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PROCURACAD “AD .
OUTORGANTE | ( ,Qu,m dq (9 iLG/'r'-u-g_F d_,n‘l.-‘" pG\.- "GE\E"_.-' &Tiﬂ’l
Nacionalidade '.Bkg SILEIRO | Natural
Estado CWil | 61RO RGn® [SOOUYLUS I
Profissdo |\ TONOMO CPFn" [058. 356.4S3-44
Endereo 1A NOUA CONBUISTA QU3 S 34
Bairo  BOM JARDIM CEP  |©0oBsH=3 38R
MunicipilUF FORTRIE®Al S
Telefone | (&5) a9 548 9323 /9 §934 913¢
OUTORGADOS: BRUNO PEREIRA BRANDAO, brasileiro, casado, advogado

devidamente inscrito na OAB-CE sob o n°® 22.013, THIAGO SABOYA
PIRES DE CASTRO, brasileiro, solteiro, advogado devidamente inscrito
na OAB-CE sob o n° 24.156 e MARCELO PEREIRA BRANDAO,
brasileiro, solteiro, advogado devidamente inscrito na OAB-CE sob o n°
26.103, todos com enderego profissional para receber intimagdes na Rua
Carlos Ribeiro Pamplona — n® 100 = 1° Andar - Sala 101 — Bairro Edson
Queiroz — CEP: 60.811-695 — Fortaleza/CE, Tels.: (85) 98780-0013 / (85)
98636-3030 / (85) 98853-0069. E-mails: saboyaebrandaoc@hotmail.com /
brunop.brandao@yahoo.com.br / thiago_cs@hotmail.com /
marcelobrandao_@hotmail.com

PODERES: Os poderes para o foro em geral, com a clausula “ad judicia” e “et extra”,

a fim de que, possa defender os interesses e direitos da outorgante
perante Juizo, Instancia ou Tribunal, reparticdo plblica, autarquia ou
entidade paraestatal, propondo agdo competente em que a outorgante
seja autora ou reclamante, defendendo-a quando for réu, interessada ou
requerida, podendo reclamar, conciliar, desistir, transigir, recorrer,
receber e dar quitagdo de quaisquer valores, firmar compromisso,
podendo ainda substabelecer o presente com ou sem reservas de
poderes, bem como realizar endosso em cheque nominal emitido em
nome do outorgante, destituir advogado(s), se assim l|he convier,
praticando todos os atos necessarios para o bom e fiel desempenho
deste mandato, dando tudo por bom, firme e valioso.

Fortaleza/CE, kO de DINHO de20 19

> [fuiko (oo fonifeand ,«/év:'-J,{T—;,;Z:;
OUTORGANTE

* RUACARLOS RIBEIRO PAMPLONA - ¥* 100 - 1" ANDAR - SALA 101 - BAIRRO EDSON QUEIROZ. - CEP: 60811695 - FORTALEZACE
FoORUA LARGO MAJOR JOAD RIBEIROD - 5* 35 - BAIRRO CENTRO - CEP: 60.811-698 - ITAPAJECE

Tels,: (85) S5TR0-D013 / (85) SERSI-DOGS | (45) SHAI6- 020

Emails: sobucthraiphamilben hrmepdrandangoshoncombe marcriohrandi duboimallonn (hisge sedhotmiallev

Este documento é copia do original, assinado digitalmente por MARCELO PEREIRA BRANDAO e Tribunal de Justica do Estado do Ceara, protocolado em 01/08/2019 as 12:21 , sob o nimero 01581117620198060001.

Para conferir o original, acesse o site https://esaj.tjce.jus.br/pastadigital/pg/abrirConferenciaDocumento.do, informe o processo 0158111-76.2019.8.06.0001 e c6digo 4DE4E15.



