& POLICIA MILTAR DA BAHIA
) (d C'ls COMANDO DE POLICIAMENTO DA REGIAO LESTE
Sl s 14° BPM - SANTO ANTONIO DE JESUS

FICHA DE ATENDIMENTO - LEI MARIA DA PENHA

DATA: / / DIA DA SEMANA: HORA: :
DADOS DA VITIMA - PROCESSO
NOME: IDADE: ANOS
ENDERECO: BAIRRO:
TEL:
CIDADE: PONTO DE REFERENCIA:

CONDIGAO FISICA: ( )SEM LESOES APARENTES ( )LESOES LEVES ( )LESOES GRAVES ( )HOMICIDIO
QUAL O MELHOR DIA DA SEMANA E HORARIO PARA REALIZAR A RONDA?

DADOS DO AUTOR

NOME: IDADE: ANOS
ENDERECO: TEL: BAIRRO:
CIDADE: PONTO DE REFERENCIA:

CONDICAO FISICA: ( )SEM LESOES APARENTES ( )LESOES LEVES ( )LESOES GRAVES ( )OUTROS
CONDICAO DE VINCULO: ( ) CONJUGE ( ) NAMORADO ( ) EX-CONJUGE ( ) EX-NAMORADO ( ) OUTROS

TRIAGEM:  MINISTERIO PUBLICO E CREAS

NAO POSSUI INTERESSE NA MEDIDA PROTETIVA: ()
( )RECONCILIACAO  CESSARAM AS AGRESSOES ( ) OUTROS ESPECIFICAR:
POSSUI INTERESSE NA MEDIDA PROTETIVA:

() CARATER PREVENTIVO ( ) AGRESSAO CONTINUA ( ) OUTROS ESPECIFICAR

CERTIDAO SERVIDOR: MINISTERIO PUBLICO

ASSINATURA VITIMA: ASSINATURA SERVIDOR

PROVIDENCIAS ADOTADAS PELO MINISTERIO PUBLICO:

() REVOGAGAO DA MEDIDA
( )ENCAMINHAMENTO PARA REALIZAR A RONDA
( )OUTROS ESPECIFICAR:
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RELATORIO DA RONDA REALIZADA: POLICIA MILITAR / CREAS
() CUMPRIMENTO DA MEDIDA PELO AGRESSOR
() DESCUMPRIMENTO DA MEDIDA PELO AGRESSOR: PROVIDENCIAS ADOTADAS:
() ENCAMINHADO PARA DELEGACIA DE POLICIA (FLAGRANTE)
() EFETIVAR CUMPRIMENTO DA MEDIDA
() PRESTAR ATENDIMENTO MEDICO A VITIMA
() ENCAMINHAR VITIMA PARA CASA DE ACOLHIMENTO

() OUTROS ESPECIFICAR: ASSINATURA VITIMA:

PROVIDENCIAS ADOTADAS PELO MINISTERIO PUBLICO:
() REQUERIMENTO PRISAO PREVENTIVA
() REVOGAGAO DA MEDIDA PROTETIVA
() MEDIDA SENDO CUMPRIDA COM EXITO

INFORMAGOES DA GUARNICAO
VIATURA: COMANDANTE:

RESPONSALVEL PREENCHIMENTO
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