ADVOGADA

0AB-PE 40471

PROCURACADO

OUTORGANTE:  Moria Hallug d6 evuuat . insciito no CPF de  n°
3?%-32‘2’-%51/' . com endereco & _QufL 0nn Viewdd !CY’_,Q”P(LI:T'U‘.A

enderego eletrdnico , . :
OUTORGADO: GRASIELE DE LIMA SILVA, brasileira, divorciada, portadora do RG de ne
6.814.023 SDS/PE e CPF n° 055.049.184-80, advogada, inscrigdo CAB/PE n° 40.421, com

escritéric a Rua Regina Alves, 43 -~ Edson Morord, Belo Jardim - PE, e-mail

grasilima1984@hotmail.com.

PODERES: por este instrumento particular de procuragdo, constituo meus bastantes
procuradores os outorgados, concedendo-thes os poderes da clausula ad judicia ef extra, para
o foro em geral, podendo, portanto, promover quaisquer medidas judiciais ou administrativas,
em qualquer instancia, assinar termo, substabelecer com ou sem reserva de poderes, e
praticar ainda, todos e quaisquer atos necessarios e convenientes ac bom e fie! desempenho

deste mandato.

PODERES ESPECIFICOS: A presente procuragao ocutorga a advogada acima descrita, 0s
poederes para receber citagdo, confessar, reconhecer a procedéncia do pedido, transigir,
desistir, renunciar ao direito sobre o qual se funda a agfo, receber, daf quitagéo, firmar
compromisso, pedir a justica gratuita e assinar declarac@o de hipossuficiéncia econdémica

{conforme o art. 105 do NCPC/15).

Os poderes especificos acima outorgados poderao (ou ndo poderao) ser substabslecidos.

Belo Jardim,
A A
| .
N(\YaVa¥sS < 0e 8 H—L&/\/\O\ cy@< ASANT
GUTORGANTE p
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(®) compesa

Na DO CARMO

R S VICENTE| FERRER, N.

AVENIDA CRUZ CABUGA - NUM. 1387 - SANTO AMARC REC
A (081) 0800 081 0195

1.001.0014398-2

P 09.769.035/0001~64

Qualidade da Agua: WWW.compesa.com.br

N° Documento: 20181237206970 Escritério:
FATURA MENSAL DE AGUA E ESGOTO

SERRA DO VENTO

(L 03720697.0 J(12/2018-5 )

00S/N - SERRA DO VENTO BELO JARDIM PE 55150-000

INSCRIGAO: 208.810.101.0260.000 GRUPO: 6 OPCAO DEB. AUTOMATICO: 02720697.0
LIGADQ POTENCIAL -~
28/11/2018 28/12/2018 REA
CONSUMO: 2 VOLUME: 0
NUMEROS DE AMOSTRAS
] PARAMETROS EXIG. PELA PORT. ANALISES ATENDEM A
2 MS 2.814/11 REALIZADAS LEGISLAGAO
» s TURBIDEZ 10 10 10
t COR APARENTE 10 10 9
A R 10 10
A 10 10
» EZEmTT 10 10
E 10 10
» ST
E
6/201i8 3 é
MEDIA - 5 y ===

DESCRICAO DOS SERVICOS E TARIFAS

CONSUMO POR FAIXA VALOR R$
RESIDEN
CONSUMO DE 2 M3 41,30
PIS 41,30 1,65 0,68
COFINS 41,30 7,60 3,14
5 IDENTIFICAMOS A EXISTENCIA DE 1 FATURA (S) PENDENTES, NO TOTAL DE R$ 5.62. REGULARIZE SEU DEBITO E EVITE A

NEGA- TIVACAO E SUSPENSAO DO FORNECIMENTO DE AGUA.

