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AVALIAÇÃO MÉDICA MÉDICA PARA FINS DE CONCILIAÇÃO 
(Art. 31 da Lei 11.945 de 4/6/2009 que altera a Lei 6.194 de 14/12/1974) 

N°  DO PROCESSO: 0810295-50.2018.8.15.2003 
PROCEDIMENTO COMUM CÍVEL (7) 
AUTOR: ALISON FERREIRA DA SILVA 
RÉU: SEGURADORA LIDER DOS CONSORCIOS DO SEGURO DPVAT-S.A. 
RUY NEVES AMARAL DA ROCHA CPF: 088.456.874-14, ALISON FERREIRA DA SILVA CPF: 051.118.724-69, 
RENAN DE CARVALHO PAIVA CPF: 090.459.114-00 
Nome: ALISON FERREIRA DA SILVA 
Endereço: Rua Promotora Edilma Leite Cavalcanti Olimpio_*", s/n, casa 01, Mangabeira, JOÃO PESSOA - PB - 
CEP: 58059-376 

Avaliação Medica 

1) Ha lesão cuja etiologia (origem causal) seja exclusivamente decorrente de acidente pessoal com veiculo automotor de 
vla terrestre? 

XI Sim M Não M Prejudicado 

Sb prosseguir em caso de resposta afirmativa. 

II) Desaever o quadro clinico atual informando: 

a) qual (quais) reglão(regiões) corporapis) encontra(m)-se acometida(s)? 

0 
	 G   

 

b)as alterações (distinções) presentes no património fisico da vitima, que sejam evolutivas e temporalmente 
compathreis com o quadro documentado no primeiro atendimento médico hospitalar, considerando-se as medidas 
leoa/Micas tomadas na fase aguda do trauma. 

X' o "Lia. - 	 a 5-  -.  
et-à 	 f.-.,_rtzt - 

III) Ha indicação de algum tratamento (em curso, prescrito, a ser prescrito), incluindo medidas de reabilitação? 

LUSim C5C Não 

Se SIM, descreva a(s) medida(s) terapéutica(s) indicada(s): 

 

                 

IV) Segundo o exame médico legal, pode-se afirmar que o quadro clinico cursa com: 

n disfunções apeass temporárias 

pgi.c‘fano anatómico e/ou funcional definitivo (sequelas) 

Em caso de dano anatômico e/ou funcional definitivo Informar as limitações fisicas Preparáveis e definitivas presentes 
no ptroimitinio fisico derria. 

,ta-• -  	
2.16C• 

 

                 

                 

                 

                

Lar, 

                

V) Em virtude da evolução da lesão e/ou tratamento, faz-se necessário exame complementar? 

      

M Sim, em que prazo: 	 S 	 r 

t‘lão 

Em coso de enquadramento no opção se do item IV ou de resposta afirmativa do item V favor NÃO preencher os 
demais campos abaixo assinaladas 

VI) Segundo o previsto na Lei 11.945 de 4 de junho de 2009 favor promover a quantificação da(s) lesão(Cres) 
permanente(s) que não seja(m) mais susceptivels a tratamento como sendo gerador(es) de dano(s) anatômico(s) e/ou 
funcionapis) definitivo(s), especificando, segundo o anexo constante á Lei 11.945/09, o(s) segmento(s) corporal(is) 

 

acometido(s) e ainda segundo o previsto no instrumento legal, afirmar a sua graduação: 

Segmento corporal acometido: 

e) =Total 
(Dano anatómico e/ou funcional permanente que comprometa a Integra do patrimônio fisico e/ou mental da vitima) 

b) 	Parcial 
( 	no a ómico e/ou funcional permanente que comprometa apenas parte do patrimônio talco e/ou mental da vitima). 
Em se tratando de dano parcial informar se o dano á: 

b.1 ci-jParcial Completo (Dano anatómico e/ou funcional permanente que comprometa de (orna global 1 de 2 	algum segrnen o corporal da vitima). 13/02/2020 13:44 
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Em se tratando de dano parcial informar se o dano é: 

algum segmen corporal da vitime). b.1 i:;1 Parcial Completo (Dano anattimico e/ou funcional permanente que comprometa de forma global 

b.2
&afetai Incompleto (Dano anatômico e/ou funcional permanente que comprometa apenas em pane a um (ou mais 	) segmento corporal da vIlima). 

b.2.1) Informar o grau de incapacidade definitiva da vitima, segundo o previsto na allnea ii. §10  do art. 30 da Lei 5.194/74 com relação introduzida peto artigo 31 da Lei 11.945/2009, correlacionando o percentual ao seu respectivo dano, em cada segmento corra l acometido. 
Segmento anatômico 	 Marque aqui o percentual 1° Lesão 
o tis•-•V 8  2 0 e sa ‘icasso   D10% Residual E 25% Leve 	50% Média D75% Intensa 

2° Lesão 

010°4Residual 025% Leve E50% Media n75% Intensa 

E10% Re 	 25% Leve 050% Média El 75% Intensa 

0% Residual 025% Leve E") 50% Média D 5% adense 

Observação: Havendo acordo mais de quatro sequelas permanentes a serem quantificadas. especifique a respectiva 
graduação de acordo com os critérios ao lado apresentado: 

Local e data da realização do exame médica: 	 Assinatura 	eclico,CRM 
C- S-Sx?

e  13 	a-Q ao 

004)1; irevth 
419Bartnin,  

(412Ped "‘"11011 V r  in e Numi • Rabele  
45 te_p-igt°1°Pie 

3° Lesão 

4° Lesão 

de 13/02/2020 13:44 
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Informações da Vitima 

Nome completo: 
CPF: 

Endereço completo: 

1 

Data do Acidente:   r-Q,   _44  2-0  I. 

