h, nos telefones 4020-1596 (Regides Melropolitanas) ou 0800 022 12 04 (Outras
—— o . Regides). Para reclamagbes e sugestoes, entre em contato com o SAC, 24 horas por dia, no

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

Rio de Janeiro, 17 de Janeiro de 2020

Ne do Pedido do
Seguro DPVAT: 3190719541 Vitima: MARIA LUCILEIDE XAVIER
Data do Acidente: 01/11/2018 Cobertura: INVALIDEZ

Assunto: PAGAMENTO DE INDENIZAGAO
Senhor(a), MARIA LUCILEIDE XAVIER

Informamos que o pagamento da indenizagdo do Seguro DPVAT foi efetuado de acordo com as
informacdes abaixo

Multa: R$ 0,00
Juros: R$ 0,00
Total creditado: R$ 843,75

Dano Pessoal: Perda completa da mobilidade de um dos ombros

25%

Graduagao: Em grau leve 25%

% Invalidez Permanente DPVAT: (25% de 25%) 6.25%

Valor a indenizar: 6,25% x 13.500,00 = RS 84375

Recebedor: MARIA LUCILEIDE XAVIER
Valor: RS 843,75

Banco: 001

Agéncia: 000002253-5

Conta: 000010043467-3

Tipo: CONTA POUPANCA

NOTA: O percentual final indicado equivale a perda funcional ou anatémica avaliada, e é aplicado sobre o
limite da indenizagao por Invalidez Permanente que é de RS 13.500,00.

Uma das coberturas do Seguro DPVAT é o reembolso de despesas médicas e suplementares - DAMS. Caso
existam despesas devidamente comprovadas, decorrentes do mesmo acidente e ainda ndo solicitadas,
retorne ao mesmo ponto de atendimento onde foram apresentados os documentos do pedido do seguro
DPVAT da cobertura Invalidez Permanente ou acesse 0 nosso site para maiores informacgdes.

Quer retornar ao mercado de trabalho? Faga parte do Recomego, programa da Seguradora Lider para
beneficiarios do Seguro DPVAT. Cadastre seu curriculo e confira vagas de emprego em:
www.seguradoralider.com.br/recomeco.

Atenciosamente,
Seguradora Lider-DPVAT
Estamos aqui para Vocé
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PODER JUDICIARIO DO ESTADO DO CEARA
Comarcade Limoeiro do Norte

3°Varada Comarcade Limoeiro do Norte

Rua Jodo Maria de Freitas, 1147, Jodo XXII1 - CEP 62930-000, Fone: (88) 3423-1621, Limoeiro Do Norte-CE -
E-mail: limoeiro3@tjce.jus.br

| DECISAO INTERLOCUTORIA

Processo n.° 0050188-03.2020.8.06.0115

Classe — Assunto: Procedimento Comum - Seguro

Requerente: Maria Lucileide Xavier

Requerido: Seguradora Lider do Consorcio do Seguro DPVAT

Diante dos argumentos e documentos correlatos apresentados nos autos, bem
como por entender estarem presentes 0s requisitos autorizadores da medida, conforme art. 98,
do CPC, DEFIRO a gratuidade da justica em favor da parte, advertindo-a que a presente
concessdo de gratuidade ndo afasta a responsabilidade do beneficiario pelas despesas
processuais e pelos honorérios advocaticios decorrentes de uma eventual sucumbéncia (art.
98, §82°, CPC).

Em casos como este, de cobranca de seguro DPVAT, bem se sabe que a
pericia, necessaria a apuracdo do grau de invalidez sofrido pela parte Demandante, €
fundamental para a resolugdo da presente, até em observancia ao entendimento, hoje,
sumulado, do Colendo STJ, segundo o qual “A indenizagdo do seguro DPVAT, em caso de
invalidez parcial do beneficiério, seré paga de forma proporcional ao grau dainvalidez” (STJ
—SUimula 474).

