Tribunal de Justica de Pernambuco
PJe - Processo Judicial Eletrénico

Numero: 0043401-51.2019.8.17.2001

Classe: PROCEDIMENTO COMUM CIVEL

Orgao julgador: Segédo B da 182 Vara Civel da Capital
Ultima distribuicdo : 26/07/2019

Valor da causa: R$ 8.437,50

Assuntos: Acidente de Transito

Segredo de justica? NAO

Justica gratuita? SIM

Pedido de liminar ou antecipagéo de tutela? NAO

26/08/2019

Partes Procurador/Terceiro vinculado
MARIA LUCIANA ALVES DE MELO (AUTOR) EWERSON VILAR DE LIMA (ADVOGADO)
COMPANHIA EXCELSIOR DE SEGUROS (REU)
Documentos
Id. Data da Documento Tipo
Assinatura
4835726/07/2019 11:40 [ Peticao Inicial Peticao Inicial
673 -
48360|26/07/2019 11:40 |docs maria luciana Documento de Comprovagao
344
48391|29/07/2019 16:01 [ Despacho Despacho
288 —
49223|13/08/2019 19:01 [ Intimagéo Intimagao
940 ——




EXMO. SR. DR. JUIZ DE DIREITO DA ___ VARA CiVEL DA COMARCA DE RECIFE -
PERNAMBUCO.

MARIA LUCIANA ALVES DE MELO,brasileira, casada, agricultora, inscrita no CPF/MF sob o n.°
040153844-31, com endereco na Rua do Jatoba, n. 17, Centro, Aguas Belas - PE, Cep. 55340-000, com
endereco eletronico desconhecido, vem, a presenca de V. Exa., por seu advogado infra-assinado, com
enderego profissional constante no instrumento procuratério, em anexo, com fulcro na Lei 8.441/92 que
deu nova redagdo a Lei Federal 6.194/74, no artigo 319 e seguintes do Codigo de Processo Civil — Lei
13.105/2015e nos demais dispositivos legais que regem a matéria, promover

ACAO DE COBRANCA DE COMPLEMENTO DE SEGURO DPVAT

Contra CIA EXCELSIOR DE SEGUROS, inscrita no CNPJ n. 33.054.826/0001-92, situada a Av.
Marqués de Olinda, 175 — Santo Antonio — Recife - PE, CEP. 50030-000, com enderego eletronico
desconhecido, pelos motivos de fato e direito que narra a seguir:

DA ASSISTENCIA JUDICIARIA GRATUITA

Inicialmente, a parte autora afirma que ndo possui condi¢des de arcar com custas processuais e honorarios
advocaticios sem prejuizo do sustento proprio, bem como o de sua familia, razdo pela qual faz em jus ao
beneficio da gratuidade da justica, nos termos do artigo 4° da Lei 1060/50, com redacdo introduzida pela
Lei 7510/86.
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DOS FATOS

01. No dia 18 de julho de 2017, a parte autora foi vitima de acidente automobilistico, sofrendo lesdes
corporais onde, em atendimento médico fora constatado UMA SERIE DE LESOES GRAVES, que
resultou em DEBILIDADE PERMANENTE, conforme boletim de ocorréncia e pericia médica, em
anexos.

02.Sendo a parte autora, vitima de acidente automotor, atrai a aplicacdo da Lei 6.194/74 (Seguro
Obrigatorio de Danos Pessoais causados por Veiculos Automotores de Via Terrestre ou por sua carga, a
pessoa transportada ou ndo); conforme art. 3, alinea “b” que dispde:

“Art. 3°. Os danos pessoais coberto pelo seguro estabelecido no art. 2
compreendem as indenizagdes por morte, invalidez permanente e despesas de
assisténcia médica e suplementares, nos valores que seguem, por pessoa
vitimada:

(..)

b) até RS 13.500,00 (treze mil e quinhentos reais)- no caso de invalidez
permanente;

03.Ha de ser ressaltado que foi requerido administrativamente a liberagdo da INTEGRALIDADE do valor
da indenizagdo do seguro DPVAT, por invalidez PERMANENTE, sendo paga a quantia de apenas R$
1.012 m mil, doze reai inquenta centav

