
PARECER DE PERÍCIA MÉDICA

Cidade: Natureza:

Seguradora:

Número:

ANTONIO MAURICIO DA SILVA
JUNIOR

CIA EXCELSIOR DE
SEGUROS

3180079775 Fortaleza Invalidez Permanente

13/12/2017Vítima: Data do acidente:

 DADOS DO SINISTRO

Diagnóstico:

Resultados terapêuticos:

Sequelas permanentes:

Sequelas:

Conduta mantida:

Data da perícia:

FRATURA COMINUTIVA DO COLO DO FÊMUR ESQUERDO.

VÍTIMA SUBMETIDA A TRATAMENTO CIRÚRGICO, OSTEOSSÍNTESE DO COLO COM PLACA E PARAFUSO CANULADO
EM  PARALELO. PERMANECEU EM IMOBILIZAÇÃO EM LEITO SEM CARGA POR 70 DIAS. REALIZOU FISIOTERAPIA.
RECEBEU ALTA.
Limitação funcional do quadril esquerdo

Com sequela

21/05/2018

Observações:

 PARECER

Descrição do exame
médico pericial:

AO EXAME FÍSICO, VÍTIMA APRESENTA HIPOTROFIA DO QUADRÍCEPS E TRÍCEPS SURAL, ENCURTAMENTO DO
MEMBRO INFERIOR E DESVIO DA COXA EM ROTAÇÃO EXTERNA. VÍTIMA DEAMBULA COM AUXILIO DE MULETAS E
APRESENTA SEVERO BLOQUEIO ARTICULAR DA ADUÇÃO, ABDUÇÃO, FLEXÃO E ROTAÇÃO INTERNA DO QUADRIL
ESQUERDO.

Médico examinador: Casemiro Dutra de Medeiros Junior

CRM do médico: 6818

UF do CRM do médico: CE

 DANOS

DANOS CORPORAIS
COMPROVADOS

Percentual da Perda
(Tabela da Lei 6.194/74)

Enquadramento
da Perda (art 3º

§ 1º da Lei
6.194/74)

Indenização
pelo dano% Apurado

Perda completa da mobilidade de um
quadril

25 % Em grau intenso - 75
% 18,75% R$ 2.531,25

Total 18,75 % R$ 2.531,25

 PRESTADOR

Médico revisor:

CRM do médico:

Assinatura do médico:

ACE GESTÃO DE SAÚDE LTDA

OTELO CORRÊA DOS SANTOS FILHO

52.18145-0

UF do CRM do médico: RJ



BANCO DO BRASIL

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA

FORMA DE PAGAMENTO: CREDITO CONTA CORRENTE

CLIENTE: SEGURADORA LIDER DOS CONSORCIOS DO SEGURO DPVAT S/A

BANCO: 001 AGÊNCIA: 1769-8 CONTA: 000000611000-2

DATA DA TRANSFERENCIA: 23/05/2018

NUMERO DO DOCUMENTO:

VALOR TOTAL: 2.531,25

*******TRANSFERIDO PARA:

CLIENTE: ANTONIO MAURICIO DA SILVA JUNIOR

BANCO: 104

AGÊNCIA: 00619

CONTA: 000000031347-2

Nr. da Autenticação F5D49E5D2395548F


