Tribunal de Justica do Piaui
PJe - Processo Judicial Eletrénico

NUmero: 0814632-95.2017.8.18.0140

Classe: PROCEDIMENTO COMUM CIVEL

Orgéao julgador: 42 Vara Civel da Comarca de Teresina

Ultima distribuicéo : 21/09/2017
Valor da causa: R$ 13.500,00
Assuntos: Seguro

Segredo de justica? NAO
Justica gratuita? SIM

Pedido de liminar ou antecipag&o de tutela? NAO

27/01/2021

Partes

Procurador/Terceiro vinculado

ALOISIO DA SILVA SOUSA (AUTOR)

GUSTAVO HENRIQUE MACEDO DE SALES (ADVOGADO)

DPVAT S.A. (REU)

SEGURADORA LIDER DOS CONSORCIOS DO SEGURO
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EXCELENTISSIMO (A) SENHOR (A) DOUTOR (A) JUIZ (A) DE DIREITO DA
VARA CIVEL DA COMARCA DE TERESINA- PI.

Justica Gratuita

ALOISIO DA SILVA SOUSA, brasileiro, solteiro, frentista, portador
do CPF n° 040.527.633-86, residente e domiciliado na Rua Machado de Assis, n° 2293,
Lourival Parente, Teresina/Pl, vem, perante Vossa Exceléncia, por seu procurador
devidamente habilitado, com endereco profissional constante no timbre, propor a presente

ACAO DE COBRANCA DE SEGURO OBRIGATORIO — DPVAT

em face de SEGURADORA LIDER DOS CONSORCIOS DO SEGURO DPVAT S.A,
pessoa juridica de direito privado, CNPJ: 09.248.608/0001-04, Codigo FIP: 03271, com
endereco na Rua Senador Dantas n° 74, 5° Andar, Centro, CEP: 20.031-205, Rio de
Janeiro/RJ, pelas razdes faticas e juridicas que passa a explanar:

DAS PRELIMINARES

Inicialmente, requer que Vossa Exceléncia conceda os beneficios do art. 5°
LXXIV da Constituicdo Federal e Lei 1060 de 05/02/50, por ndo possuir o requerente
capacidade financeira para arcar com as custas judiciais sem comprometer o sustento
proprio e de sua familia.

DA SINOPSE FATICA

A requerente, no dia 17/11/2015, aproximadamente as 07:00h, sofreu grave
acidente de transito do qual resultou sua invalidez permanente, fato este registrado junto a
autoridade policial e laudos médicos, conforme documentagéo acostada a exordial.

Verifica-se que 0 requerente encontra-se incapacitado para as ocupacées
habituais, ndo havendo nenhuma possibilidade de recuperacao significativa ou de
cura, conforme os documentos encartados nesta inicial, os quais sdo suficientes para a
comprovacao dos danos sofridos pelo mesmo.

Os danos sao inegaveis, 0 que podera ser devidamente comprovado em
audiéncia. O requerente, em virtude do aludido acidente, teve sérios danos causados a
sua integridade fisica, dentre os quais fratura no braco direito, RESULTANDO EM
DEBILIDADE PERMANENTE (limitag&o funcional de 75%) NO MEMBRO SUPERIOR
DIREITO, tudo fartamente comprovado pelos laudos em anexo.

Como € notoério, o Seguro Obrigatério tem por finalidade dar protecéo
financeira as vitimas de acidentes de transito, seja condutor, passageiro ou pedestre,
compreendendo indenizag&o por morte, invalidez permanente e despesas de assisténcia
médica e suplementar.

DA FUNDAMENTAGCAO JURIDICA

DO INTERESSE DE AGIR

A Constituicdo Federal assegura, em seu artigo 5°, XXXV, que “A Lei ndo
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excluird da apreciacdo do poder judiciario lesdo ou ameaca a direito”. Desta forma, o
requerente ndo precisa se submeter as vaidades administrativas das seguradoras
do Convénio DPVAT para ver atendido o seu direito legal.

Pois, suscitar a falta de interesse de agir, caracteriza total desentendimento
com a Constituicdo Federal. Vejamos a jurisprudéncia:

TJ-MG - Apelacéo Civel AC 10024120680145002 MG (TJ-MG)
Data de publicagdo: 19/03/2013

Ementa: ACAO DE COBRANCA DE SEGURO. DPVAT . FALTA
DE INTERESSE DE AGIR. PEDIDO ADMINISTRATIVO. LAUDO
DO IML. N&do ha que se falar em falta de interesse de agir,
pois a lei ndo exige que o beneficidrio do seguro
primeiramente recorra a via administrativa, para s6 entao
pleitear junto ao Poder Judiciario o valor que entende devido. O
laudo do IML n&o é documento indispensavel a propositura da
acdo de cobranca de Seguro DPVAT , tdo pouco para a
averiguacdo da invalidez, sendo esta possivel de ser realizada
por outros meios de prova.

