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PROCURACAO

PARTE OUTORGANTE:

Nome: AOYCE HE cAsSIA RPRPOSA DA SIWA

brasileiro (a), estado civil: SO TCIRA , profissao:SER.DE LiMkezAa
RGN B.HQU .03 =0s/f , CPF/MFne 403 .6%3.4Y34-F0O __, com
endereco residéncial na QLA CORREUA L 0 DK R SS}EQ c
R@cmfe Pe ccp 50.c40-30  —

,//

R [——

| SR

PARTE OUTORGADA:

GISELLE VALENGCA DE MEDEIROS e BRUNA VITALINO DA CONCEICAO, brasileiras,
sendo a primeira advogada, devidamente inscrita na OAB/PE sobo n217.828 e a
ultima estudante de direito, todos com enderego profissional a Rua Francisco
Alves, 105, sala 104, Recife — PE, onde recebem as intimagdes legais.

PODERES:

Para representar a PARTE OUTORGANTE em qualquer Juizo, Instancia ou Tribunal,
com poderes incluidos nas clausulas “ad judicia” e “ad judicia et extra”, podendo
propor acles, requerer, contestar, indicar provas e testemunhas, transigir,
recorrer, desistir, renunciar a crédito, receber valores e dar quitacdo, levantar
quantias em depédsito judicial através de Alvard, firmar compromissos,
substabelecer no todo ou em parte, bem como todos os poderes permitidos em
direito sempre no interesse do outorgante.

Recife, &X de  Tuteivo de 090 .

1 30vCE DE CPpSSEA B Op STAVA
outorgante
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DECLARACAO DE POBREZA

Eu, O¥YCE. He CAssiA RARROSA NA SR ,
brasileiro(a), p;ortador(a) da Cédula de identidade n? .94 .6073 Qs | Pe
inscrito(a) no CPF/MF sob o nefQ0A. 6RB. YRY-F() , residente
na_KUA CORMBELIA  NY D ‘A’ TorRDeS RECE ¢

Pc ce® 50.640-F1O.

S

¢ e e

’

declaro para os devidos fins, sob as penas da Lei de Assisténcia Judicidria ne

1.060/50 e demais legislagdes aplicdveis a espécie, e sob minha propria
. responsabilidade, que ndo tenho condi¢des financeiras de pagar custas do
| processo, despesas com publicagBes e/ou outras despesas concernentes, sem
prejuizos préprios.

Recife, 23  de Trise AT de 20300

KI0YCC De CASSPA B 0A STLVA
Declarante
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Qmprimir Segunda Via de Conta )

NOTA FISCAL | FATURA | CONTA DE ENERGIA ELETRICA  2a VIA

Tarita Social de Energia Elétrica - Lei 10.438, de 26/04/02
COMERCIAL 116 | PRONTIDAO 116
Atendimento ao deficiente auditivo ou de fala: 0800 281 0142

COMPANHIA ENERGETICA
DE PERNAMBUCO

AV.JOAO DE BARROS, 111, BOA VISTA,

RECIFE, PERNAMBUCO ? Ouvidoria 9
CEP 50050-902 Agéncia de Regulagio dos Servigos Piiblicos Delegados do Estado
CNP.J 10.836.932/0001-08 ﬁgtpg de Pernambuco-ARPE: 0800-727-0167-Ligagao Gratuita de Telefones Fixos

Agéncia Nacional de Energia Eiétrica - ANEEL

INSCRIGAO ESTADUAL 0005943-93 www.celpe.com.br
167-Ligagio Gratuita de teiefones fixos e méveis
DADOS DO CLIENTE DATA DE VENCIMENTO DATA EMISSAO DA NOTA FISCAL CONTA CONTRATO
20/11/2019
ZIDETE MARIA DA SILVA 27/1 1/201 9 001364317014
) DATA DA APRESENTAGAD N° DO CLIENTE
CPF:358.533.284-68  NIS: 12156951235 TOTAL A PAGAR (RS) 20/11/2019 2000813359
ENDEREGO DA UNIDADE CONSUMIDORA 0,00 NUMERO DA NOTA FISCAL N° DA INSTALAGAO
| 5 0003243039
RUA CORBELIA 38 A CLASSIFICAGAO
B1 RESIDENCIAL - BAIXA RENDA COM NIS
TORROES/RECIFE Monofasico
50640-710 RECIFE PE
A = — RESERVADO AQ FISCO
s gerais de for ( ANEEL 414/2010),
tarifas, produtos, servigos prestados e tributos se encontram a F86E.0CCD.E1DE.7005.829D.970C.33D9.F587
dispasi¢do, para consulta em nossas de e no

