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Nova Consulta j

DU

Todes os documentos apresentados, nio importando 0 ponio de atendiménto
escolhido para a entrega, sdo encaminhados a uma seguradora autorizada do
Seguro DPVAT. Apoés ser analisada, a documenta¢fio ¢ disponibilizada para
parecer final da Seguradora Lider-DPVAT, administradora do Seguro DPVAT. O
prazo para emissio do parecer final é de 30 dias a contar da data de entrega da
documentagiio completa.

SINISTRO 3180229567 - Resultado de consulta por
beneficiario

VITIMA JESIANE VIEIRA GONCALVES /

COBERTURA Invalidez /

PONTO DE ATENDIMENTO RECEPTOR DO PEDIDO DE

INDENIZACAO @%@ SEGURADORA S/A

BENEFICIARIO JESIANE VIEIRA GONCALVES -
CPF/CNPJ: 76570533215

Posicdao em 29-05-2018 09:25:21

Seu pedido de indenizagéo esta em fase final de andlise na Seguradora
Lider DPVAT. Em breve, o0 pagamento da indeniza¢ao sera liberado.
Volte a consultar seu processo neste site dentro de 4 dias.

Juros e Corregio Valor Total

30/05/2018 R$ 2.531,25 R$ 0,00 R$ 2.531,25

Qe /13-4 570

Q34 1503
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Ministério da Justica e Seguranga Pablica
Policia Rodovidria Federal oty
Boletim de Ocorréncia de Acidente de Transito PR F

s Se@ Acidente n¢ 17063259801

INFORMACOES. GERAI
BR:174 KM:505,0 - Crescente

Municipio: BOA VISTA/RR
Data: 10/08/2017 Hora: 17:25

Policial responsével pelo atendimento: L. ANDRADE, matricula 1633908
ASPECTOS
Tipo de via: Principal Tipo de pavimento: Asfalto Tipo de pista: Simples

Condicao da pista: Seca

Estrutura viaria: Rotatodria

Localidade urbanizada: r@ Acostamento: x Canteiro central: x

Condicio meteorolégica: Céu Claro Fase do dia: Pleno dia
NARRATIVA: :

No dia 10/08/2017, as 17:30min, a equipe PRF foi acionada para atender um acidente ocorrido na BR 174, km
505, no municipio Boa Vista/RR. Chegando ao local, s 17h40min, encontrou-se o vefculo e as vitimas em sua
posicao de repouso. O acidente, uma “queda de motocicleta”, envolveu o veiculo V1 HONDA/CG 150. O V1
seguia o fluxo da via, deslocando-se na rotatério sentido posto Trevo, quando a corrente da motocicleta se
partiu fazendo com que a roda travasse o que ocasionou a queda do condutor e da passageira ao solo.
Ferindo os dois levemente. OBS.: 1- Velocidade regulamentar no local é de 60 km/h. 2 - A via estava com a
sinalizacdo horizontal e vertical em ordem e com o pavimento em bom estado de conservacio. Quanto as
condicdes ambientais, estas eram de céu limpo, e ndc havia sinais de ter havido precipitagao pluviométrica
no momento do acidente. 3 - Vitimas feridas levemente foram socorridas por equipes do SAMU e bombeiro,
sendo encaminhadas ao HGR. 4 - Uma equipe da SMTRANS guarnecia e sinalizava o local dando da chegada
da viatura PRF.

EVENTOS SUCESSIVOS

Danos eventuais

tA
U aents S—EGUR“QORAS R
Documento assinado  eletronicamerte” por l, e la 1633908, Policial Rodovigrio Federal, em
10/08/2017, s 20:43, conforme horﬁ!ﬁ“ e Biastia, com fundamento no § 2° do art. 10 da Medida Proviséria N°

2.200-2, de 24 de agosto de 2001, no art. 6° do Decreto N° 8.539, de 8 de outubro de 2015 e na alinea b do inciso IV
do art. 2° da Instrugao Normativa N° 61-DG, de 13 de novembro de 2015,

sevtmica A autenticidade deste documento pode ser conferida no site http:/fwww.prf.gov.br/novobat/autenticar, informando o
protocolo 17063258801 e o numero de controle 2DOFOC38ABDOAF7B51C26DIESDE1AB

2 Vg 5
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Boletim de Ocorréncia de Acidente de Transito
Acidente n2 17063259B01

SENTIDO CRESCENTE SENTIDO DECRESCENTE

Documento assinedo eletronicamente por L. ANDRADE, matricula 1633908, Policial Rodoviario Federal, em
10/08/2017, &s 20:43, conforme horério oficial de Brasflia, com fundamento no § 2° do art. 10 da Medida Proviséria N°
2.200-2, de 24 de agosto de 2001, no art. 6° do Decreto N° 8,539, de 8 de outubro de 2015 e na alinea b do inciso IV
*do art. 2° da InstrugBo Normativa N° 61-DG, de 13 de novembro de 2015.

