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DECLARACAO DE POBREZA

EU, DENISE VASCONCELOS MARQUES CORDEIRO, brasileira, estado Civil casada,
agricultora, portador (8) do RG de no 8.114.801 SDS/PE, e CPF 108.631.064-04 residente
e domiciliado (@) no sitio araras  N° 35 x Bairrg: Z0na rural de TABIRA ~ PE, Declara que

Civis, administrativas € criminais), que n3o aufere rendimentos anuais que lhe
obriguem a declarar renda, nos termos do art. 10 gg Lei 7.115/83,

responsabilizando-se pela veracidade de tais declaragﬁes.

TABIRA (PE), 27/01/2020.

Rua Demdcrito de Souza Filho n® 335, Emp. Green Tower, Si. 903, Madalena, Recife — PE.
Fones: (81) 98504-4046/ 99789-0245. E-mail: rosefane.barbosaadv@hotmail.com
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GOVERNO DO ESTADO DE PERNAMBUCO
SECRETARIA DE DEFESA SOCIAL
POLICIA CIVIL DE PERNAMBUCO
DELEGAGIA DE POLICIA DA 169° CIRCUNSCRICAO - TABIRA - DP169°CIRC
DINTER2/20°DESEC

BOLETIM DE OCORRENCIA N°. 19EQ 2590000916

Ocorréncia registrada nesta unidade policial no dia 03/10/2019 as 11:14

ACIDENTE DE TRANSITO COM viTiIMA NAQO FATAL - Culposo {Consumado) que aconteceu no dia s
@/7/2019 as 17:32 B

Fato ocorrido no endereco: MUNICIPIO DE TABIRA, 1, TREVO DA PE 320, PROXIMG AS
CASINHAS DE DINCA - Bairro: CENTRG - 'rAmRA/pERNAMBuco/amsit - ponto de Referéncia:
EERRO VELHO DE ZE DE ZUCGA J—

Local do Fato: RODOVIA ESTADUAL

Pessoals) envelvida(s) na ocorréncia

ODAIR RAMOS SOARES ( AUTORY AGENTE )
AILTON CORDEIRO DE SOUZA ( TESTEMUNHA )
DENISE VASCONCELOS MARQUES COREIRO (VITIMA )

Objetois} envolvido(s) na ocorréncia:
VEICULO: {Usado na geracio da ocorréncia) , gue estava em posse do{a) Sr(a): ODAIR RAMOS
SOARES

VEICULO: (Usado na geracéc da ocorréncia) , que estava em posse dofa) Sr{a}: DENISE
VASCONCELOS MARQUES COREIRO

Quaiificacdio da(s) pessoa(s) envolvida{s)}

MM

DENISE VASCONCELOS MARQUES COREIRO (presente a0 plantdo) - Sexo: Femininoiiic: MARIA DE
FATIMA YASCONCELOS MARQUES Pai ELORISVAL MARQUES SOBRNHO Datade Nascimenio: 28/8/1994
Naturalidade: AFOGADOS DA INGAZEIRA / PERNAMBUGO / BRASIL Documentos: 9114801/SDS/PE (RG),
410863106404 (CPF), 06293342492 (CNH) Estado Civil CASADOG{A) Escolaridade: 2°. GRAU COMPLETO Profisséo
AGRICULTOR(A}

Endereco Residencial: JMUNICIPIO DE TABIRA, , RESIDENTE NO POVOADO DE ARARAS, DISTRITO DE TABIRA -
CEP: 56780000 - Bailme: CENTRO - '!'ABIWPERNAM&BQBFBRAS!L

RILTON CORDEIRO DE SOUZA (presente ac plantio) - Sexo sasculinohic: ALDINEIDE CORDEIRO DE
S0UZA Pai: JOSE NILTON ALVES DE sOoUzZA Datade Nascimento: 13/6/1995 Naturalidade: AFOGADOS DA
INGAZEIRA / PERNAWMBUCO / BRASHL Documentes: 2315613/SDS/PE {RG). 047417990170 (EPF). 06275884003
(ChiE) Estado Ciil CASABO({A) Escolaridade: 2°. GRAU COMPLETO Profissio: AGRICULTOR(A)