SABOYA & BRANDAO
ADVOGADOS ASSOCIADOS

DECLARACAO

DECLARANTE |*) NUDIO VARIO FERREIRA DOS SANS
Nacionalidade RRABILE\RO Natural
Estado OVl |* 5001 €)\ RO RGn* B OCAUU3TIRI
professo [\ TTONCIG Gl TS ESeVeaY
Endereco 1200 LOUA COMDUISEA QU3 ¢ & 3Y
Baio — [AOM DORDIM | CFP [0S 35S

[ MunicipolUF TLoR 2N [/ Ck

DECLARO, para os devidos fins de direito e sob as penas legais, que sou pobre na
forma_da lei, ndo possuindo condigbes financeiras para arcar com as custas
processuais e honorarios advocaticios, sem prejuizo proprio e de sua familia, nos
termos do Art. 5°, LXXIV, CF/88, Art. 98 e ss. do CPC, bem como de acordo com os

mandamentos previstos na Lei n® 1.060/50.

Fortaleza/CE, | © deQVNHO de 20!

> _flqeqnte éé?ﬂz ) Lsab0.0 #22 _&;ﬂ:—ﬁ’;?

DECLARANTE

#  RUA CARLOS RIBETRO PAMPLONA - 5 100 - 1* ANDAR - SALA (0] - BAIRRO EDSON QUEIROZ - CEP: S0L811-695 - FORTALEZACE
#  RUA LARGO MAJOR JOAD RIBETRO - N° 35 - BAIRRO CENTRO - CEP; 60.811-695 - ITAPAJEACE

T (B5) ¥ETED-000 5 | (KF) SEES1-004% | (RE) F8606- 3030

marcelobrunilee @ himalleom  Lhisgo csi@ hutmalb.com

E-malls: suboyashrandand botmail.ooni  briamep hrandooiyahso.com.br
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SABOYA & BRANDAO

ADVOGADOS ASSOCIADOS
T DECLARAGAO DE RESPONSABILIDADE

. CLAUDLD \JAMID FE£Parn DOS SHNIDS

BRASILEIRO(A), (ESTADO  CIVIL), (PROFISSAD),

PORTADOR DO RG Ne , INSCRITO NO CPF 5SOB O
Ne 3 RESIDENTE E DOMICILIADO(A) NO ENDERECO

g

DECLARO PARA TODOS QS FINS A QUE ESTA SE DESTINAR QUE FUI DEVIDAMENTE ESCLARECIDO PELOS DRS.
BRUNO PEREIRA BRANDAOQ, BRASILEIRO, SOLTEIRO, ADVOGADO DEVIDAMENTE INSCRITO NA DAB-CE 508 O
N% 22.013, THIAGO SABOYA PIRES DE CASTRO, BRASILEIRO, SOLTEIRO, ADVOGADO DEVIDAMENTE INSCRITO
NA OAB-CE SOB O N? 24.156 E MARCELO PEREIRA BRANDAO, BRASILEIRO, SOLTEIRO, ADVOGADO
DEVIDAMENTE INSCRITO NA OAB-CE 508 O NP 26.103, TODOS, ATUALMENTE, COM ENDERECO PROFISSIONAL

NA RUA CARLOS RIBEIRO PAMPLONA — N¥ 100 - 1 = SALA 101 - BAIRRO UEIROZ — CEP:

60.811-695 — FORTALEZA/CE, ACERCA DOS DOCUMENTOS NECESSARIOS A SEREM APRESENTADOS PARA
INGRESSAR COM A PRESENTE ﬁCAO JUDFCJAL DE INDENIZAC.EG DO SEGURO OBRIGATORIO DPVAT,

ATRAVES DOS ADVOGADOS BRUNO PEREIFIA BMNDED IMILEIRD SDLTEIHU #.DVDG#DD DEVIDAMENTE
INSCRITO NA OAB-CE S50B O N® 22.013, THIAGO SABOYA PIRES DE CASTRO, BRASILEIRO, SOLTEIRO,
ADVOGADO DEVIDAMENTE INSCRITO NA OAB-CE SOB O N® 24.156 £ MARCELO PEREIRA BRANDAD,
BRASILEIRO, SOLTEIRO, ADVOGADO DEVIDAMENTE INSCRITO NA OAB-CE SOB O N2 26.103, TODOS COM
ENDERECO PROFISSIONAL NA RUA CARLOS RIBEIRO PAMPLONA — N2 100 - 12 ANDAR — SALA 101 - BAIRRO
EDSON QUEIROZ - CEP: 60.811-695 - FOHTALEWCE TEL: {85! 98780-0013 / (85) 98636-3030/ |:35} 98853-