04.No caso em tela, o laudo médico atesta DEBILIDADE PERMANENTE EM MEMBRO
INFERIOR ESQUERDO ¢ de acordo com a tabela instituida pela Lei n’ 11945/2009, o percentual a
ser pago ¢é de 70% (setenta por cento). Ora, se 70% (setenta por cento) de R$ 13.500,00 (treze mil e
quinhentos reais) equivale a R$ 9.450,00 (nove mil, quatrocentos e cinquenta reais), caberia ao autor
receber ainda o complemento de RS 8.437.50 (oito mil, quatrocentos e trinta e sete reais e cinquenta
centavos), equivalente aos 70% (setenta por cento) menos o valor recebido administrativamente.

DO DIREITO:

05.0Outrossim, convém trazer a baila, demonstracdo da mais pacifica jurisprudéncia a respeito da
pretensdo em comento. Sendo vejamos:
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SEGURO OBRIGATORIO DE VEICULOS AUTOMOTORES APELACAO CIVEL
7656/95 - Reg. 46-2 Cod. 95.001.07656 SEXTA CAMARA - Unanime Juizz RONALD
VALLADARES - Julg: 12/12/95 INDENIZACAO SECURITARIA. D.P.V.A.T.A¢io de
cobranga de indenizagdo securitaria (caso do DPVAT sob a disciplina do art. 7. da Lei n. 6194/74,
com as alteragdes da Lei 8441/92) Seguro obrigatério e de interesse social. Requerente
sucessor legitimo de vitima de acidente (queda de caminhdo) ocorrido quando estava sendo
transportada em veiculo automotor em circulagdo. Caso de morte causada apenas por veiculo
nio identificado. Dever legal da companhia seguradora, que opera no ramo do referido
seguro obrigatério, de indenizar, considerado o disposto no art. 7., parags. 1. e 2., da Lei 6194.
Requisitos e condi¢des da acdo comprados nos autos. Inexisténcia de inconstitucionalidade dos
dispositivos legais instituidores da modalidade indenizatoria do seguro.

SEGURO OBRIGATORIO DE VEICULOS AUTOMOTORESAPELACAO CIVEL 6208/96
- Reg. 3628-3 Cod. 96.001.06208 TERCEIRA CAMARA - Unanime Juiz: ANTONIO JOSE A.
PINTO - Julg: 19/09/96 COBRANCA. QUANTIAS INDENIZATORIAS. SEGURO DPVAT.
Acdo de cobranga de quantias indenizatorias a titulo de seguro obrigatorio - DPVAT. Pedido
indenizatorio que se fez correto, de acordo com a Lei 6194/74, modificada pela Lei 8441/92.
Responsabilidade da seguradora ora apelada, que, inclusive, ndo nega o dever de indenizar a
autora, apenas, divergindo quanto ao valor cobrado. A existéncia do consdrcio de empresas
seguradoras tornou possivel reclamar-se a indenizagdo de qualquer uma das empresas
conveniadas. Apelo da ré que se da provimento para reformar a sentenca de primeiro grau.

06.No que concerne ao posicionamento do SUPERIOR TRIBUNAL DE JUSTICA, ha de ser posto o
seguinte:

SUMULA n. 229:0 pedido do pagamento de indenizacdo & seguradora suspende o prazo de
prescrigdo até que o segurado tenha ciéncia da decisdo

SUMULA n. 257: A falta de pagamento do prémio do seguro obrigatério de Danos Pessoais
Causados por Veiculos Automotores de Vias Terrestres (DPVAT) ndo é motivo para a recusa do
pagamento da indenizagao.

QUARTA TURMA. DPVAT. SALARIOS MINIMOS.Discute-se o valor da cobertura
correspondente ao seguro obrigatorio-DPVAT, em razdo de atropelamento fatal que vitimou a
esposa do autor. A Segunda Seg¢do, por maioria, decidiu que a fixagdo da cobertura do DPVAT em
salarios minimos ndo infringe a legislagdo, porquanto se cuida de mero critério indenizatorio, de
cunho legal e especifico dessa natureza de cobertura, sem caracteristica de indexagdo
inflacionaria. A jurisprudéncia inclinou-se em considerar como ndo representativo de quitagdo
total o recibo dado em carater geral, para afastar um direito que é assegurado por for¢a de lei ao
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credor, caso do DPVAT (art. 3°, a, da Lei n. 6.194/1974). Precedentes citados: REsp 129.182-SP,
DJ 30/3/1998; REsp 195.492-RJ, DJ 21/8/2000, e REsp 257.596-SP, DJ 16/10/2000. REsp
296.675-SP, Rel. Min. Aldir Passarinho Junior, julgado em 20/8/2002.

