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OUTORGADQS: EWERSON VILAR DE LIMA, brasileiro, casado, advogado, portador,
respectivamente, da OAB-PE 28.570, com endereco profissional na Avenida , endereco
eletrdnico: evl.advogado@yahoo.com.br

PQDERES: Da cldusula “Ad Judicia” representando o outorgante perante qualquer Juizo ou
Tribunal, podendo apresentar declaragdes, queixa, assinar, requerer, transigir, desistir,
renunciar ao direito sobre o qual se funda a acdo, firmar e prestar compromisso,
acompanhar andamento de processo, desarquivar processo, recorrer, apresentar
contrarrazdes, executar, indicar provas e testemunhas, requerer, receber, levantar e dar
quitacdo de Alvaras Judiciais perante as Instituicdes Financeiras, pedir a justiga gratuita e
assinar declaracdo de hipossuficiéncia econémica, em conformidade com a norma do
art. 105 do NCPC, podendo ainda substabelecer o presente instrumento com ou sem
reservas de poderes, ou seja, tudo enfim para o bom e fiel cumprimento deste mandato
especifico.

Wgﬁ: Pelos servicos o(a) OUTORGANTE se obriga a pagar ao
OUTORGADO o percentual de 30% (trinta por cento) sobre o valor brute de qualquer
beneficio que venha a ser auferido proveniente do presente feito, tanto judicial quanto
extrajudicialmente, independentemente de haver ou ndo pagamento de honorérios pela
parte adversa, devendo o respectivo valor ser retido nos autos, com a liberagdo dos valores
atinentes aos honorarics em alvara distinto em nome de patrono.

DECLARACAQ DE POBREZA: Eu,ﬁ; mﬂné 5/7&% T%n%%ﬁ , DECLARO, para

todos os fins de direito e sob as penas da lei, que sou pobre na acepgdo juridica do termo,
ndo tendo condicBes arcar com as despesas inerentes a acdo ajuizada, sem prejuizo de meu
sustento e de minha familia, necessitando, portanto, da gratuidade da Justica.

RecifeKle / &4 £ _de 2019.

Outorgante/Declarante
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31/07/2019 Seguradora Lider-DPVAT Acompanhe o Processo .
= EE—eer e e
i Sequradora

3

v LIDER «

Adesinitradons 30 Saigaes TPYAT

Buscar no site

A G SEGURO " PONTOS DE ATENDIMENTO (/Pontos-de- CENTRO DE DADOS E S SALA DE . TRABALHE G
COMPANHIA DPVAT Atendimento) ESTATISTICAS IMPRENSA CONOSCO CONTATO ~

Seguro DPVAT
Acompanhe o Processo de Indenizagdo

Todos os documentos apresentados, nao importando o ponto de atendimento escolhido para a entrega, sdo encaminhad
30 dias a contar da data de entrega da documentagdo completa.

SINISTRO 3190102873 - Resultado de consulta por beneficidrio

VITIMA REGINALDO BRITO TIMOTEQ

COBERTURA Invalidez ;
PONTO DE ATENDIMENTO RECEPTOR DO PEDIDO DE INDENIZAGAO CIA EXCELSIOR DE SEGUROS
BENEFICIARIO REGINALDO BRITO TIMOTEO

CPF/CNPJ: 11296763587

Posicdo em 31-07-2019 12:55:46
O pedido de indenizagdo do Seguro DPVAT foi negado, conforme carta enviada para o beneficiario.

Histérico das correspondéncias enviadas

et ga Referéncia |Ver Carta
Carta
Negativa &
27/02/2019 ;—z::'ca "~ |(https://sisdpvatdocs.seguradoralider.com.br:8443/apiffile/download/CQZh+8cFgtxHjY3b1i4D1Q==

sequélas api_key=0jQ3WIRpxnEXqB&Kfd3Bd1yTBbp1Uo+I0ngtO8sFURE=)

14/02/2019 Interrupgao | & (https:l/sisdpvatdocs.seguradoralider.com,br:8443/api/ﬁie/aownIoad/lySiSfu9ogKmesm0I3XOA
de Prazo api_key=0jQ3WIRpxnEXqB6Kfd3Bd1yTBbp1Uo+I0ngtO8sFURE=)

Baixe o aplicativo do Seguro DPVAT

#  Disponivelna i » ) . DISPONIVEL NO
[ ¢ App Store (https://itunes.apple.com/us/app/seguro-dpvat/id13751780927|=pt&Is=1&mt=8) )‘u ® Google Play
(https://play.google.com/store/apps/details?id=br.com.seguradoralider.dpvat.plataformadigital)

ACESSIBILIDADE

————— T ——————————————————————————— P kD Y >\

w.seguradoralider.com.br/Pages/Acompanhe-o-Processo-de-Indenizacao.aspx?optconsultasemsinistro=true 1/3
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Boleum de Ocomréncia
-\

[ ]
C
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GOVERNO DO ESTADO DE PERNAMBUCO \ 564
SECRETARIA DE DEFESA SOCIAL "~"".'.~‘_
POLICIA CIVIL DE PERNAMBUCO : :
DELEGACIA DE POLICIA DA 156®* CIRCUNSCRIGAO - ARCOVERDE . o i)
DP156°CIRC DINTER2/19°DESEC

BOLETIM DE OCORRENCIA N°. 1950245000‘1 i4

Ocarréncia registrada nesta unidade policial no dia 14/01 /2019 as
09:55

oMV T -« Cuipo Co
que aconleceu no dia 44 0/2018 as 11:00

Fato ocorrido no enderego! ROBOVIA BR 232, 1 -~ Balrro: GENTRO -
ARCOVERDE/PERMNAMBUCO/BRASIL - Ponto da Harardncia' 3°* BPM -
ARCOVERDE-PE

Locel do Falo. RODOVIA FEDERAL

Pessoa(s) envolvida(s) na oscorréncia:

CESCONHECIDO ( AUTOR \AGENTE }
FECTOBMG CLAUDING - MAT. 707 286 4 { TESTEMUNHA)
REGINALDO BRITO TIMOTEQ (MITIMA j

Objete{s) snveivide(s) nu ccerréncia:

VEICULO: (Usado na geragdo da ocorréncla) , que estava em posss dofa)
Sr(a): DESCONHECIDO

VEICULO: (Usado na geraglc da ocorréncla) , que astava am posse do(a)
Sr(a); 3° SGTQYBMG CLAUDING - MAT, 707.,2586-4

Qualificacda da(s) pessoa(s) envolvida(s)

...................................................................................................................................

REOIH&LDO BRITO TIMOTEC (presente a0 plantfio) - Sexc: Masculine Mas:
MARIANA BRITO TIMOTED Pl NAD INFORMADS Dars da Nascimanta: 7/8/4 888 Naturalidada’
PESGUEIRA / PERNAMBPUCO / BRASIL
- Residenciol RUA 14 DE OUTUBRO, N* 24 - CIDADE JARDIM - ARCOVERDE/PERNANMBUCO
IBRASIL Proximp a: MUNICIPIO DR ARCOVERDE, 24 . CEP: 6 . Balrre: CORONEL
i - SIOUEIRA CAMPOS - ARCOVERDE/PERNAMBUSO/BRASIL

DESCONHEGIDO {ndo presents ao piantdo) - Sexo. Desconhocido Mae:
DESCOMHECIDO Foi DESCOMHEGIDO Data de Nascimento: 4/4/1888 Nawralidade: NAO
INFORMADD ! PERNAMBUCO / BRAZIL

/ F°S6TOBMG CLAUDING - MAT. 707.288-4 (ndo presonte ac piantéo) - Sexo:
Masculino Mas: ﬂ‘o INFORMADO Pa N‘O INFORMADO Data de Nascimento' 4/4/4000
Naturnlidads NAO INFORMADO / PERNAMBUCO ! BRASIL ProfissAn BOMBEIRO MILITAR
Endorego Residenciol. RODOVIA BR 232, 1 - CEP: 88008-000 - Bairre: CENTRO -
ARCOVERDEPERNAMBUCO/BRASIL, 3* BPM - ARCOVERDE.-PR

| Oualiﬂcacﬂo dai{s) objeto(s) envolvida(s)

