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OUTORGADOS: RENATHA CATHARINA CAVALCANTI E SILVA e EWERSON VILAR DE
LIMA, advogados, portadores, respectivamente, da OAB/PE n. 22.362 e 28.570, ambos
com endereco profissional na Avenida Governador Agamenon Magalhaes, n® 4318, sala 1510
i‘ - Paissand( - Recife - PE - Cep. 50070-160 - Fone: (81) 3445.0715.
PODERES: Da dausula "Ad Judicia‘; representando o outorgante perante qualquer Juizo ou
Tribunal, podendo apresentar declaragbes, queixa, assinar, requerer, transigir, desistir,
renunciar ao direito sobre o gqual 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
guiitacdo de Alvaras Judiciais perante as InstituicSes Financeiras, pedir a justiga gratuita e
assinar declaracdo de hipassuficiéncia 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.
ON T : S: Pelos servigos o a).OU‘rdRGANTE se obriga a pagar ao
“ OUTORGADO o percentual de 2000 ( ‘/A,Z" -),4 por cento) sobre o valor bruto de
qualquer beneficio que venha a ser auferido proveniente do presente feito, tanto judiclal

quanto extrajudicialmente, independentemente de haver ou ndo pagamento de honorarios
pela parte adversa, devendo o respectivo valor ser retido nos autos, com a liberacdo dos
valores atinentes aos honorarios em alvara distinto em nome do patrono.

DI 50 DE POBREZA; Eu, Avs Mt ces, /‘—/0/;1 Aede, s 985, DECLARO,
para todos os fins de direito e sob as penas da lei, que sou pobre na acepgdo juridica do

termo, ndo tendo condicdes arcar com as despesas inerentes 3 agdo ajuizada, sem prejuizo
de meu sustento e de minha familia, necessitando, portanto, da gratuidade da Justica.

* Recife, “ZC _ de Qv / S He de 2019.
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AVEMIGA CRUZ CABUGR - KUM. 1387 - SANTO AMARC RECIFE PE
1 50040-000. Fone: (0B1) GBO0 G881 0195

Inscrigic Estadual: 18,1.001.0014398-2 i
CNPJ: 08.763.035/0001-€4

Qualidade da Agua: www.compesa.com.br

g
CEDY

8, compesa

ne

Documento: 20190854760638 Escritdrio: DOIS IRMAOS

FATURA MENSAL DE AGUA E ESGOTO

(Tosa76069.8 [ 08/2019-1 |

MARLA JOSE MOTA RODRIGUES
R NITEROI, N. 00128 - CORDEIRC RECIFE
INSCRIGAO: 340.40B.415.0118.006

BE H0721-740

GRUPO: 110) 0PCAC DEB. AUTOMATICO: 05476069.0

OTERCIRL

02/08/2019

VOLUME: U

¢ FORA FAIXA

HISTORICO DE CONSIMD

NUMEROS DE AMOSTRAS

REFERENCIA/CONSTMO PARRMETROS EXIG. PELA DORT. AALISES
174201 % ol 2 M8 2.914/11 REALIZADAS
3 a 14 142
£77017 x s 142
a Vg2
% | A Las
142
- L3
e 4 Ll E E,Coli 142 142 =
4373010 25/ A OBSERVAGOES: ¢1)COLIFORMEY TOTALS AUSEN EM 95% DAS AMOSTRAS EXAMINADAS.
. {ZV0S PARRMETROS LIFORMES TOTALS, ESUHERICHIA CQLT K CLORO RESIDOAL SAC
072019 a9 : TREICARGHRES DAS CONDICOES BSANTTARTAS DA ASUA.
selitia 2 - 13105 PARAMETION COR ¥ TURRTGEZ SAC THDIGARORES DAS CONDIGORS ASGOCTADAS RO ASPECTO
) 2y 8 ¢ VISUAL DA AGHRA.
DESCRIC}-O DOS SERVICOS E TARIFAS CONSUMO POR FAIXA VALOR R$
RGUA
RESIDENCIAL 001 UNIDADE
‘ONSUMO DE AGUA 2 M3 44,08
?
i
i r oGEY
| | Ul
|
|
[ |
PIs 39,08 T,65 T, 73
corrmns 34,08 w0 3.3
15/09/2019 44,08
L n p INTERNET Zmivide em 05/05/2019

