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71681190 Data: 25/02/2019 01:37 .
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m;;;:to; 1197737 Dt Nasc: 19/11/1982 (36a 4m 14d)
"e"den l0...: SUS - AMBULATORIO
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B R HeGUE SIS b pomas. o s M

FUNGA! ICO :
Unid. Int..; Leito.. Cobertura:
: : §420 FRAT DA CLAVICULA  Ciclo..:/

2
3
-«
B3
—
m
3
Q
o
5
P
2
m
w
(o]
pd
X
m
w
o
m
o
>
2
>
7]
O
o)
=
-
8

Diagndstico:
Protocolo..: '
Classificagao de Risco:URG
Classificagdo de Risco:URGENTE
Alergias: NEGA ALERGIAS PRESCRIGAO DE PROC EXAMES
EXAMES IMAGEM Qtd  Unidade SN Apl  Frequéncia  Datas/Mordrios
[25/02] 01:37

1 RXTORAXP.A. ; Exame: 308093 1
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UPA IMBIRIBEIRA Pagina: 1/ 1
MV PEP Prontuério Eletrénico do Paciente Emitido por:MARCELLOJCS
Em: 03/04/2019 11:44

Relatério de Prescri¢éo / Evolugao

12 VIA

20 168120 Data: 25/02/2019 02:12
pres e TERCIOHSF
,/f e ento: 1197737 Dt Nasc: 19/11/1982 (36a 4m 14d)
| Aovénio..: SUS - AMBULATORIO
| G ente..: 548247 - LUIZ ALBERTO BARBOSA SOARES

peso...... Altura: Sup. Corporea: Rubrica do R svel
P termacao.: 25/02/2019 01:28 0 Dias(s) int idail b n
Médico.....: TERCIO HENRIQUE SOARES DE FARIAS - CRM 18433
AR5 MEDICOA) . Senvico: ORTOPEDIA TR AL o A

Leito... Cobertura:

Unid. Int..
cid......... 420 FRAT DA CLAVICULA  Ciclo..: /

Diagndstico:
Protocolo..:
Classificagdo de Risco:URG
Classificagao de Risco:URGENTE
PRESCRIGAO DE PROC EXAMES

Alergias: NEGA ALERGIAS
PROCEDIMENTOS MEDICOS QW Unidade SN Apl  Frequéncia  Datas/Mordrios
3 IMOBILIZACAO TIPO OITO G 1 J25/02] 02:12

5 UN

|-> ATADURA CREPE 20CM X
4,5M 11FIOS
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Pagina: 1/ 1
Emitido porMARCELLOJCS

Em: 03/04/2019 11:44

UPA IMBIRIBEIRA
MV PEP Prontudrio Eletrénico do Paciente

Relatorio de Prescrigao / Evolugio

12 VIA

iedo.: 1681211  Data: 25/02/2019 02:13

Fre o TERCIOHSF

Atendimento: 1197737 Dt Nasc: 19/11/1982 (36a 4m 14d)

convénio...: SUS - AMBULATORIO

Paciente...: 548247 - LUIZ ALBERTO BARBOSA SOARES

Peso........ Altura: Sup. Corporea:
Rubrica do Responsavel

Médico....: TERCIO HENRIQUE SOARLS DE FARIAS - CRM 18433 HllmUmllﬂlﬂmmﬂllﬂlmﬂﬂmm

FUNGCAO: MEDICO(A)  Senvico: ORTOP

Unid. Int..: Leito.. Cobertura:c FDINTRAUMATOLOGIA
Cid........: S420 FRAT DA CLAVICULA Ciclo..: /

Diagnéstico:

Protocolo..:
Classificagdo de Risco:URG
Classificagao de Risco:URGENTE
PRESCRIGAO DE PROC EXAMES