Endereco Residencial: MUNICIPIO DE TABIRA, 4, RESIDENTE NO POVOADO BE ARARAS, DISTRITO DE TABIRA -
CEP: 56730000 - Balve: CENTRO - TABIWERHAMBUCOJBRASIL

ODAIR RAMOS SOARES (néo presente ag plantéo]) - Sexo masculinoMae: MARIA DE LOURDES RAMOS
SOARES Pai. OSMAR SOARES DE OLIVEIRA Data de Nascimento: 15/7/1978 Naturaidade: TABIRA / PERNAMBUCO /
BRASIL

Enderega Residencial’ MUNICIPIO DE TABIRA, 1 - CEP: 56780000 - Bairro: - TABIBNPERNA&%BBCOIBEASIL

Qualificacdo do(s) objeto(s) envolvido(s) -

Num. 57181795 - Pag. 1
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VEIGULO | (VEICULO) de propriedade do(2) Sr(a). DENISE VASCONGELOS MARQUES COREIRD , que
sstava em posse do(a) Sr(a): DENISE VASCONCELOS MARQUES COREIRO

CategoriaMarcaModelo: CICLOMOTOR/NAG INFORMADO/NAC INFORMADO Cbjeto apreendido: Niio

Cor VERMELHA - Quantidade: (UNIDADE NAD INFORMADA)

Placa: PCO0193 {PERNAMBUCO;‘NEQ INFORMADO) Renavam: $14411 Chassi: LWYMGCA205D6013952
Ano FabricacioModeio: 2012/2013 Combustivel: GASOLINA
Descricio: © NUMERO DO MRENAVAN NAD COUBE NO ESTAGA. © NUMERO E O SEGUINTE - 1080649190

VEICULO 2 {VEICULD) de propriedade do{a) Sr(a): ODAIR RAMOS SOARES, que eslava em posse do(a) Sr(a):
ODAIR RAMOS SOARES

Categoria/MarcaModeio: CAMINHAO/FORD/F11000 Objsto apreendido: N&o

Cor: AZUL - Quantidade. (UNIDADE NAD INFORMADA]J

Placa: BWQ25986 (PERNAMBUCOIN»E\O INFORMADQO) Renavam: An3529646 Chassi: LA7QAA45T5S
Ano Fabricagao/Modelo: 1983/1883 Combustivel: DIESEL

Complemento / Ohbservacdo

DG POVOADO DE ARARAS PARA ESTA CIDADE PELA PE-320; E AD CHEGAR NO TREVO QUE DA ACESS0O AO
CENTRO DESTA GIDADE, PROXIMO AS CASINHAS DE DINCA BRANDINI, SENTIDO QUATRA DE ESPORTES O
AUTOR QUE CONDUZIA © CAMINHAG SEM PARA ENTROU DIRETO NG TREVO E ATINGIU A VITIMA, QUE A
VITIMA TEVE FRATURAS NO FEMUR ESQUERDQ, CLAVICULA ESQUERDA, FRATURA DO UMERO ESQUERDOD
E DO ANTEBRAGO ESQUERDO ALEM DE UMA GRANDE LESAO DO OLHO ESQUERDO, QUE A VITIMA g0l -
SOCORRIDA PELO RESGATE DA CUARDA MUNICIPAL PARA O HOSPITAL DE TABIRA E DEVIBO A
GRAVIDADE DAS LESOES FOI ENCAMINHADA PARA O HOSPITAL DA RESTAURACAC EM RECIFEPE. GUE
NO FOMENTO DO AGIBENTE O AUTOR SE COMPROMETEU EM AJUDAR A VITIMA E DEPOIS QUANDG FOI
PROCURADO MANDOU QUE ELA VITINA PROCURAR SEUS DIREITOS NA JUSTICA.

