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EXCELENTISSIMO SENHOR DOUTOR JUlZ DE DIREITO DA VARA
CIVEL DA COMARCA DE SAO JOAO DO CARIRI-PB.

DANIEL BARBOSA OLIVEIRA, brasileiro, casado, desempregado,
portador do RG de n° 2452593, e CPF de n° 041.925.884-12 residente e domiciliado na
Rua Jodo Pereira de Morais, n° s/n, Bairro: Centro na Cidade de S&o Jodo do Cariri/PB,
por intermédio do seu bastante procurador que esta subscreve, com escritorio
profissional localizado no endereco que consta no predmbulo desta, onde devera receber
as intimacdes, vem perante V. Ex?, propor o presente:

ACAO DE COBRANCA DE SEGURO DPVAT.

COMPLEMENTO

Em face de: SEGURADORA LIDER DOS CONSORCIOS DE SEGUROS
DPVAT, podendo ser citada através de seu representante legal na Rua Senador Dantas
n® 74, 5° andar, Rio de Janeiro - RJ, CEP-20.031.205, CNPJ 09.248.608.0001-04
expondo e ao final requerendo o seguinte:

AB INITIO, diante da situagdo financeira em que se encontra o
Promovente requesta inicialmente a Justica Gratuita de tal forma a poder ter acesso a
Justica e fazer valer o direito de igualdade.

E cedico que para que tenha eficacia o pedido de assisténcia judiciaria
gratuita, nada basta além do simples pedido, expondo a impossibilidade do constituinte
em custear as despesas processuais, proferido em peticéo inicial, conforme preceitua a
Lei de n°. 1.060, de 05.02.1950 do Cddigo de Processo Penal em seu art. 4° caput.

DA AUDIENCIA DE MEDIACAO OU DE CONCILIACAO

Considerando a necessidade de producdo de provas no presente feito, bem como
a politica atual de acordo zero adotada pela parte Ré, a parte autora vem manifestar, em
cumprimento ao art. 319, inciso VII do NCPC/2015, que ndo ha interesse na
realizacdo de audiéncia de conciliacdo ou media¢do, haja vista a iminente ineficacia do
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procedimento e a necessidade de que ambas as partes dispensem a sua realizagdo,
conforme previsto no art. 334, 84°, inciso I, do NCPC/2015.

DOS FATOS E DOS DIREITOS

O autor foi vitima de acidente automobilistico - fato ocorrido no dia
29/01/2019, quando trafegava pela BR-412, nas imediacdes do Sitio Santa Clara, Zona
Rural desta cidade de Séo Jodo do Cariri/PB, quando colidiu sua motocicleta HONDA
BlZ 125 ES, ano/modelo 2007, de cor preta, Placa MNV5157/PB, Chassi n°
9C2JA04207R093136, em uma ovelha que passava pela BR 412, perdendo o controle e
vindo cair ao solo, sofrendo lesdes graves, sendo socorrido pelo SAMU e sendo
encaminhado para o Hospital de Emergéncia e Trauma de Campina Grande, conforme
descrito em prontuario medico, atestado medico e no Boletim de Ocorréncia em anexo,
da Policia.

Desse sinistro, restaram lesdes preocupantes ao Autor, tais como 0 como
FRATURA DE ANTEBRACO ESQUERDO, ONDE FOI SUBMETIDO A
CIRURGIAS DE OSTEOSSINSTESE (PLACAS/PINOS/PARAFUSOS) devido ao
acidente, o que sem duvidas resultou no comprometendo total do membro, conforme se
observa nos laudo médicos acostados aos autos e pericia a ser realizada.

Acontece que a parte autora, buscou seus direitos pela via administrativa,
recebendo um valor irrisério de R$ 1.687,50 (MIL, SEISCENTOS E OITENTA E
SETE REAIS E CINQUENTA CENTAVOS), conforme demonstrativo de pagamento
da Seguradora Lider em anexo.

