PREEEITURA MUNICIPAL DE BREJO DA MADRE DE DEUS
SECRETARIA MANICIPAL DE SAUDE

UPA — MESTRE CAMARAO

DECLARACAOC

/[ﬁclaro para os devidos fins, que o© (a) paciente:

Vo Aues ! cUuA
foi assistido (a) em carater de urgéncia nesta Unidade de salde,
no diad /A A}

Brejo da Madre de Deus /08 /I%

Atenciosamente

_ﬂ _

AN
a
LAz 1Ci o B lﬂ"ﬂﬂ'lﬁ”adw
1r"C

C"DF:E‘etr::ra
Praga Vereador Abei de Freitas /N

Brejo da Madre de Deus CEP:55170000

Fone:3747-1164

H, _ . _ e

ﬁﬂi'."" i _ Assinado eletronicamente por: KELLY JULLIANNY SANTOS FERREIRA - 28/06/2019 11:12:04 Num. 47137239 - Pég. 1
H-F;-EZ https://pje.tjpe.jus.br:443/1g/Processo/ConsultaDocumento/listView.seam?x=190628111204447000000464 18625

.: l—'l o L

Numero do documento: 19062811120444700000046418625



[GATA;
13M12017
HORA PRONTUARID:
10:01 6496 9 o
NOME TELEFONE
VANDERLEI ALVES CUMARU 9822-4560

CARTAD SIS
04/11/11975 6961560
[IDADE, SERD [ ESTADD GIVIL
42 ANOS M SOLTEIRD
RESPONSAVEL
O MESWMO
ENDERECD lcinaDe:
=T, BARRA DE FARIAS EREJO DA MADRE DE DEUS
MEDICDS: ENFERMEIRC:(A)
DR ANDRE CRISTIANC +DR AUGUSTO ALEX

ik

; \

/] il
[/ |

\\J\U-/L TAA AT

g g N 1)
-~ O/’U\{_)/‘\)UJ \
\&Qm%d&kw%/

EXAME FiSICO:

[\
_ [ o] ot e R A
Pk EVCN YN R 1 [ dM\u@?u LY/ gd\i

PA: ! TEMPERATURA |HGT [PESO
COMPTA:

ORSF TS0 E W BUU BM&_ Mmﬂfm il
UL, ke

f‘?\‘:

JConsulta Simples
iConsulta of Observacio
JTransferéncia

JAlta Apds Medicacio

(
(
(
(

W%

P _ . _ L=,
ﬁﬂ 'r-I- A Assinado eletronicamente por: KELLY JULLIANNY SANTOS FERREIRA - 28/06/2019 11:12:04

;H-LEE https://pje.tjpe.jus.br:443/1g/Processo/ConsultaDocumento/listView.seam?x=190628111204447000000464 18625
': '-1* &y Numero do documento: 19062811120444700000046418625

m&f

Num. 47137239 - Pag. 2

ViEe==¥/




L o na MADRE DE BEUS
EEITURA FAURICIPAL BE SRESG DA b
i BECHETARIR MUNICIPAL D8 paAlpE - SUS
HESPITAL JOBE CARLOS AAMTANA

ENCAMINHAMENTO HOSPITALAR

? ' : snole { ) Enfarmeria
owtn LALLLE voma L2 vt O IR 5l IGHAA

i y AL,
RIOME DO PACIENTE : M.@m
o I

[j__ IDADE : #QW ;

Nt DO PRONTUARIO: s

: HORAS
DESTING : HOBPITAL ;@.’” g~ 1
{JESTIND : FINAL

DIRETOR DA UNIDADE
ASS. E CARIMED ABS. E CARIMED

/CEZO”? - f*}@f ﬂ@ﬂw -~ (o
o et
Sohe.

