Governo do Estado doc Piaui 583v.10

Secretaria de Seguranca Piiblica
Delegacia Geral de Policia Civil
SisBO - Sistema de Boletim de Ocorréncia

BOLETIM DE OCORRENCIA N°: 122451.000174/2018-89

Unidade de Registro: 72 DRPC - VALENCA DO PlAUI Resp. pelo Registro: Gilberto Lopes Da Silva
Data/Hora: 24/02/2018 - 15:40

i

|

| DADOS DA OCORRENCIA e o
Unidade Policial Responsavel Data/Hora

DP DE VALENGA DO PIAU! 26/12/2017 - 18:52
Tipo Local

VIA PUBLICA

Municipio Bairro

VALENGA DO PIAUI INFORMAR NO COMPLEMENTO
Enderego

DA CIDADE DE VALENGA DO FIAUI PARA O POVOADO ISIDORIA, N°:

Complemento Ponto de Referéncia
i DADOS DOS PERSONAGENS ENVOLVIDOS

Nome: LUIZA VIEIRA SANTOS Tipo Envolv.: VITIMA/Noticiante
RG: 738078 SS

)40

Mae: MARIA DE JESUS VIEIRA M=SSIAS
Pai: MANOEL MESSIAS MARIANO
Endereco: POVOADO ISIDORIA, N©
Complemento: ZONA RURAL

Bairro: INFORMAR NO COMPLEMENTO
Cidade: VALENGA DO PIAUI

? NATUREZA(S) DA OCORRENCIA
Natureza(s) da Ocorréncia
1 - Les&o cerporal acidgntal no trénsito,
[ OBJETO(S) MATERIAL(IS) ENVOLVIDO(S) 1
1 - MOTOCICLETA. Cor: Qtd: 1 Valor: 0,00
Modelo:
N? Série:
fis VEICULO(S) ENVOLVIDO(S) 7]
. Marca: Modelo: Ano: Placa: Chassi: Renavam: Cor:
E:* 1-HONDA. CG 160 FAN ESDI 2018 PIV1860 9C2KC2200JR109320 01139160163  Preta
- Condutor: MARIA ALINE SANTOS

Cidade: VALENGA DO PIAU( UF: PI Bairro:
Proprietario: LUIZA VIEIRA SANTOS
Cidade: VALENCA DO PIAUI UF: Bairro:

I RELATO DA OCORRENCIA

A NOTICIANTE COMPARECEU A ESTA DELEGACIA DE POLICIA CIVIL DE VALENGA DO PIAUI PARA REGISTRAR
OCORRENCIA NO SEGUINTE TEOR: QUE NO DIA HS ACIMA MENCIONADO PEGOU UMA CARONA COMO GARUPA COM
SUA FILHA DE NOME MARIA ALINE SANTOS AO DESSE UMA LADEIRA DE TERRA SOLTA A MOTOQUEIRA PERDEU O
CONTROLE DE EUA MOTOCICLETA E CAIU NO CHAO SUA MAE DE NOME LUIZA VIEIRA SANTAS SOFREU AS LESOES
CONFORME CONSTA EM LAUDC MEDICO ERA O QUE TINHA A REGISTRAR.

i& \ M/ \_L\. WA ..SCM,\,t_%

Gilks = "at. 0414808 \"LUIZA VIEIRA SANTOS - Noticiante
AGENTE DE POLICIA Responsavel pela Informagao
Bolenm de Ocorréncia emitido em: 24/02/2018 16:12 - SisBO@2011-2018 AT/ Pagina 1/2
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L H P F P HOSPITAL REGIONAL EUSTAGUIO PORTELA Ficha de Atendimento (Emérgencia)
AV SANTOS DUMONT, Arendimento: PO186455 Registro 8r3f,1-:

..armum CENTRO, l}ﬁLE'l(‘A DO PIAUL/P] - 64300-000 ta: 26/ 1375017
o EDIMAR Tipo:CONSULTA