"AS INFORMACOES CONTIDAS NO PROCESSO INDENIZATORIO DPVAT SAD DE RESPONSABILIDADE DO
BENEFICIARIO, SENDO O MESMO INFORMADO QUE A COMUNICACAO DE FATO NAO OCORRIDO OU
INEXISTENTE E CRIME PUNIVEL NA FORMA DA LE| [ ART. 339 E 340 | DO CPB."

CIENTE DE MEUS DIREITOS E OBRIGAGOES, BEM COMO DA VALIDADE DE MENCIONADO DOCUMENTO, FIRMO
O PRESENTE, O QUAL PASSA A VALER A PARTIR DESTA DATA,

FORTALEZA/CE /{;3 , DE m'h' 12 DE :‘D | ?

5
-~

DECLARANTE

TESTEMUNHA TESTEMUNHA
CPF: CPF:

B ORUA CARLOS RIBETRO PAMPLOMNA - N° 100 - 1" ANDAR - SALA 181 - BAIRRO EDSON QUEIROZ - CEP: 608116958 - FORTALEZACE
#  RUA LARGO MAJOR MIAD RIBEIRD - N 35 - BATRRO CENTRO - CEP: 6011698 - [TAPAJEACE
Tels: (85) SETHO-001 / (H5) FRRSI-0069 | (H5) PREIE-3030
E-maily: saboysehiranduo@ botmail.com  brunop.brandusi vaboo.combr  maregdsbrandso @ hotimsllcom  thiage cushisimail,com
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MNoats Fisoal
Companhia Enwnﬂlca do l:ﬂrﬂ

C rﬁoi Mun Pacre Valoswing CEF-801 3% dan |
; WP OO 251,000 O 0SB
: DADOS DO CLIENTE
- Rota 19 01250 17 053400
Esta é a segunda via de S s pllssdy .
FE\HIﬂlﬂ Enderego Postal

Litilins @ & ALEING SO Rre
ud enlrar am contaln Conoac

End. da Unidade
Congumidora

BG / CPF/ CNPJ
Closse

£0543355
469.599.203-53

4430951

VENCIMENTD

Letura Stusild Levtura Aot

TOTAL A PAGAR {RS]
FP #162 8152 1

'DESCRICAO DA CONTA

Quantidade © Tarifa © Valor (AS)

CONSUMO CONSCIENTE - Hmﬁes DE CO. lilgﬂ:Whl

LOMDON0 SLIY VML reEy [l ofepuinl de ur

Ein o kg 1CO Wi rah by al =.. scaeicia Booliycs

INFORMACOES IMPORTANTES E AVISOS DE VENCIMENTO

Conla de Energia Elétnca Grupo B | Séne B4 | N 515003249

O1-RESIDENCIAL, MONOFASICA, BADA RENDA

INFORMACOES SOBRE O FATURAMENTO DO CONSUMO
w ) Cormtamtet Con

—_ 53 I clrryie —_— —_

N® do Chiente
Data de Emissao:

4430951-1 N oa Nota Fiscall 515003249
14/03/2018 Feferéncia  FEV/2018

Mad:.dor Praste
405049

B NOVA CONCAITSTA 00243 (5 34 BOM JARDIM FORTALEZA

GF
Fator da Poténcia
0
T r.‘.'c_\}—....' {j Lt Failiin ab
0 0 0
mn&mmﬂn
aly e Emissdu Prey. Prosima
08/03/2018 2710372018

AREA RESERVADA AQ CONTROLE FISCAL
CDFD. 609, AZBC. 2C39. 3FFB.0BE2 B550.0505

Bake de Chleuin 1RST | Aliguota Valod do imposh

0,00 18% 0,00

COMPOSICAQ DO VALOR DE CONSUMO

m nantmm DO FORNECIMENTD

(o o wirss dasta conia CH nm

Coaniumt
mes DERS 2007

Padrac oV L Junuiise

b erm & 1'1 . ritn - Bl
W, 0,00 |:| 00 0,00 000 000 000
FiC lund | 0,00 | 0,00 [ 000 0,00 000 0,00
B i 0,00 0,00

mﬂﬂ BDIH.UMD fubltirrsos 12 mases)