Emitido pox: INTERNET

08/01/2019

®) compesa

ATENDIMENTQ: 0800-0810195
VAZAMENTOS: 0800-0810185

15/01/2019

CODIGO DE BARRAS

[ 03720697.0 JL 12/2018~5 ]

41,30

VIA COMPESA

82810000000-3 41300018228-9 03720697001-2 122018500037

A R
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174614 /] Grreda,

o SECRETARIA DE SAUDE DO MUNICIPIO  * Reg'snoN"

ol oLl HOSPITAL JULIO ALVES DE LIRA s 5@- O9-18
SECRETARIA DE SAUDE FOLHA DE INTERNAGAO E ALTA HOSPITALAR | Hora: \¥ SO0
Unidade de Satde: HOSPITAL JULIO ALVES DE LIRA

NUMERO DO CARTAO NACIONAL DE SAUDE (CNS) 4,000 DADE[CPR: _ | .
1 T 1 I I Z%ﬁ)l)l I‘JHIH(TIJHI
g Nome: (r A = F/)(é///‘r‘/,{‘, OU:/ // /7 17/" L7 Idade: . g’ E)Q
E Data de Nasc1me}){o _L/! j/j’(; Sexo: {_’ Cor: T CEel ‘-CL Estado Ciyi \;W VoA 1
5 Naturalidade: ’ pPLITRI I Res s = = - _ Profissdo; ; _\/M/.M 0(/(1/ TO-
: Enderego: \K“’*‘ L// A/\j \j’//.'/ JA"?}JJ/ e , /N -‘—V LI A
Procedéncia: O‘\ 4\/ Telefone:
] s e
‘;1 Responsavel: O\. o p/‘) TN e Parentesco:
—
"% | Endereco: L/ 77 /?/?/” DR < o Fone: ___ _
gzg rrssido pors L) 9 e D2 LICL CTil fvemr” [l (P7cEd J
% Enderego: : Fon;:
< Local do Acidente: Data : L / Hora:
O
Z - Casual Acid. do Transit Tentativa de Suicidio
E NATUREZA D asua. D Cl 0 iransito D .
g DO D Queda D Intoxicagdo D Outras Causas
U .
o ACIDENTE D Acid. do Trabaiho D Agressio
Atendimento: D Clinico D Cirtirgico
Histéria da Doenga Atual: f)/;d/w e AL "7;7-/'1—{"‘/’751.. L
< * EXAME - FISICO
@) [ Ef
’5 Pressdo Arterial: /l \ CXD () Pulso: Temperatura: Peso:
= Q}L)"‘«’Z\»«Zf Lw
= }\.\(7T~"‘._r_\/é/.w;§//cl‘;
O X
1o 2
= ] ATV Nougro
2B PA + £20 A SSxawlo, |
l
i
L N
Diagnéstico Provisério: /
‘/,.A . S—
Z " a
T 2 7 './\ 2~ P S l
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Data Hofa Evolug@o Clinica e Prescrigdo Médica . 'ReTatério de Enfermagem
A i __|Crepilacpdes
WE j S ] —
o —a o Pt G & /~Z_//f’
,' ' : . ;,,,éf: —_ " 7
™ g«’?’;‘//, _ T et
1A% Qe ~
U
.\ )
/. . g,... - :
7 : — T :
/4 - Theall - 01 FA T ool < 45
[Z Q- Dasngrsm "L&u} - APATA = : .
NV 12— voltanin, - 077 47 s |$glon S Safrrfe
d(lM N\ : Z/ I/OL/W\i,@ Ca 1/% B
47 - T LA = T U ;
/ _ _ s yrev.n Y AQUA /(“o ,
¥ - SV S, L. L
o Towe b2 :
-
. - '! - .
[ Vo) dovydese pfe A ¢ i) - £
([, ) SEL277 Sw2 - ¢
' V4 ;1’7 s » -
~ é A
('}'%J TE
vV
1
* CONDICOES DE ALTA _ MOTIVO DE ALTA
[ curade [ ] Obito ‘ Emr' [ m Decisdo Médica
D‘Melhorado - Hora: _ L D Alta Pedida
D Inalterado [:] + 48 horas D Transferéncia
[[] piorado [[] -48hors 4 [] Indisciplina
Transferido para: s
Diagnostico Definitivo:
5 i 7 : : : .
v B ) s g J ) - ./
Observagio: [Sa ‘?/’a’n W . /2[7;@ . W.u/z—‘}é.;, — ‘/ Zé,‘,’_,
- '//l . :
3 ' ./
€ ,0¢, LY | Vi
Data: ’j_/_______/___ el &4
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UNIDADE DE SAGDE

yzl i | ’
. Secretaria BSUS " IUSE CARLOg

= s |
profeitus ds Canaru | 1@ Saude “VEIRA /i
Av. Vera Cruz - 854, Sio Francisco - GEP: 55008-000 8
Fone: 81-3701-1400 - CNPJ: 11.371.082/0001-05

