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Numero: 0805362-44.2020.8.15.0231

Classe: PROCEDIMENTO COMUM CIVEL

Org&o julgador: 22 Vara Mista de Mamanguape
Ultima distribuicdo : 05/11/2020
Valor da causa: R$ 7.762,50

Assuntos: Acidente de Transito, Acidente de Transito
Segredo de justica? NAO
Justica gratuita? SIM
Pedido de liminar ou antecipacéo de tutela? NAO

08/09/2022

Partes

Procurador/Terceiro vinculado

LAYANE MORAIS DA SILVA (AUTOR)

(ADVOGADO)

ABRAAO COSTA FLORENCIO DE CARVALHO

SEGURADORA LIDER DOS CONSORCIOS DO SEGURO
DPVAT S.A. (REV)

SUELIO MOREIRA TORRES (ADVOGADO)

LUCIANO JOSE LIRA MENDES (TERCEIRO INTERESSADO)
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Distribuido em AVALIACAO MEDICA

i PARA FINS DE CONCILIAGAO
312 da Lel 11.945 de 4/5/2009 que.altera a Lei 6.194 de 14/12/1994)
Nomecompleto;_ LA YANE MoRA € Py SriiyA

110, 405 279 -8
Endereco completo: U Py idte 4 Ao 92; _‘S’//J’V’ <is Jose 3
L pPoroRe CA

Informagdes do acidente

o l/a
Data do Acidente f 28049
Concordéncia com a realizac3o da avaliagio médica

Declaro que as informagBes da vitima & do acidente, acima indicadas, slo verdadeiras e que compareci por livre e
espontanea vontade, para realizacio da avaliagio médica para fins de conciliacio em rario do processo judicial n®
) para pagamento de indenizacic DPVAT por invalider permanente, do qual
figura como autor ¢ que tramita na -_:E & vara Civel ou JEC da Comarca de _sA &m&;d; i ,*_’Eh

sosopesson, €77 0% oz

I S [T § =
Assinatura da vitima

Avaliacio Médica

1) Hé besSio cuja aticlogia (origem causal) sefa exclusivamente decorrente de acidente pessoal com veiculo
automotor de via termestre?

(X ]sm | | ngo | | Prejudicase

56 prosseguir em caso de resposto afirmative.

11} Descrever o quadro clinico atual informado.

) Qual [quais) regiac (regidies) corporal (1) encontra{m)-se acometida(s)?
= E A ECQuft Hf

b} As alteragBes (disfuncBes) presentes no patrimbnio fisico da vitima, que sejam evoluthvas e temporalmente
compativels com o quadro documentado no primeins atendimento médico hospitalar, considerando-se as medidas
terapduticas tomadas na fase aguda do trauma.

FRA I gl tD  CrRULGrCn P [FRA Yy RA
28 1A/ A £ s LB EC Qs RpiA

i) Hi indicaglo de algum tratamento (em curso, prescrito, @ ser prescrita), incluindo medidas de reabifitagio?
[C]™= ) =

5¢ SIM, descreva a(s) medidals) terapéutica(s) indicada(s):

—_—

V) Segundo o exame médico legal, pode-se afirmar que o QUACND Cursa com:
D disfungfies apenas tempordrias
dano anatbmico efou funcional definithve (sequelas)
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Erm caso de dano anatdmico e/fou funcional definitivo informar a3 limitagbes fisicas irreparivels e definitivas presentes
na patrimdnio fisico da vitima,

Lisa rencas FRisp creapll AR CV e YD TRELKD
ZSAvznpd

V) Em virtude da evolugdio da leslo e/ou tratamento, faz-se drio exame | ar?

[ sim, em que prazo

[ol] e

Em coso de enquodramento na opplio o™ do item IV ou resposto afirmetiva do item V, favor NAD preencher os demais
campos obaixo assinolodos.

V1) Segundo o previsto na Lei 11.945 de 4 de junho de 2009 favor promover a quantificacio da(s) les3o(Ses)
permanente(s) que nio seja{m) mais susceptiveis a tratansento como sendo gerador{es) de danods) anatdmicols)
&/fou funcional{ic) definitivo(s), especificando, segundo o anexo constante & Lei 11.945/08, ofs) segmentols)
corporaliis) acometido(s) e ainda segundo o previsto no instrumento legal, afirmar a sua graduacio.

Segmento corporal acometido:

3l [ | votal

[Dano anatdmico efou funcional permanents que comprometa a integridade do patrimdnio fisico efou mental da
vitima)

mgjw

[Dano anatbmico efou funcional permanente que comprometa apenas parte do patrimdnio fisico efou mental da
vitima) Em se tratande de dano parcial informar se o dang é:

bl | Pardal Completo [Dano anatdmico &/ou funcional permanente que comprometa de
forma global segmento corporal da witima).

b.2 E Parcial Incompleta (Dano anatdmico efou funcional permanente que comprometa
apenas em parte 8 um [ou mais de um) segmento corporal da vitima).

15.2.1) Informar o grau de incapacidade definitiva da witima, segundo o previsto na alinea Il, B1% do art.
3% da Lei 6.194/74 com relago imroduzida pelo artigo 31 da Lei 11.945/2003, correlacionando o percentual ao seu
respectivo dano, em cada segmento corporal acometideo.

Segmento anatdmico Marque aqui 0 percentual

wise Lim ifacie FOMCromAl ALAT oAl Torl #e
CSaveny)o [ hex A-DmmmmDM|mDm

o [ Jio s mesicuar [_J25% teve [__Json macia [ Irss intensa [_aoox
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Observacio; Havendo acordo mais de quairo sequelas permanentes a serem guantificadas, especifique a respectiva
graduagio de acordo com os critérios ao lado apresentado.

—

Local e data da realizaglo do exame
RN M g B 1} BE )41m £
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