07.Assim sendo, ndo resta outra alternativa ao autor, sendo ingressar com a presente agdo, afim de receber
o valor correspondente ao complemento do seguro DPVAT, calculados com base no valor da data da
efetiva liquidagdo.

DOS PEDIDOS:

Diante de todo o exposto, pede e requer se digne V.Exa. o seguinte:

a) Autorizar os beneficios da assisténcia judiciaria gratuita, consoante Lei Federal n. 1.060/50 por
ser o Autor pessoa pobre na acep¢ao juridica do termo, conforme declaracdo inclusa;

b) a citagdo do requerido por meio postal, nos termos do art. 246, inciso I, do CPC/2015;

¢) A parte opta pela ndo designagdo de audiéncia prévia de conciliacdo, nos termos do art. 319, VII,
do CPC/2015, porém requer de imediato a realizagdo da pericia judicial considerando o acordo
firmado entre o Tribunal de Justi¢a e a Ré, por meio do oficio 005/2015, que fixou em R$ 200,00
(duzentos reais) os honorarios de perito que deverdo ser suportados pela parte demandada e
depositados em juizo até 15 dias apos a conclusdo da pericia, requerendo, de logo, que seja
nomeado perito, para audiéncia de pericia e conciliagdo;

d) Que o INSTITUTO DE MEDICINA LEGAL seja oficiado para realizar pericia no autor e
fornecé-la no prazo designado por V. Exa., informando ao juizo o grau de debilidade no
percentual de 0 a 100% (cem por cento);

e) JULGAR PROCEDENTEa presente demanda em todos os seus termos, com a condenacao da
Requerida ao pagamento da indenizacdo do seguro obrigatério DPVAT, relativo ao
COMPLEMENTO da indenizagdo, o que atualmente perfaz a quantia de RS 8.437,50 (oito mil,
quatrocentos e trinta e sete reais e cinquenta centavos) com juros de 1% a.m. contados desde a
data do acidente e atualizados a data da efetiva liquidagdo, com fulcro no Art. 3, alinea “b”, da Lei
n 6.194/74;

f) Condenar a Ré a pagar honorarios advocaticios no importe de 20% (vinte por cento) sob o valor
da causa.
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Requer, por fim, determinar que toda e qualquer publicacdo referente a este processo, deve constar da
intimacdo APENAS e EXCLUSIVAMENTE o nome do advogado EWERSON VILAR DE LIMA —
OAB/PFE 28.570, sob pena de nulidade.

Protesta e requer provar o alegado por todos os meios de provas em direito admitidos,
especialmente pelos documentos que acompanham a Inicial.

Dé-se a causa o valor de RS 8.437,50 (oito mil, quatrocentos e trinta e sete reais e cinquenta
centavos).

Pede e espera deferimento.
Recife/PE, 26 de julho de 2019.

EWERSON VILAR DE LIMA

OAB/PE 28.570
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INSTRUMENTO PROCURATORI
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OUTORGADOS: EWERSON VILAR DE LIMA, brasileiro, casado, advogado, portador,
respectivamente, da OAB-PE 28.570, com endereco profissional na Avenida , endereco
eletrdnico: evl.advogado@yahoo.com.br

PODERES: Da cldusula “Ad Judicia” representando o outorgante perante qualquer Juizo ou
Tribunal, podendo apresentar declaragbes, queixa, assinar, requerer, transigir, desistir,
renunciar ao direito sobre o qual se funda a agdo, firmar e prestar compromisso,
acompanhar andamento de processo, desarquivar processo, recorrer, apresentar
contrarrazdes, executar, indicar provas e testemunhas, requerer, receber, levantar e dar
quitacdo de Alvaras Judiciais perante as Instituicbes Financeiras, pedir a justica gratuita e
assinar declaracdo de hipossuficiéncia econdémica, em conformidade com a norma do
art. 105 do NCPC, podendo ainda substabelecer o presente instrumento com ou sem
reservas de poderes, ou seja, tudo enfim para o bom e fiel cumprimento deste mandato
especifico.

