INSTRUMENTO PROCURATORIO

OUTORGANTE: BEATRIZ MARIA DE AGUIAR, brasileira, casada, agricultora, inscrita
no CPF sob 448.357.014-53, portadora da cédula de identidade n® 2.600.162-SSP-PE,

com o enderego no Sitio Torto n® 660 — Zona Rural -Bom Jardim- PE Cep. 55.730-000.

OUTORGADOS: RENATHA CATHARINA CAVALCANTI E SILVA e EWERS ON
VILAR DE LIMA, advogados, portadores, respectivamente, da OAB/PE n. 22.362,
28.570, ambos com endereco profissional na Avenida Governador Agamenon
Magalhdes, n° 4318, sala 1510 - Paissand( - Recife - PE — Cep. 50070-160 - Fone:
(81) 3445.0715.

PODERES: Da clausula “Ad Judicia” representando o outorgante perante qualquer Juizo
ou Tribunal, podendo apresentar declaragbes, queixa, assinar, requerer, transigir,
desistir, renunciar ao direito sobre o qual se funda a agdo, firmar e prestar
compromisso, acompanhar andamento de processo, desarquivar processo, recorrer,
apresentar contrarrazoes, executar, indicar provas e testemunhas, requerer, receber,
levantar e dar quitagdo de Alvaras Judiciais perante as Instituicbes Financeiras, pedir a
justica gratuita e assinar declaracdo de hipossuficiéncia econdmica, 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.

CONTRATO DE HONORARIOS: Pelos servicos o(a) OUTORGANTE se obriga a pagar
ao OUTORGADO o percentual de 30 % (trinta por cento) sobre o valor bruto de
qualquer beneficio que venha a ser auferido proveniente do presente feito, tanto judicial
quanto extrajudicialmente, independentemente de haver ou ndo pagamento de
honarérios pela parte adversa, devendo o respectivo valor ser retido nos autos, com a

liberagao dos valores atinentes aos honorarios em alvara distinto em nome do patrono.

Bom Jardim-PE, 30 de Marco de 2019.
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BEATRIZ MARIA DE AGUIAR
Outorgante

Assinado eletronicamente por: RENATHA CATHARINA CAVALCANTI E SILVA - 29/04/2019 14:56:27 Num. 44411181 - Pég. 1
https://pje.tipe.jus.br:443/1g/Processo/ConsultaDocumento/listView.seam?x=19042914562726800000043745588
4 Numero do documento: 19042914562726800000043745588



s =
‘g‘g :%amx! Y9104

Assinado eletronicamente por: RENATHA CATHARINA CAVALCANTI E SILVA - 29/04/2019 14:56:27 Num. 44411181 - Pég. 2
https://pje.tipe.jus.br:443/1g/Processo/ConsultaDocumento/listView.seam?x=19042914562726800000043745588
Numero do documento: 1904291456272680000004 3745588




la Elétrica: C: ada pela Led 10.438, de 26/04/02 -

T# BE ENERGIA ELETRICA. -

oS 0090 galpgpug]g? flRU3( Pemambuco CEP 50050-002

. 1843-93 | www celpe.com.br
seuemodwaa;y 130183y 2 gouder
iz 1 TRIENTE ENDEREGO DA UNI JADE CONSUMIDORA
RAIMUNE O GOMES [ SIL 51 TORTO 850

CFF 476 7€1 B34-T2MIS 16587

CLASSIFICACAD -0 3 45
= 411
g1 RES! 14 'CONTA CONTRATO __ MESAND =
BALA REF [-.\L‘,Alim T A A s o 51 & I %
DA frE | EMSSAG ) DE’ 'mm o mw |
05326356¢ UNICA 08033015 '9919#3. 2619 i
TAPRESENTAGAD | MDOCLENTE | N'DAINSTALAGAG® i} N 2 1l
i | S———— ¥ - :