Importante salientar que as seguradoras conveniadas com o seguro DPVAT
dificultam o pagamento por via administrativa solicitando vasta documentacao e
prorrogam ao maximo o valor da indenizacao devida, e quando pagam, ndo cumprem a
legislagcao vigente. Logo, ndo estd obrigado o requerente a receber valor inferior ao
legal, ficando assim explicito o INTERESSE DE AGIR.

DO NEXO DE CAUSALIDADE

E incontestavel a ocorréncia de acidente de transito, uma vez que o autor
carreou aos autos os documentos que o comprovam (boletim de ocorréncia, prontuarios e
LAUDO MEDICO), o que estabelece ent&o o nexo etioldgico.

No que concerne a invalidez permanente, restou devidamente comprovada
pelo LAUDO MEDICO, no qual restaram atestados os danos sofridos pelo autor,
entre eles fratura no brago direito. Em virtude de tais lesdes o autor ndo consegue mais
realizar atividades cotidianas. Portanto, a conclusao médica foi pela existéncia de sequela
funcional definitiva.

Destarte, ainda, que estando demonstrada a debilidade permanente,
impOe-se a procedéncia da acdo. Ademais, a Lei 6.194/74 ndo traz nenhuma ressalva
para que a invalidez decorrente da debilidade seja, de forma necesséria, para o
trabalho. Como no caso vertente, havendo a invalidez decorrente da debilidade
permanente do membro, mesmo que seja para algumas ocupacdes habituais, j4 esta
configurado o requisito necessario para autorizar o pagamento da indenizacao. Neste
sentido, as ementas abaixo colecionadas:

TJ-MA - Apelacao APL 0164942015 MA 0000122-
32.2014.8.10.0078 (TJ-MA)
Data de publicacdo: 15/06/2015

Ementa: APELACAO. ACAO DE COBRANCA DO SEGURO
DPVAT. DEBILIDADE PERMANENTE DO MEMBRO INFERIOR
ESQUERDO. INVALIDEZ PERMANENTE CARACTERIZADA.
VALOR DA INDENIZAGAO. OBSERVANCIA AO ART. 3°,
INCISO Il E § 1° DA LEI DO DPVAT, E A TABELA ANEXA A
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MESMA LEIl. SENTENCA MANTIDA. | - O pagamento do seguro
obrigatério relativo a acidente de veiculo deve se feito dentro dos
limites estabelecidos no art. 30 e na tabela anexa a Lei no
6.194/74, com a nova redagéo dada pela Lei no 11.482/2007. Il -
Nos casos de invalidez permanente, o valor da indenizagéo ha de
ser proporcional a lesédo sofrida pelo segurado, levando-se em
consideracgédo as circunstancias do caso concreto e os parametros
estipulados na Lei do DPVAT. Il - Apelacdo desprovida. De
acordo com o parecer Ministerial.

RECURSO ESPECIAL N° 1.443.568 - DF (2014/0063112-2)
"CIVIL E PROCESSUAL. ACAO DE COBRANCA. SEGURO
OBRIGATORIO - DPVAT. DEBILIDADE PERMANENTE. GRAU
DA INVALIDEZ. IRRELEVANCIA PARA FINS DE
DETERMINACAO DO VALOR DA INDENIZACAO. APLICACAO
DA LEI VIGENTE NA DATA DO SINISTRO. TEMPUS REGIT
ACTUM. RECEBIMENTO INTEGRAL. CORRECAO
MONETARIA. TERMO INICIAL. DATA DO PAGAMENTO
PARCIAL

(STJ - REsp: 1443568 DF 2014/0063112-2, Relator: Ministro
ANTONIO CARLOS FERREIRA, Data de Publicacdo: DJ
05/05/2015)

Processo: AREsp 564937 MG 2014/0209717-7
Relator(a): Ministro ANTONIO CARLOS FERREIRA
Publicacéo: DJ 04/11/2014

DA PREVISAO LEGAL

Sucede que, a invalidez permanente sofrida pelo requerente gerou para este
o direito de receber o SEGURO DPVAT, na importancia equivalente a R$ 13.500,00
(treze mil e quinhentos reais), conforme plasmado na Lei n°® 6.194/74 e posteriores
alterac@es introduzidas pela Lei 11.482/07:

Art. 3° Os danos pessoais cobertos pelo seguro estabelecido no
art. 2° desta Lei compreendem as indenizacées por morte,
invalidez permanente e despesas de assisténcia médica e
suplementares, nos valores que se seguem, por pessoa vitimada:
a) (revogada);

b) (revogada);

c) (revogada);

| - 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; e

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

No caso em tela, e conforme demonstrado, o0 Requerente vem por meio
deste, requerer os valores devidos do Seguro DPVAT, cujo valor para fins de indenizacao
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€ de R$ 13.500,00 (treze mil e quinhentos reais).