Determino, desse modo, a inclusdo do presente em pauta de mutirdo destinado
arealizacao de pericias dessa natureza, para cujo comparecimento devera ser intimada a parte
autora, pessoalmente (a teor, igualmente, do que vem decidindo o Colendo STJ - REsp
1.364.911-GO, Re. Min. Marco Buzzi, por unanimidade, julgado em 1/9/2016, DJe
6/9/2016), devendo se fazer presente munida da documentacdo pessoal com foto - que possa
identifica-la - e outros documentos pertinentes, tais como exames e laudos médicos relativos a
invalidez permanente decorrente do acidente automobilistico. Destaco que a pericia ndo seré
realizada na Secretaria, nas dependéncias do férum local a ser indicado pela serventia.

Indique, assim, a Secretaria, nome de perito pararealizar amesma, observado o
que estabel ece a Resolucdo n°. 04/2017, de 06 de abril de 2017, do Orgéo Especial do TJCE,
ficando a cargo de SEGURADORA LIDER DOS CONSORCIOS DO SEGURO DPVAT
S.A, pessoa juridica de direito privado, inscrita no CNPJ sob o n° 09.248.608/0001-04, com
sede narua Senador Dantas n° 74, 5° andar, Centro, Rio de Janeiro/RJ, CEP 20.031-205 - cuja

Para conferir o original, acesse o site https://esaj.tjce.jus.br/pastadigital/pg/abrirConferenciaDocumento.do, informe o processo 0050188-03.2020.8.06.0115 e co6digo 5F1D3B6.

Este documento é copia do original, assinado digitalmente por SAMEA FREITAS DA SILVEIRA DE ALBUQUERQUE, liberado nos autos em 11/03/2020 as 18:49 .
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PODER JUDICIARIO DO ESTADO DO CEARA
Comarcade Limoeiro do Norte

3°Varada Comarcade Limoeiro do Norte

Rua Jodo Maria de Freitas, 1147, Jodo XXII1 - CEP 62930-000, Fone: (88) 3423-1621, Limoeiro Do Norte-CE -
E-mail: limoeiro3@tjce.jus.br

inclusdo no pdlo passivo, caso ainda ndo realizada, determino ex officio -, 0 pagamento dos
honorarios de referido expert.

Intimar as partes, ainda:

a) Para, no prazo de cinco dias, contados de sua intimagdo, indicarem
assi stentes técnicos e apresentarem quesitos;

b) Da realizacdo de pericia por meio de exame clinico e andlise dos exames
complementares e documentos, implicando em aceitacdo a forma indicada caso segja levada a
efeito a pericia. Na eventualidade de haver necessidade de manifestacéo por especialista ou de
realizacdo de exame especifico ndo disponibilizado, a parte ou advogado, ciente dessa
condicdo, devera antecipadamente recusar a realizacdo do exame, sob essa justificativa, pena
de precluséo.

Cientificar, por igual, a parte demandante, de que devera manter seu endereco
atualizado, e que, em caso negativo, presumir-se-80 "vdlidas as intimagdes dirigidas ao
endereco constante dos autos, ainda que ndo recebidas pessoalmente pelo interessado, se a
modificagao temporéria ou definitiva ndo tiver sido devidamente comunicada ao juizo, fluindo
0S prazos a partir da juntada aos autos do comprovante de entrega da correspondéncia no

primitivo endereco” (art. 274, § Unico), bem como que a auséncia da parte, sem justificativa

razoavel — a ser fornecida até a data da pericia - , sera interpretada como recusa a
producdo de provapericial, nostermosdo art. 378 do CPC/2015 e arts. 231 e 232 do CC,

ficando, mais, indeferida qualquer postulacéo para que a pericia ndo se realize nesta Comarca,
ei's que as mesmas serdo feitas em regime de mutirdo neste Forum.

Nada mais natural que as pericias sgjam aqui realizadas.

Afinal, foi A PARTE quem escolheu esta Comarca. Logo, deve aceitar, por
igual, que a pericia sgja aqui realizada.

Registro, também, que, em inexistindo acordo ou fatando a parte
injustificadamente a pericia, serd o feito antecipadamente julgado, para fins dos arts. 9° e 10
do CPC.