Ofa=rin

Assinado eletronicamente por: KELLY JULLIANNY SANTOS FERREIRA - 28/06/2019 11:12:04 Num. 47137239 - Pég. 3
https://pje.tipe.jus.br:443/1g/Processo/ConsultaDocumento/listView.seam?x=190628111204447000000464 18625
Numero do documento: 19062811120444700000046418625



bl £
i GOVERNO DO
PERNAMBLCS ESTADO DE pe R
= SECRETARIA FQTADUALPDEEEEEEECO W wﬂ
W 8 ;

h

Esta con
ta deverd ser P3ga com recursgs publicas

ENCAMINHAME
NTO A UN;
T . DADE PERI‘I.IA.MBLICANA DE ATENCAQ ESPECIALIZAD
e w A DE BMD
S s .tmmt&&mﬁwm;-

b ]'-‘_ﬂ.'EIEl'ﬂ'I: ;

Nome Completo:
Data de Nascimento:

. e
Ne Cartdo SUs- . r =z
Bﬁ_@_fﬁfifﬁiéﬁgf}_ CPF/RG:

Nome da mae:

Endereco; (- T s el o e e 4

Mun:‘npio; g . S e I — S
___@ ¢ T S
Telefone: .k e
—_— ___Celufa;; e e e ]
UNIDADE DE ORIGEM: = e T g | L i
Equ}pe 'de Saude da Familig: 55 e _“%_?_“___—H—__ . —_"ﬂﬂ—-:-.,J
MUNICipio; - =3 i T e S
S|
HISTORIA. CLINICA e
- % T o
— i

RESUMD Do 20 CASO;
JL&Q;J:;. Zovr vropbie ;
‘*gﬁmﬂ"_ﬂ Mﬂi@ g«j; QGE@_ iy ;
L deat dy, . et
B — ]

e _H_______ Tt —aunage s IR |
I8 e V) == S S
o e ==
= = T ————mew i
HIPOTESE DiAGNos‘r] — T il
'CA (HD): Lo ¢ g I
(s fea ) 0 (= debo Go 5 WSy
_‘—'———-————-_..._._____'__‘___\_ - = b -
EXAMES REALIZADOS (DATAS ¢ RESULTADOS):  — — ——— j
e e
~ e ST —— Y e — 3 . ___:
e i ]
OBSERVAq:oEs S, (3 —__'—_T_TQ—_—‘— ———— e ]
=TT, A. P T
L e A
B
— T ____1.{___ |
gk e i
IDENTIFICACAO DO MEDICD smucmma’s A =
]
DATA: [ b — 7 :
WL _ |
- ohciEamte — |
Assinabdra, Carimby o LM F
Lo AGENDAMENTO PARRA,
ESPECIALIDADE: — R e - !
Smakoawa. . — by _fd
- S s HOHARIO ===
S8 mecestania, uy ; T — N l
; 0 VERER DA Complemest e A s

"} Assinado eletronicamente por: KELLY JULLIANNY SANTOS FERREIRA - 28/06/2019 11:12:04
https://pje.tipe.jus.br:443/1g/Processo/ConsultaDocumento/listView.seam?x=190628111204447000000464 18625

% Nmero do documento: 19062811120444700000046418625

Num. 47137239 - Pag. 4



B r | HOSPITAL REGIONAL DO AGRESTE g g

=¥ i ik o
= =] § =
2 i - TR pE = 1Mtﬂl
ig_,m = EMERGENCIA LB ‘*5%'?
RN Phpor B |- e L
& ,,-\'V- - T s e
[1 - IDENTIFICACAO DO PACIENTE |
Atendimento: 267301 Prontuario: 308169
Nome: VANDERLEI ALVES CUMARU
Data Nasc.: 04/11/1875 ldade: 42 Sexo: MASCULINO Cor: PARDA Religido:
CPF: RG: CNS:700808918695583
Enderego: VILA NOVA Ne: 70
Bairro: BARRA DO FARIAS Cidade: BREJO DA MADRE CE DEUS Estado:PE
CEP: 55170000 Fone: 88224580 Profissao:
Nome da Mae: ALICE ALVES DA SILVA z
_ -.Acompanhante:
% 4 tivo do Atendimento: ATT COM MOTOCIGLETA
- C. .ca: ORTOPEDIATRAUMATOLOGIA
Z-n ENDIMENTO Data~13/11/2017 13:26 Médico: MEDICO PLANTONISTA
Queixa Principal / HDA:

o e
Aty Wy ot e, o M Mﬁ,ﬂ,{%

Exame Fisico: PA: ER:

Ka etk Caee A

Diag. Provisdrio:

fﬁ/&m@d:fg Ml zﬁu/ "

Zal ¥l 1:5-:5
id] HH:O)
qrMupﬂhadour

P o W= w1 1 =0 Wl

Prescrigao: =
s i Dieta: ;
Data Horario
| ; \
= " C\ =F ]
- - .Ir t\.'!'ll' L]
. 7.5 " e \\ l
ide? \