Convém ressaltar que o Requerente faz jus ao presente seguro, no valor de
R$ 13.500,00 (treze mil e quinhentos reais), considerando que se encontra
permanentemente invalido para as ocupacfes habituais, uma vez que apresenta
DEBILIDADE PERMANENTE (limitac&o funcional de 75%) NO MEMBRO SUPERIOR
DIREITO, fato este que se amolda perfeitamente aos termos da presente Lei.

Concluindo, para fazer jus a tal indeniza¢cdo, o Requerente vem ao final,
apresentar os documentos exigidos no artigo 5° da Lei 6.194 de 19 de dezembro de 1974,
donde seréa efetuado o pagamento mediante simples prova do acidente e do dano
decorrente, independentemente da existéncia de culpa.

Conclui-se que o direito do Requerente é liquido e certo, sendo apenas
matéria de direito, e fundamenta-se perfeitamente na legislacdo vigente, com o quantum
indenizatério fixado por Lei sem poder sofrer influéncia de meras resolugdes da
FENASEG. O valor de R$ 13.500,00 (treze mil e quinhentos reais) é totalmente correto
e coerente de acordo com a lei em vigor.

DOS PEDIDOS

“Ex positis”, REQUER:

a) A desisténcia da audiéncia de mediacdo, ante ao desinteresse da Seguradora ré
pela realizacdo de acordos nos processos referentes & matéria em questdo, nos termos
do art. 334, 85° do NCPC;

b) A citacdo da requerida, no endereco constante na inicial, através de seu
representante legal, para, querendo, contestar a presente acao, sob pena de ser-lhe
decretada a revelia nos termos do art. 344 do NCPC;

C) Sej a determinada a inverséo do 6nus da prova, bem como a exibi¢do do
processo administrativo onde a parte autora requereu o pagamento da indenizacao
securitaria, sob pena de presumem-se verdadeiros os fatos que por meio dele se
provariam, nos termos dos art. 373, 81°, e art. 396 do NCPC.

d) A procedéncia da acao de cobranca em todos o0s seus termos, condenando-se a
requerida a pagar ai ndeni zagdo por invalidez permanente, oriunda do
Seguro Cbrigatério de Danos Pessoai s Causados por Veicul os

Aut onotores de Vias Terrestres — DPVAT, em val or correspondente a
| esdo sofrida nos ternbps da Lei 6.194/74, acrescido de juros, correcao
monetaria, custas e honorarios advocaticios e demais incidéncias.

e) sej am concedi dos os beneficios da Justica Gatuita por ser o
requerente pessoa pobre na acep¢do da Lei n.°1.060/50.

O advogado peticionante declara auténtica e verdadeira toda a
documentacao juntada a presente peticdo, atendendo ao disposto no o artigo 425,IV do
NCPC.

Protesta provar o alegado por todas as provas em direito admitidas, em
especial pela prova material que instrui essa inicial, sem prejuizo de outras provas
eventualmente cabiveis e desde ja requeridas.

Da-se a presente causa o valor R$ 13.500,00 (treze mil e quinhentos reais)
para efeitos fiscais.

Termos em que,
Pede deferimento.
Teresina/Pl, em 21 de SETEMBRO de 2017.
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Gustavo Henrique Macédo de Sales
Advogado
OAB/PI n° 6.919
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Governo do Es’gadan’io-Plaui

Secretaria de Seguranga Plblica
Delegacia Geral de Policia Civil

SisBO - Sistema de Boletim de Ocorréncia

BOLETIM DE OCORRENCIA N°: 100255.000066/2016-2

Unidade Policial: GERENCIA DE POLICIA ESPECIALIZADA Resp. pelo Reg! g

Unidade Policial Responsavel

GERENCIA DE POLICIA ESPECIALIZADA 17/11/2015 - 07:00
Tipo Local

VIA PUBLICA

Municipio Bairro

TERESINA USINA SANTANA

Enderego

POV. FORMOSA, N
Complemento Ponto de Referéncia

Nome: ALOISIO DA SILVA SOUSA po Envolv

RG: 2744395SSPPI o
Mae: DALSIRA FRANCISCA DA SILVA SOUSA A
Endereco: POV. BURITE ALEGRE, N° LY

Complemento: ZONA RURAL
Bairro: PREJUDICADO
Cidade: BENEDITINOS
Telefone(s): 86-9480-8611

Natureza(s) da Ocorréncia
1 - Lesdo corporal cidental no transito.