site www.celpe.com.br

DESCRIGAO QUANTIDADE||  PREGO
Consumo Ativo até 30 kWh 30,00 0,19327691
Acréscimo Bandeira AMARELA
Acréscimo Bandeira VERMELHA
! Tarifas Aplicadas HISTORICO DO CONSUMO
KWh
: Consumo Alivo alé 30 kWn 018328450 (1 NOV 19 HINININMIINIIIRINII 30
| OUT 19 I 20
TOTAL DA FATURA ” SET 19 UM 30
= AGO 19 a0
INFORMAGOES BE TRISUTOS Faturado pelo minimo da fase | yui 19yt 30
|- Custo de Di il
ICMS PIS COFINS [Artigo 98, Resolugao ANEEL JUN 19 R 30
Base oe || T VALOR DO |[ BASEDE ][, || VALOR DO || BASEDE || , || VALORDO | {414/2010. MAL 19 IR 30
CALCULO mposTo || cAtcuto || * | iMPosTo || cALcuLo IMPOSTO ABR 19 KGN 20
0.00 0,00 1a |[092 008 Y] o5 025 MAR 19 IR 30
FEV 19 MBI 30
JAN 19 SR 30
DEZ 18 IHIUITUBSHIDEIIIRIE 30
NOV 18 NI NSRRIt 30
DURAGAO E FREQUENCIA DAS INTERRUPGOES
[ DEMONSTRATIVO DE CONSUMO DESTA NOTA FISCAL DESCRIGAO CONJUNTO VALOR META || META || META
APURADO || MENSAL || TRIM. || ANUAL
" - ANTERIOR ATUAL
NUMERO DO TiPO) I‘_JA” i Il consrante||asusre] CONSUMO) ser2019
MEOIDOR FuNGAO|[“oara_|[Lemunal pata ] [LEmuRa] P4S| Kwn
DIC-No.de horas sem Energia 0,00 4,95 9,91 19,82 -
000000003161616317  CAT 211072019 0,00 201172019 000 30 100000 000 000 Ly o0 arr 622 1245
DMIC-Durago méxima de 0,00 2,77 000 000
interrupgao continua
DICRI-Duragdo de Limite DICRI: 12,22
. interrupgao em dia erftico
{DATA PREVISTA PARA A PROXIMA LEITURA: 21/12/2018 i [0S0 vere: 0o Ermge 32 Vo S 208 ]
[Todo Consumidor poda soficitar a apuragho dos indicadorcs DIC. FIC, DMIC e DICRI 2 qualguar tempo.
e

INFORMAGOES IMPORTANTES NiVEIS DE TENSAQ

Pague no ponto mais perto de voce! digitius grafica: avenida general san martin cordeiro / multimarcas: rua TENSAO NOMINAL(V) LIMITE DE VARIAGAO(V)
jonze de fevereiro torroesLista :omple‘g em www.celpe.com.br.” MINIMO MAXIMO
Na data da leitura a bandeira em vigor é a Vermelha. Mals informagdes em www.aneel.gov.br.

O cliente é compensado quando ha violagao na contlnuidade individual ou do nivel de tensao de fornecimento. 220 202 231
Paglo. em atraso gera muita 2%(Res414/ANEEL), Juros 1%a.m(Lel 10.438/02) e atualizagdo monetaria no préx. més

Isengao do ICMS conforme art. 9, XLVIll, a, 2.2.2, do RICMS-PE. AUTENTICAGAO MECANICA

Desconto pela aplicagdo da Tarifa Soclal de Energla Elétrica criada pela Let N° 10.438 de 26/04/02 - RS 12,25 .

O Cliente & quando hd do prazo definldo para os padrbes de

Beeman AT
CONTA CONTRATO MES/ANO TOTAL A PAGAR(RS) VENCIMENTO TALAO DE PAGAMENTO
11/2019 0,00 27/11/2019 Evite dobrar, perfurar ou rasurar.
Esle canhoto sera usado em leitora élica.

