Tribunal de Justica do Piaui
PJe - Processo Judicial Eletrénico

Numero: 0800386-72.2019.8.18.0060

Classe: PROCEDIMENTO DO JUIZADO ESPECIAL CIVEL
Orgéo julgador: Vara Unica da Comarca de Luzilandia
Ultima distribuicdo : 21/06/2019

Valor da causa: R$ 24.789,62

Assuntos: Acidente de Transito

Segredo de justica? NAO

Justica gratuita? SIM

Pedido de liminar ou antecipag&o de tutela? NAO

14/12/2020

Partes

Procurador/Terceiro vinculado

JOAO BOSCO DE ANDRADE (AUTOR)

DENIS GOMES MOREIRA (ADVOGADO)

SEGURADORA LIDER DOS CONSORCIOS DO SEGURO

DPVAT S.A. (REU)

Documentos
Id. Data da Documento Tipo
Assinatura

54178|21/06/2019 09:43 | Peticdo Inicial Peticdo Inicial
09 -

54178|21/06/2019 09:43|2. PROCURACAO DOCUMENTO COMPROBATORIO
12

54178(21/06/2019 09:43|3. DECLARACAO DE HIPOSSUFICIENCIA DOCUMENTO COMPROBATORIO
18

54178|21/06/2019 09:43|4. ATA (CONCESSAO BENEFICIO) DOCUMENTO COMPROBATORIO
19

54178|21/06/2019 09:43|5. DOCS PESSOAIS+COMPROVANTE DE DOCUMENTO COMPROBATORIO
20 ENDERECO

54178|21/06/2019 09:43|6. BOLETIM ATENDIMENTO (HEGCB) DOCUMENTO COMPROBATORIO
21

54178(21/06/2019 09:43|7. BOLETIM ATENDIMENTO AMBULATORIAL DOCUMENTO COMPROBATORIO
22 (HEGCB)

54178 (21/06/2019 09:43|8. REGISTRO DE OCORRENCIA+DECLARACAO DOCUMENTO COMPROBATORIO
23

54178|21/06/2019 09:43|9. PRONTUARIO MEDICO (HUT) DOCUMENTO COMPROBATORIO
24

54178|21/06/2019 09:43|10. EXTRATO BANCARIO (BANCO DO BRASIL) DOCUMENTO COMPROBATORIO
25

54178(21/06/2019 09:43|11. MAPFRE (PROTOCOLO)(ENTREGA DOCS) DOCUMENTO COMPROBATORIO
26

54178|21/06/2019 09:43|12. MAPFRE (SOLICITACAO)(ENTREGA DOCS DOCUMENTO COMPROBATORIO
27 COMPLEMENTARES)

54178|21/06/2019 09:43|13. NOTIFICACAO LIDER N° 2 (02.04.2018) DOCUMENTO COMPROBATORIO
31

54178|21/06/2019 09:43|14. CARTA DE INDEFERIMENTO DOCUMENTO COMPROBATORIO

32




TERMO DE PETICIONAMENTO EM PDF

Procedo & juntada, em anexo, de peticéo relacionada a ACAO ORDINARIA DE COBRANCA E
DE DOCUMENTACAO COMPROBATORIA, em arquivo eletrénico tipo "Portable Document
Format" (.pdf), de qualidade padrdo "PDF-A", nos termos do artigo 1°, § 2°, inciso Il, da Lei n®
11.419, de 19 de dezembro de 2006, sendo que eventuais documentos que a instruem também
serdo anexados desta forma.

Parnaiba/Pl, data do sistema.
Termos em que,
Pede e aguarda deferimento.

Denis Gomes Moreira
Advogado - OAB-PI n°®2.718

Assinado eletronicamente por: DENIS GOMES MOREIRA - 21/06/2019 09:31:39
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DENIS MOREIRA

f} ADVOGADOS ASSOCIADOS

PROCURAGAO "AD-JUDICIA E EXTRA"

Jodo Bosco de Andrade, brasileiro(a), casado, lavrador(a), portador(a) da cédula
de identidade RG n° 237.476 SSP-Pl e CPF/MF n° 138.861.853-20, residente e
domiciliado(a) no(a) Conjunto José Martins Filho, Quadra F, Casa 32, Promorar,
Luzilandia/Pl — pelo presente instrumento de procuragdo, nomeia e constitui Denis
Moreira Advogados Associados, sociedade de advogados devidamente inscrita na
Ordem dos Advogados do Brasil, Seccional do Estado do Piaui, sob o n° 006/2004,
por seu sécio-administrador e advogado -, Denis Gomes Moreira, brasileiro,
casado, inscrito na OAB/PI sob n° 2.718 -, e como estagiario(a)(s), Chyara de
Oliveira Probo Pessoa, brasileira, casada, bacharela de direito, portador(a) de RG
n° 2.869.325 SSP-PI e CPF(MF) n° 038.163.733-64, firma advocaticia sediada na
Rua Anhanguera, Quadra B, Casa 23, Conjunto Esperanga Il, Pindorama, Parnaiba
(Pl), CEP 64215-322 — para em conjunto ou isoladamente representar o(a)
Outorgante em qualquer Juizo, Instancia ou Tribunal, e defender seus interesses Ihe
conferindo amplos poderes para o foro em geral, conforme estabelece o art. 105, do
NCPC2015, com a clausula ad judicia et extra — podendo propor contra quem de
direito quaisquer medidas judiciais ou administrativas e defendé-lo(a)(s) nas
contrarias, seguindo uma e outras, até final decisdo, usando os recursos legais e
acompanhando, assinar termo, substabelecer esta a outrem, com ou sem reservas
de iguais poderes, conferindo-lhe(s), ainda, poderes especificos para confessar,
reconhecer a procedéncia do pedido, transigir, desistir, renunciar ao direito sobre 0
qual se funda a ag&o, firmar compromissos ou acordos, receber e dar quitagao,
agindo em conjunto ou separadamente, podendo ainda pedir a justica gratuita e
assinar declaracao de hipossuficiéncia econdmica, no entanto devendo os poderes
especiais anteriormente outorgados ser ou nao substabelecidos, e praticar ainda,
todos e quaisquer atos necessarios € convenientes ao bom e fiel desempenho deste
mandato, dando assim tudo por bom, firme e valioso. No objeto especial de
promover Agao Ordinaria com Pedido de Pagamento de Diferenca de Segurd
Obrigatério — DPVAT contra Seguradora Lider dos Consorcios do Seguro
DPVAT S/A junto ao(a) Unica Vara Civel da Comarca de Luzilandia/Pl, pelo rito da
Lei n° 9.099/1995, como forma de fazer valer os seus direitos.

Luzilandia/P1, 31 de janeiro de 2018.

F Ab ' L
<L et o e I e (V(‘f L'Llﬂi) 1 cOLA S

« Dispensado o reconhecimento de firma nas procuragdes com base no art. 105, do CPC2015.