INDEFIRO, de pronto, se requerido, o pedido de inversdo do énus da prova, eis
gue a presente ndo se alberga sob 0 manto da legislagdo consumerista.

Determino, mais, que segja efetivada a CITACAO, se inexistente, da
SEGURADORA LIDER DOS CONSORCIOS DPVAT, ANTES da realizagdo da

pericia, para que, querendo, possa oferecer defesa e opor objecdo a realizacdo da

Para conferir o original, acesse o site https://esaj.tjce.jus.br/pastadigital/pg/abrirConferenciaDocumento.do, informe o processo 0050188-03.2020.8.06.0115 e co6digo 5F1D3B6.

Este documento é copia do original, assinado digitalmente por SAMEA FREITAS DA SILVEIRA DE ALBUQUERQUE, liberado nos autos em 11/03/2020 as 18:49 .
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PODER JUDICIARIO DO ESTADO DO CEARA
Comarcade Limoeiro do Norte

3°Varada Comarcade Limoeiro do Norte

Rua Jodo Maria de Freitas, 1147, Jodo XXII1 - CEP 62930-000, Fone: (88) 3423-1621, Limoeiro Do Norte-CE -
E-mail: limoeiro3@tjce.jus.br

mesma.

Também determino a SEGURADORA gue apresente, junto com sua defesa, 0
processo administrativo.

Registro, igualmente, que, inobstante qual tenha sido a Seguradora indicada
para 0 polo passivo, serd a mesma, de imediato, SUBSTITUIDA pela SEGURADORA
LIDER, j& que é esta quem gere o consorcio DPVAT e no havera qualquer prejuizo a parte
autora.

Ademais, tal substituicdo trar4 beneficios ao Judiciario, eis que evitard a
desnecessaria emissio de cartas as Seguradoras, ja que somente a SEGURADORA LIiDER é
apta a receber citacdes e intimagdes por modo el etronico.

Também consigno, por fim, que, invariavelmente, as proprias Seguradoras
requerem tal substituicéo.

Intimar, por fim, os representantes das partes do teor da presente via publicacéo
no DJ.

Expedientes Necessarios.

Cumpra-se.

Limoeiro Do Norte/CE, 26 de fevereiro de 2020.

Samea Freitasda Silveira de Albuquer que

JuizadeDireito
Assinado Por Certificagio Digital -

1 De acordo com 0 Art. 1o dalei 11.419/2006: "O uso de meio eletrdnico natramitagdo de processos judiciais, comunicacdo de atos e
transmissdo de pegas processuais sera admitido nostermos desta L el.

§ 2° Para o disposto nesta L ei, considera-se:

I1l - assinatura eletr dnica as seguintes formas de identificag8o inequivoca do signatério:

a) assinatura digital baseada em certificado digital emitido por Autoridade Certificadora credenciada, na forma de lei especifica;
Art. 11. Os documentos produzidos eletr onicamente e juntados aos processos €l etroni cos com garantia da origem e de seu signatério, na
forma estabelecida nesta L ei, ser&o consider ados originais para todos os efeitos legais.

Paraaferir a autenticidade do documento e das respectivas assinaturas digitais acessar o site http://esqj.tjcejus.br. Em seguida
selecionar a opgdo CONFERENCIA DE DOCUMENTO DIGITAL e depois Conferéncia de Documento Digital do 1° grau.

Abrir atela, colocar o n°do processo e o cédigo do documento.

Este documento é copia do original, assinado digitalmente por SAMEA FREITAS DA SILVEIRA DE ALBUQUERQUE, liberado nos autos em 11/03/2020 as 18:49 .

