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Seguradora Lider DPVAT

Rio de Janeiro, 21 de Setembro de 2016

Cartan®: 9746226

A/C: CICERA MARIA DA CONCEICAO SOUZA NASCIMENTO

Sinistro: 3160382257 ASL-0935072/16

Vitima: CICERA MARIA DA CONCEICAO SOUZA NASCIMENTO
Data Acidente: 21/03/2015

Natureza: INVALIDEZ

Procurador: ROSANA DE MENEZES SILVA CAVALCANTE

Ref.: NEGATIVA TECNICA - SEM SEQUELAS
Prezado(a) Senhor{a),
Apoés avaliacdo dos documentos que nos foram enviados, a assessoria médica verificou que os danos

pessoais decorrentes do seu acidente, apés o tratamento médico, ndo resultaram em invalidez
permanente.

Como o Seguro DPVAT somente paga indenizacdo a pessoas que tenham invalidez permanente, o
seu pedido fol negado.

Em caso de duvida, entre em contato conosco por meio do SAC DPVAT 0800 022 12 04, ou através
do nosso site www.dpvatsegurodotransito.com.br.

Atenciosamente,



Laudo de Avaliagio Medica para fins de Verificagdo e
Quantificagdo de Lesoes Permanentes em Vitimas do Seguro DPVAT

Documento confidencial, de circulagio restrita, regida por sigilo

Nome doja) Examihado{ar  Cloera Mana da Concelcan Souza Nascimento
Enderego 0o(3) Examhado(aj:  Faz Jargm, 710
Sta Pauls Rural Floresta PE CEP: 55400-000
Identcado - Orgdo Emissor / UF / Nomero: | SDS / PE | 9356805
Data local 0o exame: | 200312016 ] Semra Taihada | PE ]
Resultado da Avaliagao Médica

Existindo sequelas)

Descreva 3s leshes produzidas pelo frauma, o resultado do exame fisico voltado para as regides lesionadas € o(s) dlagnostica(s)

Trauma contuso em ombro direlto @ pelva.
Ao exame fisico ndo apresenta alteragdes significativas.

a) omanmemmmem&m&ummnm&ammmmmﬂm
n3 de shistro que Indicou esta avallagdo?

(X) Sim [ )N&
Ciso b resposta sefe *NiG”, fver NAD proencher oo demeis cinpos abstas, eaceto © des obrservisgdes (Hem W), se tecessdric

D)  Als) quelxals) do(3) Examinaga(a) esta(30) relacionadals) com as esdes oscomentes deste acdente, Inclusive com os
registros em boletim de atendimento médico?

(X) $im [ )N

Cano o responls sas “NbG™, prossegelr SOMENTE s¢ Souver slgama comelacio et & queles ¢ © Maddrico do acidente, ustificasdc-s nas olservagdes (Rem W)
. Descreva a evolugdo aital 6o quadro clinico, os tratamentos reallzados, 3 data da alta & 0s resuitados, cluindo complicagdes.

Evolul com quelxa de dorsa em ombro & palvs.
Data da alta- 17082015
Tratamento clinico congervador @ anaigeela.
ComplicagBes: Sem complicagdss.
Existe sequela (/2630 02ctana imeversivel ndo mais suscaptivel & qualquer megida terapéutica)?
{ )Stm (X ) Nao
e seja(m) geradora(s) de Invalikdez total ou parcial Informe qualils) & 0Sscrava 35 perdas anatdmicas efou

tuncionals que sejam gmmas & que |ustifiguem 05 danos COTPOrals permanentss.

Cano o resposita sefs *Nio®, conclult dentie &5 cpedes a0 e IV "o Caso & resposta sale “Sim”, walone © dano permusente a0 Bem [V cpgdes 0" ou "¢*

IV. Segundo o previsto no inclso Il, §1° do art. 3° da Lel 6.134/74, modificaco pelo art. 31° da Lel 11.9457200% detemine o dano corporal

permanents & 0 quantifique comalacionando a melhor Uacdo 2, em caso de danos parcials, o percentual represente 0s
prefuzulsoeﬂr'mosemcqauasegmeﬂtocorporaat:ometgizl R s

3) Havendo aguma das condigles ababm, assinalar sampre |ustNeando o enguadramento no campo das observagdes (°).

[ )"Vitima em tratamento” { X } “Sem sequela permanente”

Eﬂmghmmmww s (NS0 existem jesfes dveiaments decommendes ge ackjente ge
trdnsito que nlo selam suscerivels de amenizagdo

() *Exame ndo permite conciusdo” Eroporcionada por quakguer medida teracdutica)

vmmmaommmnmammoommpﬂes

b) Havendo dano tar parcal leto ou incompieto, abalxo 35
)mm“s Ewpowssemm parcal, comp pieto, apresente graduagies que sefam

Regldo Corporal (Sequela): Regldo Compord (Sequala):

% dodano: () 10%residua ( )25% leve % dodano: ( )10% residual ( ) 25% leve

{ }50% medio  ( )75%Intensa ( ) 100% completo ()50 medio ( )75% Infensa { ) 100% completo
Regldo Corporal (Sequela): Regl3o Corpord (Sequela):

% godano: | )10%reslaua ( )25% leve % dodano: ( )10% residual ( ) 25% leve

( )S0% medio  ( )75%Inensa | ) 100% completo ( }50% medio ( )75%Intensa { ) 100% compieto

¢} Havendo dano ral total com repercussdo na ntegra do patimenio fisico - assinale 3 abalxo sempre apresentando 3
} ]mmm&mzammmmwmcamn?oummm(') o

LA Takal  S4RRA de tms



PARECER DE PERICIA MEDICA

DADOS DO SINISTRO
Numero: 3160382257 Cidade: Foresta
Vitima: CICERA MARIA DA CONCEICAO Data do acidente: 21/03/2015
SOUZA NASCIMENTO

PARECER
Diagnostico: Trauma contuso em ambro direito e pelve.
Descricdo do exame Ao exame fisico ndo apresenta alteragBes significativas.
medico pericial:
Resultados terapéuticos: Tratamento dinico conservador e analgesia.
Sem complicagbes,
Sequelas parmanentes:
Sequelas: Sem sequels
Data da pencia: 20/03/2016
Conduta mantida:
Observacoes:
Médico examinador: Antonio Djalma da Sousa Junior
CRM do médico: 013250
UF do CRM do medico: PE

c Seguradora Lider dos
Consércios do Seguro DPVAT

Natureza: Invalidez Permanents

Seguradora: GENERALI BRASIL
SEGUROS S/A

Enquadramento
DANOS CORPORAIS Percentual da Perda | da Perda (art 30
COMPROVADOS (Tabela da Lei 6.194/74) § 12 da Lei

6.194/74)

Indenizacao

% Apurado ik s

Total

0% RS 0,00

PRESTADOR
SAUDESEG SISTEMAS DE SAUDE LTDA

CRM do médico: 17727
UF do CRM do medico: PE
Assinatura do médico:




