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o

GOVERNO DO ESTADO DE RORAIMA
POLICIA CIVIL
2° DISTRITO POLICIAL - BOA VISTA -RR

BOLETIM DE OCORRENCIA Ne: 030337/2018-A01

DADOS DO REGISTRO
Data/Hora Inicic do Registro: §1/10/2018 (38-53 Data/Hora Fim: 01/10/2018 10:06
Origem: Policia Militar N° do Documento: 809159 Data 29/07/2048
Delegado de Policia  Enc Siva Paraira

DADOS DA OCORRENCIA
Afeto. 2° Distrito Policial

Data/Hora do Fato: 28/07/2018 2210

Local do Fate

Municipio: Boa Vista (RR) Barro: Asa Branca
Logradouro: Av. Nossa Senhora de Nazaré com Rua Mestre Albano

Tipo do Local: Via Publica

Natureza Meio{s} Empregado{s)

1472 Acidente de transito sem vitima - Colisgc traseira Veiculo

ENVOLVIDO(S)
Nome Civil: JAMES ALVES SILVA (ENVOLVIDO } 7
Nacionalidede Brasiloira Sexo: Masculino
Documentofs)
RG - Carleira de ldentidade 116019

Endereco
Municipio. Boa Vista - RR
Leogradouro’ Rua Acari N® 844
Bairro: Santa Tereza

iNome Civil: PABLIO VIEIRA DE SOUSA (ENVOLVIDO , VITIMA } ]

Nacionalidade: Brasileira Sexo Masculino
Enderego

Municipio. Boa Vista - RR

Logradouro: wone pinheiro N 8580

Complemento: apt 06
Bairro. Asa Branca
Telefons: (95} 991631940 (Celular)

Nome Civil: 3° SGT DARLEUDO (COMUNICANTE )

Nacionalidade: Brasileira Naturalidade RR - Boa Vista Sexo: Masculino
Profissé&o. Policial Militar

Nome da Méae N&o Informado

Enderego
Municipio' Boa Vista - RR

RECEBIDO

Detegado de Policia Civil. Eric Silva Pereira
= Impresso por Jorge Fernahdo Paiva Figueiredo
£ Data de impressao; 01/1072018 10:06 i
%ﬂg Sinecp  Datade Imy Néio disponive! PPe - Sistema de Procedimentos de Policia
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BOLETIM DE OCORRENCIA N°: 030337/2018-A01

OBJETO(S) ENVOLVIDO(S)

Grupo Veiculg Subgrupo AutomgvelUtilitario/Camioneta/Caminhon
Placa JWZ3515 Nimero do Chassj **=sxmmmamarg 7055
Ano/Modelo Fabricacdo 2004/2004 Cor Azul

UF Veicuio Roraime Municipio Veiculo Boa Vista

Marca/Modelo TOYOTA/COROLLA XLIT6VAT Modelo TOYOTA/COROLLA XLI18WT

Veiculo Adulterade? Nzo Quantidade 1 Unidade

Situacdo Envolvido

gLNome Envolvide Envolvimentos T!
James Alves Silva Preprietario

Grupe Velculo Subgrups Automdvel/Utilitario/Camicneta/Caminhon

Placa NAH3911 Numero do Chassi == <=r=msssgaon 1

Ano/Modelo Fabricacdo 1980/1950 Cor Preta

UF Veicuio Roraima Municipio Veicule Boa Vista

Marca/Modelo HONDA/CG 125 Modelo HONDA/CG 125

Veiculo Adulterado? Nzg Quantidade 1 Unidade

Situagao Envolvido
’LNome Envolvido Envolvimentos ?
Pablic Vieira de Sousa Possuidor

RELATO/HISTORICO

Comparecsu neste Distrito Policial uma Guamicée da Policia Militar. para entregar 0 ROP/PM N° 809159, informande sobre
um acidente de trénsito, conforme relato a seguir
Acionzdos, via CIOPS. para a averiguaclo de ocorréncia de acidente de transito com vitima de les@o corporal, no local,
constatamos o fato, ende segundo informactes do item 01, o mesmo trafegava pela Rua Mestre Albano no
sentido>centro, conduzindo seu V01, quando no cruzamento com a Av, N® 8r® de Nazaré, o mesmo parou ho canteire
central para aguardar o item 02 passar quende o item 02, que conduzia seu V02 pela Av. N® Sr* de Nazaré, no
sentido>Av. Gal. Ataide Teive, fez a2 conversio 3 esquerda {para fazer retorno na mesma avenida que seguia), vindo
a colidir no item 01 que estava parado. vindo 2 causar danos pessoais ao item 01 e danos materiais 2 ambos os veiculos
(conforme dados periciais, realizado pelo PERITO GLEYDSON) Informo que & Sr2 ROSINETE NASCIMENTO SANTOS
- moradora da Rua Raimundo Penafort, 1299, Asa Branca, afirma ter visto o acidente e confirma os dados acima
repassados