.................................................................................................................................
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1 afg, o 14/01/2015 10:52
Boletm de O comréncia file:i#7C fUBere/POLICIA CIVIL  infopolimmlBOEET..

do{a) Sna) DESCONHECIDO

CategoriaiMarca/Modelo; CAMINHAG/MERCEDES.-BERNZ/MAC iNFORMAD O Objeio apreendido:
Nie

Quentidade. g1 (UNIDADE)

Placa 0868808 (PERNAMBUCOMADC INFORMADQ) Renavam: 880808888 Chass:
scocoesencEOsOERE

VEICULO 2 {(VEICULD) de propriedads do(a) Sr(a) REQGINALDC BRITC TIMOTED, gus
agtava em possa do(a) Sr(a). 3°SGTORBMO CLAUDING - MAT. 767.284.4
Categornia/Merce/Modeln: MOTONETA/NAD INFORMADO/NASG INFERMAD G Cbjsto apresndida:
Hio

Cor PRETA « Quanlidade. 84 (UNIDADR)

Placa, PCY8131 (PERNAMBUCOI/NAC INFORMADO ) Reniavam. 868378287 Ch{ssl.
LLCLEESISNDT162218

Ano Fabricagdo/Modelo: 2e43/MAC INFORMADO Combustivel GASOLINA
Doscrigic. FLONCIN ITALIKA ST §¢

Complemento / Observacéo

................................. B T L T T e e L

COMPARECEU AESTADP © SR. REGINALDO BRITC TIMOTED, C MESMO VEM
NOTICIAR GQUE EM DATA DE 84/10/2018, POR VOLTA DAS 11406 FOI VITIMA DE
ACIDENTE DE TRANSITO OUANDO TRAFEGAVA COM SUA MOTOCICLETA NA BR.232,
NAS PROXIMIDADES DO 2* BPM; QUE SEOUNDO CONTEUDO DA CERTIDAD DE
OCORRNENCIA N* 817 DOF/201/DO CORPO DE BOMBEIROS MILITAR, NA REFERIDA
DATA, AS 11H91, A VIATURA AR-407 DA 1* SEGAD DE BOMEEIROS, DO 9"
CRUPAMENTOC, COMANDADA PELO 2° 50T QEMG1/707286-4, LUIS CLAUDING DA
SiLVA NETO, FOI DESLOCADA PARA UMA OCORRENCIA DE ATENDIMENTO PRE-
HOSPITALAR, DE COLISAO VEICULAR NA BE-232, KM 264, ONDE FOI CONSTATADO O
ACIDENTE, SENDO VITIMADO © SR. REGINALDO BRITD TIMOTED, © QUAL CONDUZIA
UMA MOTOCICLETA DE MARCA EMODELO ILONCIN ITALIMA 97 80, COR PRETA,
PLACA PCY §131-PE) QUE A GUARNIGAD, AD CHEGAR AD LOCAL, YERIFICOU QUE A
VITIMA ENCONTRAVA-SE EM DECUBITO DORBAL, CONSCIENTE E APRESENTANDO
ALGUWMAS ESCORIAGOES NOS MEMBROS INFERIORES, ALEN DE FRATURA NO
TORAX; VERIFICOU-SE AINDA QUE O 2° VEICULO, CITADO PELA VITIMA, NAO
ENCONTRAVA-SE MAIS NO LOCAL; QUE A VITIMA FOl CONDUZIDA ATE O HOSPITAL ©
HOSPITAL REGIONAL DE ARCOVERDE ONDE FOI ATENDIDA PELO MEDICO DE
PLANTAD, DR. FREDERICK AFONSO, CIRURGIAD OERAL, CRM 15.2885.