"‘:hm!l'ﬂml CNP): 06553564001 100 INCIONanie
Sexo: FEMININOG

wivas (B89) jd‘._.S-l’}I 5 - (89) 3-155 1369
HREP - HOSPITAL REGIONAL EUSTAQUIO PORTELA | Senha 78 sus

5 UI‘ZA VIHRA SANTOS CPF: 50426400372 - RG: 738078 - SUS: 160271190800002
(V/12/1959  Idade: 58 ANOS,13 DIAS Profissdo: FUNCIONARIO PUBLICO  Civil: CEP:64300-001 .
Cidade: VALENCA DO PIAUL/PI ,

Hora: 18:52:00

MONTE BELO, O - Bairro: ZONA RURAL

FORDA Telefone: (89) 9991-53312  Mde: MARIA DE JESUS VIEIRA MESSIAS Pal; MANOEL MESSIAS MARIANO
! CLINICA GERAL Demanda: DEMANDA ESPONTANEA Atendimento de URGENCIA

. Procedimentos

'U60037 ATENDIMENTO DE URGENCIA EM ATENCAC BASICA
CONSULTA DE PROFISSIONAIS DE NIVEL SUPERIOR NA ATENL;E.C, ESPECIALIZADA (EXCETO MEDICO)

Historia Clinica/Exame fisico: ”‘j {(‘ A :
TA : oy S
s /i 4/_/ t A /7-/‘-/("" i ' ’Z/L [_Onternacéo
'..;. g Ll CAl C{.l,\_,,_,(’(\ + =l
2 N £ : >~ 57 Z
Fine o A o s C //{, & el Vel M. /,
ames omplementare. S VAL o A v"w“-f
P A /{,:’W\_/\L'}fp o /!/\_..-{../"ﬁu(
X — g~ o~ - —
- : *’Q & Pl Y s e Pl R fAnn LA T
Diagnostico provavel: 7 =t AR ).w
Agirns — o " Aq . e 2 rion W
r ¥ ] 2 - B F '
Prescricdo Médica:_ 1A~ ¢ X ny e~ - /L/ o '../(_, T 1'
]

I/ A pfrnBrn. = N oDt RY), (17
Dbl et
Z/%(ﬁcv\/{?lm/&“ i 'S CMA/./{E? /'/f/\\

Hora: 20:06:55

Anotagdes da Classificacdo de Risco .
Prioridade:
[) vermelho - Emergéncia [__JLaranja - Muito Urgente ) Amarelo - Urgente Verde - Pouco Urgente [_JAzul - N3o Urgente

.ixa/Histoéria: AUTO EXAME DE CORPO DE DELITO

Medicagdo Usual:

Alergias:

PA: 0 mmHg TAX: 0¢c FR: O mrpm SAT 02: 0 Dor:
FC. O bpm Glicemia: 0 mg/dl Pesc: O kg ECG: 0 !
Observacdo:

Condulta: ENC. AD CLINICO

404991 - LALINE DA COSTA LEAL

Dildos da Alta

.j Alta :bblto -EjEvas&o- d[;_—liranéferencia

59 NCISCO DE CARVALHO DANTAS T
Médico Responsédvel

Paciente ou Respunséve!
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, 'H R E P HOSPITAL REGIONAL EUSTAQUIO PORTELA Ficha de Atendimento (Emérgencia)

!! _AV SANTOS DUMONT, Atendimento:PO186410 Registro: 8604
Emm CENTRO,VALENCA DO PIAUI/PI - 64300-000 S Data: 26/12/2017 Hora: 11:50:00
S CNP: 06553564001100 Funcionario: EDIMAR Tipo:CONSULTA
= WBpe (B89) 3465-1015 - (89) 3465-1369 Sexo: FEMININO
2 HREP - HOSPITAL REGIONAL EUSTAQUIO PORTELA Senha 39 sus

CPF: 50426400372 - RG: 738078 - SUS: 160271190800002

LUIZA VIEIRA SANTOS
CEP:64300-000

:ﬂsc.': 13/12/1959  Idade: 58 ANOS,13 DIAS Profissdo: FUNCIONARIO PUBLICO Clvils
e MONTE B0, 0.+ Bairro: ZONA RURAL Cidade: VALENCA DO PIAUIL/PI
or: PARDA Telefone: (89) 9991-53312  M&e: MARIA DE JESUS VIEIRA MESSIAS Pal: MANOEL MESSIAS MARIANO