Cilente: , .
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GOVERNO DO ESTADO DE PERNAMBUCO - |

SECRETARIA DE SAUDE

HOSPITAL DA RESTAURAGAO

HOSPITAL DA RESTAURAGRO

FICHA DE ESCLARECIMENTO

NOME: - PRONTUARIO: ATENDIMENTO:
MARIA HELENA DO CARMO 1649131 01030154
DATA DE NASCIMENTO: 12/03/1932 FOI ATENDIDO EM: As

DATA DA ALTA:  26/09/2018 AS 11:16

Diagnéstico Provavel:

1. TRAUMA TORACICO FECHADO (ATROPELAMENTO)
2. HAS [NAO SABE MEDICACOES QUE FAZ USO)

Tratamento Realizado:

1. (22/09 - 26/09) DTFD SEC ~
2. CORTICOTERAPIA + NEBULIZACAO ATROVENT/BEROTEC

A
Observagao:
Encaminhado para: R L e O e e e e e
~ " NO MOMENTO DA ALTA AGENDAR RETORNO AO AMBULATORIO DE DR. JOAO PAULO RIBEIRO NO DIA 11/10/2018 AS 07H.
ICARO TORRES LAGE - CRM: N°.25002 g
.y
Recife, 26, SETEMBRO ,2018
Reos
ATENCAO:
Este documento destina-se a comprovagao de atendimento hospitalar ou ambulatorial para INSS, Empresas, Escolas,
Ministério do Trabalho, Continuidade do Tratamento Ambulatorial, segundo a recomendacdo N° 04/2002 do
Ministério Publico do Estado de Pernambuco.
]
Av.Agamenon Magalh3es, S/N - Derby - Recife - PE CEP 52.010-040
Fones (0XX)81 - 3181-5400
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SECRETARIA DE SAUDE DO ESTADO DE PERNAMBUCO

HOSPITAL DA RESTAURACAO

FICHA DE ESCLARECIMENTO

ATENDIMENTO: 1029941/2018.

NOME: MARIA HELENA DO CARMO.
Foi atendido as 21h46 do dia 21.09.2018.

D. » s , /-‘) o/ 5 ~
iagnostico provavel: _ ~} s o T2 /,/14_>4 e HE e i g
*D“,fnurl °fv11xru 1,48 =% " (O -t %_;‘”U (muug

e [ N Tyt + f_/ T”‘*‘TT" 7B e W £t 1 HI‘ SOl 017 A B :z‘-p..( .
WA ZA/’:,L“* 7 )
— AT, o~ 7 R
Trat lizado: =7 24 » —~ .= ~7 < , e ,
ratamento realizado: <7 4 - &> - " .7 14 s Lo G 1724 s 1k
S 7 L.

= ) n 7] " —~ 5 S f ’ e AR fp— g
L2 e /2‘ Lo Ln D A" L ff/'/"l? 3 7’:! f) Vi '}"Z /)/Jffl///z" L .
-

Us & Pagl = A1l ‘ .
ety o7 Daee = Dol Fomoris,
(’; 2 47% A - L’:g‘; /f—}i‘-4£ (2SS jjl’ Lot o ,(1_5
TV D AN, - ~~7/ (P15 Bt o]
Obs. o o
L 7/3 L7 4 = V’ L = t'){/ ' ,L/ _i"/.;j"7

P

As informacgdes contidas neste documento foram transcritas, na integra, do Prontudrio
Médico, ndo do Médico Assistente e sim do servigo Arquivo Médico e Estatistico.

oA // 0, d~D P
» |o ¢ s , 3 ' - ‘—-,pf“ v =
Copia de Prontuirio Médicoem - ~ /7 ¥ L7 / T
v 7 ’/, ) - -~ //"’
¥ o - ad

//lf

Atengﬁo: Este documento destina-se a compreVagdo de atendimpﬁ/ “hospitalar ou ambulatorial para: INSS, EMPRESAS,
ESCOLAS, MINISTERIO DO TRABALHO, €ONTINUIDADE D?/{;ATAMENTO AMBULATORIAL.
Av. Agamenon Magalhées, S/N — De;b/y ~Recife—PE CEP 52.010-040
Fones: 31{8/15’451/31815572
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g
CARUARU
Centro de Imagens Municipal - CIM

NOME DO PACIENTE: MARIA HELENA DO CARMO
DATA DE NASCIMENTO: 12/03/1932

IDADE DO PACIENTE: 86 ANOS

DATA DA REALIZACAO: 14/01/2019

REG: 35

RX DO TORAX

Acentuagao da trama pulmonar.