CONTRATO DE HQNOBARIQS: Pelos servicos o(a) OUTORGANTE se obriga a pagar ao
OUTORGADO o percentual de 30% (trinta por cento) sobre o valor bruto de qualquer
beneficio que venha a ser auferido proveniente do presente feito, tanto judicial quanto
extrajudicialmente, independentemente de haver ou ndo pagamento de honorarios pela
parte adversa, devendo o respectivo valor ser retido nos autos, com a liberagdo dos valores
atinentes aos honorarios em alvara distinto em nome do patrono.

DECLARACAO DE POBREZA: EWWMWE/W DECLARO, para todos os fins
de direito e sob as penas da lei, que sou pobre na acepcdo juridica do termo, ndo tendo
condigbes arcar com as despesas inerentes a agao ajuizada, sem prejuizo de meu sustento e
de minha familia, necessitando, portanto, da gratuidade da Justiga.

a
Recife, 0 de Jﬂuﬂ_ de 2019.

Outorgante/Decliarante

JM_&W&» aeuvnd[ﬂ
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o B . INSTITUTO TAYARES BURIL

| MARTA LUCTANA ALVES D MELO | 5
Jogé Alves de Oliveira
Ana Maria de Cliveiea
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26/07/2019 Seguradora Lider-DPVAT Aoompanhe o Processo

O bR

L Mdninnadon o Seguie GPYAT

Buscar no site
-—
-

A . SEGURO = PONTOS DE ATENDIMENTO (/Pontos-de- CENTRO DE DADOS E . SALADE . TRABALHE .
COMPANHIA DPVAT Atendimento} ESTATISTICAS IMPRENSA CONOSCO CONTATO v

Seguro DPVAT
Acompanhe o Processo de Indenizacdo

Ngvg Consuite

Todos os documentos apresentados, ndo importando o ponto de atendimento escothido para a entrega, s3o encaminhad:
dias a contar da data de entrega da documentagdo completa.

SINISTRO 3180094919 - Resultado de consulta por beneficiario

VITIMA MARIA LUCIANA ALVES DE MELO

COBERTURA Invalidez

PONTO DE ATENDIMENTO RECEPTOR DO PEDIDO DE INDENIZA(;KO GENTE SEGURADORA S/A
BENEFICIARIO MARIA LUCIANA ALVES DE MELO

CPF/CNPJ: 04015384431

Posigdo em 26-07-2019 11:17:08

O pedido de indeniza¢do do Seguro DPVAT foi concluido com a Ilberagao do pagamento para a conta indicada pelo beneficiari
Data do Pagamento: XX/XX/XXXX

Valor da Indeniza¢do: R$00.000,00

Juros e Corregdo: R$00.000,00 '

Valor Total: R$00.000,00

Data do Pagamento Valor da Indenizagdo Juros e Corregdo Valor Total
12/04/2018 R$ 1.012,50 R$ 0,00 R$ 1.012,50

Histdrico das correspondéncias enviadas

Data da
Carta

Referéncia Ver Carta

Pagamento de
. Indenizagdo, |&

15/04/2018 | com meméria  |(https://sisdpvatdocs.seguradoralider.com.br:8443/api/file/download/xSYhMF__| LysDVDQ3TcB
de célculode | api_key=0jQ3WIRpxnEXqB6Kfd3Bd2BQMgfOEeN__Uu2eWTRQFaA=)

invalidez

24/03/2018 Reprogréma;éo < (https://sisdpvatdocs.seguradoralider.com.br:8443/api/file/download/R50V3NbTpGD5q5ul8?
de pagamento |api_| key-o;Q3WIRpanXqBGdeBBdZBQMngEeN Uu2eWTRQFaA-

Interrupgdo de | (https://sisdpvatdocs.seguradoralider.com.br: 8443/ap|lf Ie/download/tU9XJ7meDPlyOGmgb(