Tatal a Pegar (RS 00
MN™ de Controle:;

FATURA PAGA, NAQO RECEBER
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GOVERNO DO ESTADO DO CEARA
SECRETARIA DA SEGURANGA PUBLICA E DEFESA SOCIAL
) POLICIA CIVIL

DELEGACIA DE ACIDENTES E DELITOS DE TRANSITO

BOLETIM DE OCORRENCIA N° 301 - 880 / 2018
Dados da Ocorréncia AR

Natureza do Fato: ACIDENTE DE TRANSITO AW ™ ‘
Data / Hora da Comunicacao: 21/02/2018 11:28:49 A

Data / Hora da Ocorréncia: 31/07/2017 18:30:00

Endereco da Ocorréncia: RUA DO CANAL

Complemento:

Bairro: LAGAMAR Municipio: FORTALEZA/CE & ‘

\Ponto de Referéncia: PROX AO SINDUONIBUS
Dados da(s) Vitima(s)
Nome:CLAUDIO VANIO FERREIRA DOS SANTOS
Nascimento: 18/01/1992 CPF: 058.356.453-41
CTPS: 4480267-0030 Orgao Emissor:MTE UF: CE
Filiacdo: IVONETE FERREIRA DOS SANTOS
Endereco: RUA NOVA CONQUISTA , 243 CASA 34
Bairro: BOM JARDIM
Municipio: FORTALEZA/CE CEP:60.543-355
Pais: BRASIL g B Telefone:(85) 98971-2776 _
Nome: TAMIRES VERAS DO NASCIMENTO ‘
Nascimento: 17/08/1995 (CPF: 068.718.713-30
'RG: 2008178764-7 Orgao Emissor:SSPDS UF: CE
'Filiacao: TEREZA VERAS DE SOUSA
FRANCISCO FERNANDES DO NASCIMENTO
Endereco: RUA SAO TEMOTEO, 1575
Bairro: CANINDEZINHO ‘
{Municipio: FORTALEZA/CE CEP:680.731-050
Pais: BRASIL Telefone: (85) 98715-2849
Dados do(s) Veiculo(s) _
| 1) Placa: NVA2457 Uf: CE Municipio: FORTALEZA Chassi:
9C2)C4110BR301891 Renavam: 270405526 Tipo do Veiculo:
‘ MOTOCICLETA Marca / Modelo: HONDA/CG 125 FAN KS Ano
Fabricacdao: 2010 Ano Modelo: 2011 Combustivel: GASOLINA Cor:
| VERMELHA Proprietéario: FERNANDO SALES DE ABREU Situacdo: NAO |
INFORMADO Envolvimento: COLISAO

Histérico
|AFIHMA O DECLARANTE(PILOTO E VITIMA) QUE NA DATA, HORA E LOCAL |
|CiTADDS; QUE, PILDTAU;@ A MOTOCICLETA DE PLACA NVA-2457-CE, MAS |

NAO POSSUI HABILITACAO(CNH) E A OUTRA VITIMA NA SITUACAO DE
GARUPEIRA(TAMIRES VERAS DO NASCIMENTOQ); QUE TRAFEGAVA PELA RUA |
DO CANAL; QUE UM OUTRO VEICULO CARRO DE PLACAS NAO ANOTADAS, |
QUE VINHA NO SENTIDO CONTRARIO DA VIA E AO TENTAR EFETUAR UMA
CONVERSAO A ESQUERDA NA VIA SEM SINALIZAR, OCASIONA A COLISAD
COM A MOTO EM QUE ESTAVAM AS VITIMAS NA VIA; QUE, COM O IMPACTO, |
AS VITIMAS FORAM AO SOLO E FICARAM LESIONADAS: QUE, O CAUSADOR
DO ACIDENTE EVADIU-SE DO LOCAL: QUE, AS VITIMAS FORAM SOCORRIDAS
PELO SAMU SENDO LEVADAS PARA ATENDIMENTO NO IJF/CENTRO. E NADA
MAIS DISSE.// o
OBS:FALSA COMUNICACAD E CRIME PREVISTO ART. 340 DO CPB. |