Para conferir o original, acesse o site https://esaj.tjce.jus.br/pastadigital/pg/abrirConferenciaDocumento.do, informe o processo 0050188-03.2020.8.06.0115 e co6digo 5F1D3B6.
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PODER JUDICIARIO DO ESTADO DO CEARA
Comarcade Limoeiro do Norte

3°Varada Comarcade Limoeiro do Norte

Rua Jodo Maria de Freitas, 1147, Jodo XXII1 - CEP 62930-000, Fone: (88) 3423-1621, Limoeiro Do Norte-CE -
E-mail: limoeiro3@tjce.jus.br - Tel: (85) 3492-8764 - (85) 8529-9606

| CERTIDAO

Processo n.° 0050188-03.2020.8.06.0115

Apensos: Processos Apensos << Informagc&o indisponivel >>
Classe: Procedimento Comum Civel

Assunto: Seguro

Requerido: Seguradora Lider do Consorcio do Seguro DPVAT

CERTIFICO os presentes autos encontram-se aguardando providencias da
secretaria para 0 sorteio do perito via SIPER.

Limoeiro Do Norte/CE, 26 dejunho de 2020.

VirnaLidice Torquato Furtado
Técnico Judiciario

Para conferir o original, acesse o site https://esaj.tjce.jus.br/pastadigital/pg/abrirConferenciaDocumento.do, informe o processo 0050188-03.2020.8.06.0115 e codigo 6BCFFF5.

Este documento é copia do original, assinado digitalmente por VIRNA LIDICE TORQUATO FURTADO, liberado nos autos em 26/06/2020 as 15:51 .
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SIPER - Sistema de Peritos
SIPER - Versao: 1.4.2

Inicio (/siper-web/pages/home.jsf)
Bem-vindo: SAMEA FREITAS DA SILVEIRA / Unidade: 32 VARA DA COMARCA DE
LIMOEIRO DO NORTE =

Resumo da Nomeacgao

Seguem abaixo as informagdes referentes a Nomeacéao selecionada.

Situagéao:

Dados Gerais

N° Processo

Grau de Jurisdicao

Classe

N° Nomeagao

Unidade

Comarca

Categoria

Area de Atuagio

Especialidade

Para conferir o original, acesse o site https://esaj.tice.jus.br/pastadigital/pg/abrirConferenciaDocumento.do, informe o processo 0050188-03.2020.8.06.0115 e codigo 71B76E6.

Este documento é copia do original, assinado digitalmente por JOAO NORONHA DE LIMA NETO, liberado nos autos em 25/08/2020 as 09:37 .

https://siper.tjce.jus.br/siper-web/pages/pericia/nomeacao-perito/nomeacao_perito.jsf  25/08/2020
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Data de Nomeacgao

Pericias a serem realizadas

N° Titulo Situacgao

1 Médio perito Aguardando Realizagao
Resultados por pagina: | 2 M 1

[1 a1 de 1 registros] - [Pagina 1 de 1]

Dados do Perito

Nome:

Justica: Gratuita

Minicurriculo:

Fechar Imprimir

© 2015 - Tribunal de Justica do Ceara - Todos os Direitos Reservat

Expira a sessao em: 1:55

https://siper.tjce.jus.br/siper-web/pages/pericia/nomeacao-perito/nomeacao_perito.jsf  25/08/2020

Para conferir o original, acesse o site https://esaj.tice.jus.br/pastadigital/pg/abrirConferenciaDocumento.do, informe o processo 0050188-03.2020.8.06.0115 e codigo 71B76E6.

Este documento é copia do original, assinado digitalmente por JOAO NORONHA DE LIMA NETO, liberado nos autos em 25/08/2020 as 09:37 .
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PODER JUDICIARIO DO ESTADO DO CEARA

Comarcade Limoeiro do Norte

3°Varada Comarcade Limoeiro do Norte
Rua Jo&o Maria de Freitas, 1147, Jodo XXIII - CEP 62930-000, Fone: (88) 3423-1621, Limoeiro Do Norte-CE -
E-mail: limoeiro3@tjce.jus.br

| OFICIO

Processo n°: 0050188-03.2020.8.06.0115

Classe: Procedimento Comum Civel

Assunto: Seguro

Requerente: Maria L ucileide Xavier eoutro

Requerido: Seguradora Lider do Consorcio do Seguro DPVAT

Oficio n®496/2020
Limoeiro Do Norte, 25 de agosto de 2020.