"} Assinado eletronicamente por: KELLY JULLIANNY SANTOS FERREIRA - 28/06/2019 11:12:04
https://pje.tipe.jus.br:443/1g/Processo/ConsultaDocumento/listView.seam?x=190628111204447000000464 18625
Numero do documento: 190628111204447000000464 18625

Num. 47137239 - Pag. 5



l SECRETARIA DE SAUDE DO ESTADO DE PERNAMBUCO

RELATORIO DE OPERAGAO

Unidade de Sadde: HOSPITAL REGIONAL DO AGRESTE

e [r /], 7,@’ W R s
Clinica: ’/‘ /97’1‘%_? -'f’ il N° do Leito
Bpesid 77%‘7 wa Gy oV Pl

1¢ Assistonte: 7L777 m p 1 | 2 Assistente:
: S [
Instrumentador Anestesista:
Angstesia; Durag#io:
Data da Operagdo. fnicio; Témino;

Diagnéstiso Pré-Operatério: .{: }é@ﬂ/j Z % v G’-/p W-{I‘;ﬂ/ _,-Zb

Diagnastico Pos-Operatério;

Operagéo Proposia;

Operagis Realizada: yﬁ{é?%dﬂ%?{} =i AC?%W__
502857 = R

DESCRIGAO DO ATO OPERATORIO

Lot zor DPH, 2 h gpr e s fie
Lz oyise f Frsa frinet Fyon e ot
8 s s 52, =

;5 R gLl (KL PeAof o (Dagf B T LR RT T P
W 74“44’96’}’ /

_—qgﬁf{n’o/ﬁ Dol Cl At PP Ao g D
/ ////ﬁ;—%

CLLD ‘.;:r-z‘f@g}-"
s jp'.‘-“_’ = = _éc :%mu — —
= o orf CRA
20 NOV.207 1.
[ - - ] ]
| 7§ DEZ L8N :1
1
— 1
| i
3% L 8] — e ——
AL
ﬁﬂ FI:' F _ Assinado eletronicamente por: KELLY JULLIANNY SANTOS FERREIRA - 28/06/2019 11:12:04 Num. 47137239 - Pég. 6
H-L.Z https://pje.tipe.jus.br:443/1g/Processo/ConsultaDocumento/listView.seam?x=190628111204447000000464 18625

EIRIFERE Namero do documento: 19062811120444700000046418625



SECRETARIA DE SAUDE DO ESTADO DE PERNAMBUCO

HOSPITAL REGIONAL DO AGRESTE - HRA
RESUMO DE ALTA FHIIZYE

Nome: IV/M) i p | Quam %ﬂ%’? 3(/
30 9 69 /%/ZP/@

Prontuario:
Data: ¥ / 31/ 19 Hora:
DIAGNOSTICO:

ll/:}\_/——/r\uv—-f}-—::;ﬂ.i_p (rWM L.‘: nay

AMBULATORIO DE EGRESSO - INFORMACOES ADICIONAIS:

ﬂ,‘[-/: 7 I S o O N e s P Ty,

@ ID;I’ i) O W & Cocrncnns 2 B

ﬁ g o

TRATAMENTO REALIZADO:

Ifllxé_\-a‘\_ \“-_E._
f

Alta Hospitalar: Data: £ / Hora: /\
7‘3 f : i " Al
;b/‘f / f/B'E’ 1;19,7 Ass. do Médico e CRM
Carimbo
[=] e Loz [m]
o AE
ﬁﬂ 'i’!r F _ Assinado eletronicamente por: KELLY JULLIANNY SANTOS FERREIRA - 28/06/2019 11:12:04 Num. 47137239 - Pég. 7
H-L.Z https://pje.tipe.jus.br:443/1g/Processo/ConsultaDocumento/listView.seam?x=190628111204447000000464 18625

': '-1‘“" % Nmero do documento: 19062811120444700000046418625



B W T W S A e L s e

SN AJL LV Aas A 2 Lk .—.l+b-r'\.-"-- s
afE Rt Aaeri . S8 RS0 TR acs Bdrk AdE ARG LURat s ALY - Eristalld s SNLARIIE.
TAX: TYETETES  TEERS SN TERS &