1 

v1,501" Informações dd aciden 
Local: 

fr  

b) Re! 

PARECER MÉDICO  
DE ASSISTÊNCIA TÉCNICA 

Avaliação Médica 

Há lesão cuja etiologia (origem causal) seja exclusivamente decorrente de acidente pessoal com veiculo automotor 
de via terrestre? 

EfkSim 11 Não n Prejudicado 

Descrever o quadro clínico atual informando: 

a)guctuais) r ião(ões) corporal is) encontra(m)-se acometida(s); 

b) as alterações (disfunções) presentes no patrimônio físico da Vítima, que sejam evolutivas e temporalmente 
compatíveis com o 	dro documentado no primeiro a endimento médico hospitalar, considerando-se as medidas 
ter pêuti s tomad s na fase guda do trauma. 

III) Há indicação de algum tratamento (em curso, prescrito, a ser prescrito), incluindo medidas de reabilitação? 

El Sim 7São 

Se SIM, descreva a(s) medida(s) terapêutica(s) indicada(s) e, se for o caso, se as mesmas já estavam prescritas 
no momento da avaliação administrativa: 

IV) Segundo o exame médico legal, pode-se afirmar que o quadro clínico cursa com: 

a) El disfunções apenas temporárias 

dano anatômico e/ou funcional definitivo (sequelas) 

Em caso de dano anatômico e/o funcional definitivo info 	as limitações físicas irreparáveis e definitivas presentés 

anekrit i  A .  44 AO 	A'.... ta Ã-daf-d 	..,...,..."--7  no patrimônit fisi o d Viti a 	 .... 

4 k 	 , • C~0 r 
' an ir-  - . . e . aNtirnentran~~ ' 

V) Em virtude da evolução da lesão e/ou de tratamento, faz-se necessário exame c• mplementar? 	f/ 

0 Sim, em que prazo: 	
ifid:14...— _t-s---cf 

UNão 

Em caso de enquadramento na opção "a" do item IV ou de resposta afirmativa ao item V, favor NÃO preencher os 
demais campos abaixo assinalados. 

a 

.X1*0 	2  

E 
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VI) Segundo o previsto na Lei 11.945 de 4 de junho de 2009 favor promover a quantificação da(s) lesão(ões) 
permanente(s) que não seja(m) mais susceptível(is) a tratamento como sendo geradora(s) de dano(s) anatômico(s) 
e/ou funcional(is) definitivo(s), especificando, segundo o anexo constante à Lei 11.945/09, o(s) segmento(s) 
corporal(is) acometido(s) e ainda segundo o previsto no instrumento legal, firmar a sua graduação e, se for o caso, a 
partir do pagamento administrativo indicar: agravamento melhora e/ou nova lesão: 

Segmento corporal acometido: 

a)111 Total 
(Dano anatômico ou funcional permanente que comprometa a íntegra do patrimônio físico e/ou mental da Vítima). 

Parcial 
(Da o anatômico e/ou funcional permanente que comprometa apenas parte do patrimônio físico e/ou mental da 
Vítima). Em se tratando de dano parcial informar se o dano é: 

b.1 	Parcial Completo (Dano anatômico e/ou funcional permanente que comprometa de forma global algum 
segmento corporal da Vítima). 

W,
is 

b.2 	arcial Incompleto (Dano anatômico e/ou funcional permanente que comprometa apenas em parte a um 
(ou 	de um) segmento corporal da Vítima). 

b.2.1) Informar o grau da incapacidade definitiva da Vítima, segundo o previsto na alínea II, § 1° do art. 3° da Lei 
6.194/74 com redação introduzida pelo artigo 31 da Lei 11.945/2009, correlacionando o percentual ao seu 
respectivo dano, em cada segmento corporal acometido. 

Segmento Anatômico Marque aqui o percentual 

	101110% Residual 	25% Leve Rk52% Média E°"  Intensa 

	 10% Residual El 25% Leve El 50% Média E75% Intensa 

n10%  Residual Ei 2 5% Leve 	50% Média E75% Intensa 

[110%  Residual 13 25% Leve 	5 0 % Média 075% Intensa 

bLesãomo  

r Lesão 

r Lesão 

 

 

 

4°  Lesão 

 

  

Observação: Havendo mais de quatro sequelas permanentes a serem quantificadas, especifique a respectiva 
graduação de acordo com os critérios ao lado apresentados: 

JUSTIFICATIVA DE CONCORDÂNCIA COM A PERÍCIA JUDICIAL: 

vel  

u. 
d 

• 

;Ç 	2.15. 	 )n 	I 7 : 	LILJrUL  
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JUSTIFICATIVA DE DIVERGÊNCIA DA PERÍCIA JUDICIAL: 

Local e data da realização do exame médico: Assinatura do Assistente Técnico — CRM rr 3 

   

fra= 	cai 2,0a7 

 

a ri 
Barto‘ stifi eche  r 41  

Rly irs  atopeto, 8,4 
78,p6, •cr>e, 
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