O NOTICIANTE RELATA QUE CONDUZIA O VEICULO-I MOTO YAMAHA/YBR 125, FACTOR, COR BRANCA, ANO 2013/2014,
PLACA PIE-7449, DE PROPRIEDADE DO NOTICIANTE NO ENDEREGCO ACIMA MENCIONADO. QUANDO O CONDUTOR DO
VEICULOAI MOTO, INVADIU A PREFERENCIAL QUE MOTIVOU A COLISAO. A VITIMA FOI SOCORRIDA PELO SAMU E
LEVADAPRAO HU'[;M SEGUIDACOT.EO REGISTRO.

@ v /: A Y oo oo Sidoa sonaa
Edvar Ferreira Nunes - Mat. 092576 ALOISIO DA SILVA SOUSA - Noticiante
AGENTE DE POLICH Responsavel pela Informagéo

PR BE17
SRe o1t

Boletim de Ocorréncia emitido em: 07/01/2016 13:51 - SisBO@2011-2016 AT! ?S3 79798 Pagina 11
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\Q Eletrobras Pora contato coma

i . Eletrobras, informe ‘.
Distribui¢8o Piaui este NUMERO

COMPANHIA ENERGETICA DO PIAUT
Av. Maunh!o 759~ Cenuolsm ~Teresinz - N°daNota Fiscal 000523034

A Terifa Social de Energs Elétrica - TSEE foi criada
in° 10.438 de 26 de a!

ALBINO RODRIGUES DE SJUSA

* LC BURITI ALEGRE S/N 3-RURAL
E CPF: 000520915602300

CEP: 64.380-020 - BEN DITINOS ROT 110 ©53.10.82. 22640€

Atual;

Anterior: 16/11/2015
Proxima Leitura: 15/ 01/2016
Emissdo: 16/12/201S
Apresentacto:  16/12/2015

Antericr,
Constante de Multipiicacdo: 1,000
Consumo Medido: 125
Consumo Faturade:

Més/ano consumo L E 32,10
NOV/15™ 120 | CoNTR. ILUMINA(AO pus goﬁn;g 9,09
T35 111 | CORRECAO MONETLRIA I 0,43
SET/15  -120 | MUITA POR ATRASO 11/ 15 -@9 1,58
v R ABTCTone. " Mnnglnimsgaléfﬁm 5,6 oz
JUN/15 105 CIONA M .62
MAIZ15 108
ABR/ 15 91
MAR/15 108
FEV/1S 155
THRIZF SEM TRIBUTOS:

BA 125 - 8,484370

ENSAG.N MPORTANTES / REAVISO-DEVENC

Dns.nbmcza

Energia: 30 350
Transmissso: 2 ,Bl
Encargos: 6,59
Tributos:

Aliquota ICMS:
Valordo ICM$: 16,42
Valor do PIS: 0,99
Valor do COFINS: 4,17

ROT: 119.053. 12. 82.2215409

w@ Eletrobras

Cistribuiggc Piaui

COMPAN=\ ENERGETICA DO PIALI
Av, M27anhao 756 - Centre/Sy! ~ Teresina = Pt

CNPJ:05.840.748/0001-89 | Insc. Estaduat: 19.381.383-5 N° da Nota rmn-’m5°3934 FCAM

43640000400 3 934:0017000 ' ’

