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ANEXO | DA PORTARIA CONJUNTA SECVA-01 003 DE 14/03/2017
(Atualizada de acordo com a Portaria 5830075, de [@5/2018)

| — Dados gerais do processo
a) Numero do processo:

b) Juizado/Vara:

Il — Dados gerais do(a) periciando(a)
a) Nome do(a) autor(a):
b) Estado civil:
C) Sexo:
d) CPF:
e) Data de nascimento:
f) Escolaridade:
g) Formacao técnico-Profissional:

IIl — Dados gerais da pericia
a) Data do exame:

b) Perito médico judicial/nome e CRM:

c) Assistente técnico do INSS/Nome matricula e CRMsdcéenha acompanhado o
exame):

d) Assistente Técnico do autor/nome e CRM (caso tanbmpanhado o exame):
IV — Histérico laboral do (a) periciando(a)

a) Profissao declarada:

b) Tempo de profissao:

c) Atividade declarada como exercida:

d) Tempo de atividade:

e) Descricdo da atividade:

f) Experiéncia laboral anterior:
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g) Data declarada de afastamento do trabalho dedogerido:
V - Quesitos relacionados a todos os beneficios pgocapacidade
a) Queixa que (a) periciando (a) apresenta no atedai@.
b) Doenca, lesdo ou deficiéncia diagnosticada pori&eas pericia (com CID).
c) Causa provavel da(s) doengas/moléstia(s) incapdeida

d) Doencga/moléstia ou lesdo decorrem do trabalho elk&rcustifigue o agente de risco
ou agente nocivo causador.

e) A doenca/moléstia ou lesdo decorrem de acidentéra@mlho? Em caso positivo,
circunstanciar o fato, com data e local, bem comoeslamou assisténcia medica e/ou
hospitalar.

f) Doenca /moléstia ou lesdo torna o (a) pericianfilm¢apacitado (a) para o exercicio do
altimo trabalho ou atividade habitual? Justifiqueegposta, descrevendo os elementos
nos quais se baseou a concluséao.

g) Sendo positiva a resposta ao quesito anteriorgapacidade do (a) periciando (a) e de
natureza permanente ou temporéria? Parcial o?total

h) Data do inicio da(s) doencas/lesdo/moléstia(s)ygoeete(m) o (a) periciando (a).
i) Data de inicio da incapacidade identificada. Jasi.

j) Incapacidade remonta a data de inicio da(s) doéangisstia(s) ou decorre de
progressao ou agravamento dessa patologia? Justifiq

k) E possivel afirmar se havia incapacidade entreta dtaindeferimento ou da cessacéo
do beneficio administrativo e a data da realizagéopericia judicial? Se positivo,
justifique apontando os elementos para esta cawlus

l) Caso se conclua pela incapacidade parcial e pentgn& possivel afirmar se o (a)
periciando (a) est4 apto para o exercicio de ocafiradade profissional ou para a
reabilitacdo? Qual atividade?

m) Sendo positiva a existéncia de incapacidade ttpermanente, o(a) periciando(a)
necessita de assisténcia permanente de outra gessoatividades diarias? A partir de
quando?

n) Qual ou quais sdo os exames clinicos, laudos oweel®s considerados para o presente
ato meédico pericial?
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0) O (a) periciando (a) estd realizando tratamentoal Quprevisdo de duracdo do
tratamento? Ha previsao ou foi realizado tratameméwgico? O tratamento é oferecido
pelo SUS?

p) Existe tratamento médico para que o periciandopeeusua capacidade laboral para a
atividade habitual? E para outra atividade labdezi@ecifique quais.

q) Estime o perito a provavel duracdo da incapacidaguketir da realizacéo da pericia.

r) Preste o perito demais esclarecimentos que entsegan pertinentes para melhor
elucidacao da causa.

s) Pode o perito afirmar se existe qualquer indicio smais de dissimulacdo ou de
exacerbacao de sintomas? Responda apenas emioasoiad.

VI — Quesitos especificos para auxilio-acidente @ponder também os do item V)

a) O (a) periciando (a) € portador de lesédo ou peatid funcional que implique reducéao
de sua capacidade para o trabalho? Qual?

b) Se houver lesdo ou perturbacdo funcional, decdereacidente de trabalho ou de
qualquer natureza? Em caso positivo, indique otagearusador ou circunstancie o fato,
com data e local, bem como indique se o (a) padcida) reclamou assisténcia médica
e/ou hospitalar.

c) O (a) periciando (a) apresenta sequelas de acidentpialquer natureza, que causam
dispéndio de maior esforco na execucéo da atividatgual?

d) Se positiva a reposta ao quesito anterior, quaisasaificuldades encontradas pelo (a)
periciando (a) para continuar desempenhando sugéds habituais? Tais sequelas sao
permanentes, ou seja, hao passiveis de cura?

e) Houve alguma perda anatdomica? Qual? A forca musseta mantida?
f) A mobilidade das articula¢des esté preservada?

g) A sequela ou lesdo porventura verificada se enquawn alguma das situagOes
discriminadas no Anexo Il do Decreto 3.048/19997

h) Em face da sequela, ou doenca, o(a) periciand&: @) com sua capacidade
laborativa reduzida, porém, ndo impedido de exexecaesma atividade: b) impedido de
exercer a mesma atividade, mas nao para outravaljdo para o exercicio de qualquer
atividade?



