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Inscrita r= DAB/ PE 28.897,com escritério profissionsl 4 Ru H
% 330, Eroresaral da lha, sala 102, ftha do Refiro, Recif PE. CEP
5@3’6@-630 © Eunall anasantosacvi@gmail.com, onde recebs inﬂmw&w 8/0u
naﬂﬁcamfudiclm :

 PODERES: Pam promover defesa dos meus Interessas judicidrios, concedandodhes

~ poderes inciuidos nes clausulas "Ad Juditia” e "At Juditia Et Extra” (Art. 70 paragrafo 37 -
~ e A" daleln® 4218 de 27/04/63), em qualquer Julzo, Instncla ol Tribunal, am todas
as fases do proces o, podends propor aclo em Juslica Comum, desislir de agBes,
renunciar, interpor rocursos, ransigin, receber & dar quitag&e, retirar Atvard judiclal de
pagamento em nore do auler, do certério Judiclal ou pabinatas em afing, firmar
compromissos, Usa de todos os recursos legais, po, mais especials que salam,
mesmo  exirsording 108, promover justificacBes, inquirr & contestar lestemunhas,
inclusive recabar 1 citagfo Inicial, confessar, reconhacer a proceddncia do

- pedido,representar 1 audiéncla, usando em suma, de Yklos os poderes parmilidos
am Direlto, para que 1 sua defesa seja a mais ampla e cabal, inclusive subsiabelecer

- am Advogedo da cua conflanga, e quando the convigr, com, oU Sam resemvas de
noderes, '

JUSTICA GRATUIT Desejundo obter 0z banaflcios de “Justips Gretulia®, declara,
sob as pengs da =, que nio possul recursos suficlenles pars cusiear gqualquer
demanda, sem preju 1o do sustento proprio e da familia, pelo que, nos termos da Lel.

© 0° 1,060 da 05 de fe reiro da 1950, faz jus aos beneficics da graluldsde da Juslica.

CLAUSULA DE OFMEROSIDADE E DE RETENGAC JUDIGIAL: Pelo exerclcio do

mandato, comprome [3-58 0 oulorgante a pager ao advogado-outorgado, a titulo de
- honordrios advocaticios, o valor comaspondente a 30% (tinta por cento) de todo &
qualquer valor econoiico-financelro gue constitua acréscimo ao patrimBdalo juridicoda
parle, obtida com ¢ ixito da causa, na esfera administretive ou Judicial, Para tanio,
dosde 14, autoriza s 1atengdo |udicial dos honordrios ora pactuados. Compromete-se,
ainda, 8 cumprir, akrn da presente cliusula de onerosidade do mandalo, as demais
disposices complerientares contidas no contrato de  honorérios szmlIm‘
celabrado em Instrurmento proprio.
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0{ Secretaria de Satde
Av, Elelvina Ling, sin.
Centro - Cipira - PE | CEF 55460-000

Prafeitura Munigipal CNPJ: 11.472.475/0001-05
Gompromisso de 10608 por 4mor & nassa gente Telefone; (31] 37380014 | www.cupira.pe. govbr

. FICHA DE ATENDIMENTO

FICHA DE ATENDIMENTO: 139101 IDADE: 34 ano(s) 5meés(es) 18 dia(s).

NOME: MARCOS JOSE DA SILVA DATA DE NASCIMENTO: 04/12/1984 SEXO: M
MAE: MARIA MARINES MELO DA SILVA CIDADE: CUPIRA

ENDEREGO: RUA DESEMBARGADOR FELISMINO GUEDES N° 118 BAIRRO: CENTRO

ESTADO CIVIL: SOLTEIRO (A) DOCUMENTO: SUS 700408568113150

PROFISSAO: AGRICULTOR

TECNICO: ENFERMEIRO: /

MEDICO: ' / (3/ _____

o ULTIMOS ATENDIMENTOS
DATA: ATENDIMENTO N° MOTIVO

. 22/05/2019 138101 ACIDENTE DE MOTO
11/04/2016 21203 CONSULTA

INFORMACOES

—
1

| HORARIO  pa TEMPERATURA PULSO PESO HGT ASSINATURA

Caothd

Tratamento

>

| Exames Complementares: .