Ilmo. Sr. )

DR. ANDRE LUIZ BARBOSA NUNES

RUA CEL. ALEXANDRINO, 1243, CLIMESP, CENTRO - CEP 62930-000, Limoeiro Do
Norte-CE

Por ordem do Juiz(a) de Direito Titular da 3° Vara da Comarca de Limoeiro do
Norte da Comarca de Limoeiro do Norte, Dr(a). Sdmea Freitas da Silveira de Albuquerque,.
Considerando os autos supracitados, venho por meio deste, dar ciéncia de que foi sorteado
através do SIPER como médico perito nos autos, devendo no prazo de 05(cinco) dias, dizer se
aceita o encargo bem como informar o valor de seus honorarios.

Atenciosamente,

Jodo Noronha de Lima Neto
Supervisor de Unid. Judiciaria

Para conferir o original, acesse o site https://esaj.tjce.jus.br/pastadigital/pg/abrirConferenciaDocumento.do, informe o processo 0050188-03.2020.8.06.0115 e c6digo 71BCF5D.

Este documento é cépia do original, assinado digitalmente por JOAO NORONHA DE LIMA NETO, liberado nos autos em 25/08/2020 as 21:47 .
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Responder Responder a Todos Encaminhar

INDICACAO

COMARCA DE LIMOEIRO DO NORTE - 3a Vara

Para: André Luiz Nunes [dr.andreluiznunes@gmail.com]
Anexos: OFICIO 496-PROCESSO 50188-~1.pdf (117 KB) [Abrir no Navegador]

quarta-feira, 26 de agosto de 2020 18:22
Boa noite!

Encaminho oficio informando a nomeagdo como Médico Perito nos autos, devendo informar se aceita o encargo e o
valor de seus honorarios.

Agradecemos.
32 Vara da comarca de Limoeiro do Norte- CE

PS. FAVOR CONFIRMAR RECEBIMENTO.

JUIZO DA 3* VARA COMARCA DE LIMOEIRO DO NORTE
Foérum Desembargador Antonio Carlos Costa e Silva
R. Jodo Maria de Freitas, 1147 — Jodo XXIII Limoeiro do Norte/CE, CEP n.62.930-000
Telefone: (88) 3423-1621
Imprima apenas se for absolutamente necessario. Preserve o Meio Ambiente!

ara conferir o original, acesse o site https://esaj.tjce.jus.br/pastadigital/pg/abrirConferenciaDocumento.do, informe o processo 0050188-03.2020.8.06.0115 e cédigo 71EC35A.

oEste documento é cépia do original, assinado digitalmente por MARIA VANDERLUCIA DOS SANTOS DE LIMA, liberado nos autos em 26/08/2020 as 18:23 .

\p

1of1 26/08/2020

2
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Exmo(a). St(a). Dr(a)- Juiz(a) de Diteito do Tribunal de

Justiga
Comarca de Limoeitro do Notrte - CE
3*Vara

Processo: 0050188-03.2020.8.06.0115
Classe Judicial: Procedimento Comum
Assunto: Seguro

CPF: 266.493.812-68, Médico, nomeado Perito

vem informar a V. Exa. que aceita 2 nomeagio

onorarios em R$ 300,00

André Luiz Barbosa Nunes,

nos autos do processo em referéncia,
para atuar cOmMO Perito, indicando © valor dos meus h

(trezentos reais).

Limoeiro do Norte — CE, 26 de Agosto de 2020.

André Luiz B Nynas
MEDICO
CRM 812877 &)

André Luiz Barbosa Nunes
Médico — CRM-CE: 8176

e-mail: dr andreluiznunes@gmail .com

Este documento é cé

Paréx

) S . . . . ) . 0. ; . .
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PODER JUDICIARIO DO ESTADO DO CEARA
Comarcade Limoeiro do Norte

3°Varada Comarcade Limoeiro do Norte

Rua Jodo Maria de Freitas, 1147, Jodo XXII1 - CEP 62930-000, Fone: (88) 3423-1621, Limoeiro Do Norte-CE -
E-mail: limoeiro3@tjce.jus.br

CERTIDAO DE JUNTADA

Processo n°
Apensos:
Classe:
Assunto:
Requerente
Requerido

0050188-03.2020.8.06.0115
Processos Apensos << Informagc&o indisponivel >>
Procedimento Comum Civel

Seguro

MariaLucileide Xavier
Seguradora Lider do Consorcio do Seguro DPVAT

CERTIFICO que as Informacbes referente a(s) folha (s) 53 foi(ram)

juntado(a)(s) nos autos digitais na data de 27 de agosto de 2020.