A autenticidade deste documento pode ser conferida no site http:/iwww.prf.gov.brinovobat/autenticar, informando o
protocolo 17063258801 e o nimero de controle 2DOFOC38ABDOAF7BS1C26D9ESDE1AB
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Boletim de Ocorréncia de Acidente de Transito
Acidente n2 17063259B01

NUH7548

TRACIONADOR =
Placa: NUH7548 - Registro Nacional

Marca/modelo/ano fabricacdo: HONDA/CG150 START/2015

Renavam: 01060950844 Chassi: 9C2KC1670FR214273

Tipo de Veiculo: Motocicleta Espécie/categoria: Passageiro/Particular

Manobra no momento do acidente: Seguindo o fluxo, na faixa de rolamento
_PROPRIETARI

Nome: JESIANE VIEIRA GONCALVES CPF/CNPJ: 765.705.332-15

Endereco: RUA RIO TACUTU, 43 - casa, aracelis, BOA VISTA/RR

Telefone/eémail: 991194590/NAO INFORMADO
ENCAMINHAMENTO

Moeotivo: Outros

Tipo de receptor: Outro

Informacoes complementares: Veiculo entregue a Hirana Vieira Gongalves, irmé da proprietéria

(passageira). Telefone de contato 991589626.

>
e

[ X
D

17 MAI 703

i GERTE SEGURADORA SIA

Vi oo i Brzma, 4 Bus Vst )

— ey xrmw—T T
e ——n

Documento assinado eletronicamente por L. ANDRADE, matricula 1633908, Policial Rodovidrio Federal

; 10/08/2017, &s 20:43, conforme horario oficial de Brasflia, com fundamento no § 2° do art. 10 da Medida Provi;r,iaehrp’

X 2.200-2, de 24 de agosto de 2001, no art. 6° do Decreto N° 8.539, de 8 de outubro de 2015 e na alinea b do inciso IV

E Vo do art. 2° da Instrugio Normativa N° 61-DG, de 13 de novembro de 2015.

Assinatwe .

eeitnca A autenticidade deste documento pode ser conferida no site http:/Mwww.prf.gov.brinovobat/autenticar, informande o
protocolo 17063259B01 e o nimero de controle 2DOFOC3BABDOAF7B51C26D9ESD61AB
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Boletim de Ocorréncia de Acidente de Transito

Acidente n2 17063259B01

NUH7548

FREA DE SRISTROS - DPVAT
CONTEUDO NMAD VERIFICADD

A, Capitan Jiio Bezema, 434 - Boa Vista - RR

17 HAI 7013

GENTE SEGURADORA SIA

i j ici iario Federal, em
Documento assinado eletronicamente por L. ANDRADE, matricula 1633908, Policisl Rodovidrio eral,

10/08/2017, as 20:43, conforme horario oficial de Brasllia, com fundamento no § 2° do art. 10 da Medida Pmsém N°
2.200-2, de 24 de agosto de 2001, no art. 6° do Decreto N° 8.539, de 8 de outubro de 2015 e na alinea b do inciso IV

@ 4o art. 2° da Instrugo Normativa N° 61-DC, de 13 de novembro de 2015.

A autenticidade deste documento pode ser conferida no site http:/lwww.prf.gov.brlnovobat/autenticar. informando ©
protocolo 17063259801 e o nimero de controle 2D0FOC38ABDOAF7B51 C26DSESDE1AB
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Boletim de Ocorréncia de Acidente de Transito
Acidente n2 17063259B01

V1 &8 EDIMAR SILVA SANTOS

CONDUTOR
Placa do veiculo: NUH7548 Marca/modelo: HONDA/CG150 START
Envolvimento: Condutor Nome: EDIMAR SILVA SANTOS
CPF: 644.312.902-49 Data de nascimento: 14/09/1972
Estado civil: Solteiro(a) Sexo: Masculino Estado fisico: LesGes Leves
Usava cinto de seguranca: NAO APLICAVEL Usava capacete:Sim

Tipo: Habilitagdo Nacional Categoria: A Data primeira habilitagdo: 06/04/2015
N2 de registro: 0633871503 UF: RR Data de vencimento da habilitacdo: 17/04/2019

Motorista Profissional: Nao Observacoes CNH: 99

'ALTERACOES DA CAPACIDADE PSICOMOTORA
Foi possivel realizar teste do etilometro: Nao
Visiveis sinais de embriaguez: Ndo Sinais de uso de substancias psicoativas: N3o
.DADOS DE CONTATO
Endereco: R RIO TACUTU, 43 - CASA, ARACELIS, BOA VISTA/RR

Telefone/email: NAO INFORMADO/NAO INFORMADO

ENCAMINHAMENTO"

i i

Maetivo: Socorro médico Tipo de receptor: SAMU

Informac¢des complementares: condutor encaminhado ao HGR pelo SAMU. |’
%
17 WAl 700 ﬁi

g
| genTs SEOURADORASIA
o Jl Brars, 4 B0 VR

Documenio assinado eletronicamente por L. ANDRADE, matricula 1633908, Policial Rodoviario Federal, em
10/08/2017, as 20:43, conforme hordrio oficial de Brasilia, com fundamento no § 2° do art. 10 da Medida Provisb;ia Ne
2.200-2, de 24 de agosto de 2001, no art. 6° do Decreto N° 8.539, de 8 de outubro de 2015 e na alinea b do inciso IV
do art. 2° da Instrugdo Normativa N° 61-DG, de 13 de novembro de 2015,

A autenticidade deste documento pode ser conferida no site hitp://mwww.prf.gov.br/novobat/autenticar, informando o
protocolo 17063259801 e o nimero de controle 2DOFOC38ABDOAF7B51C26DSESDE1AR