Alergias: NEGA ALERGIAS

EXAMES
IMAGEM Qd  Unidade SN Apl  Frequéncia  Datas/Mordrios
4 RX CLAVICULA ESQUERDA AP - : :
ikt . ; Exame: 1 J25/02] 02:13
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ENCAMINHAMENTO PARA OUTRA UNIDADE DE SAUDE

ergéncia desta unidade, registrado

gncaminho o Sr. (a) LUIZ ALBERTO BARBOSA SOARES ia/ Em
, que fol atendido no servigo Urgéncla / O o FRAT DA CLAVICULA para

sob o nimero de prontudrio 0000548247 e num i
AMBULATORIO DE ORTOPEDIA . ero de atendimento 01197737 apresentando diagn

Observacao:

ACIDENTE AUTOMOBILISTICO E TRAUMA CONTUSO EM CLAVICULA ESQ COM, DEFORMIDADE OSSEA EM LOCAL DE

TRAUMA. SENSITIVO-VASCULAR PRESERVADO. SEM ALTERACOES RESPIRATORIAS. B

RX EVIDENCIANDO FRATURA DE 1/3 MEDIO COM BOM ALINHAMENTO APOS IMOBILIZACAO.

HD: S42

CD: ENFAIXAMENTO TIPO 8, ACOMPANHAMENTO AMBULATORIAL.
DE SAUDE

AO AMBULATORIO DE ORTOPEDIA, AGENDAR CONSULTA PARA 01-02 SEMANAS ATRAVES DA UNIDADE BASICA

(UBS)

PARA AGENDAMENTO E NECESSARIO ENCAMINHAMENTO DA UBS;

ESTA UPA SO REALIZA ATENDIMENTO DE URGENCIA ( 1° ATENDIMENTO)

HOSPITAL OTAVIO DE FREITAS 31828500
HOSPITAL GETULIO VARGAS 31845600
HOSPITAL OSCAR COUTINHO 21224100
HOSPITAL MARIA LUNCINDA 32674311
HOSPITAL DAS CLINICAS 21263633
HOSPITAL TRICENTENARIO 34292622
POLICLINICA C. LINS 33770616
H.GOUVEIA DE BARROS 33551522

Recife, 25 de Fevereiro de 2019

Médico: TERCIO HENRIQUE SOARES DE
FAR%AS
CRM: 18433
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LUIZ ALBERTO BARBOSA

NOME:  SOARES RG:

IDADE: 38 Anos SEXO:  MASCULINO ALTURA:
Data de Nascimento: 19/11/1982

PRESTADOR ASSISTENTE: TERCIO HENRIQUE SOARES DE FARIAS

DATA DE ATENDIMENTO:  25/02/2019 01:28:28 ATENDIMENTO: 1197737 TEMPO DE PERMANENCIA: -1 Hora(s)

CONVENIO: SUS - AMBULATORIO PLANO: PLANO UNICO

DIAGNOSTICO PRINCIPAL: S420 - FRAT DA CLAVICULA
DIAGNOSTICO(S) SECUNDARIO(S):
DIAGNOSTICO INICIAL: $420 - FRAT DA CLAVICULA

DIAGNOSTICO DE ALTA: $420 - FRAT DA CLAVICULA

MOTIVO DA ALTA:  PACIENTE ENCAMINHADO P/AMBULATORIO

PROCEDIMENTO DE ALTA:

DEFORMIDADE OSSEA EM

A : si
OBSERVAGAODEALTA: | GGAL DE TRAUMA, SENSITIVO-VASCULAR PRESERVADO. SEM ALTERACOES RESPIRATORIA
S VIDENCIANDO FRATURA DE 1/3 MEDIO COM BOM ALINHAMENTO APGS IMOBILIZAGAO.

HD: S42
CD: ENFAIXAMENTO TIPO 8, ACOMPANHAMENT! O AMBULATORIAL.

ACIDENTE AUTOMOBILISTICO E TRAUMA CONTUSO EM CLAVICULA ESQ COM

|
[
|

Dr. Marcello %i!lv ;‘59

Coo-dknadera Médieo - CR

Est i ibli i
a conta foi paga com recursos ptiblicos provenientes de seus impostos e contribuigdes sociais

MV 2000- A SOLQCAO INTELIGENTE PARA A MODERNA ADMINISTRAGAO HOSPITALAR

UPA_IMBIRlBEIRAmarcellojcc
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PREFEITURA DO RECIFE
| SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
SERVIGO DE ATENDIMENTO MOVEL DE URGENCIA

POR VOCE, TRABALMANDO SEM PARAR.

