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Instituto Nacional do Seguro Social
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INSS - INSTITUTO NACIONAL DO SEGURO SOCIAL
SABI - Sistema de Administracdo de Beneficios por Incapacidade
Laudo Médico Pericial

30/09/2021 22:21:52

Requerente: RAMONA DA SILVEIRA OLIVEIRA

NB: 546.004.721-4

Sexo: Feminino Nasc.: 02/11/1963 N° Requer.: 131261254
Est. Civil: RG.: 00011329591 Emiss&o.: Data Exame: 12/05/2011
Ocupagio: TRABALHADORES DAS PROFISSOES CIENTIFICAS, TECNICAS E Ordem: 1 .00

Beneficio:

Auxilio - Doenga

Historia:

Diz que tem problema na coluna tipo ardencia ha cerca de 3 meses e que procurou
medico que solicitouRx da coluna lombar com diagnoéstico de alterages degenerativas
e exame dos membros inferiores com alteragdes venosas cronicas. Em uso de remedio
para circulacéo e para presséo alta. Atestado do medico do Posto Dr. Matheus.

Exame Fisico:

Lucida e orientada. Deambulando. Obesidade moérbida. Musculatura e movimentos da
coluna preservados. Lasegue negativo.

Ac. do Trabalho: NAO Encam. & Reab. Profissional: NAO
Espécie de Nexo:

Isencédo de Caréncia: NAO

Auxilio Acidente: Sug. de Apos. por Invalidez: NAO

Vistoria Técnica:

Inicio da Doenga:

Inicio da Incapacidade:

CID: M54

Consideragdes:

No momento, ndo apresenta incapacidade laborativa.

Resultado: Nao existe incapacidade laborativa.

O INSS poderé rever a qualquer tempo as informag6es constantes deste extrato, conforme art. 19, § 3° do Decreto 3.048/99.
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INSS - INSTITUTO NACIONAL DO SEGURO SOCIAL
SABI - Sistema de Administracdo de Beneficios por Incapacidade
Laudo Médico Pericial

30/09/2021 22:21:52

Requerente: RAMONA DA SILVEIRA OLIVEIRA NB: 546.140.517-3
Sexo: Feminino Nasc.: 02/11/1963 N° Requer.: 131479918
Est. Civil: RG.: 00011329591 Emissé&o.: Data Exame: 18/05/2011
Ocupagdo: TRABALHADORES DAS PROFISSOES CIENTIFICAS, TECNICAS E Ordem: 1 .00
Beneficio: Inicio da Doenga:

Auxilio - Doenga

Historia:

Requerente de 47 anos , autdbnoma ( servigos do lar ) Refere que de uns tempos para
ca ndo consegue fazer nada , mais ou menos 4 meses refere queimagéo nas costas
guando faz o servico . . Refere que deveria fazer uma cirurgia devido a problema das
veias da perna mas néo pode fazer devido seu peso sic . Traz doppler de membros
inferiores Insuficiencia segmentar na coxa de veia safena magna D . Ins. de safena
acessoria anterior da coxa E .Rx de col cervical ( 13.04.11 Retificacdo cervical .
osteofitos incipientes . Artrose de art. interapofisarias distais . megapéfise em C7. Rx col
lombar( 18.04.11) . Osteofitos marginais incipientes . Reducéo do espaco discal de I3 a
sl . Alteragdes degenerativas interapofisarias . Traz atestado medico PFS que solicita
30 dias de afastamento em decorrencia de osteoartrose de coluna

Exame Fisico:

Requerente extremamente obesa (170 Kg) entra deambulando normal , deita se na
maca sem limitagcdo porém refere pouco confortavel na posi¢éo supina . ASpresenta
mobilidade normal em ambos os joelhos com crepitagédo discreta em joelho E . Laseg
totalmemte negativo bilateralmente .Trofismo de membros superiores e inferiores
conservados . Lucida bem orientada no tempo e espacgo , curso de pensamento normal
, bons cuidados com o corpo , cabelos pintados , unhas feitas

Ac. do Trabalho: NAO Encam. & Reab. Profissional: NAO
Espécie de Nexo:

Isencédo de Caréncia: NAO

Auxilio Acidente: Sug. de Apos. por Invalidez: NAO

Vistoria Técnica:

Inicio da Incapacidade:

CID: M544

Lumbago com ciatica

Consideragdes:

Requerente de 47 anos , do lar com quadro de osteoartrose de coluna , obesidade
morbida , que se torna agravante do quadro de dor . Nao comprova incapacidade para
seus afazeres do lar . Benefciio indeferido

Resultado: Nao existe incapacidade laborativa.