Péagina 05" de 08 ‘o 1 9 1



PROJUDI - Processo: 0806825-17.2019.8.23.0010 - Ref. mov. 1.2 - Assinado digitalmente por Liliane Raquel de Melo Cerveiraliliane Raquel de Melo ¢ Péagina 7
08/03/2019: JUNTADA DE PETICAO DE INICIAL. Arg: DOC

Boletim de Ocorréncia de Acidente de Transito-
Acidente n2 17063259801

V1 ﬂ JESIANE VIEIRA GONCALVES

PASSAGEIRO
Placa do veiculo: NUH7548 Marca/modelo: HONDA/CG150 START
Envolvimento: Passageiro Nome: JESIANE \{IEIRA GONCALVES
CPF: 765.705..332—15 Data de nascimento: 02/04/1978
Estado civil: Sexo: Feminino Estado fisico: Lesbes Leves
Usava cinto de seguranca: NAO APLICAVEL Usava capécete: Sim

T

R

AR
SAM

Motivo: Socorro médico Tipo de receptor:

Informacdes complementares: Passageiro encaminhado ao HGR pelo SAMU

. : & DPVAT!
CONTEUDO MR VESFICADRD

17 HAI 08

GENTE SEGURADORA SIA
v, Capitao Jitho Bezerra, 434- BoaVista - RR!

Doeumenb assinado eletronicamente por L. ANDRADE, matricula 1633908, Policial Rodoviél:io Fedgral,. em
] 10/08/2017, &s 20:43, conforme horario oficial de Brasilia, com fundamento no § 2° do art. 10 da Medida Provfsépa N°
A, {-\ 2.200-2, de 24 de agosto de 2001, no art. 6° do Decreto N° 8.539, de 8 de outubro de 2015 e na alinea b do inciso IV
: s ‘E’J 0.0 art. 2° da Instrugao Nomativa N° 61-DG, de 13 de novembro de 2015.

Assinstixs

i A autenficidade deste documento pode ser conferida no site http:lhuww.pﬁ.gov.brlnovobai/autenﬁcar, informando ©
protocolo 17063259801 e o nimero de controle 2DOFOC38ABDOAF7B51C26DIESDE1AB
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Boletim de Ocorréncia de Acidente de Transito
Acidente n2 17063259B01

MINISTERIO DA
JUSTIGA E
SEGURANGA PUBLICA

IMAGEM COMPLEMENTAR 01

17 AL 2013

b GENTE SEGURADORASIA

Documento assinado eletronicamente por L. ANDRADE, matricula 1633908, Policial Rodovigrio Federal, em
10/08/2017, as 20:43, conforme horéario oficial de Brasilia, com fundamento no-§ 2° do art. 10 da Medida Proviséria N®
2.200-2, de 24 de agosto de 2001, no art. 6° do Decreto N° 8.539, de 8 de outubro de 2015 e na alinea b do inciso IV
do art. 2° da Instrugio Normativa N° 61-DG, de 13 de novembro de 2015,

Assinatux;

o A autenticidade deste documento pode ser conferida no site http://www.prf.gov.brinovobat/autenticar, informando o
protocolo 17063259B01 e 0 nimero de controle 2DOFOC38ABDOAF7B51C26D9ESDE1AB
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Boletim de Ocorréncia de Acidente de Transito
Acidente n2 17063259B01

o it

Veiculq: V1 / HONDA/CG150 START . Placa: NUH7548
Nome do agente: L. ANDRADE N2 BOAT: 17063259B01

Matricula do agente: 1633908 ~ Data: 10/08/2017 -

Garfo dianteiro

Mesa superior da suspensao dianteira

Mesa inferior da suspensdo dianteira

Coluna de diregdo

Chassi

Garfo traseiro

X | XX | X|X|X}|X

NI | AW IN|-

Eixo traseiro (triciclos)

Total geral (SIM + NA): 0

Dimensdo da monta: Pequena
*Item danificado no acidente.
~lem ndo danificado no acidente ou ndo existente.
= |mpossivel avaliar se 0 componente foi ou né@o danificado no acidente

| ARZADE SIKSTROS - DR

CONTEUDO Nig VERIFICADO
17 MAI 2013

GENTE SEGURADORA
A, Copitto il Bezor 434 Bog frssi:{\m

Documentio assinado eletronicamente por L. ANDRADE, matricula 1633908, Policial Rodoviario Federal, em
10/08/2017, &s 20:43, conforme horério oficial de Brasflia, com fundamento no § 2° do art 10 da Medida Proviséria N°
- 2.200-2, de 24 de agosto de 2001, no art. 6° do Decreto N° 8.539, de 8 de outubro de 2015 e na alinea b do inciso IV
® do art. 2° da Instrugao Normativa N° 61-DG, de 13 de novembro de 2015.

A autenticidade deste documento pode ser conferide no site http://www.prf.gov.brinovobat/autenticar, informando o
protocolo 17063259801 e a nimero de controle 2DOFOC38ABDOAF7B51C26DSESDE1AB
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DECLARACAO

JESIANE VIEIRA GONCALVES, brasileira, solteira, servigos gerais,
portadora da Cédula de Identidade n° 150796 SSP/RR, inscrita no CPF sob o n°
765.705.332-15, residente e domiciliada na Rua Rio Tucutu, n° 43, Bairro: Prof.
Aracelis S. Maior, nesta cidade de Boa Vista, Estado de Roraima. DECLARA para os
devidos fins de direito e em especial para obter os beneficios da Justica Gratuita, na
forma do art. 2° § Unico e art. 4° § 1° ambos da Lei n° 1.060/50, que ndo disponho de
recursos que me permita demandar em Juizo, sem prejuizo de meu proprio sustento e de

minha familia.