N

SEQ.: 20053 UC: 964834-7  DT.LEIT.: 16/]_/?0]5 T.ENTR.: @3
LEI‘HIRA: 4871  NORMAL TCTAL: 93,43  CARGA: €91
DT.VENC : 23/12/2015 IRREG.: OZOCOLETOR: 7831
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% Estado do Piauf K _—— _ SAMU
I=8 Prefeitura Mun|c|pa| de Teresina REGISTRQ DE ATEND'MENTO PRE-HOSP'TALAR 192
Fundagao Hospitalar de Teresina - FHT Servigo Mével de Atendimento de Urgéncia - SAMU
Y m Ne, do chamado @ Data do chamado @ O (oodl 04| Saida do PA 05| Chegada ao local J ﬂ
s iy .A.—‘\— 4 L PRl BIC N+ 1513
§ g Saida do Iocal J-Chegada ao 1°. hospnal JFSaida do 1. hospltal JFChegada a0 2°, hospital J 5(
& 0] IO 1310 | |
oS Enderego wé\/s\o\- m J
% s Bairro J @ Municipio-UF cbd:9° ":GE J
o= z
3 g E Ponto de referéncia - I
L 1 - Masculino
Nome, Sexo 2. Femini
(<} Mﬂ&l\l-b ﬁ 2 4 'E eminino
- E F ! OL'X, \vov é@gwo, 9 - Ignorado
T 3| [ig] idace 2. e Indicios de ingestio de bebida alcodlica?
3 & E O 2-Mes Se idade ignorada, ndicios de ingestdo de a alcooiica %
L 1 M 9.-lgnorado _ Preencha com 999 1-Sim . 2 - Nao 9 - ignorado
| (18] Tipo de ocarréncia \’\\K ‘ '
8% - Acidente de transporte”” 06 - Tentativa de suicidio 11 - Queda 16 - Outros
o 2 - Agresséo fisica-espancamento 07 - Envenenamento 12 - Urgéncia clinica .
= E 03 - Agressao fisica-FAF .. 08 - Afogamento 13 - Urgéncia obstétrica -~ ¢ 17 - Ja removido
F 8 04 - Agressdo fisica-FAB ) : '89°- Queimadura 14 - Transferéncia ** 18 - Falso chamado
L 05 - Urgéncia psiquiétrica _.10:- Choque elétrico 15 - Exames complementares
" ' Equipamentos de
3 2 1g] Vitima 20]Meio de locomogﬁo . _ Outra ?arte envolvida o seguranca
2 9 1 - Pedestre 1-Apé 5 - Onibus/Micro-onibus| [T - Automovel 5 - Objeto fixp. [ Capacete [] Airbag
5 2 2 - Condutor 2 - Automével 6 - Outro 2 - Motocicleta 6-Animal *’ L] Cinto de seguranga
28 3 - Passageiro | | 3 - Motocicleta 9 - Ignorado 3 - Onibus/Micro-6nibus 7 - Outra N
= 9 - Ignorado 4 - Bicicleta 4 - Bicicleta 9 - Ignorado Assento para crianga y
3] ctasgow = 1) RESPOSTA VERBAL RESPOSTA MOTORA Sinais Vitais (" [25] Local da )
6-Obedece a comandos Pllso____ Ieséo
ABERTURA OCULAR 5-8riefr:jtada 5-Localiza dor Resp.,
3 4-Confusa 4-Movimento de retirada
4-Esponta PA )
_S-As‘z;;n nea 3-Palavras inapropriadas 3-Flex&o anormal TAX
) 2-A dor 2-Palavras incompreensiveis  2-Extensdo anormal
3 1-Nenhuma 1-Nenhuma 1-Nenhum Sat02 é/‘
w
[
E Pupilas
& 1-lguais 2 - Desiguais ESCALADE DORDEOA 10
. [] | 1
Pulso  Radial[] Central[ ] 0 Leve 3  Moderada 7 _Intesa 1'0
1-Cheio 2-Fino 3-Ausente Sem Dor
Sangramento - Fraturg/ 1 - Si Exposta Fechada\ 2-N#o) 3-Suspeito
Bl sqrommens 17 [ 5] Cowote e ) s ]
® . Procedimentos realizados (1= Sim 2 - Nao) Glicemia
§ Aspiragdo m Prancha longa/curta [Zn Imobilizagio de extremidades 0 Veneso,
B Oxigénio J8 Calor cervicag Reanimag3o cardiopulmona edicamentos a)
< [y curativos [ Krodt ssisténcia obstétrica b) ) -
£ @Hosmtal de Destino, El N&o Removido
=%
28 Condigdes de entreda ] Obito 1-Sim 2-Ngio
Tsg 1-Melhorado 2-Piorado 3-Inalterado J I:]Antes do socomro[_]Antes do transporte[JDurante o transporte J
&
£ A 2NN
=3
3 | Hlonon e
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[}
[}
(3 | AN rifia Velo
§ \ —
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HOSPITAL DE URGENCIA DE TERESINA - HUT
Rua Dr. Otto Tito 1820 Redeng¢do - Fone: 86 3229 4872
TERESINA-PI CEP: 64017-770 CNPJ: 05.522.917/0022-02

Imp: 30/12/2015 10:57:33

FICHA DE CLASSIFICAGAO DE RISCO V———

DADOS DO PACIENTE:

Nome: ALOISIO DA SILVA SOUSA Prontuario: 381060
Mie:  DALSIRA FRANCISCA DA SILVA SOUSA Pai: ALBINO RODRIGUES DE SOUSA
End.Resid.: RUA MACHADO DE ASSIS 2293 - LOURIVAL PARENTE - TERESINA - PI - CEP: 64000-010
Nascimento: 05/08/1988 Idade: 27a:3m:l2d Sexo: Masculino Fone: 86-99480-8611
Responsavel: O MESMO CNS: 704606687609329
Profissdo: FRENTISTA Documento: CPF: 040.527.633-86
G. Instrugdo: Médio Completo E.Civil: Solteiro(a)
End.Local.: - - -
DADOS DO ACOLHIMENTO:
codigo: 506140 [Data: 17/11/2015 08:29:53 : Conduc&o: AMBULANCIA DO SAMU
Motivo da Procura: aACIDENTE DE TRANSITO VITIMA EM MOTOCICLETA (MOTOC Convénio:s U §
Acid.Trab.: Sim | Caso Policial: Nao |Pl.Saﬁde: Nao |Trauma: Nao Maus Tratos: Nao

BREVE HISTORIA:

Confere com o original

A - VAS: B - RESPIRACAO: C - CIRCULAGAO:

Sinais de Obstrucgdo: Estado Atual: |Cianose: SaP02: Pul.Carotideo |Perf.Sangui.:

|8

E - NEUROLOGICO:

ECG - AO: RV: RM: Soma: Pupilas: Plegias/Parestesia: | Membro:

F - SINAIS VITAIS:

PA: TAX: FR: Pulso: Glic.Capilar: Escala de Dor:
D - ALERGIAS:
(Descreva se informado):
G - MEDICAMENTO DE USO CONTINUO: I - CLASSIFICAGAO:

{(Descreva se informado):

H - DESTINO:

(Descreva se necessério):

Carimbo/Assinatura Profissional

NV Num. 393140 - Pag.
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HOSPITAL DE URGENCIA DE TERESINA - HUT
Rua Dr. Otto Tito 1820 Redengdo - Fone: 86 3229 4872

TERESINA-PI CEP: 64017-770 CNPJ: 05.522.917/0022-02

LAUDO MEDICO

Paciente:  ALOISIO DA SILVA SOUSA  (Prontuério: 381060)
Enderego: ~ RUA MACHADO DE ASSIS 2293 - LOURIVAL PARENTE - TERESINA - Pl CEP: 64000-010
Nascimento: 05/08/1988 Idade: 27a:3m:25d Sexo: Masculino Origem: URGENCIA/EMERG ~ Atendimento: 506140

Requisigao: 583333 Solicitagao: 17/11/2015
Controle: 734520 Convénio: SUS
RELATORIO:
Cod. SIA: 0204040035 Data Exame: 17/11/2015
OMOPLATA OU OMBRO

O estudo radiolégico do ombro direito foi realizado nas incidéncias em pa/perfit.
Os seguintes aspectos observados:

- FRATURA NO TERGO DISTAL DA CLAVICULA DIREITA.

TERESINA - Pl 30/11/2015

(JOAQ ANTONIO)
Confere com o original ELIANE RODRIGUES MENDES
S CPF: 261.144.103-00 CRM-PI 2710
Em 3 = — / Profissional Responsével
ervit
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HOSPITAL DE URGENCIA DE TERESINA - HUT

Rua Dr. Otto Tito 1820 Redengdo - Fone: 86 3229 4872
TERESINA-PI CEP: 64017~770 CNPJ: 05.522.917/0022-02

LAUDO MEDICO

Paciente:  ALOISIO DA SILVA SOUSA  (Prontuario: 381060)
Enderego:  RUA MACHADO DE ASSIS 2293 - LOURIVAL PARENTE - TERESINA - PI CEP: 64000-010

Nascimento: 05/08/1988 Idade: 27a:3m:25d Sexo: Masculino Origem: URGENCIA/EMERG  Atendimento: 506140
Requisigho: 583333 Solictagdo: 177112015 Solcitante: FABIO MARCOS DE SOUSA
Controle: 734519 Convénio: SUS
RELATORIO:
Cod.SIA: 0204030170 Data Exame: 17/11/2015
TORAX PA

O estudo radioldgico do térax foi realizado na incidéncia PA.
Os sequintes aspectos foram observados:

- CAMPOS PULMONARES DE TRANSPARENCIA NORMAL.

- SEIOS COSTOFRENICOS LIVRES.

- MEDIASTINO SEM ALTERAGOES. :

- CORAGAO E PEDICULO VASCULAR DE CONFIGURAGAQ E DIMENSOES ANATOMICAS.
- HILOS DE ASPECTO ANATOMICO. )

- FRATURA NO TERGO DISTAL DA CLAVICULA DIREITA.