Destarte, o valor recebido é inferior ao que a parte autora tem direito,
tendo em vista, que a reducdo funcional/invalidez dos membros supra mencionado
corresponde ao valor M&ximo de R$ 13.500,00 (treze mil e quinhentos reais), conforme
tabela DPVAT, descrita em lei especial.

O proprio nome do Seguro DPVAT ¢ esclarecedor: Danos Pessoais
Causados por Veiculos Automotores de Via Terrestre. Isso significa que o DPVAT é
um seguro que indeniza vitimas de acidentes causadas por veiculos que tém motor
proprio (automotores) e circulam por terra ou por asfalto.

O Seguro Obrigatorio DPVAT foi criado pela Lei n® 6.194/74, com o
objetivo de garantir as vitimas de acidentes causados por veiculos, ou por suas cargas,
indenizacBes em caso de morte e invalidez permanente, e 0 reembolso de despesas
médicas.

As indenizacfes do DPVAT sdo obrigat6rias porque foi criado por lei,
em 1974. Essa lei determina que todos os veiculos automotores de via terrestre, sem
excegdo, paguem o seguro. A obrigatoriedade do pagamento garante as vitimas de
acidentes com veiculos o recebimento de indenizagdes, ainda eu os responsaveis pelos
acidentes ndo arquem com essa responsabilidade.
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Tendo em vista as previsdes legais da Lei n° 6.194/74, alterada pela Lei
n® 11482/2007 (art. 8°), que criou 0 Seguro Obrigatério de Danos Pessoais Causadores
por Veiculos Automotores de Vias Terrestres (DPVAT), o Autor faz jus a indenizacédo
financeira pelas seqielas decorrentes do acidente de trénsito, ou seja, da invalidez
permanente, conforme atesta 0os documentos médicos em apenso, no valor estabelecido
conforme o art. 39, inciso Il e Il1, in verbis:

Art. 3° Os danos pessoais cobertos pelo seguro estabelecido
no art. 2° desta Lei compreendem as indenizacgdes por morte,
por invalidez permanente, total ou parcial, e por despesas de
assisténcia médica e suplementares, nos valores e conforme
as regras que se seguem, por pessoa vitimada:

I - R$ 13.500,00 (treze mil e quinhentos reais) - no caso de
morte;

Il - até R$ 13.500,00 (treze mil e quinhentos reais) - no caso de
invalidez permanente;

Il - até R$ 2.700,00 (dois mil e setecentos reais) - como
reembolso a vitima - no caso de despesas de assisténcia médica
e suplementares devidamente comprovadas.

A parte autora, através de seu procurador, munira-se de todos os
documentos exigidos pela legislagdo susomencionada, tais como laudo médico dos
danos fisicos que acometeramm e o registro de ocorréncia no drgdo policial competente,
estritamente de acordo com o art. 5°, conforme segue:

Art. 5° O pagamento da indenizacdo serd efetuado mediante
simples prova do acidente e do dano decorrente,
independentemente da existéncia de culpa, haja ou nao
resseguro, abolida qualquer franquia de responsabilidade do
segurado.

Assim, instruido de todos os documentos habeis a sua pretensdo, tém o
requerente direito a indenizagdo. Dessa forma, o Autor busca junto aos bragos do Poder
Judiciério o reconhecimento de sua justa indenizag&o.

Ademais, a matéria resta exaustivamente analisada e pacificada:

APELAGCAO CIVEL. SEGUROS. DPVAT. INDENIZAGAO
CORRESPONDENTE A VALOR CERTO E
DETERMINADO - TARIFADO EM LEI PARA OS CASOS
DE INVALIDEZ PERMANENTE. MEDIDA PROVISORIA
340/2006. PAGAMENTO PARCIAL. COMPLEMENTACAO
DO VALOR DEVIDO. 1. Nao ha que se falar em graduar a
invalidez permanente com base na Resolugdo n.° 1/75 de
03/10/75, editada pelo Conselho Nacional de Seguros Privados
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- CNSP, pois, em se tratando de norma regulamentar, nédo
pode esta dispor de modo diverso da Lei n.° 6.194/74, de
hierarquia superior. 2. A percep¢do dos valores referentes ao
seguro DPVAT na esfera administrativa a titulo de liquidacgéo
de sinistro ndo importa em abdicar do direito de receber
indenizacgdo tarifada, havendo saldo a ser satisfeito, resultante
da diferenca entre o valor recebido e aquele efetivamente
devido em face do previsto em lei. 3. A parte autora possui
direito a complementacao do valor da indenizacgdo tarifado em
R$ 13.500,00 (treze mil e quinhentos reais), devendo ser
abatido o valor atinente ao pagamento parcial efetuado na
esfera administrativa, montante este que deve ser corrigido
monetariamente pelo IGP-M, a contar daquele termo,
acrescidos de juros moratérios a partir da citagdo.
4.Honorérios advocaticios. Majoracdo para 15% do valor da
condenacdo. Dado parcial provimento aos recursos. (Apelagédo
Civel N° 70028013035, Quinta Camara Civel, Tribunal de
Justica do RS, Relator: Jorge Luiz Lopes do Canto, Julgado
em 21/01/2009).

Nota-se claramente que a lei foi criada para a indenizagdo de vitimas de
acidentes de transito, tudo nos termos da Lei n® 6.194/74,

DOREQUERIMENTO:

Pelo Exposto, requer a V.Ex.a., com fundamento no art. 186 do Cédigo
Civil Patrio, c/c, no art. 5°, da Lei n. 6.194/74, requerer a procedéncia da presente, para
o fim de condenar a requerida, a complementacdo do pagamento da indenizacdo em
epigrafe, fundada no valor de R$ 11.812,50 (ONZE MIL, OITOCENTOS E DOZE
REAIS E CINQUENTA CENTAVOS) referente ao DPVAT, face a invalidez
sofrida pelo autor, que veio a comprometer a funcdo do adquirida através de acidente de
transito, requerendo ainda o seguinte:

01- que Seja citada a Promovida, no endere¢o declinado na exordial,
para contestar no prazo legal, sob pena de revelia e confissao;

02- Seja designada audiéncia de conciliacdo, ndo havendo proposta de
acordo em ato continuo em conformidade com o rito especial imposto a lide, tenha
inicio a instrucéo e julgamento;

03 - Protesta provar o alegado por todos os meios de provas em direito
admitidos especialmente nas provas documentais, que serdo apresentadas
independentemente de intimacéo;

04- seja intimado o autor para ser inquirido nos autos, e com base na
Stmula 54 do STJ, que o valor da condenacdo seja acrescido de juros e correcdo
monetaria retroativo a data do sinistro;
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05- com fundamento no Art. 246, | do Cddigo de Processo Civil
Patrio, seja a promovida, citada através de AR- (Correios e Telégrafos);

06- seja a demandada condenada em 20%, sobre o valor da condenacéo,
referente a honorérios advocaticios, e, sejam intimadas as testemunhas arroladas a
prestarem depoimento sob as penas da lei;

07- ndo necessitando que seja oficiado a SEGURADORA LIDER para
remeter copia do processo administrativo, pois seguem e anexo copias das
documentacdes;

08— Nao precisando que seja intimada a direcdo da casa hospitalar
onde o autor, ora paciente, foi atendido para disponibilizar prontuario, pois os
Mesmos ja encontra-se em anexo;

09 - requer a producdo de prova pericial, oficiando o
NUMOL/PERITO a ser nomeado por V. Exceléncia, visto que tal exame torna-se
imprescindivel para o julgamento da presente demanda;

Finalmente requer a gratuidade da Justica nos termos do art.2° da Lei n.
1060/50, por ser o mesmo pobre na forma da lei;

Dé-se a presente o valor de R$ R$ 11.812,50 (ONZE MIL, OITOCENTOS E DOZE
REAIS E CINQUENTA CENTAVOS) para efeitos meramente fiscais.