Assinatura da(s) pessoa(s) presente nesta unidade policlal

irssasssananna T P P P P P R L B P P P asaranara

/{'/)" ’?{ ;!( Eﬂ‘f : ~37 /‘/ o
;nolﬁ’ﬁo'%mro ?.ﬁé%&i
(VITIMA)

8.0, registrade por: JURANBARLEONKRDY n{sm@ - Matricula: 2214873

\'\.
AL DE PERNARR oo

) Assinado eletronicamente por: EWERSON VILAR DE LIMA - 31/07/2019 13:39:35 Num. 48561545 - Pag. 5
& https://pje.tjpe.jus.br:443/1g/Processo/ConsultaDocumento/listView.seam?x=19073113393521200000047816181
Numero do documento: 19073113393521200000047816181




. SECRETARIA DE DEFESA SOCIAL
i CORPO DE BOMBEIROS MILITAR DE PERNAMBUCO

ARCOVERDE - PE, 11 de outubro de 2018. ~SUURO

CERTIDAO DE OCORRENCIA N° 017 DOp./2018

O Chefe da Divisdo de Operagdes do 9° Grupamento de
Bombeiros do Corpo de Bombeiros Militar do Estado de
Pernambuco, por solicitagdo da Sr®. MARIA JOSE BRITO
TIMOTEO, RG 2006034030476/SSP-CE e CPF:050.732.024-73,
FILHA DA VITIMA, residente a Rua Manoel Bezerra, N°03,
Cidade Jardim, Arcoverde-PE, CERTIFICA que foi deslocada
a wviatura AR-407 da 1° Secgdo de Bembeiros, doi 87
Grupamento de Bombeiros de Arcoverde-PE, as 11h0Olmin do
dia 04 de outubro de 2018, comandada pelo 3° SGT
OBMG1/707286-4 LUIS CLAUDINO DA SILVA NETO, para uma
ocorréncia de ATENDIMENTO PRE-HOSPITALAR (COLISAO
VEICULAR), na BR 232, KM 254, bairro Siqueira Campos,
municipio de Arcoverde - PE, onde foi constatado o
acidente, sendo vitimado o senhor REGINALDO BRITO
TIMOTEO, RG 2.426.818 SDS-PE, CPF 112.967.635-87, o qual
conduzia uma motocicleta marca/modelo I/LONCIN ITALICA 8T50; cor
PRETA, placa PCY 8131 - PE. Quando a guarnigdo chegou ao
local foi verificado que a vitima encontrava-se em
decubito dorsal, consciente e apresentava algumas
escoriacoes nos membros superiores e inferiores,
ferimentos nos membros inferiores, além de fratura no
tédrax. Verificou-se ainda que o segundo veicule, citado
pela vitima, ndo encontrava-se mais no local. Apés o
atendimento no local, a vitima foi conduzida até o
Hospital Regional Rui de Barros Correia em Arcoverde. A
presente certidido segue assinada por mim, EDUARDO A. DE
AZEVEDO /tg.;ro, Maj. QOC/BM Comandante interino do 9°

ce. Y0 Fiihio Rogério Alves Correin .
42 Cap. QOA/BM
Miat. 798114-7

9° Grupamento de Bombeiros. BR 232 (Av. Osvaldo Cruz), Km 253, Coronel Siqueira Campos,Arcoverde-PE. CEP: 56.509-
903.Fone/Fax: (87) 3821-8240, (87) 98877-0467, {87) 98877-0468. E-mail: Sab@bormbeiros pe.qov.br; 9gb.arcoverde@gmail.com
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FICHA DE ATENDIMENTO DE URGENCIA E EMERGENCIA

Nome: M 'hoL_Qz:QQ' B’qu $he T Wte«w 2::; né:él -'\?Q CAY
Sexo: M\ {idade: GO o |cor: PONKA Hora: 44~ A9

Data de nascimento: L\'\/ LL.E'S] A G [Estado Civil: &0 a0 i MO Qe 34
Profissio: L |Tel.: RG:

Endereco: At Qua T3 aVsa ) Cer: N ACAY A O

Bairro: [, \..\,O,GLJ w AL o Ly

Municiplo: N OV o ;

Ne A

Naturalidade: 24\ Qi - £E

cnsY 0QQCIRRAQU G A A

Escolaridade: Analfabetd: ( )12 Grau:( )22 Grau:{ )Superior:{ )

iocso: PRGOS, STy Y QIR
Filiagdo: <

Tei.:

N N - ;
Acompanhante: [ \% IResn. pelo preenchimento: Dol Gy
‘ MEIQ DE SPORTE ENCAMINHADO
{Bombelro{ )} SAMU{ ) Andando{ ) Maca! ) Cadeimderodas{ ) Hospital{ )
Ambuldncia{ ) Auto( ) Senha: PATN L PSR )
iMoto( ) Outros: Qutros (|}
PA: HGT: TEMP: [FC: |saTO2:
FR: Peso: Alérgico: _%;
Antecedentes Pessoais/Familiares: 14 A<, _
Uso de Medicamentos: L
Situagdo/Queixa Principal: \/ i _vi'J{,. ol .,,QLD el ’ny:‘t-c’
AVALIACAD J ACOLRimENTO ENCATINHAMENTOS T CLASSIFICACAN
{ ) Febre { ) Dificuldade de Respirar ;g 1 Clinico Geral {54} Vermelho
{ ) Vomitos { ) Confusio Mental {{ 52 Cirurgizo () Amarelo
{ - }Fraqueza { ) Disuirblos Vituals { ) Ostopedista { )} Verde
{ )Fadiga { ) Taquicardia { ) Pediatra { ) Al
{ )Cefaiéia { 1} Par ia e/fou paraiisi { ) Servico Social
{ )Tontura { ) Tosse L { )Outros: - rado Enlerrr;ﬁ'i‘rrtl:'-:
{ ) Convulsia { )Dorlocal rhara 92
{ )Desmaio () Queixa urindria CDREN 3 J it
{ }Sangramento { )OutrasQ . f
DESCRICAO / AVALIACAQ MEDICA
1 - Queixa Principal {QP) / Histdrico da Dogni;a (HDA): il ML .
¥ ; : T |4
2 - Hipdtese Diagnéstica: )
i,/
3 - Exames Solicitados: 7 ) i~
e NGLLD LAY 4
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7 “ecretaria de Saude do Estado de Pernambucco Registro N, ]
Fundar;ao de Sadde Amaury de Medsiros - FUSAM - SUS - PE Data: 0"1/ ""‘A < Le |
. Hospital Regional de Arcoverde - VI Dires s .NJ...--. A B
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Dr. Fred Veras

Reumatologia
CRM 6658-PE CPF 129098314-34

Reginaldo Brito Timoteo

Paciente vitima de acidente de transito por colisdo entre veiculos no dia 04 de outubro
de 2018 - em BR — 232 — Arcoverde — PE deu entrada no Hospital Regional local e de
recebeu atendimento médico cirlrgico de drenagem toracica de hemotdrax E + reparag@o
cirdrgica ferida complexa tomozelo E recebendo alta hospitalar 14 de outubro de 2018 e
encaminhado com orientagéo de continuar tratamento médico ambulatorial de onde recebeu
alta definitiva no dia 09 de jansiro de 2019

Na avaliagéo clinica de sequelas por mim realizado ao paciente dia de hoje sob
exame fisico-clinica visual, mecanico ativo e passive & motor sob manobra, tem o paciente
apresentando-se com sequela de politraumatismo toracico com pneumotérax por perfuragéo
pulmonar por fratura de costela E com déficit de 30% para os movimentos respiratorios de 70%
para os movimentos de abdugio adugdo MPS MPI do ombro E., sequela de ferimento
complexa dorsal tornozelo E com retragdes queloides de tamanhas e forma irregular e tecido
friavel com edema residual ++ e perda de 40% para flexdo dorsal 60% para flex&o plantar e
60% para as rotagoes.

Paciente como se apresenta ao exame fisico de hoje, e exclusivamente hoje,
podendo variar conforme evolugdo e resposta clinica do mesmo com o passar dos dias e
sendo de reservado mau prognostico
PS: quadro clinico descrito ao um retrato do gque o paciente apresenta ao fisico
exclusivamente do dia de hoje, podendo variar caso a caso com o passar dos dias.

Atenciosamente,

Afogados da Ingazeira, 31 de janeiro de 2019

Br
Mogia-Crtopedia
PE CPF 129.098.314-34

Av. Aparicio Veras 411, Centro, Afogados da Ingazeira PE - Fone 87 38381304
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