Limoeiro Do Norte/CE, 27 de agosto de 2020.

MARIA VANDERLQCIA DOSSANTOSDE LIMA
A Disposicao

Para conferir o original, acesse o site https://esaj.tjce.jus.br/pastadigital/pg/abrirConferenciaDocumento.do, informe o processo 0050188-03.2020.8.06.0115 e codigo 71FC776.

Este documento é copia do original, assinado digitalmente por MARIA VANDERLUCIA DOS SANTOS DE LIMA, liberado nos autos em 27/08/2020 as 15:14 .
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PODER JUDICIARIO DO ESTADO DO CEARA
Comarcade Limoeiro do Norte

3°Varada Comarcade Limoeiro do Norte

Rua Jodo Maria de Freitas, 1147, Jodo XXII1 - CEP 62930-000, Fone: (88) 3423-1621, Limoeiro Do Norte-CE -
E-mail: limoeiro3@tjce.jus.br

ATO ORDINATORIO

Processo n°:

Apensos:
Classe:
Assunto:

Requerente:

Requerido:

0050188-03.2020.8.06.0115

Processos Apensos << I nformacao indisponivel >>
Procedimento Comum Civel

Seguro

Maria Lucileide Xavier

Seguradora Lider do Consorcio do Seguro DPVAT

Conforme disposicdo expressa no Provimento n° 01/2019, publicado asfls. 12/16 do DJ-e que
circulou em 10/01/2019, emanado da Corregedoria Geral da Justi¢a, para que possa imprimir
andamento ao processo, intimados a tomarem conhecimento de que o médico sorteado perito
nos autos, aceitou o encargo tendo informado o valor de seus honorérios em R$ 300,00. Ficam
intimadas as partes para no prazo lega, indicarem assistente técnico e apresentar
quesitos,bem como impugnar o perito.

Limoeiro Do Norte/CE, 31 de agosto de 2020.

VirnaLidice Torquato Furtado
Técnico Judiciéario

Para conferir o original, acesse o site https://esaj.tjce.jus.br/pastadigital/pg/abrirConferenciaDocumento.do, informe o processo 0050188-03.2020.8.06.0115 e codigo 7256198.

Este documento € copia do original, assinado digitalmente por VIRNA LIDICE TORQUATO FURTADO, liberado nos autos em 31/08/2020 as 16:58 .
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PODER JUDICIARIO DO ESTADO DO CEARA
Comarcade Limoeiro do Norte

3°Varada Comarcade Limoeiro do Norte

Rua Jodo Maria de Freitas, 1147, Jodo XXII1 - CEP 62930-000, Fone: (88) 3423-1621, Limoeiro Do Norte-CE -
E-mail: limoeiro3@tjce.jus.br

| CERTIDAO
Processo n°: 0050188-03.2020.8.06.0115
Apensos: Processos Apensos << Informagc&o indisponivel >>
Classe: Procedimento Comum Civel
Assunto: Seguro
Maria Lucileide Xavier
Requerido Seguradora Lider do Consdrcio do Seguro DPVAT

CERTIFICA-SE que em 03/09/2020 o ato abaixo foi disponibilizado para o(a)
Seguradora Lider do Consbrcio do Seguro DPVAT e encaminhado através do portal
eletronico e-SAJ.