Informo ainda que apos os procedimenios pericials ¢ o local ter sido fiberado. o item 02 foi autuado {zutos n°®
SE00103654 e SE00103758) por esta com seu V02 em atraso & por estar com sua CNH em atraso. sendo seu V02 liberado
para a cnh n® 01390299207 RONILSON RIBEIRO LIMA, apresentado pelo condutor, e por nao ter guincho disponivel para
conducao ao patio Detran. Jé o item 01, foi autuado { auic n®A157.018804) por ndo possuir enh. conforme consulta do nome
no sistema getran. ¢ teve seu V01 recolhido ao patio na carrocena da vigtura, por ndo ter nanhum rasponsével pelo veiculo
no local, tendo em wista o item 01 ter sido concuzido para o pronte socorro para atendimento medico. confarme {DRR n°
D153- 027415} Informo que o item 01 foi concduzide ao PSE pelo SAMU, para atendimento médice. nao sendo possivel
apresenta-lo a este DP pela pratica de crime de transito, conforme prevé o CTB.

Apresento-vos este ROP para conhecimento e providéncias cabiveis. ERA O QUE TINHA A RELATAR
O comunicante e vitima do acidente. St Pablio Vieira de Sousa, compareceu nasia especializada para corrigir os dados
referentes ao seu nome, que estava erroneamente descrito come Pablo. Além disso, nos informou gque o mesmo £ hzahilitado
desde 29/05/2003 conforme habilitacZo de numere 02908186712 e ndo como consta no ROP/Pm que cita que ¢ mesmo nac
possui habilitagdo. Informa ainda que o possivel engano dos policias em realacdc aos dados da vitima & pelo fato do Sr
Pablio . no momento da chegada dos PMs, Ja ter sido conduzido ao HGR pela equipe do SAMU. E relato,

Delegado oe Policia Civil Eric Silva Pereira
Impresso port Jorge Fernando Paiv
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BOLETIM DE OCORRENCIA Ne: 030337/2018-A01
ASSINATURAS

Pablio Vieira de Sousa

{Envolvids / Vitina)

“Deciare pars os o
onga, conforma pravsin m

& snmingimanta pela presente declsrscdc que dai

11 wet 201

RECERIDO

Delegado de Policia Civit Evic Sifva Persira .
ﬁ - tmpresso por. Jorge Femando Paiva Figueiredo Pegife 3 0e.5
inesp Data de impresséo: 01/10/2018 10:06 )
S Protocole n® N&o disponivel PPe - Sistema de Procedimenios de Policia
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DECLARACAO DE HIPOSSUFICIENCIA

PABLIO VIEIRA DE SOUZA, brasileiro, solteiro, eletricista,
portador do RG n.o 4136438, inscrito no CPF ne. 780.825.522-04, residente
e domiciliado & Rua Ivone Pinheiro, n°. 890, Tancredo Neves, nesta cidade
de Boa Vista - RR, declaro que, em razdo de minha condicdo financeira, n&o
tenho condigBes de arcar com o pagamento das custas processuais, sob
pena de implicar em prejuizo préprio e de minha familia, nos termos do art.
59, 1OV, da Constituigdo da Republica e da Lej no 1.060/50,

Requer, ainda, que o beneficio abranja a todos os atos do

processo, na forma do art. 98 do Cédigo de Processo Civil.
Por ser a expressdo da verdade, assumindo inteira

responsabilidade pelas declaragbes acima e sob as penas da lei, assino a

presente declaragdo para que produza seus devidos efeitos legais.