DECLARAGAO DE ATENDIMENTO

°DA p76.07.2019 | g
DATA 122.07.2019 i WA

e

Atendendo ao requenmento do pacnente Sr.LUIZ ALBERTO BARBOSA
SOARES, portador do Documento de Identldade n° 324896037 SSP/SP e
inscrito no ‘CPF/MF sob o n° 294.969.648-18, ‘declaramos que consta.em
Nossos arquivos a ocorréncia de n° S-594047, que no dia 24 de fevereiro de
2019, foi atendido por nosso Servigo de Atendimento Mével de Urgéncia - SAMU
Metropolitano do Recife, vitima de colis&o envolvendo automovel e automovel
por volta das 00h30, na Rua Alvaro Ferraz, |med|agoes do Terminal de 6nibus
Jorddo Baixo, no bairro Jorddo, Recife/PE e, direcionado para a UPA Imbiribeira.
Recife, 22 de julho de 2019.

Dr. Sérgio Parente Costa.
Gerente de Informagéo e Avaliagdo

SAMU Mptropolitano - Recife
W
1]

Dr. Sergio Parente Costa

Gerente de Informagio e Avaliagao

SAMU Metropolitano do Recife

SAMU METROPOLITANO DO RECIFE
Avenida Manoel Borba, 951 Boa Vista Recife — pg
CEP -50.060.140 Fone: 3355-7450
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' - GOVERNO DO ESTADO DE PERNAMBUCO?-'
SECRETARIA DE DEFESA SOCIAL

GERENCIA GERAL DA POLICIA CIENTIFICA
INSTITUTO DE CRIMINALISTICA PROFESSOR ARMANDO SAMICO

- ————— el T

Dados da Origém:

(. , N° PROTOCOLO: 625533 - ; : . -

Requisigao: D-625533/2019 - DELEGACIA DE POLICIA DA 008A. CIRCUNSCRICAQ - JORDAO - RECIFE . - J ’

" REQUISITANTE: CIODS CIODS

s Identificagdo do Laudo: eJITd_iIWKEQRyztUSuYVTcLahld6JM-JFEsi0-Luot

GGPOC - IC - ICPAS (Recife) - UNICOPLAN

Laudo Pe_ricial: AN 6.57»9/201'9‘ i) ey e ' ,

Dados do exame: “ > B
" 'NATUREZA:. - COLISAO _
- LOCALDOFATO:  RUADOUTOR ALVARO FERRAZ, N° NAO INFORMADO, JORDAO -
, F o T & BAIXO - RECIFE Syt
' DATA DA OCORRENCIA: 25/02/2019 :
ENVOLVIDO(S): o &
- RE IR ’ A~ : et o

8a CIRCUNSCRICAO POLICIAL JORDAO ; . A

v

PERITO(A) CRIMINAL: Dr(é). SEVERINO JOSE DE ARRUDA

: i' : e N e : ' .
o s ] ACOMPANHA(M) PEQA(S) CcoM LACRE(S) DE SAIDA:
l : Jogil . . A
) i l g
i \ : :
, Th Rua Odorl;o l;d;r;d—e;-t;“T_O; Campo Grande - Reclfe PE - CEP: 52 03180 :
e ‘ Fone: (31)31535247 - Fax: (81) 31835233 - Email: nc@stPegov br -
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: ANSTY 53 0% -, o ALISTICA
\ , e Dy Ceicor
. ¥ R SET B o LAUDOS
» ’ T el 2 COM O ORIGINAL
R SLs ,03_,: LC)_ |
; ' GOVERNO DO ESTADO DE PERNAMBUCO | CREI L u EDiCAC LE L/ D00E ELAIDOE |
- ___SECRETARIA DE DEFESA SOCIAL O
DIRETORIA'DE POLICIA CIENTIFICA @
- INSTITUTO DE CRIMINALISTICA PROF. ARMANDO SAMICO
: /
.. EXAME PERICIAL EM LOCAL DE OCORRENCIA DE TRANSITO
" .
U Sy CASO N" 6579/2019 R :
. 2 .. ’ 7.'l ‘ (A 0 - . . e i - 3 : ; ,