]
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{ 05476069.8 ” 08/2018-1 l

VIA COMPESA

15/09/2019

CODIGO DE BARRAS ;
82890000000~-8 44080018340-6 0547606%9801-4 08201210003~0

A AR

AUTENTICAGAO MECANICA
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07102!2020 Seguradora Lider-DPVAT Acompanhe o Processo

' SINISTRO 3170626265 - Resultado de consulta por beneficiario

VITIMA JOSE MARCOS MOTA RODRIGUES

COBERTURA Invalidez

PONTO DE ATENDIMENTO RECEPTOR DO PEDIDO DE INDENIZAGAO ARUANA
SEGURADORA S/A

BENEFICIARIO JOSE MARCOS MOTA RODRIGUES

CPF/CNPJ: 19573227487

Posigdo em 07-02-2020 13:24:50

Conforme solicitagdo, o pedido do Seguro DPVAT por invalidez permanente foi revisado
e, apds pericia medica e analise da documentagao apresentada, nao foram identificadas
novas sequelas ou agravamento da(s) sequela(s) que ja foi(foram) indenizada(s). O
pedido de indenizagéo foi finalizado, permanecendo o valor pago.

19/12/2017 R$ 1.687,50 R$ 0,00 R$ 1.687,50
w.seguradoralider.com.br/Seguro-DPVAT/Acompanhe-o-Processo 1M
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Boletim de Ocorréncia ~  file:/l/C:/Users/Policia civill.infopol/xm/BOEPrevicw.ht
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GOVERNO DO ESTADO DE PERNAMBUCO
SECRETARIA DE DEFESA SOCIAL, p

. POLICIA CIVIL DE PERNAMBUCO “-. C-.
DELEGACIA DE POLICIA DA 006° CIRCUNSCRIGAO - CORDEIRO - ‘DPE°CIRC DIMIZ"DESEC

BOLETIM DE OCORRENCIA N°. 1750096006709

Ocorréncia registrada nesta unidade policial no dig 21/11/2017 as 11:05

ACIDENTE DE TRANSITO COM VITIMA NAO FATAL - Culgoso (Consumado! que aconteceu no dia
3/7/2017 as 23:45

Fato ocorrido no endereco: BAIRRO DE CORDEIRO (BAIRRO), 01, RUA CLAUDIO BROTHERHOOD

- Bairro: CORDEIRO - RECIFE/PERNAMBUCO/BRASIL
Local do Falo: VIA PUBLICA

Pessoa(s) envolvida(s) na ocorréncia: Bll ‘-
. olet i
- ESTADO ( AUTOR \ AGENTE ) ; Im da ocorrsncia
- [T

Objoto(s) envoivido(s) na ocorréncia:

VEICULO: (Usado na gerac3o da ocorréncla) , que estava em posse do(a) Sr{2): JOSE MARCOS MOTA
RODRIGUES

Qualificag@o da(s) pessoa(s) envolvida(s)

JOSE MARCOS MOTA RODRIGUES (presente ao plantio) - Sexo: MasculinoM2e: MARIA JOSE MOTA
RODRIGUES Pai: DANIEL DE ARAUJO RODRIGUES Data de Nascimento: 25/10/1959 Naturalidade: RECIFE /
PERNAMBUCO / BRASIL Documentos: 1794061/SSP/PE (RG). 19573227487 (CPF) Estado Civil: DIVORCIADO(A)
Escolaridade: 3°. GRAU COMPLETO Telefones Celulares:

- 999960654

Enderego Residencial: BAIRRO DE CORDEIRO (BAIRRO), 128, RUA NITEROI - CEP: 55000-000 - Bairro:
CORDEIRO - RECIFE/PERNAMBUCO/BRASIL

ESTADO - Ramo de Atividade: NAO INFORMADO

Nome do Representante: - Cargo do Representante: - Pessoa de Contato no estabelecimento comercial: - Telefone
de Contato: -

Qualificag3o do(s) objeto(s) envolvido(s)

VEICULO (VEICULO) de propriedade do(a) Sr(a): JOSE MARCOS MOTA RODRIGUES, que estava em
+  do(a) Sra): JOSE MARCOS MOTA RODRIGUES

Categoria/Marca/Modelo: MOTONETA/SHINERAY/NAO INFORMADO Objeto apreandido: Nao

Cor: VERMELHA - Quantidade: (UNIDADE NAO INFORMADA)

ODascricdo: MODELO XY250 - 5 DISCOVERY, DE PLACA OYU 0362, ANO 2013/14..