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

DENISE VASCONGELOS MARQUES COREIRO
(VITIMA)

AILTON CORDEIRC DE SOUZA
(TESTEMUNHA)

8.0. registrado por: JOSE MACIEL PEREIRA DE BRITO - Matricula: 3810259

189 CIRCUNSCRIGAO "
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FICHA DE ESCLARECIMENTO
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PREFEITURA MUNICIPAL DE TABIRA i
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE e

Secrataria de Sadde s A U D E

Todos por uma saide melhor

BOLETIM DE EMERGENCIA

Data e Hﬁ?;a ?’"’ <. =7, /9 uﬁa 05' 53'} Ne Ocorrencta’ /7" % 5
; ' ¢ oL TN ; 2 Y AdEaNascimento; LOf. Y
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, | N°do SUS:
Responsavel

End/Fone: j&m /"ﬁ
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Impress3o Diagndstica: A ¢ oot L

Destino do Paciente

Removido para Hospitais Residéncia ’:] IntemadoD Transferido @

Obitods_______horas do dia

Médico - Carimbo e CRM:
Assinado eletronicamente por: Roselane Maria Barbosa da Silva - 30/01/2020 14:54:05 Num. 57181797 - Pag. 3

@ https://pje.tjpe.jus.br:443/1g/Processo/ConsultaDocumento/listView.seam?x=20013014540529300000056246729
% Ntmero do documento: 20013014540529300000056246729




HOSPITAL DR

GOVERNO DO ESTADO DE PERNAMBUCO
SECRETARIA DE SAUDE_
i HOSPITAL DA RESTAURACAO
RESTA! L]

FICHA DE ESCLARECIMENTO
NOME: PRONTUARIO: ATENDIMENTO:
DENISE VASCONCELOS MARQUES CORDEIRG 1684772 01450898
DATA DE NASCIMENTO: 29/08/1994 FOI ATENDIDO EM: 06/07/2019As 17:31
DATA DA ALTA:  02/08/2019 AS 12:41

Diagnéstico Provavel:

FRATURA DE FEMUR ES%UERDO (CID: S.72) + FRATURA DE CLAVICULA ESQUERDA (CID:S.42.0) + FRATURA DE UMERO ESQUERDC
(CID:S.42) + FRATURA DE 0SSOS DO ANTEBRACO ESQUERDOC (CID:5.52 )

Tratamento Realizado:

TRATAMENTO CIRUGICO DE FRATURA DE FEMUR ESQUERDO E UMERD ESQUERDO. TRATAMENTO CONSERVADOR DE FRATURA DE
CLAVICULA ESQUERDA E 0S50S DO ANTEBRACO ESQUERDO.

T

Observacio:

ALTA DA ORTOPEDIA;

ANALGESIA + ANTICOAGULANTE;

AFASTAMENTO DAS ATIVIDADES LABORAIS POR 90 DIAS;
CURATIVO DIARIO NO POSTO DE SAUDE;

ORIENTACDES GERALS;

Encaminhado para: 7 .
AMBULATORIO DE DR FRANCISCO DE ASSIS EM 03 SEMANAS APOS AALTA & fI4 Tpn?7@R Zopr & peprcdose.,

P/ Dn. /%1‘“@.3,57 Uﬁé

FRANCI A - CRM; NP.7472

Recife, 02, AGOSTO ,2019

ATENGAO:

Este documento destina-se a comprovacao de atendimento hospitalar ou ambulatorial para INSS, Empresas, Escolas,
Ministério do Trabalho, Continuidade do Tratamento Ambulatonial, segundo a recomendaciio N° 04/2002 do
Ministéric Pablico do Estado de Pernambuco.