: V 2 £ i 2 . . I :A‘ '. . - .r - \

¥ Al ¥ ¥ N . 2 —

W

Y ‘Rua, Qdorico Mendes, n° 700 — Campo Grande — Recife - PE - CEP: 52.031-080"
Fone : (81) 3303-2034 . FAX: 3303-2027 - E-mail: ic@sds..pe.gov.br
3 }
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= GOVERNO DO ESTADO DE PERNAMBUCO | FiLiC (@ iR e i o) 27 UDOS |
x@ SECRETARIA DE DEFESA SOCIAL s

. DIRETORIA DE POLICIA CIENTIiFICA

INSTITUTO DE CRIMINALISTICA PROF. ARMANDO SAMICO

EXAME PERICIAL EM 1 LOCAL DE OCORRENC|A DE TRANSlTO
LAUDO N°® 6.579/2019.

A= INTRODUCAO

- DATA DA OCORRENCIA: Dia vxnte e cinco do més de feverelro do ano de
dois mil e dezenove (25/02/2019).

AUTORIDADE REQUISIANTE
- Social (CIODS)

HORA DA SOLICITAGAO: As duas horas e onze minutos (02 h e, 11 min. i & i
HORA DE CHEGADA AO LOCAL: As duas horas e trinta e cinco mmutos (02 Wy
& h e 35 min.). o it
B LOCAL: Cruzamento entre a Rua: Dt. Alvaro Ferras Rua Nova Canaa ea Rua ey
B José. Martorano (Alvaro Ferraz — Bairro Jordao Baixo); (Nova Canaa e Jose
Martorano — Bairro do Ibura), Recife/PE, Oitava Circunscrigio Pohcnal (83)
‘NATUREZA DO FATO: Coliszo, segwda de capotamento. .

ENCERRAMENTO DOS EXAMES: As trés horas e quarenta minutos (03 h e :
40 min.) do mesmo dla ]

Centro Integrado de Operagées da Defesa

Il — DESCRICAO : § : DT g
DAS CONDI(}OES DO LOCAL Tratava-se de um cruzamento ndo smahzado
entre as Ruas Dr. Alvaro Ferraz, Nova Canaé e José Martorano (Jorddo/Ibura),
Recife/PE. A Rua Dr. Alvaro Ferraz apresentava o pavimento por capeamento -
asfaltico, em regular estado de conservagido, desenvolvia-se em reta e ém
_- nivel, expunha sentido tnico de transito, Ibura de Baixo/Antigo Terminal de
- Onibus do.Jorddo Baixo. A Rua Canaa exibia capeamento asfaltico, em regular-
estado de conservagao, expondo sentido duplo de transito, sentido Rua Dr.
""Alvaro Ferraz/Bairro do Ibura e vice-versa, com largura que comportava duas
faixas de circulagdo, A Rua José Martoriano, expondo ‘o pavimento em
capeamento asfaltico em regular estado de conservagéo, desenvolvia-se reta e
discreto declive, o pavlmento confeccionado por -capeamento asféltico, em
regular estado de conservagdo, com sentido Unico de circulagéo - _
; " Quando da realizagéo dos exames periciais, era durante o horario da
madrugada, tempo estava bom, pavimento se encontrava seco, V|S|b|hdade era
regular e o fluxo de veiculo escasso. : _
* PRESENTE AO LOCAL: Encontrava-se no local aonde se deu o fato a Agente_ :
‘de Transito’ E||sangela matricula 61. 293-3 que efetuava o lsolamento da area, -
\ate a chegada da Eque Tecmca no, referldo local. o Bt il :