Rua Anhanguera, Quadra B, Casa 23, Conjunto Boa Esperanga Il, Parnaiba-Piaul — CEP 64215-322
Telefone: (86)3322.1191 — Celulares: (86)99472.2384 » 99955.6335 ¢ 98882.4397 « 98111.7822

E-mail: denismoreiraadvphb@outlook.com

=y Assinado eletronicamente por: DENIS GOMES MOREIRA - 21/06/2019 09:31:39
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TERMO DE DECLARAGAO DE HIPOSSUFICIENCIA

Joio Bosco de Andrade, brasileiro(a), casado, lavrador(a),
portador(a) da cédula de identidade RG n° 237.476 SSP-Pl e CPF/MF
n° 138.861.853-20, residente e domiciliado(a) no(a) Conjunto José
Martins Filho, Quadra F, Casa 32, Promorar, Luzilandia/Pl, declaro
para todos os fins de direito e sob as penas da lei que em fungéo de
minha condigdo financeira, ndo tenho condi¢des de arcar com 0
pagamento das despesas inerentes a demanda a ser intentada, sem
prejuizo do proprio sustento e de minha familia, necessitando,
portanto, da Gratuidade da Justigca, nos termos do art. 98 e
seguintes, da Lei n° 13.105/2015 (Cddigo de Processo Civil),
igualmente em consonancia com o art. 5°, LXXIV, da CF/1988 e na
Lei n° 1.060/50. Requeiro, ainda, que o beneficio abranja a todos os

atos processuais.

Para tanto subscreve o presente documento assumindo plena

responsabilidade pela declaragéo aqui formalizada.

Parnaiba/Pl, 31 de janeiro de 2018.

-
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e
PODER Jl"Dl(‘l,-'\RlO FEDERAL )
SECAO JUDICIARIA DO ESTADO DO PIAUI
CENTRO JUDICIARIO DE CONCILIACAO

Processo: 0015935-84.2016.4.01.4000

Classe: 51201 - CIVEL/PREVIDENCIARIO/CONCESSAO/JEF
Autor(a): JOAO BOSCO ANDRADE

Advogado(a): CRISTIANE DA SILVA OLIVEIRA ~ OAB 11447
Ré(u): INSTITUTO NAC JONAL DO SEGURO SOCIAL - INSS
Preposto(a): REGINALDO DOS SANTOS

Objeto do pedido: CONCESSAO/RESTABELECIMENTO DE AUXILIO-DOENCA OU
APOSENTADORIA POR INVALIDEZ

ATA DE AUDIENCIA

Aos dezessete dias do més de abril do ano de dois mil e dezessete, nas dependéncias do Centro
judiciario de Conciliagdo da Se¢do Judiciaria do Piaui, perante o(a) conciliador(a) abaixo
identificado(a), foi aberta a AUDIENCIA DE CONCILIACAO, com observancia das
formalidades legais, constatando-se a presenca das partes no local e horario designados. Conferidos
os documentos de identificagdo e de representagdo processual das partes, o Instituto Nacional do
Seguro Social — INSS, depois de entrevistar a parte autora, apresentou proposta de acordo para a
solugdo do conflito deduzido nos autos. Apos as negociacdes, as partes chegaram a
entendimento nos seguintes termos: a) o INSS concedera a parte autora, O beneficio de
APOSENTADORIA POR INVALIDEZ a pescador, com DIP (data de inicio do pagamento) a partir
da data de hoje; b) a autarquia pagara a(ao) demandante o correspondente a 70% (setenta por cento)
do valor devido, pelas prestagdes correspondentes entre a DIB (data de inicio do beneficio) — que
sera da data do ajuizamento da agdo, em 28/06/2016. e a véspera da DIP (data de inicio do
pagamento); ¢) como parte do acordo ora firmado, a parte autora renuncia a qualquer valor relativo
a prestagdes vencidas deste beneficio, excedente ao presente acordo; d) Compromete-se 0 réu a
implementar as medidas tendentes a0 cumprimento deste acordo no prazo maximo de 60 dias;
e) as partes deram-se por conciliadas, aceitaram e comprometeram-se a cumprir os termos acima
acordados, requereram ao Juizo a sua homologacio e, antecipadamente, desistem dos prazos
recursais e de recursos outros eventualmente pendentes de julgamento (prejudicados pelo acordo).
Em seguida, os autos foram encaminhados 4 Juiza Federal Coordenadora do Centro
Judicidrio de Conciliagiio, que proferiu a seguinte SENTENCA: “1) Considerando o principio
da autonomia da vontade e a busca da pacifica¢ido social mediante conciliagdo das partes (art. 166, §

4°, do CPC), homologo g}cordo celebrado nesta audiéncia, para que surta 0s efeitos legais €
AN

\ o 5 W
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PODER JU l)l( I\RIO FEDERAL
SECAO JU Dl(‘lARl A DO ESTADO DO PIAU i
CENTRO JUDICIARIO DE C ONCILIACAO

declaro extinto o processo, com resolu¢do do mérito, com base no art. 487, inciso 111, alinea b, do
Novo Cadigo de Processo Civil; 2) Sem condenacdo em honorarios advocaticios de sucumbéncia
em relagio as partes acordantes; 3) Certifique-se. desde logo, 0 transito em julgado desta sentenca,
em face da desisténcia antecipada do prazo recursal; 4) Publicagdo e intimagdo dos presentes em
audiéncia; 5) Junte-se aos autos a presente ata de audiéncia e, se for o caso, 0s documentos
apresentados pelas partes; 6) Proceda-se ao registro dos atos processuais, inclusive para efeitos
estatisticos. 7) Em relagio aos valores atrasados, remetam-se Os presentes autos para a Vara

competente para expedi¢do da competente Requisigdo de Pequeno Valor 8) Providencie a
Secretaria o pagamento dos honorarios do perito médico. 9) Ap6s o cumprimento do acordo,
arquivem-se 0s autos”. Nada mais havendo, encerrou-se a presente audiéncia, sendo lavrada a

respectiva ata, que segue assinada pelos sujeitos processuais abaixo identificados e nominados.

MM. JUiZ FEDERAL MARINA ROCHA CAVALCANTI BARROS MENDES
CONCILIADOR ALINE G%JMES VALE
/
PREPOSTO DO INSS REGINAL\D ) DOS SANTOS /
L PP > (SR b Q/L_”*\ Gt ML
AUTOR(A) & OAO BOSCO ANDRADE
ADVOGADO AUTOR(A) C%IANE DA SILVA OLIVEIRA
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H@%PETAL ESTADUAL
GERSQN CASTELO B

LUZILANDIA - PI.

RANCO

el

GOVERNO
DO P1AUL

IOLETWI DE ATENDIMENTO AMBULATORIAL E DE URGENCIA

IDENTIFICAGAO DO PACIENTE

1

NOME DO PACIENTE:

DATA DE NASCIMENTO:

PROFISSAQ:

SEXO:

MASC E]

re (]

_PAl . € ( I
FILIAGAO:
MAE: ! L A2
ENDEREGO: ) 3*,‘ R % u O -/
: iRkt ' N \\ LA NGCNS"E)? clc(yj ][3SS< 7 /(
‘ MUNICIPIO: ‘ CEF:
(e sl Snds r L Bl AN

DAROS SOBRE ATENDIMENTO

""'\
|

i DATA DO ATENDIMENTO: HORA
(,‘,f- o . 32 S o )
MOTIVO DO ATENDIMENTO )
A, =,
[ DIAGNOSTICO ‘
WL { ; .4 J B
) | LA { 7,“’ { £
L )

Cartério Jodo Melo de Car
‘'SE DE ARIMATEA SILVA E SOUSA - *AEEL\AE
CNPJ 08735 385/0001 11 - CNS 07 821
RUARAMUNDD GALDING, CENTRO - N° 267, LUZILANDIA » PIMI TEL. \BH)W'JWU