E por ser a expressdo da verdade, assino o presente e dou fé.

Boa Vista-RR, 04 de Maio de 2018.
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PROCURACAO AD JUDICIA ET EXTRA

OUTORGANTE(S):

JESIANE VIEIRA GONCALVES, brasileira, solteira, servigos gerais, portadora da
Cédula de Identidade n° 150796 SSP/RR, inscrita no CPF sob o n° 765.705.332-15,
residente e domiciliada na Rua Rio Tucutu, n° 43, Bairro: Prof. Aracelis S. Maior,

nesta cidade de Boa Vista, Estado de Roraima.

| OUTORGADO(S):

LILIANE RAQUEL DE MELO CERVEIRA, brasileira, solteira, advogada, inscrita
na OAB/RR sob o n° 639, com escritorio na Avenida Getulio Vargas, n° 7887, Bairro
Sdo Vicente, na cidade de Boa Vista, Estado de Roraima.

i PODERES:

A quem confere os poderes da cldusula ad judicia et extra para, agindo em conjunto ou
individualmente, independentemente da ordem de nomeagdo, representar o Outorgante
em qualquer Juizo, Instdncia ou Tribunal, bem como promover umas e outras até final
decisdo, interpondo recursos, recebendo e dando quitagdo, exigir, desistir, transigir,
firmar compromissos e acordos; reconhecer a procedéncia de pedidos; renunciar ao
direito sobre o que se fundamente qualquer acdo,; habilitar em precatério; oferecer
representa¢do criminal e queixa-crime, requerer, levantar e receber alvards de
quaisquer espécies, enfim, todos os atos indispensdveis ao fim a que se destina este
mandato, que poderd ser substabelecido no todo ou em parte, com ou sem reserva de
iguais poderes, podendo promover todos os demais atos processuais necessdrios até
final liguidagdo de sentenga.

Boa Vista-RR, 04 de Maio de 2018.

piares U/ 4 @4

7 oUTO TE
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clini

Centro Clinico Imaginolégico

§

Nome: JESIANE VIEIRA GONCALVES Céd. Pac.: 45324
Data: 14/04/2018 |dade: 40A Procedéncia: ELETIVO

Médico Solicitante: VITOR P SANTIAGO
RESSONANCIA MAGNETICA DO JOELHO ESQUERDO

Protocolo:
Exame realizado pelas técnicas spin-eco (SE) e turbo spin-eco (TSE), ponderadas em T1, T2
SPIR e densidade de prétons, com aquisigdo multiplanar e com cortes de 4mm.

Relatoério:

- Estruturas ésseas com morfologia e intensidade de sinal habituais.

- Discreta alteragdo de sinal na cartilagem de revestimento patelar, com uma discreta fissura
| na faceta medial, atingindo a camada média.

f - Alteragdo de sinal intrassubstancial envolvendo o corpo do menisco lateral, com maior
irregularidade ao nivel da margem livre, associada a fissuras atingindo as superficies
articulares superior e inferior.

- Afilamento e discreta irregularidade na cartilagem de revestimento de carga fémoro-tibial
medial.

- Restante das superficies e cartilagens articulares s&o lisas e de espessura preservada.

- Alteragcdo de sinal intrassubstancial no corno posterior do menisco medial, com fissuras
atingindo a superficie periférica, sem extensao articular significativa.

- Espessamento e irregularidade proximal junto a insergéo do ligamento colateral medial, de
aspecto fibrocicatricial.

- Ligamento colateral lateral integro.

- Ténue redundancia de fibras com orientagdo usual na insergdo proximal do ligamento
cruzado anterior, podendo estar relacionado a alteragéo fibrocicatricial de lesao prévia, dentre
as possibilidades. Convém correlagdo com exame fisico, para avaliagdo de suficiéncia
ligamentar.

- Ligamento cruzado posterior integro.

- Ligamentos colaterais medial e lateral de aspectos preservados.

- Tend&o quadricipital e patelar sem alteragées significativas.

- Pequeno derrame articular.

- Estruturas musculares integras.

Dr. Daniel Lopes Azevedo

Resp. Técnico A  Leo af"ﬁ
CRM-RR 1191 Dr. Le‘;‘";drii@a‘“
RQE: 566 Médico CRM-RR4b32
Dr Daniel Lopes Azevedo, RQE 566 Dr LeomarHifowzi  J ORMi232 RR
Responsavel Técnico MembroTyilaul §f€10 CBR / CRM:1232 RR

NOTA: As informagbes contidas neste resultado representa’a impress&o diagnostica atraves da interpretag3o realizada

pelo médico radiologista do exame atual, Este laudo néa deve ser considerado como absoluto e definitivo, ja que as
patologias s&o evolltivas e a identificagdo da mesma pode ser modificar de acordo com a histéria natural éa oenga ou

Fone/ Fax

Fone:
(95) 3623. 5000 (95) 3623. 5131 | cliniscan@hotmail.com
Av.Ville Roy n.2160 - Cagari - Boa Vista / Roraima - CEP 69307725
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NOME: JESIANE VIEIRA GONCALVES

VIEDICO:PATRICK RABELO JOSE
\°. Controle: RM SuUs

CLINIGR RADIDLOGICA DLIVEIRA
Resp. Tec: Marcelo Botelho de Oliveira CRM-RR/RQE 682

RESSONANCIA MAGNETICA DO JOELHO ESQUERDO

xame realizado com aquisi¢céo nos diversos planos e seqiiéncias, evidenciando:

=strutura éssea conservada.