14/03/2018
Prazo api_key=0jQ3WIRpxnEXqB6Kfd3Bd2BQMgfOEeN__Uu2eWTRQFaA=)
mw.seguradoralider.com.br/Pages/Acompanhe-o-Processo-de-Indenizacao.aspx?optconsultasemsinistro=true 1/3
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“ 437° CIRCUMSCRIGAD -
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SECRETARIA DE DEFESA SOCIAL
POLICIA CIVIL DE PEBRNAMBUCO
PRUEGZACTA DR POLICTA A 1372 CIRCUNSCRICRO . ACTAS RVLAR .
DPISTCIRC DIRTERIAIS“DESEC

BOLETIM DE OCORRENCIA N 18R 0227000078

Ocorréncia regisirada nexta wmdads policial Ao dia 70812019 A5 16-%0

ACIDRENTE DF TRANEITO COM ViTIMA WAQ FATAT Cnloass {Consnmade) que
acontecsu no dia 18772017 435 05:30

mo ST Tulilen - ~uvvesr 4« e~wrl < o«
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Fale scortido no 2adereco. RFA JATOBA. CENTRO - AGUAS BELASPERNAMBUC
< o

1 Q

TOUINHO -Babro: CERTRO - AGUAS EFXLAS/PERNAMBUCO/ERASIL
Local do Fale. YIA PUBLICA

Pesseais) envolvidadis) ua ocorrdncta;

JUVENAL LEITE DA SILVA L AUTUOR VAGENTE )

JUVENAL LEITE DA SILYA JUNIQR (DU TRO)

CRISTIANA YVIANA L TEITEMUNHA )

FLAVIO CRISTOVAC MARTING DE OLIVEIRA { TESTEMUNHA )
MARIA LUCIANA ALVES DE MELD { VITIMA )

Obieto (5) ecnvelvidois) v scorciucial

Vi (,Jub 1U3206 GE eracho da ¢uirducial |, aue #3Aava 2m posse delay Srla). JUVENAL LEITE
DA Lllva

Guslihcac3o dalsy pessoals) envolvidaisy
MARIA LUCIARA ALVES DE MELO {nido presente ao plantis) - Sexs: FemininolMitr ANA MARIA
DE OLIVEIRA Pai. JOSE ALVES DE OLIVEIR A [sla de Nascimento. 7/1/1974 Naturalidade: AGUARBELAS/
PERNAMBUCO / BRASIL Docuniealos: 6594504/SDS/PE /R G). 840153384431 (CPF: Estadv Civd.
SEPARADQA} Bexlendade 10, ORAT INCOMPLETO Profirrde: ACRICULTOR{A) Telofoncs Solulares:

- ¥DBLLY 1030

Residencial: RUA JATOBA.
~

DE ACUASDELAS, LY.

ENTRO - AGUASBELAS/PERNAMBUCO/MBRASIL Préuie a2 MUNICIPIO
n

.‘!‘;. £25000. s CENTRO - ACT LS DELASERMAMBIOO B ASIL
JUVENAL LEUUE DA SILVA (presente ao plantio) - Sexe: MusenlineMi2 MARIA JOSE LEITE DA
SILVA Pal. KAD DECLARADO Dals di INascima6ie: 11010/1973 Naturalidede. AGUAS BELAS ¢
PERNAMBUCO s BRASIL Lotumaales. 365632115/ SPEP R G ). 826 25925494 (CPFy Eslade Civil:
CAZAD O (Y Eareladdeds 20 CRAYD INCOMPLETO Praficeie MOTORICTL Tlchina: Odulaen

BCREL ECT VLI

Resideacial: SITIO SACO DA COBRA.ZONA RURAL DE AGUAS BELAS - AGITAS

BELASTERNAMBUSOBRASIL Brinime o MUNISIDIO BE Jovsc 0o

CENFRD -AGUVAY BELASSMEINAMBY CLUMHAN L

de 2 Z8012D1H 16:41
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otebim de O coméncs bie iliC Rizersifalicia Qwill infovolam UBGEPreview hirgi