Boa Vista-RR, 24 de Outubro de 2018,

' '
NI~ ol o 5 g

PABLIO VIEIRA DE SOUZA
DECLARANTE

(951 99159-9799 (95} 98400-4001

1958 0QIIGUIETY {05\ coona_ cnoo
{95) 08119-1571 [95)98302-5059
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VIEIRA DE SOUSA
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-Via de Pagamento para o mes/ano: 09/2018 referente a UC: 1029649 http://www.eletmbrasroraima.canﬂsegundavia’fatura.php

ELETROBRAS DISTRIBUIGAO RORAIMA

AVENIDA CAPITAO ENE GARCEZ, 691, CENTRO - BOA

Eletrobras VISTA
Distribuicdo Roraima  CNPJ: 02.341.470/0001-44 IE: 240070223

VIA PARA PAGAMENTO DE CONTA DE ENERGIA

NF: 1522494

MARIA ROSALIA GRANJEIRO
R. IVONE PINHEIRO, 890 , 6

TANCREDO NEVES 69313510 BOA VISTA RR
| cobico UNico | MES | PERIODO DE CONSUMO
1029649 | 092018 28-AUG-18 a 25-SEP-18
CONSUMO (kWh) | VENCIMENTO | TOTAL A PAGAR
132 | 11-0cT-18 [ R$ 119,03
OBSERVACOES

- A taxa referente a emiss&o de segunda via de pagamento nao sera cobrada
- Ligue EDRR: 0800 70 19 120

autenticacdo mecanica

B
ELETROBRAS DISTRIBUICAO RORAIMA
AVENIDA CAPITAO ENE GARCEZ, 691, CENTRO - BOA
Eletrobras VISTA
Distribuicdo Roraima  CNPJ: 02.341.470/0001-44 IE: 240070223
| cépico uNIco | MES | TOTAL A PAGAR
| 1029649 | 09/2018 | R$ 119,03

83670000001 8.190300750006.000000001

.

FRR R AR j
etk (L ;:ﬁ:l;i," oL
SR SeGURRDORA S/4

LTI T

RECEBIDO

Idel 01/10/2018 14:39




io Xi io Ximenes de N Pagina 8
OJUDI - Processo: 0800226-62.2019.8.23.0010 - Ref. mov. 1.3 - Assinado digitalmente por Antonio Ximenes de Macedo Netoantonio Xime g
PR - Pro : -62. .8.23. .
08/01/2019: JUNTADA DE PETICAO DE INICIAL. Arg: DOCUMENTOS PESSOAIS

Sistema SVE- CONSULTA LOGAL

L

- hit

Consulta de Veiculos na Base Lecal

DADOS DO VEICULO

Placa: NAH3911 Chassi:  9C2JC1801KR203201

Situagdo: [ 1-EM CIRCULAGAQ g

Procedéncia: 1 - NACIONAL Tipo:  04-MOTOCICLE?

“m: - 00149145179

Remarcado(S/N): N

'

Municipio:  00301-BOA VISTA

01-PASSAGEIRO |

DADOS DADOCUMENTAGAQ

[s:/herww.rr.getran.com.br/sve/frota/consu [t/local/consulta- local j
1 : | 2

et

RR

DataCRV:  02/01/2008 N° CRY:  eesswns DataCRLV: 25

. ALTERAGOES / REMARCAGOES

Placa Anterior:  NL911 UF:  RR

. Espécie:
Categoria:  01-PARTICULAR - Marea
) et ied:  002899-HONDA/CG 125_
AnoMod: 1989 AnoFab: 1989 Cor: 11-PRETA .  ° = i ]
' : : " . % passag: 031 Poténcia: 011 Gilindrads: 0125
Combustivel: 02-GASOLII A N° Motor: ] ) T &
. ;) . . o w” Cambio:
Faxa Seguro; 057 ANC I tino Lif:ehcia_t:nento: 290? C_arrocf-.{t\ S ;\P'LIC. e
Deficiente Fisico: )
—m— Selo Idoso:
" Roubo Furto: N Data 4 Ultima Atualizagéo: 27M2/2007 - '
. N S 7, axi: NAQ
Observagées:  VEIC LEILAY) 001/07 LT 217
Ind. Restrigde: 9997 - SEM RESERVA DE DOMINIO
Numero de autorizagsio: ,,’
' DADOS DO PROPRIETARIO ' i .
Nome: MARCOS DA SILVA . ©CPm '
. :.FICNF’J: 769.435.932-34
Enderego: R ESTRELA CELESTE Ne: 841 o
: Bairro:  RAIAR DO SOL | ;
C 1 to: Cidade: BOA'\ 8 .
Complemento: - NUM | 7 el N Cep: 393 6076
Nata Aquisigao Okm:  // Valor Okm: 0,00 S W oa ‘ ‘
Data Transferéncia: 2071212007 Valor:  1365,00 - NE
_ . : Joe. Aquisigdo: 001452
PROEEIETAGIO AMTEDIA :
o Nome: ANTONlQ-ANAhfrAS SAMPAIO SILVA FILHO CPF.’CNF'J: 382.464.062,—7'27 :
Enderego Anterior:  BOA VISTA ' UF: ' '