Complemento / Observagdo

=== - INFORMOU A VITIMA QUE VINHA' PILOTANDO A" SUA MOTONETA QUANDO, EM DETERMINIDO'MOMENTO: T

_DEVIDO AG FATO DE A PiSTA ESTAR MOLHADA, O MESMO PERDEU O CONTROLE DA MOTONETA, .. . . . _
DERRAPOU E FOI AO-S0LO. ADIANTOU O MESMO QUE, APOS A QUEDA, FOI SOCORRIDO POR UMA

\‘69}@4

2171172017, t1:

i
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_Boletim de Ocorréncia

file:///C:Users/Policia civil/.infopol/xm/BOEPreview.ht

VIATURA DO SAMU E LEVADO A UPA DA CAXANGA ONDE FOI ATENDIDO. ADIANTOU AINDA A ViTiMA

QUE, APOS TER SIDO ATENDIDO NAQUELA UNIDADE PUBLICA HOSPITALAR, FOI & SUA RESIDENCIA,

CONTUDO, DEVIDO A COMPLICAGOES DE SAUDE POSTERIORES, FOI SOCORRIDO PARA O HOSPITAL

ARMINDO MOURA-ONDE FOI CIRURGIADO:-DIANTE-DE-TAL FATO; O MESMO VEIO A ESTA DP NOTICIARO - — -
OCORRIDO PARA FICAR ANMPARADO LEGALMENTE.

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

JOSE MARCOS MOTA RODRIGUES ’
(VITIMA)

B.0. registrado por: JORG ARDO FREITAS DOS SANTOS

U127 g J
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UPA24H - UNID PRONTO ATEND CAXANGA
Resumo da Classificagao de Risco - Protocolo UPA CAXANGA - (SUS BH)

Data e hora retirada da senha: 2019-04-05 01:58:27

Nome Paciente: JOSE MARCOS MOTA RODRIGUES
Céd. Pacienta: 404404

Data de Nascimento: 25/10/1959

Sexo: Masculino

Idade: 59

Senha: OR0D005

Convénio: 2 - SUS - AMBULATORIO

Atendimento: 1286742 |EIENIINGR

SAME:
Periodo: 2019-04-05 01:58:27 - 2019-04-05 02:01:45

Prioridade:
Cor:

Alergia(s):
Queixa Principal:

Observagéo:

Fluxograma sintoma:

Discriminador(es):
Especialidade:

Sinais Vitais Lidos:

[ JAMARELO
- DIPIRONA - ALERGIA ( +)

PACIENTE TRAZIDO PELO BOMBEIRO N. 1240685-. VITIMA DE QUEDA DE MOTO.
REFERR DOR EM MIE. NEGA SINCOPE OU EMESE

HAS-

DM-

ALERGIA + DIPIRONA

TRAUMA MODERADQO

- S5VV NORMAIS?
- DOR MODERADA

ORTOPEDIA/TRAUMATOLOGIA

- P.A. SISTOLICA: 130.00 MM/HG
- P.A.DISTOLICA: 70.00 MM/HG
- TEMPERATURA(C): 36.10 C*

Alergias Atuais do Paciente

Substancia

Qbservagao

- DIPIRONA - ALERGIA(+)

Acolhido(a) por: CYNTHIA MEDEIRQS ZEFERINO - COREN: 327934 - FUNGAOQ: ENFERMEIRO(A)

Data Impressaoc: 2019-05-29 16:44:12

Sistema de Acolhimento com Classificacéo de Risco

i

Y
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P FFi1l . SantaCasa deMisericrdia do Recife
FAIU L R D00 Av. Cruz Cabugs, 1563 - Santo Amaro - Recife - PE

S ANT AC A SA Fone: PABX 3412-3800 | Email: sta-casa@santacasarecife.org.br
B aisericos o o oy Site: wwwisantacasarecife.org.br

2:%?;?:635124 Prontuario:1167520 Data de Nascimento:23/10/59 Idade:59
Nome do Pa_ciente:JOSE MARCOS MOTA RODRIGUES Sexo:Masculino