2INATEA SILVA SOLSA - TAZE
46 SeiL. fi e iata BV

7 D O =
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EXAMES COMPLEMENTARES REALIZADOS |
- it
e R
TRATAMENTO REALIZADO
.
PROCEDIMENTOS REALIZADOS
CONSULTA BASIE A e visners s sy e s . D
ABEROSO b mamemmm oo B
DRENAGEM DE ABCESSO/FLEIMAOQ... > C:f
RETIRADA DE CORPO ESTRANHO T [:j
PEQUENA CIRURGIA: v s s s E:] ~
SUTURA SIMPLES......ccoviiiriiienirvnssennmtssiicisianisisansssenscnns > [:]
: SUTURA G/ DEBRIDAMENTO. .. —o.oooooeeoe> )
LIMPEZA DE FERIDA INFECTADA . > (]
ELETROCAUTERIZA(;AO.“.,........... g
TERAPIA MEDICAMENTOSA.. v S [:j
PACIENTE EM OBSERVACAO. ..........oooooiiiiiiiie > :]
. - ASSINATURA E CARIMBO DO MEDICO ASSISTENTE
DATA._(/ él 06 / (roANle
ASSINATURA DO PAGIENTE OU RESPONSAVEL ]
\ { 4
¥ ke Sene Keon - _J
h / GRAFICA CSPERANTINA FONE: (86) 33331414
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GOVERNO DO ESTADO DO PIAUT
SECRETARIA DE SEGURANCA PUBLICA
DELEGALIA DE POLICIA CIVIL DA CIDADE LUZILANDIA-PI

TRETS !

CERTIDAC DE OCORRENCIA DE TRANSITO N© 210/2015

CERTIFICG como me faculta a Lei, e atendendo Registro de Ocorréncia da
parte interessada, que ravende os livros de registros e arquivos desta Delegacia de Policia Civil
encontrei no Livro de Registro de Ocorréncia de Transito n? 01/2015/DPL, na folha de n® 097 a
ocorréncia de n? 210/2015, com o seguinte teor:

1. NATUREZA: ACIDENTE DE TRANSITO (QUEDA DE MOTO).

2. LOCAL: Conj. 87 DNOCS zona rural de Luzilindia/PI

3. DATA DO FATO: 06/05,/2015. Horérie: 05h30min,
4. DATA DO REGISTRO: 13/10/2015. Horério: 11h13min.
5.

VITIMA: JOAQC BOSCO DE ANDRADE RG 237.476 SSP/PI, CPF 138.861.853-20, brasileiro,
cearense, natural Bela Cruz/CE, pescador, solteira, maior, nascido em 01/09/1956, filho de

Maria Leocaddia do Carmoe e de José Francisco de Andrade. Residente no conj. José Martins Filho
Q-F, C-32, Luzilandia /P1. :

HISTORICO

A vitima compareceyu nesta DP para informar que no local, data e horarie acima
mencionado, guando trazfegava na motocicleta YAMAHA/FACTOR, ANO E MODELQ 200872009,
COR AZUL, PLACA NiIM-2220, RENAVAM 00950388239, CHASS) 9C6KE122030020195, ficenciata
em nome de SUYANE PONTES DE ANDRADE. Quando vinha do Bico do Patd, com destino ao cidade
de Luzilandia/?i, que ac chegar no Conj. 87 DNOCS zona rural de Luzildndia/Pl, hateu em um animal
(jumento), desequilibrou e caiu, foi socorrido por terceiros e levado para Hospital Estadual Gerson
Castelo Branco em Lluzildndia/Pl, Tendo sofrido TCE COM FRATURA E FRATURAS NO PUNHO
DEDOQ. Transferido para HUT em Teresina/PL Conforme extratc em anexos.

O referido é verdade e dou fé.

Delegacia de Policia, em Luzildndia/PI, 13 Outubro de 2015.
B I

ATER SILVA SCUSA - TABELIAG
y -

LT AT R )
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GOVERNQ DO ESTADO DO PIAUT
SECRETARIA DA SEGURANCA PUBLICA
POLICIA CIVIL JUDICIARIA
TERRA QUERIDA DELEGACIA GERAL DA PQLICIA CIVIL
coramepe M GERENCIA DE POLICIA DO INTERIOR
DELEGACIA DE POLICIA DFE LUZILANDIA/PI

DECLARACAQO

0O BEL. MAIKON KAESTNER - Delegado de
Policia Civil, no uso de suas atribuicdes legais
ete.;

RESOLVE:

JOAO BOSCO DE ANDRADE RG 237.476 SSP/PI, CPF 138.861.853-20, brasileiro, cearense,
natural Bela Cruz/CE, pescador, solteiro, maior, nascido em 01/09/1956, filho de Maria
Leacadia do Carmo e de José Francisco de Andrade. Residente no conj. José Martins Filho Q-F,
C-32, Luzilandia/PL

Certifico para os devidos fins necessarios, que a vitima acima qualificada, que apds ter sofrido
acidente de fransito em 06/05/2015, e ter atendimento no Hospital Estadual Gerson
Castelo Branco em Luzildndia/PI, levados por terceiros que o socorreram.

Nao teve atendimento pré-hospitalar na ocasido da ocorréncia (acidente de trinsito) em
virtude de nesta cidade e municipios circunvizinhos, como Joca Marques, Morro do Chapéu,
Joaquim Pires, Madeiro, Matias Olimpio e Esperantina - Pi, ndo existir servico de atendimento
do tipo SAMU}. CORPO DE BOMBEIRC e ANJOS DO ASFALTO.

CERTIFICAR, como lhe faculta a lei e atendendo a requerimento verbal da
parte interessada, que apés averiguagoes, ficou constatado que nesta cidade de Luzilindia-PI
e municipios circunvizinhos {supracitados), nfo axiste INSTITUTO DE MEDICINA LEGAL -
IML, érgdo existente apenas nas cidades de Teresina e Parnaiba.

0 referido é verdade e dou fé,

Delegacia de Policia, em Luzildndia - P, 13 de Outubro de 2015. e
V¥

Bel/Maikon Kaestner

o

Delegado de Policia Civil

:_llj:_ Assinado eletronicamente por: DENIS GOMES MOREIRA - 21/06/2019 09:31:41
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NOME DO PACIENTE: Jodko Rosco di  Omdiady

NUMERO DO PRONTUARIC: 3 2UQ O

o ——" .._..——-.

SERVIGO DE ARQUIVT MEDICD £ ESTATISTICC ,_.-'.;xa%:
“O HOSPITAL $C EXPEDIRA £ ; ' KOG AC

INTERESSADO RE tSS#RlAb
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%QSQITAL ESTADUAL g%‘o;iij
2 #& GERSON. CASTELC BRANCO §
: STEFRAL ASTATL I CERE SOEETD FRATS LUZILANDIA pi IZ.-\.;'\:’II:\TU
1 . Do pLALT
i . '
BOLETING DE ATENDIMENTO AMBULATORIAL E DE URGENCIA
1 IDENTIFICACAQ DO PACIENTE )
[movEDO PACENTE:
‘f,'_-' -_?_,_ ‘F_. Z T~ :'_:":l.;__ ‘-wI:\-'_""'\"‘-', ,:.‘.::'ﬂ,_-"j". i
[OATA OE NASCINENTO: T [PHOFISSAG: = BEXC; .
g - P : MASC.E} FEMD
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. ENDERECQ: - -
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e Sy N* CNS,
TMUNICIRI; - cEP: i
IL-F e w Grami o L —'Eh SES 23
i DADQOS SOBRE ATENDIMENTO
i DATA DO ATENDIMENTG: | HoRA
':-: 3;\_ CNT
! MOTIVO DO ATENDIMENTO
: DIAGNOSTICO
. S M TR R I
i e T e e el T O
1 : . _
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HOSFITAL DE URGENCIA DE TERESINA - HUT
Pua Dr. Otto Tito 1820 Redengds - Fone: B6 122% 4872
TERESINA-FI CEP: £45017-770 CHPJ: 05.522.917/0022-02