Av.Agamenon Magathdes, S/N - Derby - Recife - PE CEP 52.010-040
Fones {0XX)81 - 3181-5400

"} Assinado eletronicamente por: Roselane Maria Barbosa da Silva - 30/01/2020 14:54:05 Num. 57181798 - Pég. 1
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| Secretana de Safde do Estado de Pernambuco H‘R
HOSPITAL DA RESTAURACAO ‘ mam;g

FICHA DE ESCLARECIMEN’E’()
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Chpiade:

Cid 0SS5,
2740 ,{? N0 Médico - C‘& 1;5
fu;

ﬁm& Este documento destine-se 8 c@mgmmqﬁg de a;‘md:mer:m hospitalar o |
- ambulstorial | para INSS, Empresas, Escolas, Minigtério do Trabalho, Continuidade do i
tratamento ambulatorial, segundo 2 recomead@s N°04/2002 do Ministério Pablico |
do Estado de Pernambuco.
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Dra Valéria Carvalho

OFTALMOLOGISTA - CRM 16781

Nome: Denise Vasconcelos Marques Cordeiro

Laudo Oftalmolégico
Declaro para devidos fing que o paciente, Denise Vasconcelos Marques Cordeiro,
atendido neste servico hoje, apresenta:
Acuidade visual com melhor corregdo:
Olho direito: 20/20

Olho esquerdo: 20/60

Paciente sofreu acidente de motor com trauma importante na face a esquerda ha
cerca de 6 meses. Realizou cirurgia na face e evoiui com baixa acuidade visual do olho
esquerdo. Vinha sendo acompanhado na Fundagao Altino Venturae por apresenta pressdo
intraocular bastante baixa, onde realizoiu tratamento e sem sucesso. E a ultrassonografia ocular .
mostrou a presenca de avulsdo do corpo ciliar que justifca a baixa importante da pressio
intraocular. No momento, o exame oftalmolégico mostra alteragéo no olho esquerdo onde
persiste a pressae intraccular baixa | cornea com dobras da Descemet e edema do nervo optico.
E o olho direito encontra-se dentro da normalidade.. Encontra-se em acompanhamento.

CID: H54.5
H44.4

Afogados da Ingazeira, 13 de Janeiro de 2020

Tituio de Especialista pela Sociedade Brasileira de Gﬁaﬁmoiog‘ia

LINICAL CENTER - Rua Senador Paulo Guerra, 215 Térreo
56800-860 Ceniro :‘;fgga{ms da lngazeara PE

FOTL mnm A s " T e
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PREFEITURA MUNICIPAL DE TABIRA
SECRETARIA DE ADMINISTRACAO

GUARDA MUNICIPAL DE TABIRA
RELATORIO DE OCORRENCIA DA GUARDA MUNICIPAL — ROGM - N° 272/2019

|- DADOS REFERENTES A OCORRENCIA:

DATA DO FATO HORA DO FATO l HORA DO REGISTRO DESCRIGAC (natureza) ‘ -
06/07/2019 0BHASMIN 09H52MIN K002 - ACIDENTE DE TRANSITO COM VITIMA NAO FATAL
LOCAL DO FATO (endereco onde o fato ocorreu)
PE-320
LOCAL DA DCORRENCIA (Ponio de referéncia)
PROXIMO A SUBESTACAQ DE ENERGIA ELETRICA
Il - PESSOAS ENVOLVIDAS NA OCORRENGIA
NOME IDADE SEXO E CVIL
X mputapora) ODAIR RAMOS SOARES 2 M SOLTERO
3 vitma NATURALIDADEIUF DOCUMENTO PROFISSAD i
= TABIRA-PE 027.766.254-05 OPERADOR DE MAQUINAS
2 L TESTEMUNHA DATA DE NASCIMENTO APELIDO ESCOLARIDADE
= | [ conputora) 15/07/1975 BUIA E. FUNDAMENTAL INCOMPLETO
3|0 PAI ORIENTAGAQ SEXUAL
2 (Oubog) ai'gAN SOARES DE OLIVEIRA [ HETEROSSEXUAL ] BISSEXUAL
iy
MARIA DE LOURDES RAMOS SOARES L7 HOMOSSEXUAL ] TRANSSEXUAL
ENDERECO ] TELEFONE
RUA JOAQ SOARES, SN, ESPIRITO SANTO VELHO
NOME IDADE SEX0 E. CVIL
[ impuTaDOG) AILTON CORDEIRO DE 50UZA 24 M CASADO
X virma NATURALIDADE/UF DOCUMENTO PROFISSA0
g ] TESTEMUNHA AFOGADOS DA INGAZEIRA-PE 9315613 SDS-PE AGRICULTOR
a DATA DE NASCIMENTO APELIDO ESCOLARIDADE
£ | [J conputor) 13106/1995 SEGUNDO GRAU COMPLETO .
210 PAT ORIENTAGAO SEXUAL ah
= — JOSE NILTON ALVES DE SOUZA [] HETEROSSEXUAL  [] BISSEXUAL
i MAE
ALDINEIDE CORDEIRO DE SOUZA [] HOMOSSEXUAL  [[] TRANSSEXUAL
. TELEFONE
ARARA 7ONA RURAL TASIRAPE
1DADE SEXO E CVIL
L1 weyrapoga) DENIZE VASCONCELDS MARQUES CORDERG 2 i F CADSADA
Bq vita NATURALIDADE/UF DOCUMENTO ¢ PROFIS
o | [ restemiia AFOGADOS DA INGAZEIRA-PE 9114801 SDS PE A
a e DATA DE NASCIMENTO APELIDO ESCOLARIDADE
= | [JconpuTora 29/08/1994 SEGUNDO GRAU COMPLETD
a8l PAl ORIENTAGAD SEXUAL
2 il FLORISVAL MARQUES SOBRINHO [ HeTEROSSEXUAL [ BISSEXUAL
] MAE
MARIA DE FATIMA VASCONCELOS MARQUES [ HOMOSSEXUAL [ TRANSSEXUAL
ENDERECO TELEFONE
SITIO ARARA, ZONA RURAL, TABIRA-PE
NOME IDADE SEXO , E.CVIL
[J mpuTADOR) !
[ vimma NATURALIDADE/UF DOCUMENTO PROFISSAD
<
g | LI TEsTEMUNA DATA DE NASCIVENTO APELIDO ESCOLARIDADE
< | [ conputorga)
alo. PAI ORIENTAGAO SEXUAL
% (Oubos) [ HETEROSSEXUAL  [] BISSEXUAL
ud MaE [ HOMOSSEXUAL [ ] TRANSSEXUAL
ENDERECO TELEFONE
NOME IDADE SEXD E CVIL
1 puTADOR) 0 j
[ vitiva NATURALIDADEIUF DOCUMENTO PROFISSAO
“d
D | Ll mestensue DATA DE NASCIMENTO APELIDO ESCOLARIDADE
= | [J coNDuTOR®)
8|0 PAI ORIENTACAD SEXUAL
% (Outros) [ HETEROSSEXUAL  [[] BISSEXUAL
i MAE [] HOMOSSEXUAL [ TRANSSEXUAL
ENDERECO TELEFONE
Il - DADOS DOS VEICULOS
ENVOLVIDO: MARCA/ MODELO COR AND RENAVAM
01 Ford/F 11000 UL 983
CIDADE/UF: CHASS PLACA VEICULO APREENDIDO?
& BELO JARDIM-PE BWQ-2596 Dsiv_ B N0
<, |QUAL O MOTIVG DO REGISTRO DO OBJETO?
ENVOLVIMENTO EM ACIDENTE DE TRANSITO
ENVOLVIDO: MARGA/ MODELO COR AND RENAVAM
02 -Wuyang Wyd8g-2 ERMELHA 1212013
CIDADE/UF: CHASSI IPLACA VEICULO APREENDIDO?
o INGAZEIRAPE PC0-0193 CIsiM NAQ
& |QUAL O MOTIVO DO REGISTRG DO OBJETO?
= ENVOLVIMENTO EM ACIDENTE DE TRANSITO -
Pagina 01/02
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- OBJEfOS CUSTODIADOS/RECOLHIDOS/APREENDIDOS:

Rinao
[C] SiM {especificar)