’ Outras Informagdes:

1

Motlvo da Saidé: Residéncia {_)internado { )Encaminhade:

j( ) Curative () Nebulizacgo ( ) Med. Basico ( ) Med. Espec. { ) Retirada de Ponto

f@:&fgenma Basica ( ) Urgencia Especializada ( ) Observacéc Basica ( } Observacao Especializada

L§ 1;1'3
Assrnatura do Técnico: - ;;,‘ Assinatura do Médice-
: f’u’{pﬁ ot 00‘1 15’5 J‘;D
: _ ~REN

22/05/2019 17:02:23
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RETRIH ,

GOVERNO DO ESTADO DE PERNAMBUCO
SECRETARIA DE DEFESA SOCIAL
POLICIA CIVIL DE PERNAMBUCO
DELEGACIA DE POLICIA DA 094% CIRCUNSCRICAOQ - CUPIRA - DP942CIRG
DINTER1/14°DESEC

BOLETIM DE OCORRENCIA Ne. 19E0184000581

Ocorréncia registrada nesta unidade policial no dia 27/06/2019 as 15:02

ACIDENTE DE TRANSITO COM VIiTIMA NAO FATAL - Culposo (Consumado) que aconteceu no dia
22/5/2019 as 16:30

Fato ccorrido no enderego: MUNICIPIO DE CUPIRA, 01, ESTRADA DE GRAVATA
CENTRO - CUPIRA/PERNAMBUCGCO/BRASIL
Local do Fato: VIA PUBLICA

Pessoa(s) envoivida(s) na ocorréncia:

MARCOS JOSE DA SILVA ( AUTOR \ AGENTE )
JUCELIA MARINES DA SILVA MELO (QUTRO )
MARCOS JOSE DA SILVA. ( VITIMA )

<
Objeto(s) envolvido(s} na ocorréncia: H-\n qb‘ o "
VEICULO: (Usado na geracéo da ocorréncia) , que estava em posse do(a) Sr(a): Mﬁt 0S JOSE

SILVA

Qualificagéo da(s) pessoa(s) envolvida(s)

MARCOS JOSE DA SILVA (presente ao plantéo) - Sexo: MasculinoMze: MARIA MARINES MELO DA SILVA
Pai: JOSE TEIXEIRA DA SILVA Data de Nascimento: 4/12/1984 Naturalidade: JAU / SAQ PAULO / BRASIL Documentos:
7062765/SDS/PE (RG), 05492509489 (CPF) Estado Civil: SOLTEIRO(A) Profissao: AGRICU LTOR({A) Telefones
Celulares:

-8191929649

Enderego Residencial: RUA JOSE CANDIDO DE MENEZES, 15 - CEP: 0 - Bairro: NOVO HORIZONTE -
CUPIRA/PERNANBUCO/BRASIL

JUCELIA MARINES DA SILVA MELO {nfo presente ao plantio) - Sexo: FemininoMie: MARIA MARINES
MELO DA SILVA Data de Nascimento: 18/5/1987 Naturalidade: NAO INFORMADO / PERNAMBUCO / BRASIL

MARCOS JOSE DA SILVA. - Ramo de Atividade: NAO INFORMADO
Nome do Representante: - Cargo do Representante: - Pessoa de Contato no estabelecimento comercial: - Telefone

de Contato: -

Qualificacéo do(s) objeto(s) envolvido(s)

MOTO (VEICULO) de propriedade do(a) Sr(a): JUCELIA MARINES DA SILVA MELO, que estava em posse do(a)
Sr(z): MARCOS JOSE DA SILVA

Categoria/Marca/Modelo: MOTOCICLETA/HONDA/BIZ125 Objeto apreendido: Nao
Cor: BRANCA - Quantidade: 1 (UNIDADE NAO INFORMADA)

I de2 27/06/2019 14:53
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Placa: PDD9520 (PERNAMBUCQ/NAQ INFORMADO) Chassi: 9C2JC4830JR037061
Ano Fabricagdo/Modelo: 2048/2018 Combustivel: ALCO/GASOL

Complemento / Observagao

COMPARECEU A ESTA DP A VITIMA INFORMANDO QUE PILOTAVA UMA MOTOCICLETA HONDA BIZ BRANCA
DE PLACA PDD9520 NA ZONA RURAL DA CIDADE DE CUPIRA QUANDO EM UM BURACO PERDEU O
CONTROLE DA MOTO E CAIU SENDO SOCORRIDO POR POPUARES ATE O HOSPITAL DA CIDADE GONFORME
FICHA DE ATENDIMENTO N 139101 DO HOSPITAL DE CUPIRA APRESENTADA NA CONFECGAO DESTE
BOLETIM QUE DA CONTA DE UMA QUEDA DE MOTO COM FRATURA NO BERACO ESQUERDO DA VITIMA.