SEs

FICHA DE CLASSIFICACAO DE RISCO
DADQS DO PACIENTE:

Img: 20/07/2015 DR:22:55

(KASSIN}

Nome: JOAC BOSCO DE ANDRADE Prontudrio: 77490
Mie: MARIA LEOCADIA DO CARO Pai: JOSE FRANCISCO DE ANDRADE

End.Resid.: QUADRA F CASA 32 - COMJ. JOSE MARTINS FILHO - LUZILANDIA - PI - CEP: 64160-970

Wagcimentes 01/09/15586 r:l:dade: 58a:8m:54 Sexo: Masculino Fone: 86- 8101-72532
Responsavel: SUIANE ANDRADE CRS: 8980023191388571

Profissdo: BESCADOR Documento: RG: 237465 - SS5PPI

G. Instrugao: Naoc informade E.Civil: Casadolal

End.Local.: = el

DADOS DO ACQLHIMENTO:

cédige: 469664 |Data: 06/05/2015 21:24:54

ConduGao: pMaULANCIA UNIDADES DO INTERIOR

Motivo da Precura: jcIDENTE DE TRANSITO POR TRAGAQ ANIMAL

Conveénio:s U &

Acid.Trab. : Nio Caso Policial :riio Pl.Saude: Hio

I Trauma: NAao

Maus Tratos: Nic

BREVE HISTORIA:

PACIENTE REGULADO. VITIMA DE ACIDENTE DE MOTOQCICLETA EM COLISAD COM ANIMAL. SEM USO DE CAPACETE. EVOLUI COM

TRAUMA E LESAQ NA CADECA, NO TORAX E EM MSD.HA +- 1S1.ECG:15.
A - VAS: B - RESPIRACAOC: C - CIRCULRGAO:
Sinais de Obstrugdo: Estado Atual: |Cianose: Saro2: pul.carotidas |Perf.Sangui.: |rc:
E - NEUROLOGICO:
ECG - AG: BV: FM: Soma: Pupilas: Plegias/Parestesia: | Membre:
o
F - SINAIS VITAIS:
LT TR FR: Pulso;: Glic.Capilar: Escala de Daor:
D - ALERGIAS:

IDescreva se informado] :

@ - MEDICRMENTO DE USO CONTINUO:

I - CLASSIFICAGARO:

|pescreva se infermadol :

H - DESTINO:

[Descreva se nocessario):

CONSULTORIO GERARL

CarimbosA&ssinacura Profissional

Num. 5417824 - Pag. 5



DADOS CADASTRAIS

N B t H
HOSPITAL DE URGENCIA DE TERESINA - HUT [ H ) ]
Rua Dr. OLEo Tito 1820 Redengao - Fone: 86 3229 4872 —
T=I.  TERESINA-PI CEP: 64017-770 CNPJ: 05.522.917/0022-02 L I”ter:‘;‘s;?;" J

Nome: JOAQ BOSCO DE ANDRADE

End. Resid.,: QUADRA F CASA 312 - CONJ. JOSE MARTINS FILHO

Cidade: LUZILANDIA - PI CEP: 64160-970
Sexo: Nascimento: | Idade: Estado Civil: Profissdo:
Mascutlina 0lsD%/1956 H8a:8m:6d Casadoial PESCADAOR
Cadastro: G.Instrugéo:| Fone: Cartdo SUS (CNS): Documento:
15/06/2010 80 informado | p5- g101-7292 | 898002351388871 RG: 2IT466 - SSPPI
Paig JOSE FRANCISCQ DE ANDRADE
Mie: MARIA LEDCADIA DO CARO
Conjuge:

Respensdvel: SUIANE ANDRADE

End.Responsavel: QUADRA F CASA 32 - CONJ. JOSE MARTINS FILHO

LUZILANDIA - PI E4160-970C

Vel Angpls

“Funciconario?do SAME

e 2z wlandl Lz ?f?z;'ﬂm'?f: Pir g jnfz C../i& (:mz/-zna/
7 :

H.D.A.

i I g
{

4
W

ANT , PESSOAIS: W m i

ANT .HEREDITARIOS:

EXAME FISICO:

GERAL:
CABEGA E PESCOGO: Y- . fy pvfewp .omg P8 IC/T pf4.0808
ToRAX: P ¢ o rafitin AT qewe - Ivambfm ol 0 208 IS

ABDOMEN:
MEMBROS: (0 off g - anh s owadsar dn gF.25.0C
GENITAIS: !

ESPECIFICOS: Y. ¢ fi colimmn  coquitef dvv @ F OS/S, codunic ,ﬁo;-w/af? A
T — - B 4 - . E
DIAGNOSTICO: O/._J'S'LO? “f_ff-w{i'ff:-:z-t s ) f,"b&!dﬁ (Ao m ety . S £ . S 26%
PLANO TERAPEUTICO: T‘meal :Lx(‘{f O LR A 475,_,, L. ;ﬂrl@L(LQqcsz,bvaD ¢ G it QICe

vebfireg (cncivw vwbd’«'o }. Peses biviae (T 830300 OFD
0] T

L e / ¢ ) Ass. Médico Assistente/Auxilliar/Residents
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HOSPITAL DE URGENCIA DE TERESINA - HUT
I Rua Dr. Otta Tito 1820 Redenciio - Fong: 86 322§ 4872
ISS.  TERESINA-PI CEP: 64017-770 CNEJ: 05.522.917/0022-02

BOLETIM DE FATURAMENTO

Internagao:

Prontuario:
77490
133548 J

]
S

No. AIHE: ID: Pront.Novo/Antigo: Dt.Internacdo: Orgdo Local: Grupo do Procedimento:
|L —HE_“ 77450 - jl 07/05/2015 |L —| R — l
Nome Paciente:

| JOAO BOSCO DE ANDRADE |
Cod.Municipio: Enderego: Humera:

L 226580 —I |QUA.DRA F CASA 32 IL I
Hunicipio: UF: CEP: Carcdo SUS:

|LUZILANDIA j ,p: ||E4160-9'?0 1 |89800239138881’1 j
Nascimento: Sexao: Nac: Nome Responsivel:
T n
Documanto Paciente: Enfarm. : Leito: CPF.M&d,50lic.: Proc.Solic: CI: Dt.Emis.:
'RG: 237466~ SSPPI-Exp: 21/01/1977 ___]|ENFERMARI "EXTRA 0oL ” 788.537.703-25 ||0303040092|| 02 j?