2/2007 - N°CRLV: 7433639846

T :
SARFMT Sornna
Wi il '] o) Wy

11 607, 2

an

sp

22/12/2015 15:34
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GOVERNO DO ESTADODE RORARIA ﬂpﬁ%g"fvﬂf -gg‘!:_'SI[W S
SECRETARIA DE ESTADO DA SAODE ‘. et |
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r . amegnsn_io EDUARDO GOMES, 3308 - AEROPORTO )
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PRESCRIGAD ] .
APRAZAMENTO OBSERVAGAC
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/
2L/ Mlj/f B ) UTE

P

45 )3 o

Conduta
{__)Alta por Decis3o
{__)Alta a Fedito
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{__)Transforancia para:
Nah ¥

Obito =
Antes do 1“ftemi':mm? {_)Si» (__INso Destino: ¢ i!.-“am'ﬁ/"( ;Mo
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Assinatura de Paclente o Hesponsavel - Car;x;bu e&sstnaa:;d  MEdTea—
2 O Medic

’ - R




io Xi N Pagina 10
io Xi edo Netoantonio Ximenes de
2.2019.8.23.0010 - Ref. mov. 1.4 - Assinado digitalmente por Antonio Ximenes de Mac
: 6-62. .8.23. - . .1
PROJUDI - Processo: 080022 - . -
08/01/2019: JUNTADA DE PETICAO DE INICIAL. Arg: FICHA HOSPITAL.

31/07/2018

VERDE

HSOOQSBQQQ 31/07/2018 14:29:09 ! [ DIURNO 0719 .
F'_aaente : \es CNS © 1 r | CPF i Prontudrig |
PABLIO VIEIRA DE S0uUsA 04/10/198 ,\898002?{663424?8: 78082552204 f
Tipo Doc Documento Orgéo EmissorData Emissio Sexo. | aturalidade [ 1 Nacionalidade |
IDENTIDADE 4136438 M v i [ BRASILEIRA

Mae Contato

MARIA DAS GRACAS VIEIRA DE SOUSA (95) 39173-79'48

Enderego : : | Ocupacéo

RUA - IVONE PINHEIRO - 890 - TANCREDO NEVES - BOA VISTT. ’ i
h—_‘_'"-*'*ﬁh—__ —_— e e e i
Class. de Risco Plano Convénio | - P Autori{‘z.agéo Sis Prenatai i
VERDE SUS - SISTEMA UNICO DE SAUDE - | & |
Mativo do Atendimento Carater do Atendimento Profissi Temp. Peso Prossao i
SPA - PRONTO ATENDIM URGENCIA : 36.00 149 x 55
Setor Tipo de Chegada i Registrado por: ‘
PRONTO ATENDIMENTO DEMANDA ESPONTANEA e i CASSIA.ANDRAD !
Queixa Principal (_JSindrom i ;‘_:)Sintoma'tico-i.Respirat-i??(:gﬁsﬁfﬁbl__Dlihguc !

CORTE NA LINGUA,HEMATOMA EM OLHO "g" .DOR EM OM EMPE D"
APOS ACIDENTE DE MOTO HA 3 DIAS R : : ! ‘
Anamnese de Enfermagem : "

NEGA HAS,.DM OU ALERGIAS A MEDICAMENTOS SEM FITA

‘ TOTAI
'A‘o:1zja“4 RV:12345 MRV:123456 i‘

| el
.
7
3]

Anamnese - (HORA DA CONSULTA - /75 h)

Exame Fisico

e : bz
Hipotese Diagnastica i [

SADT ~Exames Complementares

1 ;
4 et A
%Mﬂ@i_g{@i«w ;
: -~ S |

| |

i

) RAIO -X (__) ULTRA-SON (_TC il YECE ¢ o OUTROS: _ <
PRESCRICAQ ‘ ‘ | oBsErvacic

I pevone ¢

Conduta e S N e
() Alta por Deciséio Médica I ) Ambulatério “‘«-g\jifia}/
(__) Alta a Pedido b ) Observagao (Ata 24h)

(___)Alta a Revelia ||

)Transferéncia para; &@ZQJ'ZJ Mb.