FATURA PAGA AUTENTICACAQ MECANICA
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Secretaria de Defesa Social :: INFOPOL http://200.238.83.36/pernambuco/VisualizaBO.do?idUn=96&idOc...

.

GOVERNO DO ESTADO DE PERNAMBUCO
SECRETARIA DE DEFESA SOCIAL
POLICIA CIVIL DE PERNAMBUCO
DELEGACIA DE POLICIA DA 006 CIRCUNSCRIGAO - CORDEIRO - DP6°CIRC
DIM/2°DESEC

BOLETIM DE OCORRENCIA N°. 20E0096000058

Ocorréncia registrada nesta unidade policial no dia 03/01/2020 3s 17:32

ATROPELAMENTO COM VITIMA NAO FATAL - Culposo (Consumado) que aconteceu no dia

19/11/2019 as 21:38

Fato ocorrido no enderego: AVENIDA ENGENHEIRO ABDIAS DE CARVALHO, 01 - Bairro:
CORDEIRO - RECIFE/PERNAMBUCO/BRASIL
Local do Fato: VIA PUBLICA

Pessoa(s) envolvida(s) na ocorréncia:

CONDUTOR DE VEICULO DESCONHECIDO ( AUTOR \AGENTE )
JOYCE DE CASSIA BARBOSA DA SILVA ( VITIMA)
Objeto(s) envolvido(s) na ocorréncia:

VEICULO: (Usado na geragdo da ocorréncia) , que estava em posse do(a) Sr(a): JOYCE DE CASSIA
BARBOSA DA SILVA

Qualificacdo da(s) pessoa(s) envolvida(s)

JOYCE DE CASSIA BARBOSA DA SILVA (presente ao plantao) - Sexo: FemininoMée: CARLA MARIA
DA SILVA Pai: JOAO SEVERINO BARBOSA DA SILVA Data de Nascimento: 20/3/1996 Naturalidade: RECIFE /
PERNAMBUCO / BRASIL Documentos: 8724607/SDS/PE (RG), 70268343470 (CPF) Estado Civil: SOLTEIRO(A)

Profissdo: SERVENTE DE LIMPEZA
Residencial: RUA CORBELIA, N° 38 A, TORROES, RECIFE/PE. - RECIFE/PERNAMBUCO/BRASIL

CONDUTOR DE VEICULO DESCONHECIDO (nio presente ao plantio) - Sexo:
DesconhecidoNaturalidade: NAO INFORMADO / PERNAMBUCO / BRASIL

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

VEICULO DESCONHECIDO (VEICULO) de propriedade do(a) Sr(a): JOYCE DE CASSIA BARBOSA DA
SILVA, que estava em posse do(a) Sr(a): JOYCE DE CASSIA BARBOSA DA SILVA
Categoria/lMarca/Modelo. NAO INFORMADO/NAO INFORMADO/NAO INFORMADO Objeto apreendido: Nao

Quantidade: (UNIDADE NAO INFORMADA)

Complemento / Observacao

RELATA A VITIMA QUE NO LOCAL ACIMA MENCIONADO ESTAVA NO ACOSTAMENTO QUANDO FOI
ATROPELADA POR UM VEICULO DE PLACA E CONDUTOR NAO IDENTIFICADOS, QUE SE EVADIU DO
LOCAL SEM PRESTAR SOCORRO, POR CONTA DE ESTAR DESPISTANDO DA LE!I SECA. SENDO SOCORRIDA
PELO CORPO DE BOMBEIROS PARA A UPA DA IMBIRIBEIRA.

04/01/2020 07:04
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Secretaria de Defesa Social :: INFOPOL http://200.238.83.36/pemambuco/VisualizaBO.do?idUn=96&id0c...

v

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

X Fyovce pe cnss' A B H5AS, L uA
JOYCE DE CASSIA BARBOSA DA SILVA

(VITIMA)
B.O. registrado por: ALVARO DO REG ENGA JUNIOR - Matricula: 272728-5
04/01/2020 07:04
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SECRETARIA DE DEFESA SOCIAL
ORPO DE BOMBEIROS MILITAR DE PELRNAMBUCO

CERTIDAO

Certiddo n° 2019APH001383 Div. Op.

