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AVALIAÇÃO MÉDICA 
-PARA FINS DE CONCILIAÇÃO 

lArt 311  da Lei 11.945 de 4/6/012 que dam e Lei 6.194 de 14/12119741 

Informações da Vitima 

Nome completo:  ),(1:-)6 5511, 1%n IA^ 

CPF:  O & l 	. 	_ 5  

EncineW Opirnple0: 

 

s-,L,   

  

   

/Vo. -24,0  

 

    

r.Informações do acidente 

Locat  \\Ae;--1)(-0 Va. 	-- 
Data do Addente 	/04. I 

ConcordAncia com a realização da avaliação médica 

Declaro que as informações da vitima e do acidente, acima Indicadas, alio verdadeiras o que Ceutipaffel, 

por livra e espontânea vontade, para reelizaclo da evallaçâo médtca para fins de concillagIo em razão do 
processo Judicial n2 	 , para pagamento de indenlzeoio DPVÁT por 
Invalldaz permanente, do qual figure corno autor e que tramita na 	Vara aval ou JEC da Comarca do 

	1,o:dando ciente que a referida prova médico-Iegal será anexada aos 
autos, para fina de prova documental, nos termos do artigos 397 e 427 do CPC. 

,Wt9 .jjAA 
b) as altera9ãe9 (disfunçlies pmsentes no patrimônio físico da Vítima, que sejam evolutivas e 'empache-Me 
compativeis corn o quadro documentado no primeiro atendimento médico hoepttaler, considerando-se as medidas 

O 
de\ 	Pek 	 e-e-P 	 ti72.,eul,t_O-42._.  S2- X;vvl trrOdaS na fa4it teia do trauma. 

111) Há Indicaçáo de algum tratamento (e/n corao:p're'saito. a Se" prescrito), Incluindo medidas de re8blataçá0? 

Strn ,Não 

Se SIM, descreva a(s) medidas) terapeutice(e) incitcada(s): 

Avaliação Médica 

I) Há iesão Cttia etiologia (origem causal) seja trxelusivarrente decorrente de acidente pessoal com veiculo 
automotor de via terrestre? 

sim EINA0 D Prefuclicacto 

SÓ prosseguIrem caso de respalde atinnaüve. 

(1) Descrever o quadro clínico atual informando: 

a) qual (quais) nnião(iSes) corporagia) encontra(m)-se acometidas); 

(LttTi) ) 
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IV) Segundo o exame médico legai, podele ¡firmar que o quadro clinico cursa com: 

Ei dIsfunções apenas temporárias 

bOdano anatõmico e/ou funcional definitivo (sequelas) 

Em caso de dano anatómico e/ou funcional definitivo Informar as limitações físicas Irreparávels e definitivas 
pregoes no património físic;o da•VitIma. 

- 	 CO 	-ÇLO  
9 	- 	 11‘ 

V) Em virtude da evolução da leso e/ou de tratamento, faz-se necessário ame ca 	ementar? 	
f 

h.! "Cie _e jzi 

El Sim, em que prazo: 

Não 

Em caso de enquadramento na opção "a' do fiem IV ou de resposta afirmativa ao item V, favor NÃO preencher 03 
demais campos abaixo assinalados, 

Segundo o previsto na Lei 11.94-5 de 4 de junho de 2009 favor promover a quantlficago da(s) lesão(es) 
permanente(s) que não sela(m) mala susceptivel(is) a tratamento como sendo geradora(s) de dano(s) 
anatômico(s) e/ou funcional(13) definitivo(3), especificando, segundo o anexo constante à Lei 11.945/49, o(s) 

‘13, segmento(s) corporal(is) acometido(s) e ainda segundo o previsto no instrumento legal, firmar a sua gaduaçao: 

Segrnamo corporal acometido: 

O Total 
(Dano anatômico ou funcional permanente que comprometa a integra da património físico e/ou mental da Vitima). 

e/ Parcial 
anatbmico e/ou funcional permanente que comprometd apenas parte do patrimbnio físico e/ou mental da 

Vitima). Em se tratando de dano parcial Informar se o dano é: 

1:1.1 Ei Parcial Completo (Dano anatómico e/ou funcional permanente que comprometa de fauna global algum 
segmento corporal da Vitima). 

b.2 
	

Parcial Incompleto (Dano anatõmico e/ou funcional permanente que comprometa apenas em parte a 

um o ais de um) segmento corporal da Vitima). 

b.2.1) Informar o grau da incapacidade definitiva da Vitima, segundo o previsto na alínea ii, § 11  do art. 3° da 
Lei 8.194/74 com redação introduzida peb artigo 31 da Lei 11,945/2009, correlacionando o percentual ao seu 
respectivo dano, em cada segmento corporal acometido. 

Segmento Anatómico 
Lesão 	/1/17 

Lesão 

 

Marque aqui o percentuff 

	[110% Residualg25% Leve 	50•/0 Média 075% Intensa 

010% Residual 025% Leve 050% Média 075% Intensa 

 

nio%  Positivai 025% Lave 050% Média 075% Intensa 

4,  Lesão 
F-110%  Residual E125% Leve 050% Média 076% Intensa 

. • 	- 

Observação: Havendo mais de quatro saqueias permanentes a serem quantificadas, especifique a respectiva 

graduação de acordo com as critérios ao Lado apresentados: 

Lesão 

Local e data da realização do exame médico: 

_LA  

Assinatura do m 

411111.117• 

 

Oeeuder 
Rome o L.Nob{ega 

Médico Ortopedista 
CRM; 5050 
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