Nestes termos,
Pede e Espera Deferimento.

Campina Grande - PB, em 22 de Agosto de 2019.

INACIO BRUNO SARMENTO
- Advogado - OAB/PB 21.472
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QUESITOS PARA INFORMAGCAO SOBRE INVALIDEZ PERMANENTE

Conforme o Cédigo de Etica Médica nos seus artigos 59; 83; 102; 112, Para fins
de pericia médico-legal e no resguardo dos interesses da Justica e do proprio paciente,
presta as seguintes informagdes:

PACIENTE:

1) O PACIENTE FOI ATENDIDO NO DIA / / , por volta das

horas, apresentando ferimento produzido por ACIDENTE
AUTOMOBILISTICO.

2) DAS LESOES SOFRIDAS HOUVE PERIGO DE VIDA (), de que forma?

3) DAS LESOES SOFRIDAS HOUVE SEQUELAS PERMANENTES,
QUANTIFICAR A INVALIDEZ DO PONTO DE VISTA FUNCIONAL?
(MENCIONAR O MEMBRO, SENTIDO, ORGAO OU FUNCAO
PERMANENTEMENTE
DEBILITADOS):

4) EXISTEM SEQUELAS RESIDUAIS?

5) SE A INVALIDEZ OU DEBILIDADE DO AUTOR E EM GRAU - MINIMO,
MEDIO, OU, GRAVE?

Sem mais, em / /

(Assinatura — carimbo — CRM)
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PROCURACAO AD JUDICIA E EXTRA JUDICIAL

rOd"‘ORGANTE __%m,u/ WM (%m , brasileiro (a),

w@'& portador da Cédula de Identidade n°
'nscnto no CPF n® 112 residente e domiciliado

| na F.:a____smmg &%&2 gﬁ AZIM N° ¢/)V/,Bairro, ;
na Cidade - de o5 Sove ey cowy /ﬁ,CEP

GJ"‘ORG ADO:INACIO BRUNO SARMENTO, brasileiro, casado, advogado inscrito na

OAE/PE sob n® 21,472, com enderego profissional na Rua: Dinamarca Alves Correia,

| 1020, icja 02 Dmamérica, na Cidade de Campina Grande/PB, 3334-1289/99988-
5048 l~387’53n2‘77”

deres para o foro em geral, a fim de defender os interesses e direitos
g perante qualguer Juizo, Insténcia ou Tribunal, inclusive perante esta
| Douia Vara, propondo Agdes competentes em que os»Outorgante seja autor ou
| ceclamanis, defendendo-o quando for Réu, Interessado ou Requerido, podendo
reclamar, conciliar, desistir, transigir, acordar, recorrer, receber e dar quitagéo,
son‘assar, firmar compromisso, prestar declaragdes, renunciar direitos, bem como
srbn—ba'n ar 2 presente com ou sem reservas de poderes, se assim lhes convier,
| oraticarem todos os atos necessarios para o bom e fiel desempenho deste mandato,

a0 cual dar como firme e valioso, enfim praticar todos os atos previstos no art.105 do

Novo Codigo de Processe Civil com redagdo dada pela Lei n® 8.952 de 13.12.94 e art.

5¢ 5 2° de Lei n® 8906, e 04.07.94 (Estatuto da Advocacia e da Ordem dos
| Advogados do Brasil).

te

' CONTRATO: O Outorgante obriga-se a pagar ao outorgado, a titulo de verba honoraria
remuneratéria pecs servicos prestados, ora contratados, a importancia de 30%,
celculados sobre o valor da causa, da condenag@o ou do acordo celebrado.

DECLARACAO DE HIPOSSUFICIENCIA DE RENDIMENTOS

A pzris “"‘-”"a'*’e conhacecara dos termos da Lei n.° 1.060/50, declara que é pobre
na = ¢z lai e gue ndo tem condigdes de dar prosseguimento & demanda judicial
| sem comprometimento da subsisténcia de sua vida e de sua familia.

Campina Grande/PB, 422 de 4%@93 de 2019.
Ly 1 (itrsn. Ebedle

Outorgante/Declarante

.3 Dinamérica Alves Correia, n°1020, loja 02,
ararica, Campina Grande - PB. CEP: 58400-000.
“anss (83) 3334-1289 /99988-5048/ 987692274

E-mzil: inzciobrunoadv@amail.com

Assinado eletronicamente por: INACIO BRUNO SARMENTO - 22/08/2019 10:06:43
2 http://pje.tjpb.jus.br:80/pje/Processo/ConsultaDocumento/listView.seam?x=19082210064372800000022997935
3 Numero do documento: 19082210064372800000022997935
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: PARA CONTATO COM A CAGEFA
: INFORME ESTE NUMERO
MATRICULA
COMPARHIA DE AGUA E £SGOTOS DA PARABA

Rua Feliclano Cirne, 220 - Jaguaribe Josio Pessoa - PB . 68883873
CEP: 53.015-570 - CNPJ: 09.123.654/0001-87

BEFEREMNCYA

oS “IUN/2019

CONTA CE CONSUMG DE AGUA

DANIRL BARBOSA OLIVEIRA :
RUA JOAG PHREIRA DR MORALS, SN - CENTRO S, JOAO
PO UARIRE PH S8530- 006

Inserigdo SM Quantidade de Economias Responsavel
632,001 617.0145.000 | 006 | | I 6 |0 l 9
Hidrémetro. | Data de instalagdo| Localizagdo | Situagdo Aguarituagéo Esgoto
YISM2480030  22/09/2016 ERXO JLIGADO POTE
5% 0 ATUBL 1 €O 1 MU DE DIAS | PROXIHA L
] : 23/07/2819
~ANEXD 20 PORT. @5/2017
] £X16. G, CONFORMES
TURBIDEZ @ @ @
CLORG 2 @ [
COLTERMOT @ 0
GOl i eile
COL.TOTALS @ o @

DAGOS REFERENTES At ABR/2019

. HORA DA IHPRESSEO: 39:48:25
 CONSUMO TOTALCR$)

L UHIDARESS

73 37,91
I.@540810 e s
8,83

VALGR APROZIMADO DE TRIBUTOS:RY 3,51 PIS E CONFINS.LET 12.731712

VENCIMENTO: %;mzm‘) Total a Pagar: RS 40353

e e

CONDTCAG DE LEITURA: REALIZADA

)IC,&V DO FATURAMENTO: REAL TIPO DE TARIFA: 1

GERALS:
SALHOINFANTIL

INFORMACTES
RCHEGADETRA
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Secretania da
Seguranca e da Defess Sodal
Delegacia Geral de Polidia

intendéncia Regional de Policia DA PARAiBA
cia Seccional de Poligia Civil ]

Delegacia de S8o Jodo do Cariri @

Y
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W
g
i
i
i
4

Sl

i

BOLETIM DE OCORRENCIA POLICIAL N° 091/ 201

Aos CINCO dias do més de JULHO do ano de dois mil e DEZENOVE, por volta das 10:10
horas, nesta cidade de S3o Jodo de Cariri/PB, na Delegacia de Policia, sob a
responsabilidade do Del. Pol. José Edson de Vasconcelos, comigo escrivad (o), em seu
cargo, compareceu o Sr. DANIEL BARBOSA OLIVEIRA, brasileiro, casado, desempregado,
natural de Gurjgao/PB, com 37 andswde idade, nascido em 27/03/1982, RG n° 2.452.593 -
SSPIPB, CPFE n® 041.925.884-12, filho de Balbino Inacio de Oliveira e de Josefa Eunice de
Oliveira, com endereco na Rua Jodo Pereira de Moraes, 45, Centro, Sao Jodo do Cariri/PB
(£3) 98700-6046 para notificar: QUE, informa o Notificante ter sofrido acidente no dia 29 de
Janeiro do corrente ano, quando trafegavé pela BR-412, nas imediacdes do Sitio Santa
Clara, Zona Rural desta cidade de gS%éggé: ‘Jodo do Cariri/PB, por volta das 18:30hs; QUE,
recorda o Notificante que o acidente ocorreu devido a colisdo em uma ovelha que passava