DELEGACIA DE ACIDENTES E CELITOS DE TRANSITO Fag. 1de 2

mipreiso emc 21022078 11 4247
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GOVERNO DO ESTADO DO CEARA
SECRETARIA DA SEGURANGA PUBLICA E DEFESA SOCIAL
POLICIA CIVIL

DELEGACIA DE ACIDENTES E DELITOS DE TRANSITO

BOLETIM DE OCORRENCIA N° 301 - 880 / 2018

PRAZO PREVISTO PARA REPRESENTACAO CRIMINAL:6 MESES.

DELEGACIA DESTINO: DELEGACIA DE ACIDENTES E DELITOS DE TRANSITO |

RESPONSAVEL PELO REGISTRO :

CRISTIANO ALEX NOGUEIRA DA SILVA - MAT.: 300518-1-5

RESPONSAVEL PELA INFORMACAD: -

VISTO DO DELEGADO(A) :

DIANA MARCIA NOGUEIRA SURIMA - MAT.: 012875-1-6
’/E':-‘.f.w.-'.\_;.

ViR A .
% & Miwa e

DELEGACIA DE ACIDENTES E DELITOS DE TRANSITO Pag. 2de 2

Impresso em 21022018 11:4242
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INSTITUTO DR. JOSE FROTA .
SAUDE

HOSPITALAR
de

Fortaleza Registro de Atendimento Emiido em: 20062018 17:4:4
Emergencial Por UBIRAJARA MORAIS MENDONGA

REGISTRO DE ATEHDINTD EMERGENCIAL

IOT201T 10av:SE|

CNS  704006829500262 NOME  CLAUDIO VANIO FERREIRA DOS SANTOS

Iﬂﬂ 0SEISEA5341 G 2007443 ]:a WASC  1R01M002 IE:TA:H: e sExo M IW
NOME DA MAE.  IVONETE FERREIRA DDS SANTOS {m DOPAL  SEM INFORMAGAG

TIPO OF LOGRADOURD:  Rus Im;um PACIENTE: RUA NOVA CONDLISTA ln-- 82 [u.unm BOM LAHDIV

,-:MEIIH«ITD. TELEFONE mum nrmm FOSTALEZA

SUEAS' \fsima de coisSc moto X GAMG Com trauma sangrants em josiho com perda de substanciz. Edema na regiso dorsal. Orientado
DBESERVACOES:

|LOCAL DA DCORRENCIA:  Area Publica
ESPECIALIDADE DO ATENDIMENTO

'|r|

Examé Fisco:

Conduta

TEMPC NECESSARIO HaRA
OBSERVAGAL

ENAMES COMPLENENTARES
SOLICITADOS:

ENCAMINHAMENT( DD
PACIENTE!

DATA E #0RA DO ATENDIMENTC- CARMBO E ASSINATURA DD MEDICD ESPECIALISTA

EMA_EmergencyAliention Pagina 1 de 1

01581117620198060001.

Umero

12:21 ,sobon

as

do original, assinado digitalmente por MARCELO PEREIRA BRANDAO e Tribunal de Justica do Estado do Ceara, protocolado em 01/08/2019
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DECLARAGAO

Declaramos para os devidos fins, que o SAMU 192 Regional Fortaleza,
prestou atendimento ao Sr. Claudio Véanio Ferreira dos Santos. no dia
31/07/2017, as 19h10min, na Rua do Canal, no Bairro Lagamar, vitima de

acidente de transito.

Documento requerido pelo Sr. Ivonete Ferreira dos Santos, Processo n°
P821575/2017.

Fortaleza, 23 de agosto de 2017.