08032018 2001045080

] - " DESCRIGAD DA HOTA FISCAL — _

QUANTIDADE PREGO (RS) VALOR (FS)
Consume Atrvo at 30 kWi 30,0500000 (,18633510 3,60
Cansume Ativa superior a 30 ate 100 KWn 52,0000000 032046018 16,66
Contmi nrn Publos Mune pal 258
Muita por atraso-NF (45 3. 0pM02Y 040
Juros por awaso-NF U4ABA5853 . D0 0,10
Cantibuy 46 TERCAL - (081) 36341036 200
Compens ag a0 FIC Mensal 0119 0,55
TOTAL CAFATURA 3 _-‘b“d_'q
Al o < DL NOTA FISCAL ¢
oo TIPO DA ANTERIOR ATUAL A |
MEDIDOR | FUNGAD |  DATA LEITURA DATA LEMURA | Dwas
et 2002 car 06022018 o 0303ms [EELEY: ) 1,00001 8200
|7 His TRiED bECONSUNG 1 [T TNFORMAGOES DETRIAUTOS = = o T EOMROSICAB O CONSUM
| MRS W BASE DR % VALOT DS SersgiodeEneige | RE 873
woris. i ehcino PEEQSTL: Tians mssio RE  las
B L 1EMS Mistrinuigio (Celpe) :: s::
¢ . 2
| PRI PIS nd 10 o Perdas de Enes o) /
COFINS % i tnear jos Setorleis
CEZYS 1 7 s . tritnas
nOVYe 14 Total
e 1| - AS APLICA 1AS . Z
V2 ste Ny 017629850
T Al i £t s o 30 s 100K 030722800
Ao @
AL18 L.
ANS 8§

MATE 1

ageig 0

mam1s W

AR | T €

Pagm 0 00 £3rmmcs parta de VOCH MACE BT

Ak guanaa il o
Resd! 4 \NEEL), drres ) B miLe |
2 BRI (S.PE Descortopels sonacho da

L
20 et s de dersierta cor areal O consuneicr oo

te £ & MO2N1830 UANG0 N BescLTErmants ot pazrdes e
- lemga - A TREN 31713

2o 8. branga de serve

e e ey | B I r
] DURAGAD EFREQUENCIA DAS INTERRUPCOES © T~ = | | _ NIVEIS OE [ENERD. o
Lo e e TENSRO  [ummEoe

Fourw wousal | TeesTOAL i “OMINAL (V)
B M JRROM whawa | MAxwO E
o 580 1183 £ 220 207 231 5
e * [ i
oM 148 020 600 !i
Lo DM 1727 BUSD vk 00 Encargo swiUse 02 Siotema ne Dusty bug S5 aF3 10 13 i!

Assinado eletronicamente por: RENATHA CATHARINA CAVALCANTI E SILVA - 29/04/2019 14:56:27
https://pje.tipe.jus.br:443/1g/Processo/ConsultaDocumento/listView.seam?x=19042914562726800000043745588
Numero do documento: 19042914562726800000043745588

Num. 44411181 - Pag. 3




08/04/2019 Seguradora Lider-DPVAT Acompanhe o Processo

SINISTRO 3190184597 - Resultado de consulta por beneficiario

VITIMA BEATRIZ MARIA DE AGUIAR

COBERTURA Invalidez

PONTO DE ATENDIMENTO RECEPTOR DO PEDIDO DE INDENIZAGAO TRACAO
CORRETORA DE SEGUROS LTDA-ME

BENEFICIARIO BEATRIZ MARIA DE AGUIAR

CPFICNPJ: 44835701453

Posigao em 08-04-2019 10:53:53

Seu pedido de indenizagao foi concluido com a liberagédo do pagamento. O valor abaixo
sera creditado na conta que vocé indicou no formulario de autorizagdo de pagamento. O
prazo para o banco confirmar o pagamento € de até 5 dias Uteis. Caso n&o identifique o
valor em sua conta apos esse periodo, volte a consultar o processo aqui no site.