= WNTTI TR 7

& i — e i n - _— ’ i 4 (S Yy A AT &
BOLETIM DE QOUOREENCIA N 18EC197500834

WU Telicd (S0 EUdiid RESia UNMIGaE GE LG WS 00 Gel A5 10 dU L0 an
=

AL _REER '-:. DE TRANSITO COM VI
e T T AT T
o S207d
N

En b mrmrreto mie mrrhes reerry

A DS VAT ¥ B prpess Ih TR &4 Y%

L S W P R e b BB P L LA il

¥ ¥ b Ewtas BEAOEE YRS B OEAA

U Sl T B e e SRS § TRl

snhed mlaa™ Bl | SREs 2R wabddiat Li,

L RTFRT RARIAITET AT RWIINS F FETIR Y S

TRF QUi a) SOEh ure SRR Lo ) A0 WA UE BT

Wb hatdionad s § Aol bl

Asfet Cefats YFRBFIVET T B VI iina A DY
i e L e R

Na GeRCad da Olofmendid § , Que eslavda €M posse

d ) 2iid). VANDCARLEL ALVE
Wi e Py phioaly wiac- st ik stinn bt b £ o

Apdelid A bl sblS fdi badi sl bl o A e AL AR bl e Al e led s ks

w PTETE RS RE & e 0 DR R R T

drme N PR ANAREI S Wyl v Byl ol WA

https://pje.tipe.jus.br:443/1g/Processo/ConsultaDocumento/listView.seam?x=190628111204447000000464 18625

FI:' -f' Assinado eletronicamente por: KELLY JULLIANNY SANTOS FERREIRA - 28/06/2019 11:12:04 Num. 47137239 - Pég. 8
TS Namero do documento: 19062811120444700000046418625




. b i
= A =
2 = = L 2 . i
3 W RNTECN L i
) sl
W 5
] L] Eiw
- FL ks Ao fm § T
P § =) i Bl R R
i Had a3 iy
. A By “i= - -
Iy -l e ELF ul
# (i
. LT =
_ i, = | T
[ ¥ 5 X
=2 T ETY wits i :
2 T B Ty e LA Py
-4 - 3 o - & X i ~
e T A . i »
- byl AT ¥ 4 .
— - o | 3 -
b i
SRS TREY L © 7
& sl i

e 3 e RRSETYaAcED

INFIOBAMA & t7Fvmaea :
oA ST

e VY by A f
‘l L R 40 AE%a3 tva gL

RVQMMLQ. Ad muwmm:x

[ L B0 g r
et st CEOT

¥ e Y L 5

WA natll) g

107 CIRCUNSCRICAQ

— .

Py Pt ol L \
" |_ L\ o

\

"} Assinado eletronicamente por: KELLY JULLIANNY SANTOS FERREIRA - 28/06/2019 11:12:04 Num. 47137239 - Pég.
https://pje.tipe.jus.br:443/1g/Processo/ConsultaDocumento/listView.seam?x=190628111204447000000464 18625

% Nmero do documento: 19062811120444700000046418625




Boletim de O Encia File/HC T gera/POLICTA CIV ILFAATORN QBRI DT
oletim de U COIT

COVERND DO ESTADO DE PERHAME
SECRETARIA DE DEFESAA:gSLAQL
POLICIA CiVIL DE PERN
DELEGALCIA DE PoLICIA DA 107 CIRCHHE‘"CRIC-&!Q -BREJO DA MADRE
DE DEUS - DE1OTCIRC DINTER1M{ T"DESEC

EBOLETIM DE GCORRENCIA N*. 18E0197000853
Ocorréncia registrada nesta unidade policial no dia 24/11/72018 as
15:46
Com plem snte o BO Nimero: 1iBEGID7000E34

ACIDENTE DE TRANSITO COM viTIA NAO FATAL - Culposo (Consumado}
gue aconfecew no dia 13M12017 no periode da Tarde

it Gotd e e enderacs: RODOVIA PE-143,. 1 - Bairrs: BRERA DO
FARIAS - EREJD DA MADRE DE DEUGL/ PERMANBUTO/BRASIL
Lot e Fute: RODOVER ESTADIAL

A \
P
Pesnsais] snvelvidais] nw scemédicial AR IL(\_\;\ \
Y s
WEMISTENTE ¢ AUTOR LAGENTE ) “,:‘_".\-‘:_:_ - 1{“'{‘5
SDSEATY MIGEEL MIVES { ORTRO § s
WARDERLUE NOES CUMARID §VTTIMA § .\
. "
Ohistnls) swvelvideis) na grorrdnclic

