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Resultado da Avaliagdo Médica

I. Descreva o(s) diagnostico(s) das lesdes efetivamente produzidas no acidente relatado e comprovado.

fratura de umero distal esquerdo

II. Descrever o tratamento realizado, eventuais complicacfes e a data da alta.

Realizado osteossintese com placa e parafusos, evoluindo com bloqueio articular do cotovelo, néo fez fisioterapia. Alta ha 24 horas.
Ill.Descreva o exame fisico atual especificamente relacionado ao diagndstico relatado.

vitima com bloqueio articular do cotovelo esquerdo, com limitagédo na extensédo (170 graus), deficit de forca leve, com presenca de cicatriz cirurgica.

IV. Nexo de causalidade: as lesdes descritas séo decorrentes do acidente transito e
comprovadas na documentacéo apresentada?

SIM D NAO

V. Existe sequela (lesdo deficitaria irreversivel ndo mais suscetivel a qualquer medida terapéutica)?

SIM [ Indo

V1. Descrever objetivamente as sequelas (déficits funcionais permanentes) resultantes do acidente:

limitagcéo leve de funcéo do cotovelo esquerdo

Caso aresposta do item V seja “N&o”, concluir utilizando apenas as op¢des no item VIl “a”. Caso a resposta seja “Sim”, valorar o dano permanente no item VIl
“pr

VII. Segundo previsto no inciso |1, §1° do art. 3° da Lei 6.194/74, modificado pelo art. 31° da Lei 11.945/2009 determine o dano corporal permanente e o quantifique
correlacionando a melhor graduagéo e, em caso de danos parciais, o percentual que represente os prejuizos definitivos em cada segmento corporal acometido.

a) Havendo alguma das condig¢@es abaixo, assinalar sempre justificando o enquadramento no campo das observagdes(*).

D Vitima em tratamento D Sem sequela permanente

Esta avaliagdo médica deve ser repetida em dias N&o existem lesdes diretamente decorrentes de acidente
E— de transito que ndo sejam suscetiveis de amenizagao
proporcionada por qualquer medida terapéutica

b) Havendo dano corporal segmentar parcial, completo ou incompleto, apresente abaixo as graduagdes que sejam relativas as regides corporais acometidas.
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VIIL.* Observacdes e informagdes adicionais de interesse voltado ao exame médico e/ou a valoragdo do dano corporal.
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