Nome da Mie:

|MARIA LEOCADIA DO CARD ]

Dias SUS: Dias Intern.: Data Liberagdo: CPF - Ruditor: CPF -Mad. Responsavel:
L 7 I 1| , |L —“ 788.537.703-25 —|
Hédico Resp.: cRos: 225260, CNS: 9B00L6273RTZE59 lo. Rux.: CS:

MAACILIO DIOGH DE OLIVEIRA BARBOSA - TER.517.703-15 =

Anestesista: CHS: 2o0. Bux.:

Procedimantos Especiais (autorizados):
0205020046 ULTRASSONOGRAFIA DE ABDOMEN TOPAL - Quant.: 1

Exames Realizados:

D206010079 T.C. DE CRANIO - Laudo?: Sim 0206010010 T.C. DE COLUNR CERVICAL - Laudo?: Sim
0204040035 OMOPLATA OO OMBRO - Laudo?: Sim 0204040054 MAaO - Laudo?: Sim
0234040124 PUNHD = Laudo?: Sim 0204020034 COLUMA CERVICAL - Laudo?: Sim
0206010036 T.C. DE COLUNAR TORACO-LOM - Laudo?: Sim 0206010010 T.C. DE COLUNA CERVICAL - Laudo?: S5im
0204020053 COLUNA TORACICA - Laude?: Sim 0204020069 COLUNA LOMBO-SACRA - Laudo?: Sim
020601007% T.C. DE CRANIO - Laude?: Sim

Observagﬁes:

Froc.Realiz: AIH Postericr: B.: DGaCta Saida: Diag.Princ.: Diag.Sec.: dor.Cob.: CID.Norre:-

Es
0303040092“ ” || 14/05/2015 || 3068 || H 12 H |

Complexidade: Mddia Complexidade - Financiamento: MEDIA E ALTA COMPLEXIDADE [MAC)

Habilitagdes:

Detalhes: Admite permanfncia & maiox,

Ca0s Compativeis: 225103-Médice infectologista, 225105-Médico acupunburista, Z25106-Medico legista,
2251059-Médico nefrolegista, 225110-ME&dico alergista e imunolegista, 225112-M&fico neurologista, 225115-Hadico
angiologista, 235118-Médico nutrologista, 225120-Médico cardiologista, 225l21-Médico onceoleogista clinico.
25122-Ma&dico cancerologista pedidtrico, 225124-Médico pediaCtra, ** ATENCAD: Verifique mais CBOs compaciwvais +*
Valor Prog. Realizado: Serw. Hosp.: 271,32 - Serv. Amb. 0,00 - Serv. Prof. 57,9

Assinado eletronicamente por: DENIS GOMES MOREIRA - 21/06/2019 09:31:41 Num. 5417824 - Pég. 7
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Iy
LAUDO PARA SOLICITAGAO DE AUTORIZACAO
DE PROCEDIMENTOS ESPECIAIS E OU MUDANCA

DE PROCEDIMENTQ DE INTERNAGCAQ HOSPITALAR

Identificacio do Estabelacimento de Satde

rl-ﬂome do estabelecimento solicitante:

HOSPITAL DE URGENCIA DE TERESINA - HUT

2-CNES
5828856

J

CHddigo dAa
Internagio:

d-tocne do estaneiacimento execuiance:

HOSPITAL DE URGENCIA DE TERESINA - HUT

a=UCNES

5828856

133548

. J
IDENTIFICAGAC DO PACIENTE

JORQ ROSCO DE ANDRADE 6§ - Prontudrio: 774%0

I-TM5 89800239138RET1 B-Nascimento: 0L/09/1956 S-Sexo: Masculino RG: 237466- SSPPI-Exp:
Li-t{fe: MARIA LEOCADIA DO CARO 12-Toaz: B6- 5101-7252
Ll-Resp SUIANE ANDRADE 14-Fona: 86- 8101-T252
i5-Ender: QUADRA F CASA 32 - CoNT. JOSE MARTINS FILMO - CEP: £4160-970

LE-tunic: LUZILANDTIA 17-Cod . IEZE: 220580 L8-UF: pI1 18-CEZ: §4160-970

SOLICITACAO DE PROCEDIMENTOS ESPECIATS

rJE—Cmd.Praced.Erincip.

38 - Procedimente Principal ; Descricdo:

0303040092 TRATAMENTO CONSERVADOR DE TRAUMATISMO CRANIOENCEFALICO {GRAU MEDIO)

uant. Scli-
cidata:

3:-Cod. Frocedi-
seznia Especial

32 - DPesericdo do Procedimenzo nspecial:
ULTRASSONOGRAFTIA DE ABDOMEN TOTAL
0205020046 1

(38-Proiissional Responsavel: 40-To. Documente:

[N}

MARCILIC DIOGO DE OLIVEIRA BARBOSA cP

40-Hg . Coo.
788.537.703-25

JUSTIFICATIVA DA SOLICITACAO

Egq. Solic. :

3%-Data Solicitacgio: 07/05/72015

-

Paciente com dor abdominal, necessita US para complementagio diagndstica.

AUTORIZAGAO

s1-Lalas Auilrieacsc:

[ =% - How2 U0 Ficrissoonal BUTQXlZAagoXr; 48-CHS/UPF:

i)

3u-Justifieativa éa 'NA0' autorizacao:

48%-As=.Carimbn fRy.Comselhs:

[ =G. Mone do Potigsicnal/fparecer conirole al-Lats AULOYLZAaGac: R =N ORE

de avaliacdnsdudicoris

[Rg . Conselng:

53-Rss.Carimbo

TRASETAN

Num. 5417824 - Pag. 8




HOSPITAL DE URGENCIA DE TERESINA - HUT
Rua Dr., Qtto Tite LB20 Redengac - Fone: BE 3229 4872

TERESINA-PI CEP: 64017-770 CWPJ: 05.522.517/0022-02

LAUDO MEDICO

Paciente: JOAO BOSCO DE ANDRADE (Prontudrio: 77490)
Enderego: QUADRA F CASA 3Z - CONJ. JOSE MARTINS FILHO - LUZILANDIA - FI CEP. 64160-870

Nascimento: 01/09/1956  Idade: 58a:9m:2d Sexo: Masculino Origem: INTERNAGAD Atendimento: 133548
Requisigdo: 527905 Solicitagie: 07/05/2015 Solicitante: MARCILIO DIOGO DE QLIVEIRA BARBOSA
Controle: 667058 Convénio: SUS CLINICA NEUROLOGIA - POT ENFERMARIA 215 EXTRA 001
RELATORIO:
Cod. SIA: 0204020034 Data Exame: 07/05/2015
COLUNA CERVICAL

0 estudo radiolégico da coluna cervical fol realizado nas incid@ncias em perfil.
0s segquinkes aspectos Loram observados:

- Auséncia de fraturas.
- Sinais de artrose cervical.

{JOAD ANTONIO) TERESINA - Pl 03/06/2015

CARLOS AUGUSTO MOURA FE
CPF:133.903.173-68 CRM PI 1341
Profissicnal Responsivel

Assinado eletronicamente por: DENIS GOMES MOREIRA - 21/06/2019 09:31:41 Num. 5417824 - Pég. 9
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_@_ HOSPITAL DE URGENCIA DE TERESINA - HUT
r_ ! E! fwa Dr. Ofic Tize 1020 Bedengds - Fone: 85 2225 4872

TERESINA-2T CZIF: £4017-770 CUFJT: D3.522.817/00G22-02

e

LAUDO MEDICO

Pacienle.  JOA® BOSCO DE ANDRADE (Prontuario: 77490)
Enderaco:  QUADRA F CASA 32 - CONJ. JOSE MARTINS FILHO - LUZILANDIA - I CEP: 64150-970

Nascimente: 01/09/1956  Idade: 58a:8m:6d Sexo: Maseuling Qrigem: INTERNAGAQ Alendimento: 1333548

Requisicie: 527963 Solicitagdo: 07/05/2015 Solicitante: MARCILIO DIOGO DE QLIVEIRA BARBOSA

Contrale. 667137 Convénie: 5U S CLINICA NEUROLOGIA - POY ENFERMARIA 295 EXTRA 021
RELATORIO:

Cod. SIA: 0206070010 Data Exame: 07/05/2015

T.C. DE COLUNA CERVICAL

E¥2ME REALTIZADO ATRAVES DE CORTES AXIAIS COM Som DE‘ESPESSURA E Smm DE INCRIMENTO,
XKOGSTRQU:

- PROLIFERACOES OSTEOFITARIAS INTERNAS NOS CORFOS DE C6 E C7, COM REDUCAO DO ESPRCO
JTSCAL CORRESPONDENTE (ESPONDILOSE CERVICAL] .
- UNCQARTROSZ DE C6-07 BILATERAL.
LAMINAS E PEDFCULOS INTEGROS.
ARTICULAQOES INTERAPOFISARIAS E UNCOVERTEBRAIS SEM ALTERACOES.
- CANAL MEDULAR OSSEQ COM DIMENSOES ANWATOMICAS.
- FQRAMES NEBURATS AMPLOS.