Jendao quadricipital e patelar sem alteragées aparentes. '

g_igamentos cruzados e colateral lateral com morfologia e sinal normal. )

[Espessamento e heterogeneidade de sinal do tergo proximal do ligamento colateral” }

medial, sugerindo lesdo parcial/estiramento. ;
#rea focal de hipersinal no corno anterior do menisco lateral e corno posterior do

~imenisco medial, sem extensdo para a superficie articular, sugerindo meniscopatia
‘degenerativa.

“Pequeno derrame articular.

Cartilagem patelar e retinaculos da patela sem alteragdes aparentes.

Planos musculares e tecido celular subcutaneo de configurag&o normal.

£

Correlacionar com dados clinicos.

¥

f
%

Byista, 08 de agosto de 2018

109 clinicaccru@hotmail.com  elinicacerx@gmail.com

i a (95)3224 - 7939 (85) 3224 - 0485 (95) 3623 - 1091 Fax
'™ (05)89122-2122Vivo  (95) 90119 - 0555 Tim

bsente laudo é uma Impresséo subjetiva das imagens géradaside
bo com o padido médico e das informagbes clinicas contidds nesse
b. Em caso de informagBes clinicas adicionais por escritd, nova;

deragbes poderdo ser emitidas. Estamos disponiveis para qyalquer

‘ecimanto,"
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GOVERNO DO ESTADO DE RORAIMA
CLINICA ESPECIALIZADA CORONEL MOTA
SETOR DE ULTRASSONOGRAFIA

NOME: JESIANE VIEIRA GONCALVES

" IDADE: 39 ANOS DN: 02.04.79

t

DR(“): GUILHERME DATA: 30.05.18
ULTRASSONGGRAFIA DE PARTES MOLES DU WIE
Apresentando imagem sugestiva de microlipoma em evolugdo, medindo

aproximadamente 1,1 X 0,83cm de didmetro, localizada a nivel da face
_posterior da regido da panturrilha esquerda.

DR. CREGORIO ENRIQUE/ CRM-438/TEGO 356/ RQE 383
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Centro Clinico Imaginoidgico

Nome: JESIANE VIEIRA GONGALVES Caéd. Pac.: 45324
Data: 25/11/2017 Idade: 39A Procedéncia: ELETIVO

Médico Solicitante: JESUS AGUIRRE
' RESSONANCIA MAGNETICA DO JOELHO ESQUERDO

- Protocolo:
Exame realizado pelas técnicas spin-eco (SE) e turbo spin-eco (TSE), ponderadas em T1, T2 SPIR e
densidade de protons, com aquisigdo multiplanar e com cortes de 4mm.

Indicagdo clinica:
Lesdo ligamentar.

Relatorio:

- Rotura longitudinal horizontal do corno anterior do menisco lateral, estendendo-se ao corpo, onde ha
rotura radial, com amputag@o da margem livre associada.

- Alteracdo de sinal intrassubstancial, de aspecto degenerativo no corpo e corno posterior do menisco
medial. .

- Demais por¢des dos meniscos lateral e medial sengilesdes.

- Ligamento cruzado anterior espessado, com alte@géo de difusa. Discreta angulagdo posterior focal
no tergo médio. Sugere-se correlagdo com maobras clinicas para a avaliagio da suficiéncia
ligamentar, a critério do médico assistente. '

- Alterag&o de sinal e espessamento na porgao superior do ligamento colateral medial, inferindo lesdo
parcial. :

- Ligamentos colateral lateral e cruzado posterior preservados.

- Discreta impactagéo junto ao contorno inferior do céndilo femoral lateral.

- Edema subcortical junto ao da regido mais interna da area de carga do condilo femoral medial,
notando-se discreto afilamento condral femoro-tibial nesta regido.

- Relativa preservagéo das cartilagens de revestimentos fémoro-patelares.

- Minimo derrame articular.

- Ventres musculares sem alteracdes.

- Tendé&o do quadriceps e ligamento da patela integros.

Opiniédo:

- Rotura longitudinal horizontal do corno posterior, com extensdo ao corpo do menisco lateral,
onde ha, associada a rotura radial, com amputagéo da margem livre. — T
- Sinais de lesdo parcial do ligamentos cruzado anterior e colateral medial, destacando area de
lesdo osteocondral junto a regido anterior da area de carga do céndilo femoral medial, com
discreto afilamento condral focal.

- Minimo derrame articular.

- Demais achados acima descritos no texto do laudo com maiores detalhes.