FLAVIO CRISTOVAO MARTINS DE OLIVEIRA (nio preseate ao plantio) - Sexs: Mascullnolie
LUCIANA MARIA DA CONCRICAG Fai: GRRALDO MARTINS DE OLIVEIR A Dals de Nasimento.
TT/1908 Naterskeads ITAIBA / PERBAMET CO / BRASK Eatede Oim! SOLTEIMC{A) Srerianidnds 20,
GHAU CUMPLEYL U PINGSSE0 0¥ BEM PREGALU(A)

Residencial RUA LEAO COROADO, CENTRG - AGUAS BELASPERNAMBU CO/BRASIL Proginv 3,
MUNICIPIO DR ACUAL BELAL,12 - CEP: £2898-000 - Balivo: CENTHO - AGCUVACBELAEPERNAMBUCO
[} W VNI

CRIBTIANA VIANA {ndo presente ao plantie} - Sexo. FeminlnoDals d¢ Nestitanle. 23871992
Mumraldedy ACUAS BELAS PERNAMEULCD /BRASIL Toadn Dimt SOLTEIROIA) Eoenlenidads 10, CR AT
INCUMPLETQ F1ofissio AGRICULY UREA)

Rendeutial RUA JATOBA. CENTRO - AGUAS BELASPERNAMBUCO/BRASIL Prémanc & MUKIC IPIO
DE ACUAIDRELXS, 27 CEP: £5000-900 - Bagro: CENTRO - ACULAS BELASPIRNAMBUC OBRACIL

JUVENAL LEITE DA SILVA JUNIOR (nho presente ao plantiae} - 3¢z MascalinoMie VERA LUCIA
CARNEIRO DOSSANTOS Pai. JUVEKAL LEITE DA SILVA Cata d2 Nasamendo. 26/7/1995 Natlucahidade:
AGUAS BELAS/ PERNAMBUCO /BRASIL Estado Civil. SOLTE IR 04A) Escolasidade: 19, GRAL
INCOBPLETO PrafissTe AGRICULTORIAD

Remdential. 81110 SALU DA CUBRALUNA KURAL DE AGUAS BELAY - AGUAS
BELAS/PERNAMBUCOMBRASIL Préui@o & MUNICIPIO DE AGUAS BELAS. 1 - CEP: 8 - Bafrre: ZONA
RYRAL ACUAOPRIASPERNAMBUCOMRRASY

Quablicacdo dois) obeto!s) enveividoix)

MOTOCICLETA HONDA CG 150 FaN IVEICULO) 42 sropnsdade gofa) Srlay SUVERAL LEITE
DA SILVA JUNIOR, que astegaors pois2 3202} Sxle) TUVENAY LEITE DA $I1vA

Crieguriadd e adnis MUULICLETANAY (NS UKMADUNAL (1 FORM AUY Sijriv apemanids dae
Cot: PRETA - Quanlidade. (UNTDADE KAD INFORMAD A)

Placa. PENSS12 IPERNAMBUCD/ASUAS BELA 3} Renavam. 500227480 Ckassi: 8C2 KC183008 301814
Ano FabhricagiwModsld. 201272013 Corabusiivel. ALCO/GASOL

Dascricio. MOTOCQICLETA CONDUZIDA POR JUVENAL LEITE DA SILVA.TENDO CONO
PROPRISTARIA DA MESMA JUVERAL LEITE DA SILVA JUN 10R, CONFORME DOCUNMENTO
APRESENTADC.

Comolemente { Dbservagdo

RELATA A VITIM A QUE SE ENCONTRAVA EM UMA MOTOCICLETA NA CORDICAO DR
PASSACEIRO, SENDO RYTA LONDUZIDA PRLA PRSI0 A DR JUVERA) LEITE DA SWLVA QI'E O
REFERING CONDUTCGR VEIG A FERLER © COGNTROLE DO REFFRIGG VEICULG {(DERRAFCU EN
ESVRADA UK CHAU BANISO) VINDU A0 SOLU PUKEM NADA BOUMRENDU.JA A VIFIMA Que
ESTAVANOBANCO DE TRAS SOFREU FRATURA EM TRESDEDQSE TAMBEM NO PE (LADO
ERQUERNOY, QUE KO INCORRINA POR PAMILIAP RN AT Nt HOSPITsL RESINNAL POM MOVEA
EM CARANIUNS-TE ORDZ LARECEBREY O5 PROCEDINERTOS MEDICGRATERTINBRTES. DEATA
FEIFA FAL CAENCIA A E81A DELEGACLIL DE PULICIA, B8 MALIN ENCERRY £ LHASENT Y
REGISTRU.