Redugdo volumétrica do pulméo direito.

Imagem sugestiva de pequeno derrame cissural a direita.
Seio costo-frénico direito velado.

Espessamento peribroncovascular peri-hilar bilateral.
Sombras hilares proeminentes.

Area cardiaca aumentada.

Aorta alongada.

Arcaboucgo costal integro.

C/ain/ﬁm 14 de janeiro 9@(\
/ Dr Robs n Vieira irand
\\/' CRM 10403 K 3\/

AV. Pedro Jordao S/N - Bairro Mauricio de Nassau- Caruaru — PE Fone: (81) 37236013

"i:; -.l"_ Assmado eletronlcamente por: GRASIELE DE LIMA SILVA - 06/11/2019 21:54:30 Num. 53523741 - P4g. 1
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o s G PERNANBUE

HOSPITAL DA RESTAURAGAD
Nome: MARIA HELENA DO CARMO Pedido: 490763,
Idade: 71  Sexo: F Data do Pedido: 22/09/2018 10:00:00
Médico: MEDICO-PLANTONISTA - EMER HR Data do Laudo:
Procedéncia: gyg - AMBULATORIO Atendimento: 1029941

ULTRASSONOGRAFIA DO ABDOME (FAST)
HISTORIA / INDICACAO: trauma abdominal
TECNICA: estudo ecogréafico realizado com transdutores multifrequenciais.
ACHADOS:
Importante interposicdo de gas nio permitiu avaliagdo do andar superior do abdome. Se houver forte
suspeita de drgéos abdominais, sugere-se prosseguir com tomografia computadorizada.

~ Bexiga normodistendida.

Auséncia de liquido livre na escavacio pélvica.

JULIANA DE OLIVEIRA BURIL

17395
Pagina 1 de 1

1 ]
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Registro : Enfermaria : | Leito:

ADMISSAO: (1 42 1§ ALTA: 0% 2 ¥

1- DIAGNOSTICOS
i
‘\/;:‘!’brcg‘vvc et~ P e e @

2 - RESUMO DA HiSTORIA CLINICA, EVOLUCAO E TRATAMENTO
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3 - PROGRAMACAOC APOS ALTA o
1 /vu ) ”(‘w»w\ Aae UBS—

6\/;: Data: Hora:

ASSINATURA E CARIMBO DO MEDICO
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Secretaria de Defesa Social :: INFOPOL hitpe:ffservicos sde pe gov br/pernarntuce! Visoal izeB O, doTidUn=19...

PSS S

GOVERNO DO ESTADO DE PERNAMBUCO ' {gs° c
SECRETARIA DE DEFESA SOCIAL "»1
POLICIA CIVIL DE PERNAHBUCD \,

DP104*CIRC DINTER1H 5'DESEC

BOLETIM DE OCORRENCIA N*. 19E0194000011

Ocorréncia registrada nesta unidade policial no dia 03/01/2019 3as
09:37

ATROPELAMENTO COM VITIMA NAO FATAL - Culposo {Consum ado) que

aconteceu no dia 17/9/2018 no periodo da Tarde

=

Fato coorrido no enderecoe: NMUNICIPIO DE BELO JARDIM, 1 - Bairro: CENTRO -
BELO JARDIM/PERNAMBUCO/BRASIL
Local do Fato: VIA PUBLICA

Pessoa(s) envolvida(s) na ocorréncia:

DESCONHECIDG { AUTOR\ AGENTE }
MARIA HELENA DO CARMO ( VITIMA }

Objeto(s) snvelvido({s) na ecorréncia;

WEICULD: {Usade na garacido da ocorrancia) , que estava em posse do(a)
Sr(a): DESCONHECIDO