Dr Daniel Lopes Azevedo, RQE 566 Dr Daniel Lopes Azevedo » -
Responsavel Técnico Membro titular do CBR / CRM:1191  RR

NOTA: As lnformagogs contidas neste resultado representa a impressao diagndstica através da interpretacdo realizada
pelo médico radiologista do exame atual. Este laudo nio deve ser considerado como absoluto e definitivo, ja que as
patologias s&o evolutivas e a identificagio da mesma pode ser modificar de acordo com a histdria natural da oenga ou
investigag&o mais profunda. :

Fone: Fone/ Fax.

B (95) 3623. 5000 (95) 3623. 5131 I cliniscan@howmait.con:
Av. Ville Roy n.2160 - Cagari - Boa Vista / Roraima - CEP 69307-72%




PROJUDI - Processo: 0806825-17.2019.8.23.0010 - Ref. mov. 1.2 - Assinado digitalmente por Liliane Raquel de Melo Cerveiraliliane Raquel de Melo ( Pagina 16
08/03/2019: JUNTADA DE PETICAO DE INICIAL. Arg: DOC

.. .EMERGENCIA

.+ i GOVERNO DE RORAIMA
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| MASTOCARDIO
L AV MAJOR WILLIAMS, 1922, SAO FRANCISCO
RESP TECNICO: DRA FLAVIA TOSTES CRM-RR 1616 RQE 20

| PACIENTE: | JESIANE VIEIRA GONCALVES

LAUDO MEDICO

CID-X M23.8

PACIENTE SOFREU ACIDENTE DE TRANSITO EM AGOSTO DE 2017,
EVOLUINDO ATE O MOMENTO COM DOR GENERALIZADA NO

TECLA, FLEXAO PASSIVA E ATIVA ATE 100 GRAUS (O JOELHO
CONTRALATERAL TEM MOBILIDADE -5 A 130 GRAUS AO EXAME
ATIVO), Ccom DOR A PALPACAO GENERALIZADA,
CARACTERIZANDO SINOVLTE POS TRAUMA. A RM TEM ROTURA

PATRICK RABELO JOSE
ORTOPEDISTA E TRAUMATOLOGISTA
CRM/RR 1383 RQE 164

n

BOA VISTA, RR, 17 DE MARCO DE 2018

,AREA DE SINISTROS - opyae]
.-1” CONTEUDO NAD VER!HCADG{
}' f
[ 17w l
i
|

t
e ) “ zifw EAEQ»{\TE SEGURADORA S/A
"\.. 22022000 Bezena 444 Boa iy
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INSS - INSTITUTO NACIONAL DO SEGURO SOCIAL
Carta de Concessao / Memoria de Calculo do Beneficio

PREVIDENCIA SOCIAL
Instituto Nacional do Seguro Social 22/02/2019 11:04:20

Nome: JESIANE VIEIRA GONCALVES

Nit: 1259692666-2

Aps: 27.0.01.010 - AGENCIA DA PREVIDENCIA SOCIAL BOA VISTA/RR
‘ Namero do Beneficio: 626710418-8
s Data de Concessao do Beneficio: 18/02/2019

Comunicamos que lhe foi concedido APOSENTADORIA INVALIDEZ PREVIDENCIARIA (32) nimero 626710418-8
requerido em 28/01/2019 com renda mensal de R$ 998,00 com inicio de vigéncia a partir de 28/01/2018.

Caso nao tenha feito opgao pelo crédito em conta corrente ou poupanga, compareca na instituicdo bancaria indicada abaixo,
munido obrigatoriamente do documento de identificagdo apresentado no ato do requerimento do beneficio. Os créditos
subsequentes serdo efetuados no 3° dia atil de cada més.

Confira o seu nome, o endereco impresso abaixo e, em caso de erro, compareca a Agéncia da Previdéncia Social para que
sejam providenciadas as devidas corregbes.

Dados do Pagamento do Beneficio

Orgao Pagador / Agéncia Bancaria: 067.010 / BRADESCO - BOA VISTA
Endereco: AV. JAIME BRASIL, 381 - CENTRO

As apos,enf(adqrias por idade, tempo de contribuigdo e especial concedidas pela Previdéncia Social, s&o
irreversiveis e irrenunciaveis, apos o saque do primeiro pagamento ou do PIS, PASEP ou FGTS.

Vocé pode conferir a autenticidade do documento em
https://meu.inss.gov.br/central/autenticidade. html
com o codigo 190222WLVBWWO1 i
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INSS - INSTITUTO NACIONAL DO SEGURO SOCIAL
Histérico de Créditos
n {ﬂ;ﬁ%&'ﬁé&cg—g 22/02/2019 11:07:50
. identificagao do Filiado
NIT: 125.96926.66-2 CPF: 765.705.332-15 Data de Nascimento: 02/04/1978
Nome: JESIANE VIEIRA GONCALVES
Nome da mae: ELVIRA VIEIRA GONCALVES
Compet. Inicial: 01/2019 Compet. Final: 02/2019
— Créditos do Beneficio
NB: 6267104188
Espécie: 32 - APOSENTADORIA POR INVALIDEZ PREVIDENCIARIA
APS: 27001010 - AGENCIA DA PREVIDENCIA SOCIAL BOA VISTA/RR
Data de Inicio do Beneficio (DIB): 28/01/2019 Data de Cessacao do Beneficio (DCB):
Data de Inicio do Pagamento (DIP):  28/01/2019 MR: R$ 998,00
Competéncia Periodo L\ilqaul%'o Meio de Pagamento  Status Efg;sﬁgn?g P%a;;:gto ln%ﬁigi;%o Isento IR
02/2019 28/01/2019a  R$0,00 CMG - CARTAO 22/02/2019 Nao Nao
31/01/2019 MAGNETICO

