Tribunal de Justiga do Estado de Goias Protocolo / n° Processo.
Banca Permanente de Conciliagao

Campanha de Conciliacio Seguros DPVAT Médico Legista Perito:
Senador Canedo, 04 de Novembro de 2010

LAUDO MEDICO PERICIAL

Nome Completo- ﬁ/ @7 /‘\Q’/@O"’f %{2{@0
CPF: 91620314 3¢ 7 d

Local do Acidente (B.O.): & : Cé:??/Q
Data do Acidente: /< /- 1 sy

Avaliacdo do Médico Perito Legista

1 — Ha lesdo cuja etiologia (origem causal) seja exclusivamente decorrente de acidente
pessoal com veiculo automotor de via terrestre?
a—( ASim b-( )Nio S6 prosseguir em caso de resposta afirmativa,

2 - Descrever o quadro clinico atual informando:

A — Qual (qua;’s) regigo(ﬁes) corporal(is) encontra(m)-se acometida(s):
\_7_______

3 - Ha indicagio de algum tratamento (em curso, prescrito, a ser prescrito), incluindo

medidas de reabilitagdo? a — ( )Sim b ( ao Se SIM, descreva:

e
4 — Segundo o exame médico legal, pode-se afirmar que o quadro clinico cursa com:

a—( ) Disfungdes apenas temporarias (Neste caso nao prosseguir).
b- WDano anatomico e/ou funcional definitivo (sequelas)

S — Ha necessidade de exame complementar? A — (>afN'50
B—( )Sim, em que prazo: (Neste caso nio prosseguir).
e ek N

6 — Qualifique a(s) graduagio(des) do(s) dano(s) anatdmico(s) ou funcional(is)
definitivo(s) em relagdo ao(s) segmento(s) corporal(is) acometido(s):

a( )-TOTAL (Dano anatdmico ou funcional Permanente que comprometa 3 integra
do patriménio fisico e/oy mental da vitima).
b M‘PARCIAL (Dano anatémico e/ou funcional permanente que comprometa apenas
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Em caso de lesdo(5es) parcial(is) descreva:

Lesdo: Vs M//m,é LA /6}//{/9(7{0

7

() PARCIAL COMPLETO
(>JPARCIAL INCOMPLETO
(O<J Residual ( )Leve  ( )Moderada ( )Grave

Lesdo:

() PARCIAL COMPLETO B
( )PARCIAL INCOMPLETO
() Residual ( )Leve ( )Moderada () Grave

Lesdo:

() PARCIAL COMPLETO
() PARCIAL INCOMPLETO
() Residual ( )Leve () Moderada,” () Grave

Lesdo:

‘.

Pl

() PARCIAL COMPLETO
() PARCIAL INCOMPLETO
() Residual &

() Moderada ¢ ) Grave

[¢]

Informagdes complementares (cas0 nio seja utilizado — favor inutiliza-lo)
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