Data do Pagamento f\,laﬂl‘_ﬁf da Indenizagéo Juros e Corregdo Valor Total
20/03/2019 R$ 1.687,50 R$ 0,00 R$ 1.687,50

w.seguradoralider.com.br/Pages/Acompanhe-o-Processo-de-Indenizacao.aspx?gclid=Cj0KCQjw4qviIBRDIARISAHme6os9tAFx2q9sJD_... 1/1
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GOVERNO DO ESTADO DE PERNAMBUCO
SECRETARIA DE DEFESA SOCIAL
POLICIA CIVIL DE PERNAMBUCO
DELEGACIA DE POLICIA DA 1172 CIRCUNSCRIGAO - BOM JARDIM - DP1172CIRC
DINTER1/16°DESEC

BOLETIM DE OCORRENCIA N°. 18E0207000934

Ocorréncia registrada nesta unidade policial no dia 07/12/2018 as 09:56

ATROPELAMENTO COM VITIMA NAO FATAL - Culposo (Consumado) que aconteceu no dia
11/5/2018 as 11:00

Fato ocorrido no endereco: ZONA RURAL DE BOM JARDIM (ZONA RURAL), 01, SITIO TORTO DE
BOM JARDIM-PE- - Bairro: ZONA RUAL DE BOM JARDIM - BOM JARDIM/PERNAMBUCO/BRASIL -
Ponto de Referéncia: PROXIMO AO POSTO DE SAUDE

Locel do Fato: VIA PUBLICA

Pessoa(s) envolvida(s) na ocoméncia: e

DESCONHECIDO (AUTOR\ AGENTE )
BEATRIZ MARIA DE AGUIAR (VITIMA )

Objeto(s) envolvido(s) na ocorréncta: Mo T G ii:;»?s{:..-i.’://
VEICULO: (Usado na geragdo da ocorréncia) , que estava em ;;aséé“do(a)'Sr( H ONHECIDO

Qualificagdo da(s) pessoa(s) envolvida(s)

BEATRIZ MARIA DE AGUIAR (presente ao plantio) - Sexo: FemininoMée: SEVERINA MARIA DA
CONCEIGAO Pal: NAO DECLARADO Data de Nascimento: 12/7/1861 Naturelidade: BOM JARDIM / PERNANIBUCO /
BRASIL Documentos: 2600162/86P/PE (RG), 44835701453 (CPF) Estado Civil: CASADO(A) Escolaridade: 1°. GRAU
INCOMPLETO Profisséo: AGRICGULTOR(A) Motivo da Viagem: DESCONHECIDO

Endereco Residencial: ZONA RURAL DE BOM JARDIM (ZONA RURAL), 01, SITIO TORTO DE BOM JARDIM-PE- -
CEP: 55730000 - Balrro: ZONA RUAL DE BOM JARDIM - BOM JARDIM/PERNAMBUCO/BRASIL, PROXIMO AO
POSTO DE SAUDE

DESCONHECIDO (nédo presente ao plantio) - Sexo: DéseonhecldeNatumudade: NAO INFORMADO /
PERNAMBUCO / BRASIL Estado Civil: BESCONHECIDO Escolaridade: DESCONHECIDO Motivo da Viagem:
DESCONHECIDO

Qualificagéo do(s) objeto(s) envolvido(s)

VEICULO CHEVETTE (VEICULO) de propriedade do(a) Sr(a): DESCONHECIDO, que estava em posse do(a) Sr(a):
DESCONHECIDO

Categoria/MarcaModelo: AUTOMOVEL/GN/CHEVETTE Objsto apreendido: N&o

Cor: VERDE - Quantidade: 01 (UNIDADE NAO INFORMADA)