(JOAO ANTONIO) TERESINA - Pl 30/11/2015
original
Confere com o i., ELIANE RODRIGUES MENDES
Em 4 CPF: 261.144.103-00 CRM-PI 2710

Profissional Responsével

(i
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! CENTRO ORTOPEDICO TERESINA LTDA
i

{ L ﬁ ) ‘ C.N.P.J. 07.224.108/0001-07 - Fone: {85} 3230-7900
: \:/‘\_/’t_; Av. Miguel Rosa. 3360/Sul - CEP 64.001-430

~ .

TERMO DE RESPONSABILIDADE

1. Assumo plena responsabilidade com as despesas médico/hospitalar de pacient2 internado nesta casa de

saude por ordem médica.

1.1, Todas as despesas, como DIARIAS, TAXAS, MEDICOS, etc.: procurar informar-se no momento da
internacao, cory a TESOURARIA e gu RECEPCIONISTA.

1.2. Aquitacdo da conta hospitalar/médico devera ser feita no momento da ALTA do paciente. no seguinte
horario:
MANHA: 07:30 as 11:30;
TARDE: 13:30 as 17:30hs.

1.3. Aliberagaa do PACIENTE esta condicionada a quitag@o do débito, junto a tesouraria.
i

4. Pagamento com CHEQUE. na liquidagdo de sua conta deverao sar feites com cheques distintos, anto
para o hospital, como para os médicos.

1.5. Cheques fora da praga, sO seré aceito com apresentacico da um documenic de identificagéo e telefone
dara contatos.

1.6. Todos os pertences dentro do Aptc/Suite, serfic conferidos. Qualquer dano material sera debitado nas
despesas do usuario.

1.7. A Clinica néo se responsabitizara por quaisquer objetos e valores desaparecidos ou extraviados sm
suas dependéncias.

2. Peacientes de convénios com direito a enfermaria que optarem por apto ou suite pagara uma diferenca de
digria e também uma complementacio sobre honararios meédices, de acordo com tabela da AMB.

-

2.1. As internacdes de URGENCIA/EMERGENCIAS que nao foram autorizadas pelo convénio serao
pagas pelo assistido ou seu responsavel.

22, MEDICAMENTOS que nao forem pagos pelo CONVENIO, serdo pagos pelo PACIENTE.

2.3

. Paciente particular e P.econdmico, o deposito cabrira somente a quanlidade de dias estabelecida na
permanéncia citada e se houver complicacGes pos-cirurgia, o Paciente pagard as diatias. medicacdes
e gxames se necessarios.

Tratando-se de cirurgia. estou ciente e conscienie dos riscos cirirgices e das complicagées que podem
advir. em consequéncia do ato cirdrgico e o aneslésico.

4. No caso de falecimento, caso a familia nac tome as providéncias necessarias, estas serdo tomadas pela
Clinica de acordo com as normas leqais.

CIENTE DAS MEDIDAS, declaro para os fins que aceite.

Teresina{?!j)il%,,_,, de oo U Zf:u\O 0 g FOI&

'@Zﬂ/&ma Redriates de souce

Ass. Legivel do Responsavel

]
o
il

RG:
END.:
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S C.N.P.J.07.224.108/0001-07 - Fone: (86) 3230-7900  Dt, ser, Gﬁ;cg/ B5TAT Uays s
A Av. Miguel Rosa, 3360/Sul - CEP 64.00-480 e VRIT88 CFF s d0s77,
______ -
BOLETIM DE INTERNACAO
Diag. Provisorio___, -
7 Vi ' “ / )
Disg. Principal: A 5/é//u/&' / e
Causa Meortis:
Histo patoldgico___ .
HISTORIA CLINICA

Tratamenio TIPO:

{ )} Nenhum { ) Médico ( ) Cirargico { ) Medico-Cirurgico/Eficacia
[} Eficaz { ) Ineficaz { }Prejudicial { ) Nao avaliado

SAIDA:

{ jCurado { )Melhorado { )inalterado { )Apedido

{ ) Decisdo Médica { }Evaséo Data: / ! Hora:
TRANSFERENCIA:

{ )Tsicicga { )Psiquiatria () Outros

[ENTRO ORTOPEGICO TERESINA LTDA

o Biitd Veras At

1l
6 Dir Mm‘m,ts:ml'-ﬁ

P

Yislo do Diretor do Hospital
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o~ /?ZETIM DE CIRU IA E ANEQES!A , “ g ©
Diagnoéstico: [ ZR (/(ﬁ/w\"-"——z':—&
Operagso: __Aa f C/W’f' © P Fex L Nge o