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

o SICA Jard clom S A
MARCOS JOSE DA SILVA
(AUTOR \ AGENTE)

=

8.0. registrado por: Gilliard G de Souza - Matricula: 3866386

2de2 27/06/2019 14:53
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- HOSPITAL REGIONAL DO AGRESTE
EMERGENCIA

: ‘ e o Atendlmento 511215 N
que:_MARCOS-‘JOSE DA SILVA

n rontu'rio:\3931

Data Nasc.: 04/12/1984 ldade: 34 - Sexo: MASCULINO ' Cor PARDA" : Rellgléo ,
CPF: 05492509489 RG: 7062765 : h CNS: 700408568113150 A
Endereco: RUA FELESMINO GUEDIS - . “,N°: 118 .
Bairro: CENTRO ' Cidade: CUPIRA " Estado:PE
CEP: 55460000 Fone: 991929649 - '

Proﬁésﬁo‘:

Nome da Mae: ‘MARIA MARINES MELQO DA SILVA
Acompanhante:.
- Motivo do Atendimento: ATT COM MOTOC]CLETA

Clinica: ORTOPEDIA}’TRAUMATOLOGIA

Exame Fisico: PA:
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'HOSPITAL REGIONAL DO AGRESTE
[EMERGENCIA
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Termo de Responsabilidade de Altaa Pedido __:() Paciente () Familiar

‘Responsabilizo-me pela imediata retlrada do paclente dese nosocdmio, bem como tenho abso!uto conheclmento
sobre fodas as conseguenclas que esse ato’ possa acarretar

Nome: - . . . RG:

Enderego: : . _ - " Tel.:
Data: I_r ' ' ' '

Assinatura_
Autoriz'acéo'de Procedimeio ) - . ] | ) Paciente {) Familiar.'-
Nome: . . : . : _ ’ RG:
Enderego: . ' : - . ___Tel.:_
‘Procedimento: L _ .

Assinatura

Diag. Definitivo:

A Ata () Cirurgia ( ) Obito ( ) Evadiuse ( ) Termode Altaa Pedido
{ ) Transferéncia: _ . - { ) Internamento
Condigao

() Cunf_add { Melhora-do () Inalterado “{ ) Obito (/
TS

| Data: / / Hora: ______ Médico: [ 3%7% 5©
. . - j BAPATY/S r\g' 1S

 22/05/2019 20:36:18 - ) _ c,\t Usuario do Atendimento
2de2 _ - s . _ - JOSEFAAS
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i ;v cispina. - HObpltal Mumc1pal FICHA DE ENCAMINHAMENTO

5 _”“ e JOSEVERISSIMODESOUZA jERETORNO i

| ORIGEM DO. PACIENTE

| Unidade de savde: -_ /4 m :j/ \/j
: lﬁunicipio:r - : | (;(/ /7 7 m
e e WMSéé?’ﬂ@il
i /7Z PA- revmgtia

Mummplo

DADOS‘DO.PACIENTE" - e

A Fse c%wz/%d ]

* Data de nascimento 9 // 6@’ idade: 69 Soxots M/zjts’c
2 N2 Wd/r ~ |

Enderego

Bairro:

N /ﬁfo
Sintomas: / ///f % %
&,«5/

Hipotese Diagné;tica: : % / C/ 7{3 M 5” Z’ W‘lé W?C% 72

Exames requisitados:

'DIAGNGSTICO PROVAVEL OU c'on'F;RMAno j

Exames realizados:

Diagnéstico:

Tratamento: : .. Onde

Médico: __ ' - . - _ Datas

INFORMAGOES ADICIONAIS :

@ https:/pje.tjpe.jus.br:443/1g/Processo/ConsultaDocumento/listView.seam?x=20103014551855200000068986417
L™ Numero do documento: 20103014551855200000068986417

Num. 70358238 - Pag. 3



08/10/2020 Seguradora Lider-DPVAT Acompanhe o Processo

SINISTRO 3200263209 - Resultado de consulta por beneficiario

VITIMA MARCOS JOSE DA SILVA

COBERTURA Invalidez

PONTO DE ATENDIMENTO RECEPTOR DO PEDIDO DE INDENIZAGAO Comprev
Previdéncia S/A-Filial Recife-PE

BENEFICIARIO MARCOS JOSE DA SILVA

CPF/CNPJ: 05492509489

Posicao em 08-10-2020 10:50:18

O pedido de indenizagédo do Seguro DPVAT foi negado, conforme carta enviada para o
beneficiario.

vw.seguradoralider.com.br/Seguro-DPVAT/Acompanhe-o-Processo?optconsultasemsinistro=true 11
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s 6 efoltos quo ful vitma de s
mé como beneficidrio mwgum&
80 & que tenho direilo, ¢

Declaro pelo presente da
: A queastou cien :
‘ &s néc veracidade nas informagBes aqui amm
0 qle goeclaro ¢ essino neste documento. .

. Redte, O 4o AD

Lemd Jorrite
Assinatura do Declarante
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Tancsnocumme
MARIA CRISTIANE ALVES
CPF: 062 678 £04-08 NIS: 16307848380
CLASSIFICACAD
Bl RESIDENCIAL
BANARENDACOMMS
057838511
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e
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