Teor do ato: "Conforme disposicdo expressa no Provimento n° 01/2019,
publicado as fls. 12/16 do DJ-e que circulou em 10/01/2019, emanado da Corregedoria Geral
da Justica, para que possa imprimir andamento ao processo, intimados a tomarem
conhecimento de que 0 médico sorteado perito nos autos, aceitou o encargo tendo informado o
valor de seus honorarios em R$ 300,00. Ficam intimadas as partes para no prazo legal,
indicarem assistente técnico e apresentar quesitos,bem como impugnar o perito.".

Limoeiro Do Norte/CE, 03 de setembr o de 2020.

Para conferir o original, acesse o site https://esaj.tjce.jus.br/pastadigital/pg/abrirConferenciaDocumento.do, informe o processo 0050188-03.2020.8.06.0115 e codigo 72C1649.

Este documento é copia do original, assinado digitalmente por TRIBUNAL DE JUSTICA DO ESTADO DO CEARA, liberado nos autos em 03/09/2020 as 08:27 .



fls. 57

PODER JUDICIARIO DO ESTADO DO CEARA
Comarcade Limoeiro do Norte

3°Varada Comarcade Limoeiro do Norte

Rua Jodo Maria de Freitas, 1147, Jodo XXII1 - CEP 62930-000, Fone: (88) 3423-1621, Limoeiro Do Norte-CE -
E-mail: limoeiro3@tjce.jus.br

| CERTIDAO
Processo n°: 0050188-03.2020.8.06.0115
Apensos: Processos Apensos << Informagc&o indisponivel >>
Classe: Procedimento Comum Civel
Assunto: Seguro
Maria Lucileide Xavier
Requerido Seguradora Lider do Consdrcio do Seguro DPVAT

CERTIFICA-SE que em 03/09/2020 o ato abaixo foi disponibilizado para o(a)
Seguradora Lider do Consbrcio do Seguro DPVAT e encaminhado através do portal
eletronico e-SAJ.

Teor do ato: "Conforme disposicdo expressa no Provimento n° 01/2019,
publicado as fls. 12/16 do DJ-e que circulou em 10/01/2019, emanado da Corregedoria Geral
da Justica, para que possa imprimir andamento ao processo, intimados a tomarem
conhecimento de que 0 médico sorteado perito nos autos, aceitou o encargo tendo informado o
valor de seus honorarios em R$ 300,00. Ficam intimadas as partes para no prazo legal,
indicarem assistente técnico e apresentar quesitos,bem como impugnar o perito.".

Limoeiro Do Norte/CE, 03 de setembr o de 2020.

Para conferir o original, acesse o site https://esaj.tjce.jus.br/pastadigital/pg/abrirConferenciaDocumento.do, informe o processo 0050188-03.2020.8.06.0115 e codigo 72C1652.

Este documento é copia do original, assinado digitalmente por TRIBUNAL DE JUSTICA DO ESTADO DO CEARA, liberado nos autos em 03/09/2020 as 08:27 .
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CERTIDAO DE REMESSA DE RELACAO

Certifico que o ato abaixo consta da relagdo n° 0347/2020, encaminhada para publicacao.

Advogado Forma
Francisco Gildevan Freire Guimardes (OAB 39101/CE) D.J

Teor do ato: "Conforme disposi¢cdo expressa no Provimento n° 01/2019, publicado as fls. 12/16 do DJ-e que
circulou em 10/01/2019, emanado da Corregedoria Geral da Justica, para que possa imprimir andamento ao processo,
intimados a tomarem conhecimento de que o médico sorteado perito nos autos, aceitou o encargo tendo informado o
valor de seus honorarios em R$ 300,00. Ficam intimadas as partes para no prazo legal, indicarem assistente técnico e
apresentar quesitos,bem como impugnar o perito."

Limoeiro do Norte, 3 de setembro de 2020.

Este documento é c6pia do original, assinado digitalmente por TRIBUNAL DE JUSTICA DO ESTADO DO CEARA, protocolado em 11/02/2020 as 16:31 , sob o nimero 00501880320208060115.

Para conferir o original, acesse o site https://esaj.tjce.jus.br/pastadigital/pg/abrirConferenciaDocumento.do, informe o processo 0050188-03.2020.8.06.0115 e c6digo 72C3EC1.