Nome da M3e:MARIA JOSE MOTA RODRIGUES

CPF: 19573227487

Data: 12/04/2019
SUMARIO DE ADMISSAO E ALTA

DIAGNOSTICO INICIAL{CONSTANTE NO LAUDO MEDICO):
$721 - FRATURA PERTROCANTERICA

PROCEDIMENTO SOLICITADO:Tratamento Cirurgico de Fratura Transtrocantérica do
Fémur Esquerdo CODIGO: 0408050632

TEMPO DE PERMANENCIA PREVISTO:

PROCEDIMENTO REALIZADO: Tratamento Cirtrgico de Fratura Transtrocantérica do Fémur

Esquerdo CODIG0:0408050632

COD. EQUIPE NOME MATRICULA

1 CIRURGIAQ :Dr. Carlos Henrique 6761
2 1.AUX CIRURGICO:

3 2.AUX CIRURGICO:

4 ANESTESIA :

5 ANESTESISTA :Dr. Edgar Peixoto 3802

6 CLINICA MEDICA

PROCEDIMENTOS ESPECIAIS:

USQ DE PROTESE, ORTESE,

RESUMGQO DE CASO: Paciente sofreu queda de moto, resultando em Fratura
Transtrocantérica do Fémur Esquerdo. Evoiuindo com dor e edema local.

Necessitando de procedimento cirtirgico.
Operado. Alta Hospitalar apés methora.

DIAGNOSTICO PRINCIPAL:

DIAGNOSTICO SECUNDARIO:
Este documento foi assinado digitalmente, contorme Mcedida Provisoria N* 2.200-2 de 2408/ 200 |
Nome do profissional: HENRIQUE COSTA BARBOSA. CRM: 10531. Data ¢ Hora' 160472019 09:14.34,

_/? : T
! RS S -
[T ihe ¥Y o e IR ot
b 2 sr (] |3 ¥ /
wat o/ S
‘l . s . e
,/‘ s

FRUANA SEGURADORA
05 ASd )
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S o Santa Casa de Misericordia do Recife

N FIEsa1g  Av. Cruz Cabugs, 1563 - Santo Amaro - Recife - PE

S AN T A C A S A Fone: PABX 3412-3800 | Email: sta-casa@santacasarecife.org.br
DL swsrRiCtkina Lo wicart Site: www.santacasarecife.org.br

Registro:635124 Prontuario: 1167520 Data de Nascimento:23/10/59 Idade:59 ANO(S)

Nome do Paciente:JOSE MARCOS MOTA RODRIGUES {Laudo para Revisfio) Sexo:Masculino
Nome da Mde:MARIA JOSE MOTA RODRIGUES

CPF: 19573227487

Data: 11/04/2019

BOLETIM OPERATORIO

Recife,11/04/2019-17:16

Diagnéstico pré-operatodrio: Fratura Transtrocantérica do fémur esquerdo

Diagnéstico pés-operatério: Fratura Transtrocantérica do fémur esquerdo

Cirurgia: Tratamento cirurgico de fratura transtrocantérica do fémur (osteossintese com DHS)
Cirurgido:Carlos Henrique Queiroz

Anestesista: Edgar Peixoto

Anestesia:Raquideana

Acidentes durante a cirurgia:Nenhum

DESCRIGCAO CIRURGICA

1) Paciente em declbito dorsal sob anestesia em mesa ortopédica

2) Realizado a redugo incruenta da fratura. Verificada boa redugdo da fratura através de scopia em AP e
Perfil

3) Assepsia e antissepsia

4) Aposicdo de campos cirlirgicos

5) Incisdo em face lateral do quadril. Disseccdo por planos e hemostasia. Identificado a cortical lateral do
fémur. Colocado fio guia em 135 graus com auxilio do guia de angulo fixo de 135 graus. Verificado boa
posicdo do fio guia através de scopia em AP e Perfil. Realizado fresagem através do fio guia com triplice
alargador, Colocado pino deslizante. Colocado placa DHS de 03 furos, sendo fixada com 03 parafusos
corticais. Colocado contra-pino. Verificado boa posi¢do dos implantes através de scopia.

6) Realizado limpeza com SF0,9%. Revisdo da hemostasia e introducdo de 01 dreno hemovac.