Com fulcro no art. 5° XXXIV, letra "b" da Constituigdo Federal Brasileira, venho por meio
de solicitagdo feita pelo(a) Sr(*). JOYCE DE CASSIA BARBOSA DA SILVA, 23 anos,
BRASILEIRA(a), SOLTEIRO(a), RG n° 8724607 SDSPE, inscrito(a) na Receita Federal sob
o CPF n° 702.683.434-70, residente 8 RUA CORBELIA, n® 38, A, TORROES, RECIFE-PE,
certificar que este Grupamento de Bombeiros de Atendimento Pré-Hospitalar atendeu a uma
ocorréncia no dia 19/11/2019, por volta das 21:38 hs, no enderego: AVENIDA ABDIAS DE
CARVALHO, XXX, TORROES RECIFE-PE, referente a um(a) ATROPELAMENTO,
envolvendo PREJUDICADO, no(a) qual fora vitimado(a) o(a) Sr(*) JOYCE DE CASSIA
BARBOSA DA SILVA, inscrito sob o CPF n° 702.683.434-70 e Registro Geral ° 8724607,
atendido(a) pela Unidade Tatica de Resgate do Grupamento de Bombeiros de Atendimento
Pré-Hospitalar, comandada pelo(a) CB BM 710302-6 ABELARDO. Foi transportado(a) para
o UPA IMBIRIBEIRA. Registrado(a) com o prontuario n° 1299130. Ficou aos cuidados do
médico XXX, registro XXX. Os registros desta Certiddo foram extraidos dos arquivos da

Divisdo de Operagdes / GBAPH.

Posi¢do em 20/12/2019
A autenticidade desta certiddo deve ser confirmada através do portal do Corpo de Bombeiros, no site

http:/fwww.chm.pe.gov.br/ consultar protocolo n° 2019APH001383

Av. Jodo de Barros, 399 - Boa Vista - Recife/PE - CEP 50050-180
Fone: (81) 3182-9126 / CNPJ: 00.358.773/0001-44
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UPA24H - upa IMBIRIBEIRA
. Resumo da Classifica do de Risco - Protocolo MANCHESTEFLVZ
Data e hora retirada da ‘Senha: 19.1 )
Nome Paciente: JOYCE DE CAS
Céd. Paciente: 577615
Data de Nascimento: 20/03/1996

SIA BARBOSA DA SiLva

Sexo: Feminino

ldade: 23

Senha: A0235

Convénio: 2-8US - AMBULATOR!O
Atendimento: 1299130 ]ﬂlllﬂlﬂm
SAME:

Periodo: 19-1 1-2019 22:55 . 19-11-2019 22:53

Cor:

Alergia(s): - NEGA ALERGIAS - .

Queixa Principai: PACIENTE TRAZIDA PELOS BOMBEIROS COM HISTORIA DE ATROPELAMENTO POR
CARRO, APRESENTANDO ESCORIAC6ES EM FACE E MM + DOR EM MIE.

NEGA SINCOPE EVOMITOS.

Fluxograma sintoma: TRAUMA MAIOR
Discrirninador(es): - DOR MODERADA?
Especialidage: CONSULTORIO (CLiNICA GERAL)

Sinais Vitaig Licos: - ESCALA DE GLASGOW: 15
- REGUA DE po 15
- FREQUENCIA RESPIRATORIA: 18.00 IRPM

Alergias Atuais do Paciente
Substancia Observagso
- NEGA ALERGIAS .

- COREN: 497275 UNCAO: ENFERME!RO(A)
Data Impressao: 1 6-12-2019 1 0:44

Pégina 1 ge 1

Num. 59292655 - P4g. 3

10:39:54
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. Paciente: 0000577615 JOYCE DE CASSIA BARBOSA DA SILVA <
< piDE PRONTO ATENDIMENTO (

e 3
Nascimento: 20/03/1996 23 Anos 8 Meses 26 Dias Sexo: )") I P AS

Atendimento: 01299130 Data Atendimento: 19/11/2019  22:55 Insiitito Parnaimineace ad £33s3ea £ S

