= o= Tribunal de Justica da Paraiba
@ PJe - Processo Judicial Eletrénico

26/10/2020
Numero: 0000503-67.2010.8.15.0231

Classe: PROCEDIMENTO COMUM CIVEL

Org&o julgador: 22 Vara Mista de Mamanguape
Ultima distribuicdo : 09/04/2010

Valor da causa: R$ 20.400,00

Assuntos: Acidente de Trénsito

Segredo de justica? NAO

Justica gratuita? NAO

Pedido de liminar ou antecipacéo de tutela? NAO

Partes Procurador/Terceiro vinculado

ADAILTON TARGINO DE SOUZA (AUTOR) EDSON MORETE DOS SANTOS (ADVOGADO)
Hallison Gondim de Oliveira Nébrega (ADVOGADOQ)

SEGURADORA LIDER DOS CONSORCIOS DO SEGURO SUELIO MOREIRA TORRES (ADVOGADO)
DPVAT (REU)
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, L} J\ . o . -" : . |
PROCESSO N° 0000 QQ& ¥.9010.8 IS Q@; S '
AVALIAGAO MEDICA - PERITO
PARA FINS DE CONCILIAGAO oo |BANCA

Distribuido em
(Art. 31° da Lei 11.945 de 4/6/2009 que altera a Lei 6.194 de 14/1
' Manhd = - Tarde

04/04 /2010

Nome{compietb: ADAILJDK) TALGIND i DE ‘E>OUZA' L
CPF: | ‘ L N
Ender“‘leg;o completo: KUA JOSE MENEZES ~ " |J1RA — S /N CENTRO,
Ma-1ARACA - PB.
i ,
! Informag¢des do acidente
Locat_MATARACA-PB. S
Datd do Acidente. _ {10 1 O /1 JOOF ‘ R
édica

Concordancia com a realizagdo da avaliagao

Declaro que as informagdes da vitima e do acidente, acima indicadas, sao verdadeiras e que comparem por livre e

espontanea vontzde, para realizagdo da avaliagdo médica para fins de co’i?'lllagao em razao do processo judicial n.°.
, para pagamento de mdemzagao DPVF' por in ahdmz permane:ie, do qual figura

Vara Civel ou JEC da Comarca de

Jodo Pessoal/PB, (Cé /( /ZOZO :

col*n witore e que ,rarmta na

-

Avaliagao Médica
I) Ha lesdo cuja ¢tiologia (orlgem causal) seja exclusivamente decorrente de acide|

vna terrestre?

' ﬂ&m

So pro’esc;ga i B ‘cas0 de resf

Prejudicado )

II) Descrever 0 quadro chnlco atual informando:

. . . . . . k)
| @) qual (quais) regiao(regides) corporal(ls) enconira(m)-se acometiuais)?

£ D INE/ v . X
' b)as al}e;gcoes (disfungbes) presentes no patrimonio fisico da vitima, qe sejam evolutivas e temporalmente
compativeis com . guadre documentado no primeiro atendimento médico Hospitatar, congiderando-se as medidas
terapeu‘i;c:‘s 1cmarhs na fase aguda do trauma. g/ — W
W / OM‘ /& ﬂ/ﬁ Wj/

I
hindo medidas de reabilitagdo?

lil) Ha indicagao de algum tratamento (em curso, prescrito, a ser prescrito), incl

|
- [ sim 57 Nao N

Se SIM, descreva a(s) medida(s; terapéutica(s) indicada(s):
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IV) Segundo o éxame médico legal, pode-se afirmar cue o quadro clinico cursa com:
a) B disfungdes apenas temporarias sl

B
K

b) @/dano anatoémico e/ou funcional definitivo (sequelas)

Em caso de dano anatémico e/ou funcwnal definitivo informar as limitagges fisicas irreparaveis e definitivas presentes
no: patfimomo fisico da vitima. T

i

i
i .
V) Em virtude da. evolu<;ao da lesao e/ou tratamento, faz-se necessario exame complemgntar?
Sim, em que prazo:

Em caso de enquadramento na opgdo “a” do item IV ou de resposta afirmativa do fem V, favor NAG preencher os .
demais campos abaixo assinalados. '

Vi) Segundo o previsto na Lei 11.8945 de 4 de junho de 2009 favor promover g quantificacdo da(s) lesao(des)
permanente(s) que ndo seja(m) mais susceptiveiz a tratamento como zendc gerador(ps) de dano(s) anatdmico(s) efou
funciohal(is) deﬁnmvo(s) especificando, segunids 3 anexo constanta & Lei 11.545/09, o(s) segmento(s) corporal(is)
acometido(s) e ainda segundo o previsto no instrumento legal, afirmar a sua graduagag:

Segmento corporal acometido: : i . L

a) [ Total
(Dano anatémico e/ou functonal permanente que comprometa a mtegra do patrlmonlo fisico e/ou mental da vitima)

b) v parcial E :
(D= ho 2 natdmico e/ou funcional permanente que comprometa apenas partedo patrimonio fisico €/ou mental da vitima).
Em se iratando de dano parcial informar se o dano é:

b‘l -Parmal Comp'eto (Dano anatdmico elou funcmnal pernanente que compro‘rﬁeta de forma global
algum segmento borporal da vitima). ’ I

<

l:.‘

b2

;Parcua! Incompleto (Dano anatémico e/ou funcmnal permaneﬂte que comprometa apenas em parte a
m) segmento corporal da vitima). . :

b.2.1) Informar o grau de incapacidade definitiva da vitima, segun o o previsto na alinea I, §1° do art.
3° da Lei 8.194/74 com relagia introduzida pelo artigo 31 da Lei 11.945/2009, cyrrelacionando o percentual ao seu
respechvo dano, em cada segmento corporal acometido.

Segmento anatomlco Marque aqui o percentual
1 (o} v .
T) i\ [&7/0 !9{/@5/ 7 (@ 10% Residual Q’%%,‘y.eve [j:jso% Media . [ ]75% Intensa
2‘ Lesao B ; “ . ) v . % I o ) .
‘ o ‘ i0% Residuai L_'__Jc:)% feve [[_150% Média [ __]75% Intensa
‘ " . . . B - ‘ .
C}'° Lesdo . : 0 N
I 10% Residual [ _]25% Leve | []50% Média [__]75% Intensa
\

4° Lesao
|

~]10% Residual 25%_;@'.eve []50% Média  [_175% Intensa
| B

'
i

‘ObserVag;ao Ha\mndo acoido mais de quatro sequelas permanentes a serem quantificadas, especifique & respectiva
. ;Jgréc‘ua(;ao de acordo cem os critérios ao lado apresentado: .

Kl

g

? ' reali exame médico: Assinatu
} A% -— OLI (0/20' ‘ 7[/%"/ o d Snud

: /A — e Almeida  SnUOCSRL,
Wy / Roberto Pires

Ortopedia ITrauma\o!og.

:/, Scoulddbyy | [ cawpeThl

g TEOT 13401
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Excelentissimo(a) Senhor'(a) Doutor(a) Juiz(a) dé' Direito
Centro Judicidrio de Solugdo de Conflitos e Cidadania (CEJUQC) da Co
Estado de Paraiba.

harca de Mamanguape,

.

C%ordenadora do

ERER 0 pagamento dos -

Por meio do presente expediente, venho, respeitosamente, REQ
pericia médica realizada fos autos

hohorarios advocaticios, referente a do processo

@OOO gp} Q}W{O . 815.0231, mediante depésito/transferéncia para conta

bancaria de minha titularidade (credor marcar com um ™x” sua identificagdo):

E

oo o . : e .
| 25_ Dr. ROBERTO ®iRES DE ALMEIDA - CRM n. 7118/PB e CPF:
034.891.584-58/conta bancaria: BANCO Do BRASIL

[ A _ %
AGENCIA: 3502-5, CONTA CORRENTE: 7898-0.

Dr(a) RAYSSA DANTAS DE AZEVEDC- ALMEIEA - CRM n. 7058/PB e

CPF: 039.729.004 73/conta bancéria: - BANCO DO BRASIL, ‘AGENCI-A:._,SOZG-I,

GONTA CORRENTE: 11.957-1.

1

Nestes termos, pede deferimento.

Mamanguape/PB, (Dk ' de outubro de 2020.

|

| | * Rolfiotpires de Afmeido

J opedia | Traumg ologia
CHm-PB 7118TEO 13401

Médico Perito

-

INDEPENDENTEMENTE DE‘ CONCL!JSAO
DO E S :P., A ‘€. H|]oO"

’ (_onsnderando a reallzagao da pericia.técnica ]udICIa| Pglo(a) requerente, DEFIRO
o pedide de liberagao dos honorarics periciais, ao tempo em gque-determino seja

realizada a transferéncia do montante, na forma acima req Jerida.

6

de outubro de 2020. .

Mamanguape‘/‘

! Mavroja
1 :

Juiza de Direjto - enadora do CEJUSC
somdrca de Mamanguape/Pg
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