Cirurgido: ((.A_LJQ L R

1 Auxiliar Ko o K 2 auiliar
Instrumentador(a): ‘ G '(‘\'tk\&k’-’ Circulante: ~———--—~ ) "Lﬁ‘\'\\;“\\: nis

Técnica e Tatxca C":‘"};E /-—Mw A S~ 1l —
g_..é’ ( Ag\ /f/ )c_,_,,_ o (,4‘;,& = (o

y: /,, e , P L,_J-____\’/&\__ /
WMEDICAMENTOS

Haloperidat ... . . ... 85 _ .o Ringer factado 500mt .....134: o
Haivtharo Scluccnef 500ma............ 183 ___ 9 - , !
Heparina s¢ Scre fisicl. 1060mL........... 164.__ 5 C&/=— |
Ketalar ... ... . Soro fisiol. 500mi ........... 165: g ______
Marcan .. Scro glico. 500ml ... ...... 166: .
Noo':ama O 5% c/a" e 115 Thiopental 1g .......... :
Neocaina (.5 % xs,obanca "o .. Tiati 20mg ...
Meccaina 0.5 9. pesada... 198: . Tracur ...

Neocaina 0.5 % wad..... 116 — Valium amp ...
Neomicing pom .. ........... Vaselina tb ...
Movalgina amp ... 1 Xilestesin gel
Pancuron ... . v 2780 . Xilocaina 2% ¢fad ..

Plast ..., Xilocaina 2% sfad ...........
Zolfran amp,. &L T8

' Unlantma

| Dormire 15 g .. .
; Droperide! ... ...
| Efortit . oo
S Fananil 10m . .
Fanmani
Gentamicina 80mg

Propoial 10mg . ...
Prosugming ... ..
Quelicin

Giicose 50%:. Revivan .. ... " 754:
1
MEDICAMENTOS
£guU2 OXIGENBUIA. e vecrernmrereann 130 __ - Coletor d& UAiNG .....cvcrerecene.n 360 SC Micropore 25mm.... 72
5 028s. el Comprsssa & Piesufix G 24,
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. 3 |
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Esparacrapo.. . ..
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Safinga 10 mt 150:‘—.“(8. —

3 3 istra xvp
irator Al v
G wiowoaeu?&;%z’* g

Formal Sernga 20 M 181 U. S_,._.
Gases S0, e Setinga 5 mj, 149;
. Sonda foley .. 156: )
Gorio descattave Sonda uretral........ 160: ;
lodoa 2% ... Yasekna Bquiga ..o v TS 1[
STRAUPLEX A -
Agutha para anstﬁ:l de plexo — :
- o ATy mm—— - — i
iy BIBRAIB{E_“ i
v P -xmh:'ﬁ‘ﬂx.'.:?.'*" Py P ;
Wiicropere 19,5000, e ‘;',',’,;'.‘.I"“’j.‘-%ﬂ“"“ ! —_
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PROCURAGCAO "AD JUDICIA"

OUTORGANTE:_ Al U510 DA S/ vA SousH

Nacionalidade Natural

Estado Civil SOLYE S RG n.°

Profissdao FRENTIS TA CPFn° _()M. S237. 45384
Enderego_ AUA ppacsdbo I ASs(s Loat? 2272
Bairro Lovrivar  fasenTe CEP

Municipio TEerpcss A /P

OUTORGADO: GUSTAVO HENRIQUE MACEDO DE SALES, brasileiro,
solteiro, advogado inscrito na OAB/PI sob o n.° 6919, Rua Acésio do Régo
Monteiro N° 1799 , Ininga, Teresina- Piaul.

PODERES: Através do presente instrumento particular de mandato, outorgo-
lhe(s) amplos poderes, inerentes ao bom e fiel cumprimento deste mandato,
bem como para o foro em geral, conforme estabelecido no artigo 38 do Cadigo
de Processo Civil, e os especiais para transigir, fazer acordo, firmar
compromisso, substabelecer, renunciar, desistir, reconhecer a procedéncia do
pedido, receber intimagées, receber e dar quitagdo, praticar todos atos perante
reparticoes publicas Federais, Estaduais e Municipais, e 6rgdos da
administragdo publica direta e indireta, praticar quaisquer atos perante
particulares ou empresas privadas, recorrer a quaisquer instancias e tribunais,
podendo atuar em conjunto ou separadamente, dando tudo por bom e valioso.

Torteine, P, _I5 de Z?m‘a de 2077

L@M 2 S fva Godsa

OUTORGANTE
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