Atenciosamente,

E sﬂ]ﬁ‘cfré

Caordﬁh[E c{u H%\H 192 Regional Fortaleza

%f/:.f i} -r:’,.L,.-I.w ._f'_"".a Ty Ll__. L rl_ o |, Il. .
Renaldo Silva Machado
Protocolo do SAMU 192 Regional Fortaleza

RUA PADRE GUERRA, 1350 - PARQUELANDIA - CEP: 80455-350
FONE: (085) 3452.9150 - FAX: (0B5) 3452.9151
FORTALEZA-CE

ouvidoria@samu.fortaleza ce gov br
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LAUDO MEDICO

[ — = — RELATORIO DE ALTA _ ,
| Nome: m 3 rrre—— LB" gne.'} w
| Idade: anos meses

| Prontudrio: % 1 10 9 Ln ___ Unidade: 2) Leito: J‘i- e el g B

' RESUMO CLINICO
Evolucdo/Intercorréncias/Medicagdes relevantes:
-j'. i sl b b 1||" 4_.i T ¥ ¥ ""-%Anj{'h 1 3 r-—-dl
A i

| , e

E_Dia?nﬁst_i:n Principal:__ T oo h A
Diagnésticos Secunddrios:

\
| \
| \

| Sequelas Apresentadas:

| Procedimentos Cirdrgicos: { )}N3o
| 1- Cirurgia realizada: , T m)l - \, " l.__ Cirurgiao: ! !
' Tipo de anestesia/Sedacdo: 02 ! '.* Data_ 9\ /_03,/ \'t
| 2- Cirurgia realizada: Cirurgido:
Tipo de anestesia/Sedacio: Data / /
3- Cirurgia realizada: Cirurgido:
Tipo de anestesia/Sedagao: Data / /
4- Cirurgia realizada: Cirurgido:
. Tipo de anestesia/Sedagao: Data / /
| 5- Cirurgia realizada: Cirurgido:
' Tipo de anestesia/Sedacao: Data / /
| 6- Cirurgia realizada: Cirurgi3o:
|___Tipo de anestesia/Sedacdo: Data___/___/
| Procedimentos Invasivos/Exames ( )Sim { )N3o
1- Data / /

.-

O - ____Data A

OM 000 B0 - Varebs | — BA/NOV/ 13 = 2 Vias = Formate &4 | 710 § 297 mm |

Revisho: Data Elaboracho:
[Jul/2018 | 10/07/2013
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INSTITUTO DR. JOSE FROTA

24 HORAS DE PROTECAO A VIDA

Ortopedia

Atestado - Servico de Traumatologia-

/Atesto para fins de-comprﬂvacan junto ao trabalho, que os dados abaixo sao a
verdade e servem de informacao sobre as condicoes e razoes da internacao neste
'Hospital em relacao ao Servico de Traumatologia-Ortopedia.

| NOME: CLAUDIO VANIO FERREIRA DOS SANTOS
i LEITO: 11904

DATA DE
INTERNACAO:

| ; = CIDADE DE |
/ I-15520965 : .
_ BE/PRONT: 5520965 ORIGEM: FORTALEZA

3107 2017 DATA DA ALTA: //

IDADE: 25
FRATURA DE TIBIA - DIAFISE ESQ (AGUARDA CIRURGIA
IDEFINITIVA)

CONDUTA|
DECIDIDA PARA
CADA LESAO:
STAFF QUE |
OPEROU NA |
EMERGENCIA: |

STAFF DO/ : :
LEITO: STAFF INDEFINIDO

N i
RESIDENTE DO RESIDENTE INDEFINIDO

DIAGNOSTICOS:

LEITO: |

Relﬂma.r dia; / Horza: .
Dr. ) |

[N '_[ﬁsghensa dn_u:ai;rqi_im_pur 1

OrtoGestor - Projeto Ortopedia na Web

Este documento é cdpia do original, assinado digitalmente por MARCELO PEREIRA BRANDAO e Tribunal de Justica do Estado do Ceara, protocolado em 01/08/2019 as 12:21 , sob o nimero 01581117620198060001.

Para conferir o original, acesse o site https://esaj.tjce.jus.br/pastadigital/pg/abrirConferenciaDocumento.do, informe o processo 0158111-76.2019.8.06.0001 e c6digo 4DE4E15.
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