pela BR-412 vindo a se cochar contra esta no veiculo que conduzia, a saber 0f(uma)
Motocicleta HONDA BIZ 125 ES, Ano/Modelo 2007/2007, de cor Preta, Placa MNV-5157/PB,
Chassi__9C2JA04207R093136, Renavam 0092859035-6, Licenciada em nome de
ANDERSON GOUVEIA; QUE, apds a colisdo, perdeu o controle do veiculo, caindo ao solo,

restarando do acidente além de danos materiais no veiculo, em diversas partes deste, como
por exemplo: frente, carenagem, lesdes no corpo do Notificante, mais precisamente fratura
em seu punho esquerds, e eescoriagbes diversas; QUE, o Notificante foi socorrido
inicialmente por um popular ROMERO, que trafegava pela BR-412, trazendo-o até a cidade
de S&o Joao do Cariri/PB, deixando-o em sua residéncia, de onde foi encaminhado através
do SAMU desta cidade até o Hospital de Emergéncia e Trauma na cidade de Campina
Granda/PB, onde ficou internado aguardando procediemnto cirurgico; QUE, informa ainda o
Notificante, que passou 02 (Dois) dias aguardando internado no Hopsital de Trauma, apos
isto, sendo viabilizada internagdo no Hospital Anténio Targino para realizagdo da Cirurgia,
também permanecendo por igual periodo de 02 (dois) dias neste Hospital;, QUE, efetua este
registro para fins de pelitera os Beneficios do Seguro DP\!AT QUE o Notificante possui

f%fﬂ,L
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ESTADO DA PARAIBA
PREFEITURA MUNICIPAL DE SAO JOAO DO CARIRI
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

SERVICO DE ATENDIMENTO MOVEL DE URGENCIA SAMU
REGIONAL MONTEIRO 192
DECLARACAO

Declaro para os devidos fins de direito que © servigo de atendimento
viovél Urgéncia-Samu de Sio Jodo de Cariri-PB, realizou o atendimento a Sr Daniel
Barbosa Oliveira.CPF:041.925.864-12, ID:2452593 SSP-PB, ocorrido no dia 29-
01-2010 4s 18:36.NA BR 412 proximo a ponte do sitio santa clara municipio de sdo
Tolio do cariri-PB. Sendo socorrido por terceiro guando a viatura chegou no local, a0
retornamos para base formos acionado que 0 mesmo se encontraria neste enderego rua
Alexandrino Cantalice S\N centro da cidade so joio do cariri-PB.

Do que constar dato e assino a presenga @iciarag;éo,para que surta efeitos legais.
P o

S3o Jodo do Cariri, 05 de fevereiro de 2018.

}f/ {if “
L M -
Auanine  towpes ?éuﬂcﬁ

&

Coordenadora de enfermagem

SAMU 192-Base descentralizada 04
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Em caso de duvidas, acesse o nosso site www.seguradoralider.com.br. Para consultar o

Seguradora andamento do seu processo ligue para a Central de Atendimento, de segunda a sexta-feira,
Ll DER das 8h as 20h, nos telefones 4020-1596 (Regi6es Metropolitanas) ou 0800 022 12 04 (Outras
Administadora do Seguro DPVAT Regides). Para reclamagdes e sugestdes, entre em contato com o SAC, 24 horas por dia, no

telefone 0800 022 81 89. Para pessoas com deficiéncia auditiva, ligue para 0800 022 12 06.
Tenha em maos o numero do seu pedido do Seguro DPVAT e o CPF da vitima.