l
i

PR T ,
L —————————————— O 0 Grande — Recife - PE - CEP: 52.031-080 -

‘Rua, Fg}‘?“(csf’l;“ ;‘28;52834 FAX: 13032022 - E-mail I ie@sds.pe govhr
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De:. UPA IMBIRIBEIRA <contato.upaimb@ipassaude.org>
Enviado em: sabado, 23 de margo de 2019 09:45
Para:

secretaria.upaimb@ipassaude.org; coordtecnica.upaimb@ipassaude.org
Assunto: SOLICITAGCAO DE INFORMAGOES SOBRE ATENDIMENTO
Sinalizador de acompanhamento:

Acompanhar
Status do sinalizador: Sinalizada

De: Luiz Alberto Barbosa Soares

Motivo da Solicitagdo: Da entrada no seguro dpvat
Data do atendimento: 25\02\2019
RG: 32489603-7

Telefone: (81) 998671889
Data de nascimento: 19\1111982

Nome da Mie: Cristina Maria Barbosa Soares
Protocolo: teste

Este email foi enviado via formulario de SOLICITACAO DE INFORMACOES SOBRE ATENDIMENTO
em UPA IMB}RIBEIRA
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Vg

/ Paciente: 0000548247 LUIZ ALBERTO BARBOSA SOARES

‘. 24h Nascimento: 19/11/1982 36 Anos 4 Meses 15 Dias Sexo: ((Q?)) I PAS
4™ I ATENDIMENTO N
PR

N Atendimento: 01197737 Data Atendimento: 25/02/2019 01:28 InSitA0 Permambucang de Asustbacia ¢ Saide

Jeixd principal / Histdria

A RIGICA E COLAR CERVICAL COM HISTORJA DE ACIDENTE AUTOMOBILfSTICO E TRAUMA CONTUSO EM CLAVI
et E%SRSNF%HRMIDADE OSSEA EM CLAVICULA, SATURACAQ DE 96% AO AR AMBIENTE, e
f ESQ CCA INDOLOR DE COLUNA CERVICAL, VIAS AEREAS PERVIAS, EUPNEICO, NORMOCORADO BOA PERFUSAO DISTAL,
| NsCIENTE E ORIENTADO, PUPILAS ISOCORICAS FOTORREAGENTES. SENSITIVO-VASCULAR PRESERVADO.

tecedentes .
& oM: O s © nNEO

Has: O sim O nNAo
Mergia: O SIM © NAo

Medicamentos: O siM @ NAO

Exame Fisico

EG Bom Consciente Orientado e Conversando Hidratado
Nutrido Corado Acianético Anictérico
Eupnéico Afebril Sem Edemas

ACV.: © NAOEXAMINADO O NORMAL O ALTERADA
AR.: O nioexammaoo O NORMAL O ALTERADA
AD.: © wioexammape ‘O NORMAL O ALTERADA
SN.: O nAoexaminabo O NORMAL O ALTERADO
SGU.: © nAoexaminabo O NORMAL O ALTERADA
ORL: © nNao ExamMINADO O NORMAL O ALTERADA

Pele: © nio examiNaDo O nNorMAaL O ALTERADA

AP. Locomotor: [] EDEMA  [J] DOR A MOVIMENTAGAO [0 EQuUIMOSE [J HEMATOMA [] DEFORMIDADE OSSEA
OUTROS:

Afericdes: PAS PAD FR FC P (KG) T AR. (cm) SAT 02

18

Avenida Marechal Mascarenhas de Morais - 4223 - Imbiribeira - Recife-PE - CEP: 51150-004 - Tel. h] 31844328

UPA_IMBIRIBEIRAmarcellojcs
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UPA IMBIRIBEIRA
MV PEP Prontuério Eletr6nico do Paciente
Relatério de Prescri¢éo / Evolugao