O INSS poderé rever a qualquer tempo as informag6es constantes deste extrato, conforme art. 19, § 3° do Decreto 3.048/99.
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30/09/2021 22:21:52

Requerente: RAMONA DA SILVEIRA OLIVEIRA NB: 553.673.745-3
Sexo: Feminino Nasc.: 02/11/1963 N° Requer.: 144457049
Est. Civil: RG.: 00011329591 Emiss&o.: Data Exame: 18/10/2012
Ocupagdo: TRABALHADORES DAS PROFISSOES CIENTIFICAS, TECNICAS E Ordem: 1 .00
Beneficio: Inicio da Doenga:

Auxilio - Doenga

Inicio da Incapacidade:
Historia:
Requerente de 48 anos , contribuinte individual , do lar . Refere que também faz faxinas CID: M174

. Refere que ha mais ou menos 30anos teve uma queda , batendo o joelho , mas ndo Outras gonartroses secundarias bilaterais
sentia nada . De 4 a 5 meses para ca vem tendo dores acentuadas que " nao corta " sic
. N&@o tem exames de imagem , néo realizou novos exa,mes . Traz atestado do medico
da familia , Dr Luciano CRM MS 3490, que refere ; obesidade + dores no joelho , refere
néo poder trabalhar CID m174

Consideragdes:

Requerente com obesidade acentuada , artrose de joelho D . Trabalhadora de
servigos do lar . N&o traz exames , ou laudos especializados . N&o previsdo de
tratamento . Nao compropva incapaciodade para o trabalho . Indeferido a solicitagao

de beneficio
Exame Fisico:
Requerente de 48 anos , entra deambulando normal , obesa acentuadamente , Joelho
valgo . Mobilidade de joelho d e e presente , com dor referida a flexéo total do joelho D
Resultado: Nao existe incapacidade laborativa.

Ac. do Trabalho: NAO Encam. & Reab. Profissional: NAO
Espécie de Nexo:

Isencédo de Caréncia: NAO

Auxilio Acidente: Sug. de Apos. por Invalidez: NAO

Vistoria Técnica:

O INSS poderé rever a qualquer tempo as informag6es constantes deste extrato, conforme art. 19, § 3° do Decreto 3.048/99.
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Requerente: RAMONA DA SILVEIRA OLIVEIRA NB: 602.830.573-5
Sexo: Feminino Nasc.: 02/11/1963 N° Requer.: 151460428
Est. Civil: RG.: 00011329591 Emissé&o.: Data Exame: 12/08/2013
Ocupagdo: TRABALHADORES DAS PROFISSOES CIENTIFICAS, TECNICAS E Ordem: 1 .00
Beneficio: Inicio da Doenga:

Auxilio - Doenga

Inicio da Incapacidade:
Historia:
s o . . . CID: M54
egurada autbnoma, fazendo faxina, lavando roupas e outros servigos gerais- .REfere
que sente adormecimento nas duas méos, estando em progresséo., ha mais ou menos
4 a5 meses .. Tem Rx datada da coluna cervical datada de 5/7/2013 dando redu~]ao
de espaco intersomatico C5/C6 articulagdes uncovertebrais conservadas e corpos
vertebrais de altura conservadasa . Tem Ultrasom de 29/3/2011 alegando como
conclusdo: insuficiencia segmentar na coxa de veia safena magna dirfeita,
inhsuficiéncia de veia safena acessoria anterior da coxa esquerda . Tem atestado do
Dr. Azamir Lupoli, solicitando 30 dias . Tomando Depakene para dor de cabega. ,
Nifidipina dew 20 mg, omeprazol , aas, 100 mg, dipirona ded 500 mng duas vézes ao
dia . Atualmente toma proflam para melhora nas dores de méos . Tem solcicitagéo de
Tomografia da coluna cervical e Ressonancia magnética ingerrogando Hérnia de coluna
cervidcal, mas estes exames ainda néo foram realizagdos Consideracdes:

Segurada com obesidade mérbida, reclamando dores de pescoco e lombar. No
momento desta pericia apresentando limitagdo aos movimentos de inclinagdo de
coluna devido peso, mas sem manifestar sinais clinicos de compresséo de raizes
nervosas, com sinal ded aségue negativo bilateralmente, joelhos sem manifestar
sinais de derrames ou inflamatérios. No momento a limitagéo fisica se prende a

obesidade acentuada

Exame Fisico:

Segurada desacompanhada, orientada, informando bem, com obesidade moérbida. Pa
15/9, mucosas coradas. Apresentando mobilidade conservada de coluna cervical,
alegando dores leves com a flexao do pescogo. Movimentos de inclinagéo da coluna
prejudicados pela obesidade acentuada. Subiu e desceu da maca parfa exames. Sinal
de Lasegue negativo bilateralmente. Mobilidade de articulacdes de ambos joelhos
mantidos, alegando no direito, mas sem sinais clinicos de derrames ou inflamatdrios.
Pulmdes livres e corac@o comb ulhas hipofonéticas. Abdomen globoso, com ruidos
hidro aéreos normais

Resultado: Nao existe incapacidade laborativa.

Ac. do Trabalho: NAO Encam. & Reab. Profissional: NAO
Espécie de Nexo:

Isencédo de Caréncia: NAO

Auxilio Acidente: Sug. de Apos. por Invalidez: NAO

Vistoria Técnica:

O INSS poderé rever a qualquer tempo as informag6es constantes deste extrato, conforme art. 19, § 3° do Decreto 3.048/99.
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INSS - INSTITUTO NACIONAL DO SEGURO SOCIAL
SABI - Sistema de Administracdo de Beneficios por Incapacidade
Laudo Médico Pericial
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Requerente: RAMONA DA SILVEIRA OLIVEIRA NB: 621.131.426-8
Sexo: Feminino Nasc.: 02/11/1963 N° Requer.: 184442028
Est. Civil: RG.: 00011329591 Emissé&o.: Data Exame: 18/01/2018
Ocupagdo: TRABALHADORES DAS PROFISSOES CIENTIFICAS, TECNICAS E Ordem: 1 .00
Beneficio: Inicio da Doenga:

Auxilio - Doenga

Historia:

Diarista e trabalhar artesanais manual.

Segurada refere que apresenta dor em ombros com inicio h& 2,0 anos, com piora
progressiva associado a formigamento nas maos, pior a direita. Passou por avaliacéo
médica e exames com diagndstico de tendinite e bursite, iniciando terapia
medicamentosa sintomatica e fisioterapia, aguardando agendamento.

- Laudo médico ortopedista crm-ms 5811 de 17/01/2018 com cid M75 e G56, sugerindo
afastamento de 90 dias.

- US ombro direito 06/10/2017 - tendinopatia do supraespinhoso e bursite.

- Tomografia de coluna cervical - espondilodiscopatia degenerativa, com protruséo
disco osteofitaria foraminal bilateral em C4-C5 comprimindo a porcéo foraminal da
referida raiz.

Exame Fisico:

Bom estado geral, orientada, informando bem, desacompanhada, obesa, marcha
normal, forga, trofismo muscular e mobilidade preservados e simétricos em membros
superiores, maos com cutis finas, mobilidade cervical preservada, tronco diminuida pelo
biotipo, Laségue ausente, musculatura paravertebral com tdnus normal, joelhos
simétricos, sem instabilidade, membros sem edema.

Ac. do Trabalho: NAO Encam. & Reab. Profissional: NAO
Espécie de Nexo:

Isencédo de Caréncia: NAO

Auxilio Acidente: Sug. de Apos. por Invalidez: NAO

Vistoria Técnica:

Inicio da Incapacidade:

CID: M75

Consideragdes:

Segurada com quadro algico referido em ombros, pior a direita, com exame de
imagem demonstrando altera¢es degenerativas, em tratamento clinico
medicamentoso e segmento médico ambulatorial. Ao exame clinico ndo encontramos
elementos objetivos condizentes com déficit funcional para atividade referida no
momento.

Resultado: Nao existe incapacidade laborativa.

