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

NUmero: 0846247-28.2020.8.15.2001

Classe: PROCEDIMENTO COMUM CIVEL
Orgéo julgador: 52 Vara Civel da Capital
Ultima distribuicdo : 17/09/2020

Valor da causa: R$ 4.725,00

Assuntos: Acidente de Transito

Segredo de justica? NAO

Justica gratuita? SIM

Pedido de liminar ou antecipag&o de tutela? NAO

02/02/2022

Partes

Procurador/Terceiro vinculado

LUCIANO FELIPE (AUTOR)

ALEXANDRA CESAR DUARTE (ADVOGADO)
JOSE EDUARDO DA SILVA (ADVOGADO)

COMPREYV VIDA E PREVIDENCIA S.A. (REU)

SUELIO MOREIRA TORRES (ADVOGADO)

ROSANA BEZERRA DUARTE DE PAIVA (TERCEIRO
INTERESSADO)

Documentos

Id. Data da Documento
Assinatura

Tipo

53498 (23/01/2022 06:51 | Luciano Felipe
508

Documento de Comprovagéo




/ PROCESSO Ne 0846247-28.2020.8.15.2001

AVALIAGAO MEDICA
PARA FINS DE VERIFICAGAO DO GRAU DE INVALIDEZ PERMANENTE

(Art.31°daLel 11.945de 4/6/2009 que altera a Lei 6.184 de 14/12/1974)

Nome completo: LUCIANO FELIPE
CPF: f)/f /‘)‘Xg 3(/[‘/-1/0

Concordéncia com a realizagéo da avaliagdo médica

Declaro que as informagdes relatadas neste ato pericial séo verdadeiras e que compareci, por livre
o espontanea vontade, para realizagdo da avaliagéo médica para fins de verificagdo do grau de
invalidez permanente em razo do processo judicial n° 0846247-28.2020.8.15.2001, para

pagamento deindenizagio DPVAT porinvalidez permanente, do qual figuro como autor e que tramita
na 5* Vara Civel ou JEC da Comarca da Capital.

Jodo Pessoa/PB, 18 de Janeiro de 2022,

Q : ‘Assinatura da vitima é

Avaliagdo Médica

1) Ha lesdo cuja etiologia (origem causal) seja exclusivamente decorrente de acidente pessoal com veiculo automobor
de viaterrestre?

w Sim [[] Néo D Prejudicado
86 prosseguirem caso de resposta afirmativa.
1) Descrever o quadro clinico atual informando:

a) qual (quais) regido(regies) corporal(is) encontra(m)-se acometida(s)?

b)as alteragdes (disfungdes) presentes no patriménio fisico da vitima j
a , que sejam evolutiva:
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4 PROCESSO N° 0846247-28.2020.8.15.2001

IV) Segundo 0 exame médicolegal, pode-se afimar que o quadro clinico cursa com:
a) D disfuncBes apenastemporarias

b) danoanatdmico e/ou funcional definitivo (sequelas)
Em caso de dano anatdmico e/ou funcionaldefinitivoinformar as limitagdes fisicas ireparavels e definitivas presentes
no pa nio fisico da vitima.
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Em caso de enquadramento na opgéo “a”do item IV ou de resposta afirmativa do item V, favor NAO preencheros
demais campos abaixo assinalados.

promover a quantificag8o da(s) |esaq(6es)
sendo gerador(es) de dano(s) anatdmico(s)
stante & Lei 11.945/08, o(s) segmento(s)
|, afirmar a sua graduagéo:

VI) Segundo o previsto na Lei 11.945 de 4 de junho de 2009 favor
permanente(s) que nio seja(m) mais susceptiveis a tratamento como
elou funcional(is) definitivo(s), especificando, segundo o anexo con
corporal(is)acometido(s) e ainda segundo o previsto no instrumentolega

Segmento corporal acometido:

a) [Total _— .
(Dano anatdmico e/ou funcional permanente que comprometa a Integra do patrimonio fisico e/ou mental da vitima)

b) Parcial
(Darfo Anatdmico efou funcional permanente que comprometa apenas parte do patimdnio fisico efou mental da

vitima). Em se tratando de dano parcial informarse o danoé:

b.1 [:' Parcial Completo (Dano anatdmico e/ou funcional permanente que comprometa de forma globd
algum segmento corporal da vitima).

b.2 Parcial Incompleto (Dano anatdmico e/ou funcional permanente que comprometa apenas em
parte a um (6u mais de um) segmento corporal davitima).

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

Segmento anatdmico Marque aqui o percentual
1°Lesédo
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Observagdo: Havendo acordo mais de quatro sequelas permanentes a serem quan
graduagio de acordo com os critérios ao lado apresentado: qsnifcades. espechiqus araspecta
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Local e data da realizagio do exame médico:

Jolio Pessoa/PB, 18 de Janeiro de 2022
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