Assinatira dals? pessvals) presente nests vidade pohoial

............................. - e R L P P

YTOvERAL  LEE (A4 S la

JUVENAL LEITE D& S1LVa
(AUTOR\AGENTE)}

.

A o . ) : O‘t’x ) \ l
m%‘%ﬂwm@n s@&/(a/%'&:bcw DE ;mﬂo- M akvicula: 7318104
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HOSPITAL REGIONAL DOM MOURA
SIMOA GOMES, HELIOPOLIS, Garanhuns - PE
CEP: 55206-250, Fone: (87) 3761-8100

FICHA DE ATENDIMENTO
Ntimero do Registro | Data e Hora do Atendimentd| Procedimento Local: Prontuario Integrado | Local de Entrada
668863 18/07/2017 as 07:21:52 CLINICA ORTOPEDICA

Informagoes prestada pelo paciente ou acompanhante:
Paciente: 025324816 - MARIA LUCIANA ALVES DE MELO

CNS: Nascimento: 07/01/1974 Idade: 43 anos Sexo: Feminino Cor:

Estado Civil: Casado(a) Profissao: AGICULTORA Naturalidade: AGUAS BELASNacionalidade: Brasileiro
Documento: Filiggéo:

RG - 8694504 Niko: AN MARIADE SLIERA

Enderego (Av., Rua, etc): RUA LEAO DOURADO, N°, 12 Complemento:

Bairro: CENTRO Cidade: Aguas Belas UF: PE Telefone:
Acompanhante:

Ocorréncia: Acidente de trabalho: Sim{_] Naol |
Procedéncia: Aguas Belas Meio de Transporte:

Atendimento Médico: A e a\aw“m
Deta; | | Hora: Médico: - A g CRM"\‘E'\OYW?@EV
‘Queixa Principal: YO N CS——</ a 9 —% ,\J\K
. / U ol A ee——s < s = <~ SRy T

AN - - . A

Historia do Trauma:

Perda da Consciéncia: Sim[_| Nao[ | |Episédio Emético: Sim [_| N&o[ | |Acidente de Trabalho: Sim[ ] Nac
Acidente de Transito: Sim D Nao Tipo:

Colisao: Sim D Nao Tipo: Motorista D Passageiro B
Atropelamento: Sim D NéoD Local do Impacto:

mea de Ferimento: Sim D Nao | Tipo: Sofreu Queda: Sim L—_:l Néo[:] Altura:
Cocimadura: Sim[ ] Nao[ ] por __wkxanangrte realizado por:

Condic¢des de imobilizagdo adequada: SlmD NaoD / €Gﬁ9<§65904\

Exame fisico:

Temp.: e

A: Geral

A : .u\"x
B: Respiratério h L GARANY

C: Circulatério - PA: . . X - mm Hg Pulso: bpm

D: Exame Neurolégico | Deficiéncia motora: MSD[ ] MSE [ ] MID (] MIE []|Pupilas: Isocéricas[_| Ansicéricas|

Glasgow: Abertura Ocular Glasgow: Resposta Verbal Glasgow: Resposta Motora
Escore: Hora: Escore: Hora: Escore: Hora:
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E: Abddémen

¢
Diagnéstico Inicial:  (#C( . ,/4/% Cé;f-“» 2 S C2 A .7A . (
~ - z
.. X — e z . R 20 R
Exames Solicitados: ,29/: L [De i — . QAR @Y. T

Resuitado dos Exames:
Tratamento/Procedimento: /[ 7 P ﬂ( A — -
e e (6o | S EEF DRSS

HE DI A6 20

indicac&o Cirurgica: SimD NéoD Motivo: ‘ =

Ass. Enfermeira + Carimb

Diagndstico Definitivo:

Diagnéstico do Caso: . Condicao da Alta:
intemamentoi_j Cirurgia| ObitoD Termo de Alta a pedidoD Evadiu-seD D Curado E Melhcrado

r__l ~— ) :
Transferido para: | linalterado | | Piorado |

internado na Clinica: L_J Obito
Autorizagdo para Alta / internamento / Transferéncia: -

Médico: CRM: - Data: [/ / Hora:

Termo de Responsabilidade para lmerpgme“nto o

Esiou cierte das norimas axistentes nes'teﬁosbifa],,e*as,-gygis aceito integralmenie e autorizo a reaiiza¢éo de tratarmnemo
clinicas e jou cirdrgicos, inclusive transfusées, exames complementares e transporte se forem necessarios.

Data: /| / N'omevgqr?pl‘e.tﬁq.l..egi_\rzﬂei; : \11‘\" REGIONAL 3:‘\

N° da !dentidade: Assinatura: - ‘{%’Q NS
~_powm ;‘2 SAUDE | /

orihecimento sabre

. . . . N Q : r 7
Responsabilizo-me pela imediata retirada do paciente deste nosoconyo, berf c%ﬁwo tenho abgoj&
todas as consequéncias que deste ato possam advir. | Uﬂ

" GARANH

Nome Compoleto Legivel:

O
n
]
©
—

N° dg identidade: Assinatura:

Lo
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SECRETARIA DE SAUDE DO ESTADO DE PERNAMBUCO
HOSPITAL REGIONAL DOM MOURA - GARANHUNS/PE
SETOR DE URGENCIA E EMERGENCIA

CLASSIFICAGAO DE RISCO

Leriiiiibuce

FICHA DE ATENDIMENTO DE ENFERMAGEM

CLASSIFICACAO: | VERMELHO | AMARELO | (VERDE ~ |

AZUL

Nome: - Hide  Aiccinty

Lol

L Arres L | idade:

7=

Situagao/Queixa:

e
&1  Lia }Qy’ = ’.J/M:///n:;-;'/ACB

Vi N
b Thganon oo

¥

1 et ten

A

' PROCEDENCIA

" "RESIDENCIA | VIAPUBLICA | TRABALHO LumnADE DE SAUDE:Y Hufwv/”i@ prdi Jﬁ/,_é, 5 &5
rvoengas Preexistentes: !

k]

Medicagbes em uso:

im//}/

INTOLERANCIA/ALERGIAS| ©

¥

PARAMETROS

FA:

[ P: | R [ T | spO2: [ HGT: | Peso:

| Glasgow: /5 |

REGUA DE DOR

LEVE | MODERADA | GRAVE

ACIDENTE DE TRABALHO [ ]'siM €-]NAO

;\-\

/"'\.

@almo

Desorientado Ansioso . _ l

Qdentado

Qonsciente

Comatoso

Agitado Torporoso

~ - J86 atende yBx.de comando
SN

A]

B

Ritmo Sinusal Palpitagdes 7 Foquicardig o™ Bradicardia

Dispnéias aos esforgos

S

Dispnéia de repouso lﬂﬁmelaﬁt@"ﬁc:’awgga)\J‘W o jClanose

-

rﬁ‘;'
Sudorese ! O™

- Y
Palidez el NXeAY \? /

e
DOR TORAXICA yid 2

- (‘Af}l\\\\b\-
TS

o cweren

INTENSA | MODERADA LEVE

Duragéo da dor:

| Localizacdo:

IRRADIAGAO DA DOR

Brago E [ Brago D ] Escépula ] Mandibula l Torax posterior [

Abdéme |

DOR PRESENTE

—

L

1

EM REPOQUSO l AOS ESFORGOS QUANDO RESPIRA

[ Fluxograma:,_

N Lo iz

p ht
NU

is [ o2 | /2
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CONDUTA DE ENFERMAGEM

HORA | DATA TRANSCRICAO DE ENFERMAGEM - MANEJO INICIAL - SAE | ~  HORARIO

| : 5 REGHRO BE &7
, AN CARAnHUNS N

Agsinatura/Carimpe

BATA HORA EVOLUCAGC DE ENFERMAGEM

cede)

Assinatura/Carimbo
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