Banco: 237 - BRADESCO OP: 796387 - LOJINHA MODERNA - BRADESCO EXPRESSO Ocorréncia: Divergéncia Cadastramento/Crédito

Data Calculo: 19/02/2019 Origem: Pag. Alternativo de Benef. Validade Inicio: 22/02/2019 Fim: 30/04/2019

Cadigo Descrigéo Rubrica Valor
101 VALOR TOTAL DE MR DO PERIODO R$ 99,80
203 CONSIGNACAO R$ 99,80
310 DESCONTO DE CONSIGNACAO NO |.R. R$ 99,80
905 CONSIG. CREDITO PAGO BENEFICIO ANTERIOR R$ 99,80
Competéncia Periodo L\iﬁ% o Meio de Pagamento  Status l;raegv;sn?gnctig Pzi;a;amgzto InS;?i(cji:\cc)io isento IR
02/2019 01/02/2019a  R$ 68,00 CMG - CARTAO 08/03/2019 Néo Nao
28/02/2019 MAGNETICO

Banco: 237 - BRADESCO OP: 796387 - LOJINHA MODERNA - BRADESCO EXPRESSO Ocorréncia: Divergéncia Cadastramento/Crédito

Data Calculo: 18/02/2019 Origem: Concessdo. Validade Inicio: 08/03/2019  Fim: 30/04/2019

Cadigo Descrigao Rubrica Valor

101 VALOR TOTAL DE MR DO PERIODO R$ 998,00

O INSS podera rever a qualquer tempo as informagdes constantes deste extrato, conforme art. 19, § 3° do Decreto 3.048/99.
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INSS - INSTITUTO NACIONAL DO SEGURO SOCIAL

Histérico de Créditos
PREVIDENCIA SOCIAL 22/02/2019 11:07:50
Instituto Nacional do Seguro Social

- Identificagédo do Filiado

NIT: 125.96926.66-2 CPF: 765.705.232-15 Data de Nascimento: 02/04/1978
Nome: JESIANE VIEIRA GONCALVES
Nome da mie: ELVIRA VIEIRA GONCALVES

Compet. Inicial: 01/2019 Compet. Final: 02/2019
137 ADIANTAMENTO P/ARREDONDAMENTO DO CREDITO R$ 0,21
203 CONSIGNACAO R$ 930,21
310 DESCONTO DE CONSIGNACAO NO I.R. R$ 930,21
316 SALDO DEVEDOR ARREDONDAMENTO DE CREDITOS R$ 0,21
905 CONSIG. CREDITO PAGO BENEFICIO ANTERIOR R$ 930,21

ro INSS podera rever a qualquer tempo as informagdes constantes deste extrato, corforme art. 19, § 3° do Decreto 3.048/99.
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INSS - INSTITUTO NACIONAL DO SEGURO SOCIAL

: Histérico de Créditos
PREVIDENCIA SOCIAL 22/02/2019 11:07:50
Instituto Nacionat do Seguro Social

__Identificacao do Filiado

NIT: 125.96926.66-2 CPF: 765.705.332-15 Data de Nascimento: 02/04/1978
Nome: JESIANE VIEIRA GONCALVES
Nome da mae: ELVIRA VIEIRA GONCALVES
Compet. Inicial: 01/2019 Compet. Final: 02/2019 .
_
— Créditos do Beneficio !
NB: 6228589672
Espécie: 31 - AUXILIO-DOENCA PREVIDENCIARIO
APS: 27001010 - AGENCIA DA PREVIDENCIA SOCIAL BOA VISTA/RR
Data de Inicio do Beneficio (DIB): 23/04/2018 Data de Cessagéo do Beneficio (DCB): 27/01/2019
Data de Inicio do Pagamento (DIP): 23/04/2018 MR: R$ 982,04
Competéncia Periodo L\ilqaﬁO Meio de Pagamentc  Status z;eg:ﬁgn?g PaDgaatiwgﬁto ln?/;?iccjl:\?:lo Isento IR
01/2019 01/01/2019a R$ 980,86 CMG - CARTAO Pago 04/02/2019 05/02/2019 Nao Sim
27/01/2019 MAGNETICO
Banco: 237 - BRADESCO OP: 796387 - LOJINHA MODERNA - BRADESCO EXPRESSO Ocorréncia: Pagamento Efetivado
Data Calculo: 11/01/2019 Origem: Geragao de creditos mensais. Validade Inicio: 04/02/2019 Fim: 29/03/2019
Cadigo Descri¢ao Rubrica Valor
101 VALOR TOTAL DE MR DO PERIODO R$ 898,20
104 VALOR DO DECIMO-TERCEIRO SALARIO R$ 83,16
215 AJUSTE DO ARREDONDAMENTO DE CREDITOS R$ 0,50
Competéncia Periodo L\ifqatﬁjro Meio de Pagamento  Status E’raegvésnilgn(zg ngaat;:&o In?/;igi;?jo Isento IR
01/2019 28/01/2019a  R$ 33,26 CMG - CARTAO Pago 31/01/2019  05/02/2019 Nao Sim
28/01/2019 MAGNETICO