Pagina: 1/ 1
Emitido por:MARCELLOJCS

Em: 03/04/2019 11:44

c50.: 1681189  Data: 25/02/2019 01:37

"‘ff;,?f TERCIOHSF

s fimento: 1107737_Dt Nasc: 19/11/1962 (36a 4m 14d)
éonvénio...: SUS - AMBULATORIO
paciente...: 548247 - LUIZ ALBERTO BARBOSA SOARES
peso...... Altura: Sup. Corporea:
|nternagdo.: 25/02/2019 01:28 0 Dias(s) int
Médico...... TERCIO HENRIQUE SOARES DE FARIAS - CRM 18433
FUNCAO: MEDICO(A)  Servigo: ORTOPEDIATRAUMATOLOGIA
Unid. Int..: Leito... Cobertura:
Cid......... 5420 FRAT DA CLAVICULA
Diagndstico:
Protocolo..:
Classificagde de Risco:URG

Classificagdo de Risco:URGENTE

12 ViA

Rubrica do Responsavel

(T

Ciclo..:/

Alergias: NEGA ALERGIAS PRESCRICAO MEDICA
MEDICAMENTOS Qd  Unidade SN  Apl  Frequéncia  Datas/Hordrios
1 DICLOFENACO SODICO SOL. INJ. 75MG - 3ML 1 AMP M Agora  [25/02)01:37
|> AGULHA 25X7 DESCARTAVEL 1 UN
|-> SERINGA DESCARTAVEL 3CC 1 UN

S/ AGULHA

L2'IPAS
Uk~ - TMBI

RA IFICO AWERACIDADE DE:
MEDICO ELETRO

cello Silve

s ir
Coo-den '\f\e'ﬂt(\-f_ilu!l’?l.;‘?

MV 2000 - A SOLUGAOQ INTELIGENT PARA A MODERNA ADMINISTRAGAO HOSPITALAR
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0 i ),
L LAUDOS

UM O ORIGINAL

‘22,0379

: : OVERy E : ;

3 . ) : SECRETA STADo DE PERNAMBUCO == *%"\ ST |
QDE DEFESA SOCIAL PHERG > R £010 DB LALDOS,

LisLICIA CIENTIFICA | '

ICA PROF. ARMANDO SAMICO

VEI'CULOS ENVOLy, * | 02 T ot
Dos % : : ; Sk

elta, cor pre i OE - AR S
2 Dy Minante branca ENTO: Denominou-se veiculo V1 (Chevrolet i <,

matricula OYW 7576. ,an } el N
Tt Idae Attracti\zst ;abﬂbatéo = 0 figncacao 2014 e modelo 2015, placas de’ =
modelo 2012, placag Nalidade " \rarapes/PE). Denominou-se veiculo V2 -

.~ Prédom Ao ;
°as de maty nante prata de fab
SENTIDO DE icula » ano de fabricagado 2011 e
Rua José Martzmﬁs-go Doy [E Lg_%v$b08téo dos Guararapes/PE).
» sentj o or va
condutor trafegavg pela RuaONiordao Alto (LeStSIOS:tLel;)Coond\;]et?crutllff\(jga;\)’c?rpszlﬁ
DANO§t_MATERIAIS: o} veiculovf, anas, sentido Ibura/Jordo (Norte/Sul).-
pneumatico. traseirg esquerdo 1 expunha avarias no para-brisa, capd G
?tir?elirglreno, Iportas. 0O \'/el’cl.'llope\“;g-]ama dianteiro direito, soleira no setor-
ia » para-lamag dianteirg V<. .exibia avarias nos fl Sis, para-choque
CONDUTORES DOS yEig, |, Jreito. ; IS BRI R
- iCuLos _ - g N
no local aonde se de - O condutor do veic N3 b g K
sendo condutor do. \lljeio f<|’=1to. Identidade desconhecil:jlg VA1 ?sgesf gt
ira' do I 2 O ST MIQUEIAS EDUARDO DA SILVA -
entidade Civil. no 4.426.177-SSP/PE, prontuaric . .\

portador da Carteira ge
02445387994, CNH-129
dia 20/06/2021, - 220980, Cat. AD, DETRAN/PE, com wadae oo

