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Avallagio Médica
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i) Ha indicagdo de algum tratamento (em curse, prescrito, @ ser prescrita), incluindo medidas de resbilitacio?
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V) Em virtude da evoluglio da les3o efou tratamento, faz-se necessdrio exame complementar?
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Em caso de enquadramento na opglio “a’ do item IV ou de resposta afimaliva do item V. favor NAO preencher os
demais campos abalxo assinaladas.

Vi) Segundo o previsto na Lel 11.845 de 4 de junho de 2009 favor promover a guantibcaglo da(s) lesBo(Bes)
permanente(s) que nio seja(m) mals susceptivels a tratamento como sendo gerador{as) de dano(s) anatbmico(s) elou
funcional(is) definiive(s), especficando, segundo o anexp constante & Lei 11.845/09, o(s) segmento(s) corparal(is)

acometido(s) e alnda segundo o previsto no instrumento legel, afirmar a sua graduagio:
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Em se tratando de dano parcial informay sa oﬁﬁﬁ?““ﬁ apenas parte do patrimnio fisico elou mental da vitima).
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b.2.1) Informar © grau de incapacidade definitiva da viiima -
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