Rio de Janeiro, 30 de Julho de 2019

N2 do Pedido do
Seguro DPVAT: 3190422853 Vitima: DANIEL BARBOSA OLIVEIRA

Data do Acidente: 29/01/2019 Cobertura: INVALIDEZ
Procurador: JOSE RAMOS DE ARAUJO

Assunto: PAGAMENTO DE INDENIZAGAO
Senhor(a), DANIEL BARBOSA OLIVEIRA

Informamos que o pagamento da indenizagéo o Seguro DPVAT foi efetuado de acordo com as informacgdes
abaixo:

INVALIDEZ

Multa: R$ 0,00
Juros: R$ 0,00
Total creditado: R$ 1.687,50

Dano Pessoal: Perda completa da mobilidade de um dos punhos

25%

Graduagao: Em grau médio 50%

% Invalidez Permanente DPVAT: (50% de 25%) 12,50%

Valor a indenizar: 12,50% x 13.500,00 = R$ 1.687,50

.
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Recebedor: DANIEL BARBOSA OLIVEIRA
Valor: RS 1.687,50

Banco: 104

Agéncia: 000000041

Conta: 000000450216-2

Tipo: CONTA POUPANCA

NOTA: O percentual final indicado equivale a perda funcional ou anatdomica avaliada, e é aplicado sobre o
limite da indenizag¢do por Invalidez Permanente que é de RS 13.500,00.

Uma das coberturas do Seguro DPVAT é o reembolso de despesas médicas e suplementares - DAMS. Caso
existam despesas devidamente comprovadas, decorrentes do mesmo acidente e ainda ndo solicitadas,
retorne ao mesmo ponto de atendimento onde foram apresentados os documentos do pedido do seguro
DPVAT da cobertura Invalidez Permanente ou acesse o nosso site para maiores informacdes.

Quer retornar ao mercado de trabalho? Faga parte do Recomecgo, programa da Seguradora Lider para
beneficiarios do Seguro DPVAT. Cadastre seu curriculo e confira vagas de emprego em:
www.seguradoralider.com.br/recomeco.

Atenciosamente,

Seguradora Lider-DPVAT

Zstamos aqui para Vocé
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SECRETARIA DO ESTADO DE SAUDE
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U DANIEL BARBOSA OLIVEIRA
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ANALISE:

- N30 Mdentifionmes sinais de liguide Hvee intea-abdeminal, derrame pleural on derrame pericdrdice

o pisente estude.

o dedimensiies @ eomtomos normais. A arvore bifiar intra © extra-Repdtics niio spresentam ginais de
sudo. A vescakslam venesa bepdtica apresania Fajeto ¢ calibre anatdmicos, com vein porta de calibre

Plaoraas du dimensdes < padrio tesbeel wsoals pars 2 faixa stdiva do pacienie,
Thuoe de dhmensfos normais ¢ extora solida homogsnes,
fins de farma, opografia o dimensBes norma s, cam preservagdo cortico-medular e parénguima renal de
srpossurs nonnal. Auséneia de cdleulns ou hidronatrose.

Ve cova infeior ¢ anvis abdoming! de caltbre ¢ coitornes normais nos segmentos visibilizados,
Senin du peredes rognlares o texirn onecdicd bomogdénea.
HAPRESRAL BIAGNONTICA:

- Nao ihabifleanas sals de liquide livie titra-abdominal, derrame plevral o dertmme perichrdicd no

2epEChe esfudo.

- Pormais Orglos ¢ estruturas abdominats avaliadas sew alteracies relacionidas ao wauma.

it saffeias o baiva sensibifidade do plressonografia ae deiecedv de tevBier em grgdos sélidoy & viveeras
cees iy Coaie de Betor et pier it

DR, ANDRE VEN

Madieo Radiolodists
CRN-BR 7282 RQI'I:PB 36583
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ESTADO DA PARAIBA
PODER JUDICIARIO

VARA UNICA DA COMARCA DE SAO JOAO DO CARIRI

DESPACHO

Considerando o grande numero de processos nesta C