Complemento / Observagéo
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RELATA A VITIMA, QUE NO DIA DO FATO, ESTAVA EM FRENTE A SUA RESIDENCIA, NAS MARGENS DA
ESTRADA, QUANDO UM VEICULO CHEVETTE, DE COR VERDE, DE PLACA E CONDUTOR NAO ANOTADOS,
DEU MARCHA RE, E ATROPELOU A VITIMA, QUE FICOU CAIDA AC SOLO, ENQUANTO O AUTOR ACELERCU O
VEICULO E EVADIU-SE DO LOCAL, SEM SER IDENTIFICADO. ADUZ QUE FOI SOCORRIDA POR POPULARES
AO HOSPITAL LOCAL, E DE LA REMOVIDA AO HOSPITAL REGIONAL DE LIMOEIRO, COM FRATURA NO
BRAGO DIREITO E ESCORIAGOES, CONFORME DOGUMENTAGAO MEDICA APRESENTADA.

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

BEATRIZ MARIA DE AGUIAR ‘Lﬂz% et ate % e

(VITIMA)

B.O. registrado por: m

Rt
R
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-PERNAMBUGD

IOLETIM DE EMERGENCIA Cor/Raca: PARDO N° OCORRENCIA: ‘(0074468
rontuério: 149745 CNS: 708600001051681,

Idade: 56 Anos 10 Meses Sexo: FEMININO
lome: BEATRIZ MARIA DE AGUIAR Nascimento: 12/07/1961 Est.Civil: CASADO(A)
nd.:  SITIO TORTO No: Bairro: ZONA RURAL CEP: 55730000
idade: BOM JARDIM Nac.: BRASILEIRA Doc n®:;00162 SSP PE
'ée:  SEVERINA MARIA DA CONCEICAO Pai:  NAO INFORMADO
Trofissio: < AGRICULTORA Responsével:RAIMUNDO GOMES D, Tel.: 81 99126499
Jitimas Ocorréncias: o
Jata: Hora: N° Ocorréncia: Situagio/Sintomas/)ueixas/Eventos:
.2/05/2018  13:32 74468 (ORTOPEDIA . - ’
4/11/2017  07:23 28959 CLINICA CIRURGICA .

)3/10/2017 07:04 18630 CIRURGIAO

RE-CONSULTA: URGENCIA( ) NAO URGENCIA ( ) EMERGENCIA ( ) ACIDENTE TRABALHO ( ) ACIDENTE TRANSITO (

HORARIO: PA FC PULSO PESO ASSINATURA
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[ CONSPLYAS /ATENDIMENTO MEDICO:

A ) :

REMOVIDO ,K F _ ‘URGENCIA BASICA || URG. ESPECTALIZADA ,

: ; . :

7= i OBS. BASICA I::l OBS. ESPECIALIZADA [— :'
OBITO: 4 HORARIO:

' : _ - 1

. h m do dia €6DIGO DO PROCEDIMENTO TECNICO / CONSELHO HORARIG '

ATA SAIDA:* ;

y s

ORA SAIDA: :

JATA:  12/05/2018 13:32:46 . RECEPCICNISTA: MARIA ANGELA DA SILVA AGUIAR
5 W Assinado eletronicamente por: RENATHA CATHARINA CAVALCANTI E SILVA - 29/04/2019 14:56:27 Num. 44411181 - Pég. 8

"u https://pje.tjpe.jus.br:443/1g/Processo/ConsultaDocumento/listView.seam?x=19042914562726800000043745588
22775 Numero do documento: 19042914562726800000043745588




CARDIO LOGIA
(Eretrocar-diograma)

COLPOSCOPIA

CiToLoGg 1A
ONCOTICA
(Prevencéo de Cancer
Ginscolc‘:gico)

CLINICA MEDIca
(Elsfrocar\diogr-ama)

DERMATOLOGIA

OFTAMOLDGISTA
(Oculists)

GINECOLOGIA €
OBSTETRICA

PSlQuUIATRIA

LABORATORIO pe
ANALISES

MEDICINA po
TRABALHO

PEDIATRIA

PSICOoLoGiA

ORTOPEDISTA

OTORRING

ULTRASSONOGHAFI‘A

UROLOGIA
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