[LUFS CEZAR) TERESINA - Pl 07/05/2015

WILSONNEY HOLANDA, LLEAL
CPF: 373.207.853-15 CRM - P 2062

Profissisnai Responsdvel
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HOSPITAL DE URGENCIA DE TERESINA - HUT
Sud Dr. Qite Tite 1830 Redsncdo - Fone: #§ 3229 qpiz
TERESINA-PT CZp: 6401T-13¢ cxFg: 03.522.927/0032-03

LAUDO MEDICO

Paciente:  JOAO BOSCO DE ANDRARE {Prontudrio: 77490)
Enderego:  QUADRA F CASA 32 - CONJ. JOSE KMARTINS FILHO - LUZILANDIA - PI CEP: 64180-670

Nascimemo: 01/09/1956  Idade: 582:9m:2d Sexo. Masculing Grigem: INTERNAGAD Atendimenta: 133548

Requisigio: 527905 Bolicitagaa: 07i05/2015 Solicitante: MARCILIC DIOGC DE OLIVEIRA BARBOSA

Contrale: 657050 Convénic: 5U S CLINICA NEUROLOGIA - Po7 ENFERMARIA 215 EXTRA 001
RELATGRIO:

Cod. S1A: 0204020069 Data Exame: 07/05/2015

COLUNA LOMBO-SACRA

0 =studo radiolégico da coluna lombo-sza¢ra foi realizzdo nas irncidéncias en
Dafperfil.
05 seguintes aspectos foram ohservados:

- Diminuicio dz densidade dssea.
- Colapso parcizl dos corpos vertebrais de T8, LI e L4,

[JOAG ANTONIO} TERESINA - Pl 03/05/2015

CARLOS AUGUSTO MOURA FE
CPF:133.903.173-68 CRM PI 1341
Profissionsl Responsave!l
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HOSPITAL DE URGENCIA DE TERESINA - HUT
fuz Dr, Ot<o Tite 1820 Redencic - Fonz: BE 2224 4872
TERESINE-PI CIP: 64017-T10 CHPI: D5.522.%17/0027-02

LAUDO MEDICO

Faciente:  JDAO BOSCO DE ANDRADE (Prontuario: 77490)
Enderego: OUADRAFCASAsz-CONlJOSEMARﬂNSF&HO-LUZ&ANNA-P{CEH64w08?0

Nascimento: 01/08/1856  Idade: 58a:8m:6d Sexo: Masculing Origem: INTERNAGAD Alendimentor {33548

Requisigdo: 527918 Sclicitagao: 07ip5r2015 Solicitante: FREDERICO ARAUJQO LEITE

Centrole: 67072 Convénio: SUS CLINICA NEUROLGGIA - Po7 ENFERMARIA 215 EXTRA 001
RELATORIO:

Cod. 5iA: 0205010036 Data Exame: 07/05/2015

T.C. DE COLUNA TORACO-LOMBAR

EXAXE REALIZADO ATRAVES DE CORTES AXTIAIS COM 5MY DT ESPESSURA E 4¥M DE INCREMENTO,
JE Tl A T12, OSTROU:

- REDUCAQ DIFUSA DA DENSIDADE MINERAL OSSEA.
PROLIFERACOES OSTEQFITARIAS ANTERTORZES E BILATERATS NOS CORPOS DE T7, T8 E L1 &
i. COM REDUCZO DOS ESPACOS DISCAIS DE Li-L3 E L5-51. OBSERVA-SE A FORMACAQ DO
ENOMENO DO VACUO DISCAL Ex L3-L4, L4-L5 = L5-51, DI CARATER DEGENZRATIVA
ZSPONDILORISCOPATTIA DEGENZIATIVA PORACO-LOMBO-SACRA) .
FRATURAS COMPRESSIVAS DOS CORPOS VERTEBRATS DE T8 E L1.
- ARTICULACOES INTERAPOFISARIAS SEY ALTERRCAOES.
- CANAL MEDULAR (SSEO COM DIMENSOES NORMATS .

fLUIS CEZAR) TERESINA - P} 07/05/2015

e B

WILSONNEY HOLANDA LEAL
CPF; 373.207.853-15 CRM - Pi 2062
Irofissienzl Responsé_ve;
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HOSPITAL DE URGENCIA DE TERESINA - HUT
Rua Pr. Octo Tito 1828 Redencéo - Fone: §5 3275 4872
TIRGSINA-FT 3o B4017-773  guoa; 85.522.817/8722-02

LAUDO MEDICO

Facienie: JOAO EOSCO DE ANDRADE (Prontuirio: 77490)
Endarego: QUADRAFCASA32-CON¢JGSEMARNN5FmHo-LUaLANmA-PlCERs4w0@70

Nascimento: 01/08/1956 Idade. 58a:8m:13d Sexo: Masculing Qrigem: INTERNACAD Atendimento: 133548

Requisig3o: 529883 Solicitagie: 14/05/2015 Seficitante: REYNALDO MENDES DE CARVALHO JUNIOR

Controie: 669471 Convénie: SUS CLINICA NEURDLDGIA - PoT ENFERMARIA 275 EXTRa 001
RELATORIO:

Cod. S1A: 0206010079 Data Exame: 14/05/2015

T.C. DE CRANIO

TECNICA: Foram realizados cortes axiais de 5 2 1l0mn de espessura da base =
convexidade do crinioc no rlano canto-snestal .

RELATORIO-

- FRATURA CRANIANA FRONTAL A ESQUERDA, ESTENDENDO-SE PARA ORBITA E LAMINA PAPIRACEA
ESPONDENTES .

- HEXATOMA SUBGALEAL FRONTAL A ESQUERDA.

- CONTUGSOES PARZNQUIMATOSAS HPMORRAGICAS COM HALO D2 EDEMA, LOCALIZADAS MO LOBO
FRONTAL ESQUERDO E TEMPORAL DIRZITO.