WEWEHLO: Qs e geracie da ecarancial . que sstava em possae dofa)d
Sefal WANDERLEL BEVES CHIMAR

Qualificacio dais) pessoa(s) envalvida(s)

- Sexe: Masculing Mie. ALICE
VAMDERLE! ALVES CUBARU {presente & pliantis) : :
ALVES DA SIAVA Poi FRAMEIZTO CUNARU DOS SANTOS Cals 06 Husciments, 49971878
Habrebdsds SUARUIA ‘' SAT PAULO S ERATIL i £
Endereces Deutshiini MUNICIPIO DE BREJO DA MADRE DE DEUS, 78 - CEP: § - Balrre:
BARRA DO FARIAST - BREJO DA HADRE DE DEUS/PFERHNAMBUCO/ERASIL

& : hecideMie INEXISTENTE
HEXISTENTE (mie preszents se plantie) - Sexo: Descen
:Eshi i Ha‘iimnm‘m!»; S50 08 Rabursisisde. WAG INFORMADD § PERMAMBUESD i WRASIL

- SRt tins iz NAD

, MISUEL ALVES (nie presents ne plantlie] - Swu Mascu

ﬁ'::nmlrt : ks dea H:m;mmunbr{: 154/ 988 Nalumidele NAD INFORRADD / PERRANEULS !
ERASIL

Quaiificacio do(s) objeta(s) envolvido(s)}

A IOER 1637
1afl

¥ Assinado eletronicamente por: KELLY JULLIANNY SANTOS FERREIRA - 28/06/2019 11:12:04

Num. 47137239 - Pag. 10
w httos://pje.tipe jus.br:443/1g/Processo/ConsultaDocumentollistView.seam?x=190628111204447000000464 18625
Numero do documento: 190628111204447000000464 18625




3 T File AT T Se T B P LAASER, t L Ihstaumumngr e arme = — -
Boletian g Chammrines:

% ‘3t YANDERLEI ALVES CUMARU e
Emﬁ@%ﬂﬁ%ﬂ;ﬂ%&mnultmo-nms 188 Chpb snsendilo’ Mie
;ir puETA - Duwnbdude & (GRIDADE miko iINroRRADA)

Piocy, HHB11T (PERMAMBYCOMBELD ARADIME Y Reranoay. SST8EE17Y Chnsal
SESERSRZTEY )
;ﬁ::;r:hsn;mw.m: 2eF2ERE Comiusinl GASOLINA

1Y ' : A PELA RODOVIA
UE COMDUZIA R REFERIDA MOTOCISLET A

B e e e e rAisins o 7 SMEF L
oo o RDENDO © EQUIIBRIC VIMDO A CAIR, AFI
ﬁ:ﬂ::m : “uﬂﬁ‘iﬁ;ﬁ ATE © mtrw#;m;;;:ﬂ nE ln.l:c oA

s AE R DRDE FOI ENCARINNADS A AL
':sn::r‘l:. :ﬂw&lu. coNFORME POCUMENTAGAD AFPRESENTADA NESTA
DELEGACIA DE POLICIA.

Assinatura da{s) pessoa(s) presente nesta unidade ;_afr_l_ifial

s [/ dsnoe V85 Ca, v
YANDERLE!I ELVES CUMARU
PITINA)

5.0 . regtrade poL P e .- HUNES - Matricula: 33888214

A \
y : i %
" g
.-I" :‘.I\' a .\;\";‘.’.ﬂ
& a
™,
LY
\
\k
ZAFIFA0TR 18
2 of 2

¥ Assinado eletronicamente por: KELLY JULLIANNY SANTOS FERREIRA - 28/06/2019 11:12:04

Num. 47137239 - Pag. 11
; https://pje tjpe.jus.br:443/1g/Processo/ConsultaDocumentol/listView.seam?x=190628111204447000000464 18625
Numero do documento: 190628111204447000000464 18625




T
e

.rmmmmmﬁnmwmmmnm

"

|

FINT RC:

. _nl.uvk..m..*ia.a.\ﬂ w .M__\

. E5185-840

I
|
{

ok

b —

,L | ngsar |

B

L R ANT AR
_ EEREERTEEEE |

ﬁum%ﬂﬁw@_ 8Os
i x

CHARET e =
SCEKCOBS0AR00219]

S

)

e ESPECIE TR
|

FAS  MOTCCICLETA/

aI.e__.:un._...t.__un.n.._b|l|.|| =
L HCHIR OG- 150 TITAN ES

Sl

I

| FD0B230F

._|] CARAPOT, h;.l
Lgpsggcn. | S- |

= GATEAORA

7 SEM RESERVA

Ummm__ﬁ.ma.omm.F!