™ FLAGRANTEDELITO £~ MANDADO/ORDEM JUDICIAL i~ DILIGENCIWESCOLTA I RECAPTURA T~ DILIGENCIVESCOLTA
I~ FLAGRANTE DE ATO INFRACIONAL [~ INFRAGAQ/CRIME DE TRANSITO {7 ENVOLVIMENTO NA OCORRENGCIA {7~ AUXILIO AQ PUBLICO
I~ ouTrOs (ESPECIFICAR)

08 OBJETOS ESPECIFICADOS ANTERIORMENTE FORAM ENTREGUES: | \OME/ASSINATURA DO RECEBEDOR:
[T NADP [~ AVITMA T~ OUTROS HOME;
" AOPROPRETARIO [~ AQ RESPONSAVEL ASSINATURA:
[?(A) auaLFicanoy @ @ @ @ G ® o CONDUZIDOA(D) , MEDIANTE: ]

IV - HISTORICO DA OCORRENCIA:

Na data 06/07/2019, por volta das 08h45min, o grupamento de Ronda Ostensiva Municipal (ROMU) foi
acionado pela Central de Comunicagdes (CECOM) para atender a uma ocorréncia de acidente de
fransito na PE-320, saida para a cidade de Sao José do Egito-PE, mais precisamente na entrada que.
liga a PE-320 a quadra de esportes de Tabira. De imediato o grupamento dirigiu-se ao local e constatou
que o acidente envolveu um caminhzo Ford/F11000 placa BWQ-2596, azui, ano 1983, e uma
motocicleta Wuyang, Placa PCO-0193, ano 2012/2013, cor vermelha. De acordo com informagdes, o
condiutor do caminhéo, ao trafegar pelo lado direito da via, néo teve a devida atengao e ao cruzar a pista
de rolamento veio a colidir frontaimente contra a motocicleta que vinha em sentido contrério conduzida
por Denize Vasconcelos Marques Cordeiro & seu companheiro, Allton Cordeiro de Scuza gue vinha
como passageiro na motocicleta. Devido a colis&o, as vitimas que vinham na motocicletas ficaram
caidas ao solo, sendo de imediato socorridas pelo Grupamento de Atendimento a Emergéncia e
Resgate (GAER) da Guarda Municipal de Tabira e pelo Grupamento de Socorristas Voluntarios de Tabira
(GSVT), pois se tratava de duas vitimas, sendo encaminhadas ao hospital local, onde foram
constatadas fraturas graves no braco esquerdo, no fémur esquerdo e no quadril do lado esquerdo da
vitima Denize Vasconcelos Marques Cordeiro. Devido as fraturas, a mesma foi encaminhada ao hospital
da Restauragéo na cidade de Recife-Pe para receber o atendimento necessario. Ja o passageiro Allton

- Cordeiro de Souza sofreu escoriacdes levas, ficando sob cuidados médicos no préprio hospital local.
Ambos os veiculos ficaram no local do acidente devido a nao terem condigdes de circular em
decorréncia dos danos da colisgo. Diante dos fatos, o condutor do caminhao foi conduzido até a DPC
local para ser apresentado a autoridade competente para que tomasse as medidas cabiveis.
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27/01/2020 Seguradora Lider-DPVAT Acompanhe o Processo

SINISTRO 3190713745 - Resultado de consulta por beneficiario

VITIMA DENISE VASCONCELOS MARQUES CORDEIRO
COBERTURA Invalidez

PONTO DE ATENDIMENTO RECEPTOR DO PEDIDO DE INDENIZACAO SEGURADORA
LIDER DPVAT - OPERACAOQ CORREIOS

BENEFICIARIO DENISE VASCONCELOS MARQUES CORDEIRO
CPF/CNPJ: 10863106404

Posigdo em 27-01-2020 10:15:11

O pedido de indenizacdo esta em fase final de analise na Seguradora Lider-DPVAT. Em
breve, o pagamento da indenizacéo sers liberado.
Por gentileza, volte a consultar seu processo neste site dentro de 4 dias.

24/01/2020 R$ 5.400,00 R$ 0,00 R$ 5.400,00
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