RECEITUARIO MEDICO

USO ORAL
CETOPROFENO 100mg ----ememmeaea. 1 caixa
TOMAR 1 COMPRIMIDO DE 12/12H POR 5 DIAS

LISADOR ====emmeooceemec 1 CAIXA
TOMAR 1 COMPRIMIDO DE 8/8H, SE DOR

Recife, 16 de Dezembro de 2019

Médico: ANDERSON ARY DIAS DE OLIVEIRA
CRM: ZS].I}%/iA

Avenida Marechal Mascarenhas de Morais - 4223 - Imbiribeira ~ Recife-PE - CEP: 51150-004 - Tel. 811 3184-4328
' IMRIRIREIE Ame mrma

99 Num. 59292655 - Pag. 5
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UPA IMBIRIBEIRA Pégipa: 1/ 1
PEP Prontugrip Eletrdnico do Paciente Emitido por:MARCELLOJCS
Relatério de Prescrigao / Evolugao Em: 16/12/2019 10:54

Prescrigﬁo.: 1832098 Data: 19/1 1/2019 23:49

Usudrio.... ANDERSONADOS

Atendimento: 1299130 Dt Nasc: 20/03/1996 (23a 8m 28d)

Convénio...: Sys - AMBULATOR|O

Paciente...: 577615 . JOYCE DE CASSIA BARBOSA pa SiLva
rea:

12 VIA

Peso....... ¢ ARura: Sup. Co :

lntemagéo.. 19/11/2019 22.55 0 Dias(s) int Rubrica do Responsavel
Médicg.....: ANDERSON ARY DIAS DE OLIVEIRA SILVA - CRM 21731 l Hﬂm mm
FUNGAO: MEDICO(A) Servigo: CLINICA GERAL

Unid. Int..: Leito..: & ra;

Cid.......: 2918 HISTORIA PESSOAL DE OUTR TRAUMAS Fisicos Ciclo..: /

Diagnéstico:
Protocolo..:

Classificaggo de Risce:URG
TRmEE e

Qd  Unidade SN

Apl Frequéncia Datas/Horariog
ERDA AP PERFIL ; Exame; 1 ,[19/11] 23:49

ESQu

]

MV 2000 - A SOLUCAQ INTELIGENTE PARA A MODERNA ADMINISTRACAO HOSPITALAR

FIma e
Num. 59292655 - Pag. 7

:39:54
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v e . Paciente: 0000577615 JOYCE DE cAssIA BARBOSA DA SiLVA

o DiOEPRONOATENDIMENTY  NISCIMeNto:  20/03/1996 23 Anos g Meses 26 Dias Sexo: <<
A

_ 2IPAS
Atendimento: 01299130 DataAtendimento: 19/11/2019 22:55 .

kasutie Perranny

x4 & 5o

Que:xa Principal / Histdria

DOR EM PERNA E pg ESQUERDO APOS ACIDENTE MOTOCICLISTICO
NEGA VOMITOS, PERDA SE CONSCIENCIA OU CE
APRESENTA ESCORIAGCOES EM FACE RVICALGIA

Antecedentes

DM: SI

SIM

SIM

&) o
HAS: O o]
Alergia: O Q@

O 0]

Medicamentos: SiM

Exame Fisico

EG Bom

Nutrido

Consciente

Corado

Afebril

Orientado e Conversando
Aciandtico

Sem Edemas

Hidratado

Anictérico

Eupréico

ACV,: NAO EXAMINADG O NORMAL O ALTERADA

®
AR.: O no examinaco O NORMAL O ALTERADA
AD.: ©
®

o}

NAO ExaMINADo O NORMAL Q ALTERADA

Sh.: NAO ExamINADO O NORMAL O ALTERADO

SGU.: NAC exaMINADO O NORMAL o] ALTERADA

ORL: @ wio exammvano O NORMAL O ALTERADA

D o Examnapo O NORMAL O ALTERADA

O ebema O DOR A MOVIMENTACAO
OUTROS:

Pela:

AP. Locomotor: [0 equimose [ HEMATOMA L] DEFORMIDADE dssEa

Aferigdes:  PAS PAD FR FC P (KG) T Alt. (cm) SAT 02

18

ey,

Avenida Marechal MascarE'\.h/a-s' de Morais - 4 ‘3"-(1mbiribeira - Recife-PE - CEP: 51150-004 - Tel. 28312 3184-4328
FIDA RAD S a L

i

99 Num. 59292655 - Pag. 9
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e Paciente; 0000577615 JOYCE pE CAssIA BARBOSA pa SILVA