11— ANALISE TECNICA

Com base na via, sentido de transito, se AR el e b
répouso final dos veiculos (V1 e V2); o Perito ger!igi:;egé%%agnﬁidaevarugs_ :
fato ocorreu quando o veiculo V1 (Chevrolet Celta, placas de matn’cule: -g‘ﬁ,ﬁ ;
7S76/PE), por seu condutor trafegava pela Rua José Martorano, sentido Jordao
Alto (Leste/Oeste) e, quando da chegada ao cruzamento com as ruas -
Ca_naé/Dr. Alvaro Ferraz e interceptar a trajetéria do (V2) deu margem'a ser
colidido no ‘setor lateral direito, pelo se setor anterior do veiculo V2 (Fiat Idea
Attractive, placas de’matricula ETT-8665/PE), que por seu condutor trafegava
Pela Rua Nova Canaa, sentido Jorddo Baixo/antigo terminal de énibus: Em ato

~ continuo, o condutor do veiculo V1 ao receber o impacto no setor lateral direito
880 tombar e se chocar contra'calgada que ficava ao lado direito iniciqda Rua

Avaro Ferraz, ondé s ‘ (o B35 ;
az, onde capotou. : o g :
(i Apés o evento op,vel’cu!o V1-repousou capotado e em diagonal sobre a
“alcada (esquina das Ruas Alvaro

Ferraz/Martorano); enquanto o veiculo V2,

de — Recife - PE - CEP: 52.031-080
22 - E-mail: ic@sds..pe.gov.br

( — Campo Gran

\ o £ 3 no 70
\ Rua, Odorico Mendes, & 7 4. 330320
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7 | 1
~

O ECIGED De

SN

INSTITU

. : 3 TR i T R
répousou em diagonal préximo a duia ‘da calgada, como mostra o desenho
esquematico, que segue em anexo, ao laudo perical. Bl et o
OBSERVAGCAO: Era voz corrente no local aonde-se déu o fato, ‘que varios .
eventos de transito com vitimas vém ocorrendo e o érgao responsavel pela - -
sinalizagao continua omisso em sinalizar o referido cruzamento. R e

3 :

IV-CONCLUSAO: - - ] R e

Com base nos exames realizados e tudo o quanto foi exposto no corpo -

do presente laudo, o perito signatério por ele responsavel chegou as seguintes - -
conclusdes: 4 e AR L i L N
a) em data e local descritos, houve um evento de transito envolvendo os af
veiculos (Chevrolet Celta, placas de matricula OYW-7576/PE), o V2 (Fiat |dea

. Attractive, placas de matricula EET-8665/PE); ' L Lo,
b) do evento resultou em-avarlas aos veiculos (V1 e V2) e lesdes rio condutor -
do V1, que foi socorrido, 'de acordo com informes prestados pela GM, ja
mencionada; F e R T W Ealy R Y

€).a causa determinante .da ocorréncia de transito ora.analisada coube ao

— . condutor do veiculo V1 (Chevrolet Celta, placas de matricula OYW-7576/PE),
que ao ingressar na-via de maior fluxo de vel'culc')s, sem a devida atencio,

sendo colidido pelo o'veiculo V2 (Fiat Idea Attractive, placas de matricula ETT- -

8665/PE) vindo provocar o eventa, ; v '

N

V- ENCERRAMENTO . '~ - : : : >y 1
R Eu, Severino‘José de Arruda, perito criminal deste Instituto, redigi o
~presente Laudo de Exame em Local de OCORRENCIA DE TRANSITO,
encontra-se digitado no anverso de 03 (trés) folhas de papel tamanho oficial a -

encimar o timbre do Estado de Pernambuco. - , AL
llustra-o, um desenho esquematico e 23 (vinte-e trés) fotografias, que
seguem anexadas ao presente laudo. T R g WEEad SR
ot - Secretaria da Defesa ‘Social — Geréncia Geral dé Policia Cientifica

~Instituto de -Criminalistica Prof. Armando Samico, ‘em Recife, dia.nove do més

de fevereiro do ano de dois'mil e dezenove (09/02/2019).
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