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

MARIA HELENA DO CARMO {nio presente ao plantio) - Sexo! Fem ininoMas: HELENA
MARIA DA CONCEICAD Fai: ND Data ds Hascimsanto: 12/3/1932 Naturaliidads: BELO JARDM /

PERNAMBUCO / BRASWI
DESCONHECIDO - Ramn ds Alividads: NAQ INFORMADO

Nome do Representants; - Cacgo do Reprasentants: - Pessoa de Contabo no
astabslecimento comercial: - Teletons de Conlato: -

Qualificagdo do(s) objeto(s) envolvldo(s)

MOTO (VEICULO) de proprledade do(l) Sria): DESCONHECIDO que astava em posse do(a)
Sr{a): DESCONHECIDO

Categoria/Marca/Modelo: MOTOCICLETA/DESCONHECIDO/NAO INFORMADO Objeto apreendido: Nie
Quantidade: (UNIDADE NAO INFORMADA) 4

TrtriTriTriYesTIENATIEITIIASTIIYILY TrrrrivieirIvIIIIRNINNY e

Complemento / Observagio

3 Assinado eletronicamente por: GRASIELE DE LIMA SILVA - 06/11/2019 21:54:31 Num. 53560608 - P4g. 1
https://pje.tjpe.jus.br:443/1g/Processo/ConsultaDocumento/listView.seam?x=19110621543153200000052703304 '
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Heretaria de Defesa Jocial : INFOPOL hitps:Mservicon sds pe govbrfpernambucol VismlizaBO dotidUne=15...

A VITIMA ESTAVA NA YIA QUANDO UNMA MOTO DESCONHECIDA A ATROPELOU E SE EVADIU FO!
LEVADA AC HOSPITAL LOCAL POR SEU FILHO MANOEL CAETANO FILHO. RECEBEU
ATENDIMENTO E FOIDADO ALTA. AC CHEGAR EM CASA SENTIU-SE MAL E YOLTOU AO
HOSPITAL. O HOSPITAL ESTAVA COM O RAID-X QUEBRADO, E ELA FOI MANDADA NOVAMENTE
PARA CASA SUA FILHA DE CARUARU MARGARIDA MARIA DE OLIVEIRA A LEYOU PARA UPAE
CARUARU. QUE ELA ESTAVA COMAS COSTELAS QUEBRADAS, EDEMA NAS COSTAS, EMATOMA
NA CABEGA, ABSESSO NO PULMAO. '

Num. 53560608 - Pag. 2




{3LIDER PEDIDO DO SEGURO DPVAT

Administradora do Seguro DPVAT

E MORTE
Escolha o(s) tipo(s) de cobertura: [ bAms (DESPESAS DE ASSISTENCIA MEDICA E SUPLEMENTARES) [X] INVALIDEZ PERMANENTE O

Ne do sinistro ou ASL: CPF da vitima: Nome completo da vitima: 1

REGISTRO DE INFORMAGOES CADAST RAIS E FAIXA DE RENDA MENSAL DA PESSOA FiSICA (VITIMA/ BENEFICIARIO) - CIRCULAR SUSEP N2445/2012

CPE:. _
Nome completo: 14;.1,,!‘ ——— /L‘?f 5_3 -3 ;;jl/ :‘2:{/(
= —/JMMQﬂHE{#;#—JL‘ dl el Rimer: | Comlemente
Profissdo: : T 15 ' AL N ]
TOMIS820: oy Lo UM TWulte 9 AL (EﬂfLYM! 11 I MRS
48,;;”70_5_A—\o—5 VAN ' f/; — | Cidade: ?[J /[ lj"n /,‘ Estado: CErPoZ o150 - 00 J
i e ] LWl 4 1oUA I D 2 B T © B
_ ouetCe dlr VAL ———— fz.Lﬂ,,ﬁer-ﬂ <L TO0D). o A,y
E-mail: R CL {/ B:Z.‘:' -C JC-

: y N o o ovante anexo (ANEXAR COPIA).