7) Sutura por planos com Vycril e Nylon,

8) Curativo

9) Retirado paciente da mesa ortopédica

10) Verificada boa perfusdo distal

Dr. CARLOS HENRIQUE CARVALHO DE QUEIROZ

CRM:6761

AR

ERJiA SEGUREDORA

05 Ac3 30
i
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SERVICO DE DOCUMENTAGAO CIENTIFICA pe";m"fﬂammﬂfbf
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BOLETIM DE ESCLARECIMENTO

NOME: JOSE MARCOS MOTA RODRIGUES

1. Ocorréncia da Emergéncia: 705620
1.1 - Atendimentos em: 05/04/19
1.2 — As 02 horas e 53 minutos.

1.3 — Internado:
1.4 - Retirou-se as hr. e min.

2. Internamento Eletivo — Reg. Geral No. 1115784
2.1 — Internado em: 05/04/19
2.2-Altaem:

3. Hipotese Diagnostica: FRATURA SUBTROCANTERICA DO FEMUR ESQUERDO + TCE (?) +
FERIDA CONTUSA NA REGIAO SUBMANDIBULAR.

4. Tratamento: SUTURA + TALA COXO PODALICA ESQUERDA + TRACAO
TRANSESQUELETICA TIBIAL DO FEMUR ESQUERDO.

5. Observag¢do: COLISAO MOTO X MOTO.
TRANSFERIDO PARA O HOSPITAL DO SANTO AMARO EM 08/04/19.

DATA: 10.12.2019
HORA: 09:03:37
PASTA: 01.12.2019
B

RS

Tad il
clr. lar
19

Dr. Tadeu Buril.

: L
HOSPITAL GETULIO VARGAS
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Hosmf& ‘GETULIO VARG:;s

A

-EN RGENCIA

Prontuario: 1115784

Nome: JOSE MARCOS MOTA RODRIGUES- - .- - . -
Data Nasc.: 23/10/195¢  ‘ldade: 59 . Sexo: . MASCULINO Cor:

CPF: -~ RG: PAEY 2 e CNS: : .
Endereco: RUANITEROl .. . L N°: 0 0@1097//9:
Bairro: CORDEIRO . _ Al deade RECIFE - Estado:PE

CEP: 50721740 -~ - ‘Eon’E-‘”Qf?STMQS PLarinsae S W f  Profissior

Nome da M3e: MARIA JOSEMG ‘A RODRIGUES

Acompanharite: T A, by P ekl

Nome do Conjuge:, _- CT SR BN

Local de Procedéncia: UPA CAXANGA
Clinica: ORTOPEDIA E TRAUMATOLOGIA
Ocorréncia: SENHA - 5655690 VITTMA DE ACIDENTE COLISAD MOTO MOTO FRATURA DE FEMUR ESQ,

Acidente de Trabaiho: ¢ Sim ] Néo-l:l~ 7w

e

Perda da Co Consu&cx Sim E! Nén

EplsédloEméilco Slm D Nao

7] JAcldente de Trabalho; Sim E] Néoz
Acidente de Transito:  Sim A& Nao [l |Tipo: S ~— Ao c,\fﬂp;iv-—
Colisdo: sim ] nas [ |Tipo: [Motorista: 0  Passageiro: [J
iropelamento: . Sim-LJ-Nao" |1 seal de tmpactor — -—— -—— —
\itima de Ferimento:  Sim Nao L | Ti Tipo: |Sofreu Queda: Sim [J Nao[] Altura m
Queimadura: Sim EJ NaokA” Por’ <™ Transporte Realizado por:
Condicoes de imobilizacdo adequadas:  SimId nao [T e Por que:
Qbservagoes: '

@ NéoE”O pacuente fala: SImJE’NéoD ITemp oo
e (- e 3, T oJ'L.\_DT/ cAns 2o

B: Respiratdrio

Via aérea esta pen:ra Sim

Y LD . S Tlch~

C: Circulatario IPA: X mmm |Pulso: bpm;

D: Exames Neurolégico Deficiéncia motora: MSD[]MSE [ JMID[JMIE []| Pupilas: Isocéricas[] Anisocdricas [
Glasgow: Abertura Ocular Glasgow: Resposta Verbal Glasgow: Resposta Motora

Escore: Hora: Escore: Hora: Escore:

=7 e = s
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ly Jeclaramos para os devidos fins, que o paciente JOSE MARCOS MOTA

i RODRIGUES, prontuario n® 1167520, admitido neste hospital em 06/04/2019
| com diagnostico de Fratura transtrocantérica do fémur esquerdo, o paciente no [
momento do trauma apresentou sincope onde a conduta medica foi retornar para f
unidade de origem para avaliagdo neuroldgica em 06/04/2018. i
Segundc Internamento: Paciente admitido neste hospital em 08/04/2019 com £
diagnostico de Fratura transtrocantérica do fémur esquerdo, sendo submetide a |
tratamento cirdrgico. Recebeu alta hospitalar em 13/04/2019. i
|
, ;
r Recife, 15 de Junho de 2019. |

|
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| Diretora Técnica do Hospital Sanic Amaro ;
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Santa Casa de Misericordia do Recife bl oot \
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Av. Cruz Cabuga, 1336 - Santo Amaro | Recife - PE - CEP 50040-000 | Fone: (81) 3412.3800
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Tribunal de Justica de Pernambuco
Poder Judiciario
Secio A da 30" Vara Civel da Capital

AV DESEMBARGADOR GUERRA BARRETO, S/N, FORUM RODOLFO AURELIANO, ILHA JOANA BEZERRA, RECIFE
- PE - CEP: 50080-800 - F:( )

Processo n° 0012311-88.2020.8.17.2001
AUTOR: JOSE MARCOS MOTA RODRIGUES

REU: SEGURADORA LIDER DO CONSORCIO DO SEGURO DPVAT SA

DECISAO

Cuida-se de agéo de cobranga de seguro DPVAT.

1. A remessa dos autos a Segéo Especializada de Mutirbes autoriza a submissdo da parte a
pericia médica e, em seguida, o seu encaminhamento para uma sessao de tentativa de conciliagdo, nos
termos da Instrugdo Normativa n® 08/2013, de lavratura do Presidente deste Tribunal.

Ocorre que, em decorréncia da grande quantidade de processos remetidos a Secado de
Mutirdes do DPVAT, tal setor, atualmente, ndo esta recebendo novas demandas por for¢a do Oficio n°
01/2016, motivo pelo qual a pericia médica indispensavel ao deslinde da controvérsia posta nos autos
precisara ser realizada nesta unidade.

2. Face ao exposto:
2.1. Designo pericia médica e nomeio, como perito judicial, o Dr. Paulo Fernando Bezerra de

Menezes Filho, especialista em ortopedia e traumatologia, CRM/PE n°16.868, que servira
independentemente de compromisso (art.466, CPC/2015).

2.2. Arbitro os honorarios periciais no valor de R$ 200,00 (duzentos reais), que devem ser
suportados pela parte ré.

2.3. Intime-se a parte autora, por carta, ante a necessidade de sua intimagcao pessoal[1], para
comparecer ao consultério do perito, situado na Rua Jornalista Paulo Bittencourt, 155, sala 201,
Empresarial Derby Park, Derby, Recife-PE, no dia 30/04/2020, entre as 08h e 10h (ordem de chegada)
, com o fim de se submeter ao exame pericial necessario, advertindo-a de que o ndo comparecimento
sem justo motivo ensejara o julgamento antecipado da lide.

2.4. Intime-se o perito, dando-lhe ciéncia da nomeacéo e da pericia designada.
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2.5. Fixo o prazo de 10 (dez) dias para a entrega do laudo (art. 465, parte final, CPC).

2.6. Entregue o laudo, intime-se a parte demandada para promover o depdsito judicial da
quantia indicada no prazo de 15 (quinze) dias (clausula 2.1, Convénio 014/2017, TJPE), sob pena de

penhora em dinheiro por meio do sistema Bacenjud.
2.6.1. Efetuado o pagamento, expeca-se alvara em favor do perito.
3. Defiro a gratuidade judiciaria a parte autora.

4. Cite-se a demandada para, em 15 (quinze) dias, ofertar contestagdo, com as adverténcias

legais.
Apbs, voltem-me os autos conclusos.
Cumpra-se.

Recife, 09 de margo de 2020.

Catarina Vila-Nova Alves de Lima

Juiza de Direito Substituta

[1] REsp 1309276/SP, Rel. Ministro JOAO OTAVIO DE NORONHA, TERCEIRA TURMA, julgado em
26/04/2016, DJe 29/04/2016
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