Clinica: CLINICA GERAL Demanda: DEMANDA ESPONTANEA Atendimento de URGENCIA

. Procedimentos
301060037 ATENDIMENTO DE URGENCIA EM ATENCAO BASICA
0301010048 CONSULTA DE PROFISSIONAIS DE NIVEL SUPERIOR NA ATENGAO ESPECIALIZADA (EXCETO MEDICO)

Histéria Clinica/Exame fisico: Hora: '

Aee d},q_\L ku},{vg‘,. [,—,'-;1{1,\; 2 [internacéo

Exames Complementares;

" 7nostico provavel:

Prescrigiio Médica: () ST 227 — swo -*\-F gV, » Sy

Anotacbes da Classificacio de Risco Hora: 12:09:57
Prioridade:
(Y vermelho - Emergéncia (iaranga - Muito Urgente[ X ) Amarelo - Urgente () Verde - Pouco Urgente (_]Azul - N&o Urgente
Queixa/Histéria: QUEDA DE MOTO
Alergias: NEGA Medicagdo Usual:
PA: 110X80 mmHg TAX: 0°c FR: 75 mrpm SAT 02: 96% Dor:
FC: 0 bpm Glicemia: 111 mg/d| Peso: 0 kg ECG: 0 MW-
Observacéo: : A8
g £y o
Condulta:
404991 - LALINE DA COSTA LEAL
Enfermeiro Responsavel
Dados da Alta ety . gy L Lozl G e =
[Jana [Jobite [_]Evasdo [ _]Transferencia  Destino: i
Dr. André iNog
MEDI
® “ s CRM-P1 6930
Paciente ou Responsavel Médico Respoasivel
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‘OMPLEXO ESTADUAL DE REABILITACAO EM SAUDE E EDUCACAO DANIELY DIAS

CENTRO INTEGRADO DE REABILITAGAO - CEIR
el R s Grai TR : 180271190800002 .

TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA HELICOIDAL DE CRANIO

TECNICA:

Cortes axiais do cranio, com espessura de 2,5 e 10 mm.

ACHADOS

Colegao extra-axial com atenuagao intermediaria, com aspecto em crescente, ao longo da convexidade
parietal direita, com 1.1 cm de espessura, sugerindo hematoma subdural subagudo/cronico

Parénquima encefalico apresentando valores de atenuagao radiologica dentro dos limites normais

P——

Acentuagao dos sulcos entre os giros corticais, bem como cisternas basais € fissuras sylvianas.

Sistema ventricular: com morfologia e dimensdes anatomicas.
Auséncia de desvios das estruturas da linha media.

Calcificagbes ateromatosas nas porgoes inclusao das artérias carotidas internas,

Calota craniana sem alteragoes.

IMPRESSAO DIAGNOSTICA:

- Redugao volumétrica dos hemisférios cerebrais.
Colegao extra-axial com atenuagao intermediaria, com aspecto em crescente, ao longo

da convexidade parietal direita, sugerindo hematoma subdural subagudo/crénico.
- Calcificacdes ateromatosas nas porgoes inclusao das artérias carétidas internas.

et P ;
ASSOCIAGAO REABILITAR Dr. .gomﬁgéﬁ?m Cordeiro

Avanida Higino Cunha 1515 - Balrrp w»m 8
CEP: 64014-220 - Teresing - Plaui }
Telelone | Fax: 3188-1500 1

Associacao Reabilitar .
: % : CNPJ: 07.995.466/0001-13
E-mail.: ceir@ceir.ofg.br

Scanned with CamScanner



COMPLEXO ESTADUAL DE REABILITACAO EM SAUDE E EDUCACA

CENTRO INTEGRADO DE REABILITACAO - CEIR

: 160271 19080000

CLIENTE...:75999 LUIZA VIFEIRA SANTOS

TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA HELICOIDAL DO TORAX

TECNICA:

Cortes axiais com 5 mm espessura e 5 mm de incremento.

