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AVALIAGAO MEDICA
PARA FINS DE VERIFICAGAO DO GRAU DE INVALIDEZ PERMANENTE
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Avallacgiio Médica
:,)laHgmsi ﬂ“u cuja etiologla (origem causal) seja exclusivamente decorrente de acidente pessoal cam veiculo automotor de

[:33 Sm [ ]NSo [ ] Prejudicado
S6 prosseguir em caso de resposta afirmativa.
I1) Descrever o quadro clinico atual informando:
a) qual (quals) regido(regibes) corporal(is) encontra(m)-se acometida(s)?
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tomadas na fase aguda do trauma.
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Se SIM, descreva a(s) medida(s) terap@utica(s) indicada(s):

\
——

MSegundooememédiwbgd,Mweaﬁnarqueoqmdmdlnbomam:

a) Dcﬁsfmgbesapenasmnmtm

b)gdanoammwoe/oumwmldeﬁmuvo(muehs)
Emcasodedmoanawnhoe/ouﬁmdomldeﬁ\mvolnfumarasImlaoﬁesﬂsicaslrraparévelsedaﬁrmwasemsm

;su:_od:/vfn:&w e 3 Aude oo M LS —
\

Assinado eletronicamente por: ROSANA BEZERRA DUARTE DE PAIVA - 22/10/2021 21:41:41 Num. 50323340 - Pég. 1
http /Ipje.tjpb.jus.br:80/pje/Processo/ConsultaDocumento/listView.seam?x=21102221414102400000047736802




PROCESSON® © Y O 223SS . 3}, 020\9_\8.‘\5.0\\@5-

V) Em virtude da evolugao da les&o elou tratamento, faz-se necessario exame complementar?
[:| Sim, em que prazo:

X Ndo

Em caso de enquadramento na opgdo “a” do item IV ou de resposta afirmativa do item V, favor NAO preencher 0s ey
campos abaixo assinalados.

V1) Segundo o previsto na Lei 11.945 de 4 de junho de 2009 favor promover a quantificacdo da(s) leséo(Ges)
permanente(s) que n&o seja(m) mais susceptiveis a tratamento como sendo gerador(es) de dano(s) anatdmico(s) e/ou
funcional(is) definitivo(s), especificando, segundo o anexo constante & Lei 11.945/09, ofs) segmento(s) corporal(is)
acometido(s) e ainda segundo o previsto no instrumento legal, afirmar a sua graduagéio:

Segmento corporal acometido:

a) [[]Total
(Dano anatdmico e/ou funcional permanente que comprometa a Integra do patriménio fisico e/ou mental da vitima)

b) Parclal

(Danb ahatdmico e/ou funcional permanente que comprometa apenas parte do patriménio fisico e/ou mental da vitima).
Em se tratando de dano parcial informar se o dano &:

b.1 D Parcial Completo (Dano anatdmico e/ou funcional permanente que comprometa de forma global algum
segmento corporal da vitima).

b.2 g):arclal Incompleto (Dano anatdmico e/ou funcional permanente que comprometa apenas em parte a
um (ou mais Ge um) segmento corporal da vitima).

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

Segmento anatémico Marque aqui o percentual
19 0,

Bsaef EsSaveErR DO %0% Residual D 25% Leve []50% Média [ ]75% Intensa
2° Lesdo

[]10% Residual [ ]25% Leve []50% Média [ ]75% Intensa

3° Lesdo
[C]10% Residual ~ []25% Leve []50% Média []75% Intensa

4° Lesdo
[ ]10% Residual [ ]25% Leve []50% Média []75% Intensa

Observagdo: Havendo acordo mais de quatro sequelas permanentes a serem quantificadas, especifique a respectiva
graduagao de acordo com os critérios ao lado apresentado: | —
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Local e data da realizagéio do exame médico: Assl

Guarabira/PB, 18 de Outubro de 2021 F
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