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DA FALTA DE IMPUGNAGCAO ESPECIFICA

O IPREV/DF e o Distrito Federal apresentaram contrarrazoes, nas
guais pugnaram pelo ndo conhecimento do recurso por auséncia de impugnacao
especifica.

Segundo o principio da dialeticidade recursal, todo recurso devera
ser devidamente fundamentado, expondo o recorrente os motivos pelos quais
rechaca a decisdo impugnada, a fim de justificar seu pedido de anulacéo, reforma,
esclarecimento ou integracao. Trata-se, na verdade, da causa de pedir recursal.

No caso, 0 Juizo a quo julgou improcedente o pedido inicial, tendo
em vista a conclusdo pericial de que a incapacidade da apelante € parcial, o que
afasta o direito ao recebimento de pensao por morte.

A apelante, por sua vez, impugna o laudo pericial realizado no
Juizo de origem, pois contrario aos demais relatérios médicos apresentados que
atestaram sua incapacidade laboral total e permanente. Além disso, assevera que
teve seu direito de defesa cerceado diante do indeferimento do pedido de realizagao
de nova pericia, o que inclusive teve a anuéncia do Ministério Publico.

Logo, ndo verificada a violagcdo ao principio da dialeticidade ou
falta de impugnacéao especifica a sentenca.

REJEITO, pois, a preliminar.

Presentes o0s pressupostos de admissibilidade, CONHECO do
recurso.

DO CERCEAMENTO DE DEFESA

A apelante aduz que teve seu direito de defesa cerceado, uma vez
que o Juizo a quo negou o pedido de realizacdo de nova pericia. Defende que a
prova pleiteada € imprescindivel para resolucdo da controvérsia, pois a pericia
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realizada desconsiderou os laudos médicos que atestam sua incapacidade absoluta
para o trabalho. Destaca que o Ministério Publico anuiu com o pedido, pois houve a
perda de uma chance probatéria para a apelante. Impugna o laudo pericial e o laudo
complementar realizados na origem.

Na origem, a apelante requereu a producao de prova pericial, o
gue foi deferido pelo Juizo de origem. ApOs a recusa de quatro peritos nomeados, 0
médico perito Gabriel Fernandes de Carvalho Schmidt aceitou a nomeacéao (ID
65942269) e elaborou o laudo concluindo pela incapacidade parcial da apelante, nos
seguintes termos (ID 65942282):

Conforme ja indicado no inicio deste laudo pericial, o
objeto desta pericia é apurar a invalidez a autora a época
do falecimento do seu genitor e em periodo subsequente.
Como metodologia para analise do presente caso, foram
realizadas as analises dos documentos, exame pericial
direto, revisGo da literatura médico legal e
confrontamento destes elementos, de forma a elucidar os
pontos controvertidos. Da analise dos autos observa-se
que o genitor faleceu em 22/04/2020 (ID 109531517, p.
29) e que a genitora iniciou com quadro de dificuldade na
marcha, de inicio insidioso em 2015 (109531521 - Pag.
2). Da analise do prontuario do HBDF nota-se que é
descrito que a periciada apresentou diversas lesées em
ressonancia magnética, perda importante de forca de
membros inferiores, marcha ataxica, romberg + e
diminuicdo da propriocepg¢éo. Foi considerado ent&o pela
possibilidade de deficiéncia de vitamina B12 (109531521
- Pag. 40) e observo que a periciada foi internada durante
0 més de outubro de 2015 para investigacao diagnastica.
No final do més de novembro de 2015, € descrito que a
periciada apresentava melhora progressiva do quadro,
com forga preservada nos quatro membros, mas ainda
com uma discreta alteragdo de marcha. Em avaliagcdo de
fevereiro de 2020, também no HBDF, é descrito que a
periciada apresentava forca relativamente preservada
nos 4 membros, apenas com uma leve diminuicdo
proximal (regido das coxas). Também é descrito que a
periciada tinha alguma dificuldade de deambulacdo e
fratura do pé, presumivelmente devido a queda. No
exame fisico realizado por ocasido desta pericia,
constato diminuicdo de forca em membro inferior
esquerdo e marcha alterada em padrdo, cadéncia,
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amplitude e comprimento, conjuntamente com alterac&o
de equilibrio. Ou seja, claramente a periciada apresenta
uma limitacdo de funcionalidade, que Iimpede a
realizacéo de atividades que demandem esforcos fisicos,
ortostatismo prolongado e equilibrio (como trabalho em
altura). Contudo, considero que a Ilimitacdo na
deambulacéo, equilibrio e na forca dos membros
inferiores n&o representa uma incapacidade total e
definitiva para todas as formas de trabalho. A pessoa
examinada ainda € capaz de desempenhar tarefas
simples, como atuar como caixa (contanto que
permaneca sentada), desempenhar funcbes de
secretariado, trabalhar como balconista ou em qualquer
outra atividade que néo exija esforco fisico intenso,
postura ortostatica e que possa ser adaptada para ser
realizada enquanto esta sentada. Em suma, concluo pela
incapacidade parcial, definitiva e multiprofissional, mas
néo invalidez.