ACHADOS:

Transparéncia pulmonar e desenho vascular normais.
Auseéncia de derrame pleural.

Tragueia e bronquios-fontes permeaveis.

Nao se caracterizam linfonodomegalias mediastinais.
Coragéo e vasos da base de aspecto anatdmico.

Leve ateromatose da aorta toracica. /

Fatura compressiva do corpo vertebral de D10 com severo colapso e acentuagao da cifose dorsal, e
aspecto segmentar.

IMPRESSAO DIAGNOSTICA:

- Leve ateromatose da aorta toracica.

- Fatura compressiva do corpo vertebral de D10 com severo colapso e acentuacao da cifose
dorsal, de aspecto segmentar.

ASSOCIAGAO REABILITAR Dr. |gom%giﬁc§£m Cordeiro
40

Avenida I-IHqino Cunha 1515'-.‘\ 3
CEP: 64014-220 - Toresina - P
Telefone | Fax; 3198-1500 |~

Associagao Reabilitar :
2300 CNPJ: 07.995.466/0001-13
: E-mail.; ceir@ceir.org,bl
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Hospital Universitario do Piaui

i Hospital Universitario do Piaui

Campus Universitario Ministro Petrénio Portella S/N - Bairro Ininga

Paciente relata ter sido vitima de acidente de moto em 26/12/17 com
politrauma. Relata ter sido atendida no HUT onde permaceu internada, sem
necessidade de cirurgia. Durante acompanhamento ambulatorial, rms
evidenciaram pequeno hematom subdural craniano sem indicacao cirurgica e
fratura com achatamento de T10, também sem indicagéo cirurgica no
momento. Queixa de cefaleia episodica e dorsalgia

/

Dr. Emerson Brandao Sousa - CRM 3249
Para retirada a partir de 07/03/2018 :

Receta goral Shnus LONTIRRTo Miniairg Pefionly FoTeha S e R k Recelta geral GEP'84059-450 - Teresina - P! - Brasi
1Via \_2" Via
@ LUIZA VIEIRA SANTOS ( LUIZA VIEIRA SANTOS
Uso Interno Uso Interno
= RELATORIO MEDICO 1 = RELATORIO MEDICO 1

Paciente relata ter sido vitima de acidente de moto em 26/12/17 com
politrauma. Relata ter sido atendida no HUT onde permaceu internada, sem
necessidade de cirurgia. Durante acompanhamento ambulatorial, rms
evidenciaram pequeno hematom subdural craniano sem indicacao cirurgica e
fratura com achatamento de T10, também sem indicacao cirurgica no
momento. Queixa de cefaleia episodica e dorsalgia

g AR

r. Emerson Brandao Sousa - CRM 3248
Para retirada a partir de 07/03/2018 =

Esta receita foi elaborada no dia 07/03/2018

Esta receita foi elaborada no dia 07/03/2018

130158

07032008 1022 2
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+ HoBpital universitario - Ufpi 15/02/2018 12:50

Ticket de exames a realizar

|
!

Frontudaric: I 0579 LUIZA VIEIRA SANTOS |

Sclicitacd3o: 374443 am 15/02/2018 12:50 "l llll IHlI“ |.| " Ill
Idada: 58 an 3 ~artdo SUS: 16027119080000 h

Solicitante:; MARIA ELIANE ANASTACIO FURTADO 2 j'

Responsa

Ui SETCR 1 |

1
laterial
|
AQ COLETAVEL ,
Item cxame I
Recomendacdes ! RESSONANCIA MAGNETICA COLUNA TOR? B

N R R R R S S S I S I T R B i

PRAZO PARA RESULTARC: A PFARTIF IE 10 BTAS UTRY
QBRIGATORIO APRESENTACAC DE VOUUMENTO DE ;.'rﬁj"
PACIENTE PARA RECERIMENTO DO LXaME !
TELEFONE ENTREGA DE EXAMES: (2¢) 222¥-=5 i

Prepaco do paciente para realizacdo do exame:

Jejum: 4 horas

Documento de identidade sera exigido para realizagdo do exame.