a 7 beclaro, pa;a u;dos c;s fins de direito, residir no enderego acima informado, conforme compr B
< e e = —
<
~ RENDA MENSAL: ) )
< | [A RECUSO INFORMAR [ ATE R$1.000,00 [] R$3.001,00 ATE R$5.000,00 [] R$7.001,00 ATE R$10.000,00
< [] sem RENDA [] R$1.001,00 ATE R$3.000,00 [] R$5.001,00 ATE R$7.000,00 [] ACIMA DE R$10.000,00
o - -
8 DADOS BANCARIOS DO BENEFICIARIO DA INDENIZACAO - ASSINALE UMA OPCAO DE CONTA
1

(=]
g & CONTA POUPANCA {Somente para 0s bancos abaixo. Assinale uma opgdo} D CONTA CORRENTE (Todos os bancos)

[ Bradesco (237) [ e (342) Nome do BANCO:

[] Banco do Brasil (001) [ aixa Econémica Federal (104)

AGENcm:O CONTA: 4 Ho © ] AGENClA:[:jD CONTA:r JO

{informar o digito se existir)

{Informar o digito se existir) {informar o digito se existir) {informar o digito se existir

Autorizo a Seguradora Lider a creditar na conta bancaria informada, de minha titularidade, o valor da indenizagdo/reembolso do Seguro DPVAT
a que eu tiver direito, reconhecendo e dando, desde ja e somente apés a efetivagdo do crédito, guitacdo total do valor recebido.

i DECLARAGAO DE AUSENCIA DE LAUDO DO IML- PREENCHIMENTO SOMENTE PARA COBERTURA DE INVALIDEZ PERMANENTE 1

Declaro, sob as penas da lei, gue estou impossibilitado de apresentar o laudo do Instituto Médico Legal {
do Seguro DPVAT por invalidez permanente, uma vez que (assinalar uma das opgdes):

} para os fins de requerimento de inder

QNéo ha IML que atenda a regigo do acidente ou da minha residéncia; ou
D 0 IML que atende a regido do acidente ou da minha residéncia néo realiza pericias para fins do Seguro DPVAT; ou

] 0 ML que atende a regido do acidente ou da minha residéncia realiza pericias com prazo superior a 90 (noventa) dias do pedido.

Pelo motivo assinalado, solicito o prosseguimento da andlise do meu pedido d enizagdo do Seguro DPVAT, por invalidez permanente, com base na documentagdo
apresentada, concordando, desde j&, em me submeter a avaliac3o médica as custas da Seguradora Lider pa i3 existéncia e quantificagao das lesdes
permanentes decorrentes de acidente de transite, conforme Lei 6.194/74, art. 32, §1¢, declarando que esta aut svia concordancia com a futura

avaliagdo médica ou renuncia ao direito de contesta-ia, caso discorde do seu conteudo.

INVALIDEZ PERMANENTE

*

=
DECLARAGAO DE UNICOS BENEFICIARIOS - PREENCHIMENTO SOMENTE PARA COBERTURA DE MORTE W

£stado civil da vitima: [} Solteiro [[] casado (no Civil [] pivorciado [ separado Judicialmente [J vitvo  Datado dbito da vitima:

Grau de Parentesco com a vitima: | Vitima deixou companheii'o(a): D Sim D N3o | Seavitimad

eixou companheiro(a), informar o nome completo:

Vitima teve filhos? D Sim D Nio = Se tinha filhos, informar quantos: Vitima deixou Sim D N3o Vitima deixou ﬁ SAi;\iiDAN%?
R - Vivos:  Falecidos: nascituro {vai nascer)? pais/avos vivos?
Estou ciente de que a Seguradora Lider pagard, caso devida, a indenizagdo do Seguro DPVAT por morte aqueles beneficidrios que se apresentarem e provarem

esta condigdo, estando ciente, ainda, de que gualquer omiss3o ou declaragdo ndo verdadeira podera gerar a obrigacdo de ressarcir o vaior recebido, além da
responsabilidade criminal por infracdo do artigo 299 do Cédigo Penal.

-t
" } TESTEMUNHAS
Local e Data, \:’7\_);J¢ d{(f] i {600 2 . /g 12 | Nome:
Nome: JAQ /017 Jiale Pl CPF:
cor D4t 333. 8564 -3 4
Assinatura
. M quem assina A ROGO 22 | Nome:
VAAST AR AN & SR o
Assinatura da vitima/beneficiario (declarante)
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