Banco: 237 - BRADESCO OP: 796387 - LOJINHA MODERNA - BRADESCO EXPRESSO Ocorréncia: Pagamento Efetivado

Data Calculo: 28/01/2019 Origem: Pag. Alternativo de Benef. Validade inicio: 31/01/2019 Fim: 29/03/2019

Cédigo Descricao Rubrica Valor
101 VALOR TOTAL DE MR DO PERIODO R$ 33,26
348 CP-RESIDUO CALCULADO PELO SISTEMA R$ 33,26

r() INSS podera rever a qualquer tempo as informagdes constantes deste extrato, conforme art. 19, § 3° do Decreto 3.048/99. J
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-t SS - INSTITUTO NACIONAL DO SEGURO SOCIAL

prEvIDENCIA SOCIAL Histérico de Créditos

instituto Nacional do Seguro Social 22/02/2019 11:07:50
Identificagio do Filiado

NIT: 125.96926.66-2 CPF: 765.705.332-15

Nome: JESIANE VIEIRA GONCALVES
Nome da mae: ELVIRA VIEIRA GONCALVES
L Compet. Inicial: 01/2019

Data de Nascimento: 02/04/1978

Compet. Final: 02/2019

1
Competéncia Periodo valor  peio de Pagamento St Previsao do _Datado Crédito
iaui atus
Liquido g pagamento Pagamento Invalidado Isento IR
Go2019 20001720194  R$68.53 CMG - CARTAO Pago 01/02/2019  05/021201 i
31/01/2019 MAGNETICO ¢ 212019 Nao Sim

Banco: 237 - BRADESCO OP: 796387 - LOJINHA MODERNA - BRADESCO EXPRESSO QOcorréncia: pagamento Efetivado

Data Calculo: 20/01/2019 Origem: Pag. Alternativo de Benef. Validade Inicio: 01/02/2019 Fim: 29/03/2019

codigo Descrigao Rubrica Valor
101 VALOR TOTAL DE MR DO PERIODO R$ 66,53
337 CP-REAT\VACAO R$ 66,53

. Valor Previsao do Data do Crédito  jgento IR
Competéncia Periodo

Liquido Meio de Pagamento Status  pagamento pagamento invalidado
Nao sim

PR

02/2019 01/02/2019 @ R$ 998,00 CCF - CONTA—CORRENTE 07/03/2019
28/02/2019

Banco: 237 - BRADESCO opP: 67010 - BOA VISTA Ocorréncia. Divergéncia Cadastramentol(;rédito

Data Calculo: 16/02/2019 QOrigem. Geragao de creditos mensais. Validade Inicio: 07/03/2018 Fim: 30/04/2019

Ccodigo Descrigao Rubrica Valor

101 VALOR TOTAL DE MR DO PERIODO R$ 998,00

Vocé pode conferir @ autenticidade do giocumento em
https:/lmeu.inss.gov.brlcentra\lautenﬁmdade.htm\
com o c6digo 190222VCZDFE07

° .048/99.
OINSS podeﬁ? rever a qualquer tempo as informagdes constantes deste extrato, conforme art. 19.§3° do Decreto 3.0
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10/08/2017

‘ ..: Guia de Atclimentr: 02 ;..
GOVERNO DO ESTADC ' ROR, A
' SECRETARIA DE ESTADC JA SAU. E
o HOSPITAL GERAL DE RORAIM/. - PAAF / PSFE
‘ AV BRIGADEIRO EDUARDO GOMES, 3308 - AEROPORTO
1700820525 10/08/2017 8’19:22 FICHA DE ATENDIMENTO TRAUMATOLOGIA DIURNO 07-19 48
Paciente Data Nascimento Idade CNS CPF Prontuério
JESIANE VIEIRA GONCALNES 02/04/1978 BA4MED 707400023867378 76570533215 00085793
Tipo Doc Documento Orgio Emissor Data Emissao Sexo [utado Civil Raga/Cor Naturalidade
IDENTIDAD 150796 SSP/RR 22/06/2005 F CLTEIR {(A) SEM BOA VISTA - RR
Mae Pai INFORMAGAO Contato
ELVIRA VIEIRA GONCALVHS JOSE VEP'"SIMO © "MCALVES (95) 99119-4590
Enderego Ocupagéo

RUA - RIO TACUTU - 43 - PRC,DFESSORA ARACELI SOUTO MAIOR -BOA V' "A-RP NAO INFORMADA

Class. de Risco Planb Convénio

N° da Carteir. Validade Autorizagao Sis Prenatal f
suq - SISTEMA UNICO DE SAUDE
Motivo do Atendimento Caréter do Atendimento Profissional do Atend, Procedéncia Temp. Peso Pressdo
ACIDENTE DE MOTO URGENCIA
Setor Tipo de Chegada Piocedimento Sol. Registrado por:
GRANDE TRAUMA S SAMU CAPITAL ~ ELLEN.VIVIANE
Queixa Principal {_\ L :~i [CSindre = Febr /__'Sintomatico Respiratério (__) Suspeita de Dengue |
L_\;ﬁ w‘c @ J’( **)
Anamnese de Enfermagem GSC TOTAL T
AD:1234 ?\.-':1/1345 MRV: 1234586
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Impresso por: ellen.viviane
Data Hora: 10/08/2017 18:23:58
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