Fuarde este documento até a data do exame. !

}
!
I

AELR_TICKET PACIENTE Pagina: 1 / 1

i
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MINISTE i30 DA EDUCAGAQ

EMPRESA BRASILEIRA DE SERVICOS HOSPITALARES .I‘i

UNIVERSIDADE FEDERAL DO PIAU Lj“ U
HOSPITAL UNIVERSITARIO

RESULTADO -
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EXCELENTISSIMO SENHOR DOUTOR JUIZ DE DIREITO DO JUIZADO
ESPECIAL CIVEL E CRIMINAL DA COMARCA DE VALENGA DO PIAUI-PI

Processo n° 0010004-97.2019.818.0117

LUIZA VIEIRA SANTOS, ja devidamente qualificado
nos autos da presente acdo, por seu advogado que abaixo subscreva, vem
respeitosamente a presenca de Vossa Exceléncia, requerer a juntada do
COMPROVANTE DE RESIDENCIA, RG E CPF, procedendo-se nos autos a

devidas anotacdes.

Nesses termos,
Pede deferimento.

Teresina-PI, 08 de fevereiro de 2019.

NICOLLAS REGIS REGO DE QUEIROZ SOUSA
OAB/PI 12.899



—&9

CAVALCANTE
QUEIROZ & MELO

A DV O G A D O S5

PROCURACGCAO
AD JUDICIA

OUTORGANTE:
RG A2 3320392, iwendtio s CPE ~n® 904 1KY

-1 ‘ L NaAL e J
_AAA\)&A‘P‘LA:;} I 3 {QA_M_’LLMJ? TS + (L?\.MD‘- O"‘i'; A/(M)J_‘L
Q'\l QMLQUI 2 ! \/MI nars o> = PI 3

OUTORGADOS: FELIPE WILLIAN LOPES CAVALCANTE, advogado, inscrito na
OAB/PI sob o n° 16.930, PABLO ROMARIO SOUSA MELO. advo-
gado, inscrito na OAB/Pl sob o n° 13.172, NICOLLAS REGIS RE-
GO DE QUEIROZ SOUSA., advogado, inscrito na OAB/PIl sob o n°.
12.899, e RHUAN VITOR SOUSA CAVALCANTE, advogado, ins-
crito na OAB/PI sob o n°. 15.939, todos com enderego profissional si-
to 4 Rua Cel. Belisario da Cunha, n°. 70, bairro Sao Cristovao, em Te-
resina — Piaulf.

PODERES: pelo presente instrumento o OUTORGANTE confere ao outorgado am-
plos poderes para o foro em geral, com clausula ad judicia et extra, em
qualquer Juizo, Instancia ou Tribunal, podendo propor contra quemn
de direito, as acoes competentes e defendé-lo nas contrérias, seguin-
do umas e outras, at¢ final decisao, usando os recursos legais e
acompanhando-os, conferindo-lhe ainda, PODERES ESPECIAIS para
receber citagdo, confessar, reconhecer a procedéncia do pedido,
transigir, desistir, renunciar ao direito sobre o qual se funda a
acao, receber, dar quitacdo, firmar compromisso, pedir a justica
gratuita e assinar declaracado de hipossuficiéncia economica. (Em
conformidade com a norma do art. 105 do NCPC15), podendo agir
em Julzo ou fora dele, assim como substabelecer esta a outrem, com
Ou sem reservas de iguais poderes, para agir em conjunto ou separa-
damente com o substabelecido.

Os poderes especificos acima outorgados poderdo ser substabeleci-
dos.

FINALIDADE:

TERESINA — Piauf, de de 2018.

"’.p; \ \'50\ \v};ljxxcx G.Mj;/]

OUTORGANTE
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL

GOVERNO DO ESTADO DO plaul
SECHETARIA UE SEGURANCA PURLICA
INSTITUTO DE IDENTIFICAGCAD *JOAO DE DELS MARTING™

ASTNATURA DO NITULAR
CARTEIRA DE IDENTIDADE
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