__) lnt:ema;';éo

ata ‘e Hora da Saida/Alia;. /.
Sbito S LN SR

Antes do 1° Alendimento? L )Sm (_ yNzo Destina: (__ ) ili I

! H ]
ML )\natémia Palologica __ /i
Assinatura do Paciente ou Responsavel

BECLOS

Impressa por: fudymilla.farias
Data Hora: 31/07/2018 14:43:24

O

! 1800988992

Cai(':»‘l' o
SOTECH Somgtan e Tecnaiegra

4 it i e

i e

i

http://10.1 025.252:8888/!84/[54//76A501 5E-BSBC-4934-AEG2-CS 1557
i
i
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SINISTRO 3180480706 - Resultado de consulta por beneficiario

PAGUE SEGURO e VITIMA PABLIO VIEIRA DE SOUSA
COBERTURA Invalidez
Como Pagar PONTO DE ATENDIMENTO RECEPTOR DO PEDIDO DE INDENIZACAO Sabemi

Seguradora S/A-Filial Boa Vista-RR
BENEFICIARIO PABLIO VIEIRA DE SOUSA
CPF/CNPJ: 78082552204

Consulta a Pagamentos Efetuados

Posicdo em 08-01-2019 08:47:44

Seu pedido de indenizacdo foi avaliado por nossa equipe técnica e identificamos

ACOMPANHE O PROCESSO e~
Cligue aqui para saber sobre o
andamento do seu pedido de
indenizacdo.

pendéncias na documentacdo apresentada que impedem a conclusdo de seu
processo. Por favor, regularize os documentos listados abaixo e entregue-os, o
quanto antes, no mesmo local onde vocé deu entrada para comprovar o seu
direito a indenizacdo do Seguro DPVAT.

Descricdo Tipo Status Nome

Documentagdo médico-hospitalar  Vitima N&do Conforme
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PROCURAGAO “AD JUDICIA ET EXTRA”

PABLIO VIEIRA DE SOUZA, brasileiro, solteiro, eletricista, portador
do RG n.% 4136438, inscrito no CPF ne. 780.825.522-04, residente e domiciliado 3
Rua Ivone Pinheiro, ne. 890, Tancredo Neves, nesta cidade de Boa Vista - RR, pelo

presente instrumento de procuragdo, nomeia e constitui seu procurador o Senhor:

ANTONIO XIMENES DE MACEDO NETO, brasileiro, solteiro,
Advogado inscrito na OAB/RR sob o ne°. 1044, inscrito no CPF ne°. 006.793.433-18,
com escritério profissional & Av. Nazaré Filgueiras, n°. 3045, Bairro Alvorada, Boa
Vista - RR.

Por este instrumento particular de procuragao, constituo meu bastante
procurador o outorgado, concedendo-lhe amplos poderes para o foro em geral, com
clausula “ad judicia et extra”, podendo, portanto, promover quaisquer medidas
judiciais ou administrativas, em qualquer Juizo, Insténcia ou Tribunal, e onde mais
necessario for, mesmo extrajudicialmente, podendo propor contra guem de direito as
agdes competentes e defender nas contrdrias, seguindo umas e outras, até final
decisdo, usando dos recursos legais e acompanhando-os, podendo ainda
substabelecer esta em outrem, com ou sem reservas de poderes, conferindo-lhe,
ainda, poderes especiais para receber citacao, confessar, reconhecer a procedéncia do
pedido, transigir, desistir, renunciar ao direito sobre o gual se funda a acao, firmar
compromisso ou acordos, receber e dar 'quitaé:éo, junto a quaisquer reparticdes do
Poder Publico, realizar levantamento de Alvaras Judiciais e RPV’s, agindo em conjunto
Ou separadamente, pedir a justica gratuita e assinar declaragdo de hipossuficiéncia
econdmica, tudo isso em consonancia com o art. 105 do NCPC, dando tudo por bom,
firme e valioso ao fiel desempenho deste mandato.

Os poderes especificos acima outorgados poderdo (ou ndo poderdo)

ser substabelecidos.

Boa Vista-RR, 24 de Outubro de 2018.
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PABLIO VIEIRA DE SQUZA
OUTORGANTE
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