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COVERNADOW TARCISIO SURSTY

| ; CERTIDAO

N°. 0050/2015

Atendendo sc citagdo de ANDERSON LOPES DOS SANTOS e de
- acorde cem buscat, procedidas no Servigo de Arquivo Médico e Estatistica

| SAME do Complexo Hospitalar Mangabeira Governador Tarcisio Burity,

¢ ' certifico a constatsigdo de Ficha de Atendimento Ambulatorial n® 607704
| pertencente a ADAN DOUGLAS DE BARROS BATISTA que foi atendido na
Unidade de Urgénzia e Emergéncia do Ortotrauma no dia 09/01/2014 as
22h00min, vitima ¢2 queda de moto, apresentando dor em punho direito e
tornozelo esquerdo’
Submetido a avaliagdo médica e exame de imagem que néo evidenciou
' fratura. Realizado ¢ rativo, medicacgzo e liberado.
E para censtar :3u, Sonia Maria Maciel Pontes de Oliveira, Médica da
|\/igilz"ant':.ia a salde, :lato e assino a presente certidéo.
P

1

i Jodo Pessoa, 19 de Janeire de 2015

Médica da Vigilancia & Salde
| CRM/PB 2958
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SECRETARIA DR SEGURANCA | DA
DEFESA SOCIAL
14 DELEGACIA DISTRITAL,

CERTIFICO em razéo do meu cargo e a requerimento verbal de pessoa

interessada, que revendo o livro de ocorréncias desta Delegacia, as fls. ocorréncia

de n® 214/2015, na mesma continha o seguinte teor: Aos dois dias do més de

. fevereiro do ano de dois mil e quinze, nesta cidade de Santa Rita e na 14°

& Delegacia Distrital, onde presente se encontra o Delegado Maria Solidade de

Sousa, as 11:30 horas, compareceu o Sr. Adan Douglas de Barros Batista,

| portador da cédula de identidade n® 2 932 678 SEDS/PB, natural de Jodo

“ Pessoa /PB, brasileira, solteiro, com 28 anos de idade, auténomo, fitho de Claudio

Rocha Batista e de Rosa Francisca de barros Batista, residente (na) rua Mario

Magaihées n® 556, bairro de Oitizeiro, Jo ess0a/PB, o qual notificou que, no

dia 09 de janeiro do ano proximpepassado, por volta das 21:00 horas, quando

conduzia a moto Honda CG JA0 Titan de placa MNY 2682/PB na avenida Cruz

| das Armas em Jodio pessoa/fB, proximo a Igreja Séo, perdeu o controle ao desviar

um animal, vindo a sofrgf uma queda, sendo socorrido ao Hcsaspital de Traumas em

Mangabeira com varigé lesdes pelo corpo, conforme Laudp Médico apresentado.

solicita providéncias. O referido ¢ verdade. Dou fé. Eu
da Costa, Escrivio que o digitei.
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AUTU—%TENDIMENTG - AG. BANCARIOS
DATAS 02/87/2815 HORA® 14121031
TERMINAL: 49151085 CONTROLE® 491510050514

AGENCIA P934 - Ep1TACIO PESSOA
CONTA® GlB.%@%lﬁSES-?
CLIENTES ADAN DOUBLAS DE BARROS BATISTA

EXTRATO PARA SIMPLES CONFERENCTA

Julho

poje  ooe0m CRED TED 1,687,50C
RESUMO DO DIA i

SALDO BLOGUEADD 8,08 ' -
SALDD DISPONIVEL - 1,711,614
SALDD TOTAL 1,711,610

CAIXA DA QUITACAD AS TARIFAS C/C E POUP
LAMCADAS NC EXTRATO ANUAL DE TARIFAS DE
op14, EM CONFORMIDADE CoM A LET 12,087

1nformacdes: reclamaciess sugestbes glogios
AG CAIXA p8a0-728 pioL
Quvidoria da CAIXA! ?820-725 7474
i ww.caixa.gov.br
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