- AJSENCIA DI CQLECAO EXTRB- AXIML.
- SISTEMA VENTRICULAR COM DIMENSOES E HMORFOLOGIA NORAIS.
- CISTERNAS E SULCOS DA CONVEXIDADE SEN ALTERACOES.
- AUSENCIA DE CRLCIFICACOES PATOLOGICAS.
|
!
(JOAD ANTONID] I TERESINA - PI 14/05/2015

JOELSON QOLIVEIRA MOREIRA
CPF: 335.029.603-30 CRM 2353
Frofissicral Respansdvel
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HOSPITAL DE URGENCIA DE TERESINA - HUT

Aus Dr. Otte Tikp L8208 Recdancis - Fone: EE 3229 4842

S

i

TERZSTNA-PI CEP; 64017-773 cupJ: 05.522.50i7/3022-02

LAUDO MEDICO

Pacienle:  JOAO BOSCO DE ANDRADE (Prontusrio: 77490)
Endersga:  QUADRA F CASA 32 - CONJ, JOSE MARTING FILHO - LUZILANDIA - Pl GEP; 64150-970

Nasciments: 01/05/1956 ldade: 58a:8m:7d Sexo: Maseuling Origem: INTERNAGAQ Atendimentn: 133543

Requisicda: 528254 Solicitagio: 08/05/2015 Solicitante: DANIEL FRANCA MENDES DE CARVALHO

Controle: B574%0 Convénie: SUS CLINICA NEUROLOGHA - Po7 ENFERMARIA 215 EXTRA 00
RELATORIO:

Cod. $1A: 0206010079 Dzata Exarne: 08/0512015

1.C. DE CRANIO

TZCHICA: Foram realizados cortes axiaig de 5 2 10mm de espessura da base a
cozvexidade do crinio na Dlano canto-meatal.

RZLATORIC -

TRATURAS NA REGIAD FRONTAL ANTERIOR & ESUUERDA, ACOMETENDO O TETO DA ORBIT:.
- AREAS DE CONTUSAD CEREBRAL EEMORRAGICL ¥0S LCBOS TIMPORAL DIREITO E FRONTAL A
AL
AUSENCTIA DE COLECAQ EXT3a- AXIAL,
STEMA VENTRICULAR COM DIMENSOES B HORFOLOGIA WORMAIS.
STERNAS Z SULCOS DA CONVEXIDADE SEM ALTERAGOES .
5

- RUSENCIA DE CALCIFICACOES PATOLOGICAS.

[JORGE AUGLST) TERESINA - Pl 08/05/2015

OSVALDO SOARES DE CARVALHO JUNIOR
CPF: B96.958.303-15 CRM-PI 3090

Profissienal Zesponsdwvei
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HOSPITAL DE URGENCIA DE TERESINA - HUT

Rus Dr. £UCs Tite 10zo Redzngio - Fone: 8=z
TERESINA-PT CE3: E4017-714 CHAT: 05.522.¢

LAUDO MEDICO

Paciente:  JoAG BoSCO DE ANDRADE (Prontuario: 77450)
Enderege:  QUADRA F CASA 32 - CONJ. JOSE MARTINS FILHO - LUZILANDIA - i CEP: 64160-970

Mascimento: 01/09/1956  Idade: 58a:9m:2d Sexe: Masculine Crigem: INTERNAGAD Atendimenta. 133548
Regquisigio: 527804 Solicitagdo: 07/05:2015 Solicitante: MARCILIO DIOGO DE QLIVEIRA BARBOSA
Controle: 667056 Convénio: SUS CLINICA NEUROLOGIA - POT ENFERMARIA 215 EXTRA €01
RELATORIO:
Cod. 51A: 0204040124 Data Exame: 07/05/2015
PUNHG

0 estudo radiolégice do punho direito foi realizado nas incidéncias em pa/perfil.
0s seguintes aspectos observadas:

- Fratura antiga conselidada no riadio distal fixada por placa e parafusos meidlicos.
- Fratura completa recente na base Go 2° metacarpo.
- Aumento de volume de partes males.

15040 ANTONID) TERESINA - PI 03/06/2015

CARLOS AUGUSTO MOURA FE
CPF:133.903.173-68 CRM P 1341

Profissicnal Responsawvel
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HOSPITAL DE URGENCIA DE TERESINA - HUT
Rua Dr. Qtto Tito 1828 Redengdo - Fone: 86 3229 4B72

TERESINA-PI CEP: £4017-T70 CHNPJ: 05.522.917/0022-02

LAUDO MEDICO

Faciente: JOAQ BOSCO DE ANDRADE {Prontudario: 77490)

Endereco QUADRA F CASA 32 - CONJ. JOSE MARTINS FILHO - LUZILANDIA - P1 CEP: 64160-970

Nascimenlo: 01/09/1856 Idade: 58a:9m:2d Sexo: Masculing Crigemn; INTERNAGF\O Atendimento: 133548
Solictante: MARCILIO DIOGC DE OLIVEIRA BARBOSA

Requisigio: 527904 Solicitagle: 07/05/2015
Controle: 657055 Convénis: SUS CLINICA NEURQLOGIA - PO7 FNFERMARIA 215 EXTRA 001
RELATORIO:
Cod, S1A: Q204040094 Data Exame; 07/05/2015
MAQ

¢ estudo radioldgico da mic direitaz foi realizado nas incidéncias em pafperiil.
0s seguintes aspectos cobservados:

- Fratura completa recente na base do 2° metacarpo.
- Aumente de volume de parktes moles.

[JOAQ ANTONIO) TERESINA - PI 03/06/20145

CARLOS AUGUSTO MOURA FE
CPF: 133.903.173-68 CRM Pl 1341
Prefissional Responsavel
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HOSPITAL DE URGENCIA DE TERESINA - HUT
Rua Dr. Otto Tite 1820 Redengdo - Fone: B8 3229 4872

TERESINA-PI CEP: €4017-770 CNPJ: 05.522.917/0022-02

LAUDO MEDICO

Paciente:  JOAO BOSCO DE ANDRADE  (Prontuario: 77490}
Enderego:  QUADRA F CASA 32 - CONJ. JOSE MARTINS FILHO - LUZILANDIA - P CEP: 64160-970

Nascimento: 01/08/1956  Idade: 58a:9m:2d Sexo: Masculine Qrigem: INTERNAGAO Alendimento: 133548

Requisigdo: 527904 Sclictagdo: 07/05/2015 Solicitante: MARCILIO DIOGO DE OLIVEIRA BARBOSA

Controle: 667057 Convénio: SUS CLINICA NEUROLOGIA - PO7 ENFERMARIA 215 EXTRA Q01
RELATORIO:

Cod. S1A: 204040035 Data Exama: 07/05/2015

OMCPLATA GU OMBRO

0 estudo radiolégico do ombro direito foi realizadec nas incidéncias em pa/perfil.
Cs =eguintes aspectos observados:

- Artroplastia com prétese metalica bem posicionada no umero.