O INSS poderé rever a qualquer tempo as informag6es constantes deste extrato, conforme art. 19, § 3° do Decreto 3.048/99.
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INSS - INSTITUTO NACIONAL DO SEGURO SOCIAL
SABI - Sistema de Administracdo de Beneficios por Incapacidade
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30/09/2021 22:21:52

Requerente: RAMONA DA SILVEIRA OLIVEIRA NB: 636.565.188-4
Sexo: Feminino Nasc.: 02/11/1963 N° Requer.: 210702605
Est. Civil: RG.: 00011329591 Emissé&o.: Data Exame: 30/09/2021
Ocupagdo: TRABALHADORES DAS PROFISSOES CIENTIFICAS, TECNICAS E Ordem: 1 .00
Beneficio: Inicio da Doenga: 05/07/2013

Auxilio - Doenga

Historia:

30/09/2021 - Pericia Médica em Requerente com 57 anos; Ensino Fundamental
incompleto; Dextra; Artesa autdnoma; portadora de patologia da Coluna Cervical +
Ombros, desde 05/07/2013(SIC/Pericias prévias), em tratamento conservador, desde
entao(SIC). Alega incapacidade laboral, atual, por dor no Pescogo, nos Ombros e perda
de movimentos da M&o direita(SIC). Refere ser Hipertensa, Diabética, Obesa e vitima
de Insulto Cerebral em 29/08/2021(SIC/Atestado Médico). Nega tratamentos cirlrgicos
especificos. Refere uso de medicagdes especificas(SIC), atualmente. Apresenta laudo
de TC de Cranio-Encefélica, emitido em 15/09/2021, com "Doenca degenerativa
cérebro-vascular; Gliose parietal esquerda”. Mostra Atestado Médico, CRM/MS 3490,
em 22/09/2021, com CID/10 - E11, 110, O66, 1684, 1672, M75. N&o apresenta CAT.

Exame Fisico:

30/09/2021 - Exame Fisico direcionado: BEG, Grande Obesa, consciente e orientada,
desacompanhada ao Exame Pericial; sem uso de préteses e/ou apoios; atende aos
comandos solicitados com pertinéncia; Aparelho CardioPulmonar, Coluna Vertebral,
Abdome, MMSS e MMII sem anormalidades dignas de nota; Coluna Cervical, Ombros,
MMSS e MMII mostram musculaturas tréficas e simétricas, sem edemas, sem flogoses,
sem perda de secregdes locais, a pele é integra, 0os seus movimentos sdo amplos e
irrestritos; Laségue é negativo, bilateralmente; Movimentos, forga e sensibilidade dos
MMSS e MMII encontram-se amplos e preservados; a Marcha é livre.

Ac. do Trabalho: NAO Encam. & Reab. Profissional: NAO
Espécie de Nexo:

Isencédo de Caréncia: NAO

Auxilio Acidente: Sug. de Apos. por Invalidez: NAO

Vistoria Técnica:

Inicio da Incapacidade:

CID: M542

Cervicalgia

Consideragdes:

30/09/2021 - Pericia Médica em Requerente com 57 anos; Ensino Fundamental
incompleto; Dextra; Artesd autdbnoma; portadora de patologia da Coluna Cervical +
Ombros, desde 05/07/2013(SIC/Pericias prévias), em tratamento conservador, desde
entdo(SIC). Alega incapacidade laboral, atual, por dor no Pescog¢o, nos Ombros e
perda de movimentos da Méo direita(SIC). Refere ser Hipertensa, Diabética, Obesa e
vitima de Insulto Cerebral em 29/08/2021(SIC/Atestado Médico). Nega tratamentos
cirdrgicos especificos. Refere uso de medicacdes especificas(SIC), atualmente.
Apresenta laudo de TC de Cranio-Encefélica, emitido em 15/09/2021, com "Doenga
degenerativa cérebro-vascular; Gliose parietal esquerda”. Mostra Atestado Médico,
CRM/MS 3490, em 22/09/2021, com CID/10 - E11, 110, O66, 1684, 1672, M75. N&o
apresenta CAT.Mostra Exame Pericial, atual, sem elementos que a incapacitem de
exercer suas atividades laborais declaradas. Ndo comprova incapacidade laboral,
atual.

Resultado: Nao existe incapacidade laborativa.

O INSS poderé rever a qualquer tempo as informag6es constantes deste extrato, conforme art. 19, § 3° do Decreto 3.048/99.