E.,s_ +z:._,____u_£ |

2007 (/2008 4 |
.Jn.om;ﬂgaraim.u_ |

P30

y _.I.I.].||.|w_u.n._5. l.-. .*I...“ - I.l-g_l. ——
jlegso sarone-e off oF & 1 2aa0p0
3 % { Mandal Marinho B. Filhe

NErntne Dvmnidmnte DETDANSOF

|

>

reinciokncias ‘nia g ey 100

e

il
& terd
eﬁ%ﬂaiﬂﬂﬂnﬂwﬂg e 3iirin)

0 e

somsite oom oo selg

OE8ZsoaTY

Z | &
s

B
=
2

c

u 580 rasira,

1} ellas, contadas &
FBUNGMG, Bob pana o 1 04 data da
qﬁﬁ»bmg&?gnouﬁc_aﬁaﬂw‘ﬂ#b&?% L aidenclar g

tenticidas &

: 7 " dardim ~ PE pEaq7
|V Enol sz, 7% — R R : 12 18:31837,
m; Dou 1, Velido sppe ' oo O 252 (80 a verdae,
TZ40E]L. CORDETRO

Num. 47137239 - Péag. 12

190628111204447000000464 18625

% https://pje.tipe.jus.br:443/1g/Processo/ConsultaDocumento/listView.seam?x
Numero do documento: 190628111204447000000464 18625

e =T kO

e

-I--".f Assinado eletronicamente por: KELLY JULLIANNY SANTOS FERREIRA - 28/06/2019 11:12:04

A T

T




E o X s '
= ; g’ xS %
i - 5 ) f G 8 e
Sz t e iX o
Izt v ol o9 LER T L
1 2i: _, § B 4 g Wit
| TR e
EED 5 g S .-.i§ b= [
=gz i | ol S E TR o S 1T
- ; p ;ﬁ B Bl
i 1 e

muﬁ&m SILVA

Fu
Sy
53

2
24
.

..—-"'__I-‘u 10 0 Py
* Rie

# = Assinado eletronicamente por: KELLY JULLIANNY SANTOS FERREIRA - 28/06/2019 11:12:04 Num. 47137240 - Pag. 1
w httos://pje.tipe jus.br:443/1g/Processo/ConsultaDocumentollistView.seam?x=190628111204631000000464 18626
Numero do documento: 190628111204631000000464 18626




PROCURACA!

OUTORGANTE:

- m A i Sep=
dan (oncinloine BOove NS we EAGIED
_ o Lo 2 T p
G P ¢ CPF i 05429 d34 -G ooty Gueds ve Lilla

Dot Eamts, 1. |c . B AUYD de. wedn K e
F,

éaf"? ha 130- OO

QUTORGADO: Kelly Jullianny Santos Ferreira, brasileira, solteira, advogada inscrita na
OAB/PE 30.588 e CPF n° 064.722.034-23. com escritorio 2 Rua Marqués de Tamandaré, n°
123 — A, Centro, Caruaru/PE.

PODERES: Os das clausulas “AD JUDICIA E EXTRA”, podendo propor agdes em favor do
outorgante, acordar, discordar, transigir, e poderes especiais, pafa desistir, firmar
compromisso, arrolar testemunhas, renunciar aos créditos que excederem &0 teto permitido,
levantar e receber alvards ¢m secretaria, represents-la junto ao INSS, bem como utilizar todos
os meios legais para o cumprimento do presente mandato, inclusive substabelecerem com ou

sem reservas de poderes,

DECLARACAO DE POBREZA
i
DECLARACAO DE PROBREZA: Declaro, com fundamento na Lei Federal n® 7.115 de 29
de 1983 e para fins de prova perante este juizo. que sou pobre e ndo tenho condigBes
financeiras para arcar com despesas processuais, declaragio esta que fago sob as penas da lei
¢ sob minha responsabilidade. Necessitando pois, do amparo da Justiga gratuita de
conformidade com a Lei de n° 1.060 de 05 de abril de 1950,

Caruary, [} de Sy de 2019
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