D PRONTOATENDIMENTO Nasc;mento. 20/03/1996 23 Anos 8§ Meses 26 Dias Sexo; \\\ 3,,“2/ ’ P AS
PR Atendimento: 01299139 Data Atendimento: 19/1 1/2019 22:55

Nsuttg Py M6 AT tiney ¢ Sacs

Tempo da Doenca * Acesso 3 UPA =

Nivel de Conscidncig + vulnerabmdade Social*
Vigil / Alerta

Ause nte
Jueixa Principal / Histéria:

PLC ; SEM COMORBIDADES PREVIAS, TR%ZIDA PELO CORPO p B
ARRO HA CERCA DE 7 HORAS, sgm PERDA DE CONSCI NCIA
ZRNA E pg ESQUERDOS. NO Mo

, I , S CEFALETA, REFERE DOR EM NARIZ £ EM
MENTO, PACIENTE CONSCIENT] E, ORIENTADA, SATURANDO 99% EM AR AMBIENTE. NEGA ALERGIAS
EDICAMENTOSAS. NEGA OUTRAS QUEIXAS,

E PALPAVETS. DOR'A PR \CACAR FRERERTE
LAES‘OW’*‘%'%'S!Lﬁ Isog?sgéﬁé ﬂ%]’ﬁﬁfgfﬁﬁﬁ'\l Pertensso Arterial: [J Doenca Pulmonar: 3
'Hwﬂﬂmﬁ:oﬂoﬂgﬁggismo: 0O Dislipidemia: O Alcoolistz:

0 Medicamento: O

Avaliag&o Apa oto
@ Ngo Examinado: O Alterada:
Observagses:

Avaliagdo de outros Aparelhos ou Sistemas
SGuU: ® Néo Examinado: O Nomaj O Alterada:

ORL: @ NSo Examinado; O Normaj O Alterada: .
Pele: @ No Examinado: O Nomal o Alterada:

TEMP HGT

Cremepe: 28133

PE - CEP: 51150-004-Te!. 81 31844}328 i
i A Bihf. iF&Amszme?}ezcs
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. ‘UPA24H - yPA IMBIRIBEIRA
MVPEP - Sistema de Prontudrio Eletrdnico
Relatéric de Resumo de Afa

PAGINA 1 DE 1
Emitido por: MARCELLO SILVEIRA
Em:16/12/2019 1 0:54
RESUMO DE ALTA
DATADAALTA - 20/11/2019 00:43:00

NOME. Joi§;SLEVtZE CASSIA BARBOSA RG: V PEso
IDADE: 23 Ancs SEXO: FEMININO ALTURA:
Data de Nascimento: 20/03/1996

PRESTADOR ASSISTENTE: ANDERSON ARY DIAS DE OLIVEIRA SILVA

DATA DE ATENDIMENTO: 1971 1/2019 22:55:55 ATENDIMENTO: 1299130 TEMPO DE PERMANENCIA: 1 Dia(s)
CONVENIO: SUS- A MIBULATORIO PLANO: PLANO UNICO

CIAGNOSTICO PRINCI®AL: Z916 - HISTOR AL DE OUTR TRAUMAS FiSICOS

DIAGNOSTICO(S) SECU NDARIO(S):
DIAGNOSTICO INICIAL: 2916 - HISTORIA PESSOAL DE OUTR TRAUMAS FISICOS

DIAGNOSTICO DE ALTA: 2916 - HISTORIA PESSOAL DE OUTR TRAUMAS FISICOS

CONDUTA DE ALTA:
MOTIVO DA ALTA:  ALTA APOS PROCEDIMENTO

FROCEDIMENTC D= ALTA:

OBSERVACAO DEALTA:  RX SEM ALTERAGOES AGUDAS

Esta conta foi paga com fecursos publicos provenientes de seus impostos e contribui¢cdes sociais

MV 2000 - A SOLUCAO INTELIGENTE PARA A MODERNA ADMINlSTHACAO HOSPITALAR
HIDA 1IRADIDYVIMT™ i a
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