(H0AQ ANTONIO} TERESINA - P1 03/06/2015

CARLOS AUGUSTO MOURA FE
GPF: 133.903.173-68 CRMPI 1341
Frofissional Responsavel

| ?QQ%Q?}
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Conexido Comercial MAPFRE Pégina 1 de 2

”'?'w.
(NIIM'»\W CONE)(FZ!‘i COM EP‘:H:U, MAPFERE

™

PRCTOCOLO DE ENTREGA DE DOCUMENTOS PARA REGULACAO

DPVAT
Tipo de Processo -Atendente 1
[. Processo Novo Documentos Comolzmaiares JERLANNY ALYNE BARROS BATISTA
Tipo de Sinistro _____ _7_ — 7 ‘t — -Agéncia
l SUCURSAL TERESINA |
Nome 1o Requerente ~Neme dz \ d———— =~ CPF da Vitimg——
[_D_ANLEI. CHARLES O AGUIAR -~ . -JOAOBOSCO DE ANDRADE | (1388618532 ¥J
Documentos Complementares ’
Id=ntidade / Cert de Nasc / CTPS dz Vit ma Identidade / Cert de Nasc / CTPS do Beneficiario
CPF da Vitima CPF do Benef u no caso de seus Rep Legais
D_T ou Bilhete de Seguro envolvz Dnibus Proc Ori e Especifica p/ recto. do Seguro DPVAT '
¥ Boletim de Ocorréncia Policial Comprovante ce Residéncia do Requerente
Idzntidade / CPF do Procurador Comprovante ce Residéncia do Procurador
rMorte ——rInvélidez Permanente ’—DAMS
Certidao de Obito (Cépia Laudio do IML cor Alta Definitiva ¥ Declaracao do Primeiro Atendimento |
autentizada) Copia autenticada Hospitalar
Lzudo do Exame Cadavérico ¥ Relatério Médico ‘
ESPOSO(A)

Comprovantes das Despesas
Médico-Hospital (originais e quitados)

(CSpia autenticada)

C=tiddo de Casamento Atualizad:  |Outras Doctos Entreques = Observagaes
(C5pia autenticada)

| Notas Fiscais de Farmacias
PRCCURACAO AD JUDICIA E EXTRA; @gcompanhadas das respectivas Receitas

Aulorizagio de Pagamento [COMPROVANTE DE RESIDENCIA; originais e quitadas)
Prova de Companheirismo junto an ‘COP'A.:"E ?OMPRO"ANTE Termo de Anuéncia em casos de
NSS ‘F‘EANCAF‘IO. ATA DE AUDIENCIA. Despesas pagas por Terceiros [
D=claracdo de Dependentes nz I
Rec Fe

Prova de Dependéncia na CTPS

C=tidao de Nascimento ou
Casam=nto

D=claragao de Unicos Herdeiros
I

Cetidao de Nascimento
C-tidao de Obito dos Genitores ”

| W

0: Os documentos abaixo relz clonados esldo pendentes, ficando o prazo de: pagamento do sinistro suspenso até
acompl=mentacao do processo

Alvara Judicial

Documn=ntos Basicos:

Ider idade / Cert de Nasc / CTPS dz Vitirz

Ider " dade / Cert de Nasc / CTPS dc Heneficiario
CPF da Vitima

CPF do Benef ou no caso de ssus Rep Lezais
DU ou Bilhete de Seguro envolva Onibus

Proc Ori e Especifica p/ recto. do Securc DPVAT
Boletim de Ocorréncia Policial Copiz suter ticadz
Con 2rovante de Residéncia do Reg.zrente

http:/, onexaocomercial.mapfic.com.br l)P\/./\.’Vi:11prr:ssaoDPVA'I‘.aspx?Prolocolo=0..A 17/10/2017
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Conexao Comercial MAPFRE Pagina 2 de 2

® |dentidade / CPF do Procurador
® Comprovante de Residéncia do Procurador

Documentos para Invalidez Permanente/Total:
® Laudo do IML com Alta Definitiva (Cépia autenticada)

Nome Completo / RG
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Conexdo Comercial MAPFRE ’ Pagina 1 de 2

CONEXAO COMERCIAL MAPFRE

(@

PROTOCOLO DE ENTREGA DE DOCUMENTOS PARA REGULACAO

DPVAT
Tipo de Processo Atendente
[ Processo Novo '® Documentos Complementares ; [FLAVIA ALVES DE ARAUJO
Tipo d; Sinistro — - Agéncia
[SUCURSAL TERESINA
Nome do Requerente Nome d t Ey 1a Vi _—
CLARISSE DE OLIVEIRA PROBO [JOAO BOSCO DE ANDRADE I—1 3886185320
~Documentos Complementares
Identidade / Cert de Nasc / CTPS da Vitima Identidade / Cert de Nasc / CTPS do Beneficiario
CPF da Vitima CPF do Benef ou no caso de seus Rep Legais
DUT ou Bilhete de Seguro envolva Onibus Proc Ori e Especifica p/ recto. do Seguro DPVAT
Boletim de Ocorréncia Policial Comprovante de Residéncia do Requerente
Identidade / CPF do Procurador Comprovante de Residéncia do Procurador
~Morte — = —In\;alidez Permanentei — —DAMg —
Certidao de Obito (Cépia Laudo do IML com Alta Definitiva Declaragdo do Primeiro Atendimento
utenticada) Coépia autenticada Hospitalar
Laudo do Exame Cadaverico Relatério Médico
Esp?gga) autenticada) ) Comprovantes das Despesas

Meédico-Hospitalares (onginais e quitados)
Certidao de Casamento Atualizada |[Outros Doctos. Entregues e Observagdes

(Cépia autenticada) Notas Fiscais de Farmacias

DECLARAGAO DE AUSENCIA DE companhadas das respectivas Receitas
Autorizagado de Pagamento LAUDO IML/AUTORIZAGAO DE fonginais e quitadas)
Prova de Companheirismo junto ao PAGAMENTO/DECL DE PROP DO Termo de Anuéncia em casos de
NSS P ! VEICULO /COPIA DE CRLV E RG Despesas pagas por Terceiros
! PROPRIETARIO VEICULO 9
Declaragdo de Dependentes na
Rec Fed

Prova de Dependéncia na CTPS

Certiddo de Nascimento ou
Casamento

Declaragao de Unicos Herdeiros
Certiddao de Nascimento
Certiddo de Obito dos Genitores

Alvara Judicial |I||||||INII
0133567

Informacgao: Os documentos abaixo relacionados estao pendentes, ficando o prazo de pagamento do sinistro suspenso ate
acomplementacao do processo

tos Basicos: =
Identidade / Cert de Nasc / CTPS da Vitima

Identidade / Cert de Nasc / CTPS do"Beneficiario

CPF da Vitima .
CPF do Benef ou no.caso de seus Rep Legais

DUT ou Bilhete de Seguro envolva Onibus

Proc On e Especifica p/ recto. do Seguro DPVAT

Boletim de Ocorréncia Policial Copia autenticada

Comprovante de Residéncia do Requerente

Identidade / CPF do Procurador

Se 0000000
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e Comprovante de Residéncia do Procurador

Documentos para Invalidez Permanente/Total:
e Laudo do IML com Alta Definitiva (Copia autenticada)

Nome Completo / RG
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Admemestiadona do Sequro DPVAT

Rio de Janeiro, 11 de Outubro de 2018

Aos Cuidados de: JOAO BOSCO DE ANDRADE
N¢ Sinistro 3170561054

Vitima: JOAO BOSCO DE ANDRADE
Data do Acidente: 06/05/2015

Cobertura: INVALIDEZ

Assunto: NEGATIVA TECNICA - SEQUELA NAO INDENIZAVEL
Senhor(a),

Ap6s a analise dos documentos apresentados no seu pedido de indenizacdo cadastrado sob o
nimero de sinistro 3170561054, esclarecemos que: ndo foram identificadas sequelas
permanentes cobertas pelo Seguro DPVAT em razdo do acidente ocorrido em 06/05/2015. Por
esse motivo, o seu pedido de indenizagao foi negado.

Qualquer duvida, acesse o nosso site www.seguradoralider.com.br ou ligue para o SAC DPVAT
0800 022 12 04. Para pessoas com deficiéncia auditiva, ligue para 0800 022 12 06. Tenha em
maos o numero do sinistro e o CPF do beneficiario.

Atenciosamente,

Seguradora Lider-DPVAT

Cartan? 13467484
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