ApoOs a apelante apresentar impugnacéo, o perito respondeu ao
guesito complementar sobre os riscos de vida, para si ou terceiros, e 0 agravamento
da doenca em caso de retorno da apelante ao trabalho. Vejamos (ID 65942298):

Existem ocupag¢bes que ndo exigem postura ortostatica
prolongada ou esforco fisico consideravel. Nessas
atividades, o potencial de agravamento da doenca pode
ser comparado ao risco comum enfrentado por individuos
ndo afetados pela condicdo. Em outras palavras, 0s
riscos associados a essas atividades séo inerentes a sua
natureza, sendo possivel adaptar a requerente para
realizar este tipo de atividade de forma segura, isto €,

sem um aumento significativo de risco em relagdo a
média da populacé&o.

Intimado para se manifestar sobre o laudo pericial, o Ministério
Publico oficiou pela realizacdo de nova pericia, levando em consideracdo as
“peculiaridades do caso concreto, em que 0s laudos anteriores foram
confeccionados por profissional habilitado e com a especialidade médica necessaria
para realizacdo da pericia” (ID 65942305). Contudo, o Juizo a quo indeferiu o
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pedido, tendo em vista que a matéria ja estava suficientemente esclarecida (ID
65942307).

Em que pese o entendimento do Juizo de origem, o médico que
realizou a pericia em questdo € o Unico, em relagcdo aos quatro profissionais
anteriormente nomeados, que nao tem especialidade na area de neurologia, o que
nao impede sua atuacdo no caso, mas deve ser considerado na analise do laudo
produzido em comparacdo aos outros relatérios médicos produzidos por meédicos
especialistas.

O relatorio médico mais atualizado corresponde ao apresentado
pela apelante junto ao presente recurso, que atesta, em setembro/2024, a
incapacidade da apelante para o trabalho “Considerando o tempo do diagnaostico, a
persisténcia dos sintomas a despeito do tratamento clinico e os achados de exame
fisico e neurofisiologico a paciente apresenta paraparesia de predominio proximal
associada ataxia sensitiva profunda, com comprometimento significativo da marcha
e equilibrio” (ID 65942313).

O referido relatério foi elaborado pela Dra. Adriana Ferreira Barros
Areal, meédica especialista em neurologista e neurofisiologista, que descreveu 0s
diversos exames realizados na apelante, por meio dos quais concluiu pelo
diagnostico de polineuropatia metabolica - alcodlica e por deficiéncia de vitamina
B12, in verbis:

Ao exame neuroldgico: Paciente consciente e orientada.
Marcha com base alargada e pernas em valgo. Né&o
consegue deambular nos calcanhares ou nas pontas dos
pés. Incoordenacéo axial significativa que compromete
equilibrio. Coordenacdo apendicular preservada em
MMSS e comprometida em MMII. Hipopalestesia
profunda em membros inferiores. Sensibilidade profunda
preservada em membros superiores. Sensibilidade
superficial - tatil - diminuida em MMII Reflexos profundos
presentes e simétricos em MMSS e MMII, exceto por
hiporreflexia em aquileus. Forca muscular preservada em
membros superiores. Manobras deficitarias sem déficits.
Forca muscular discretamente diminuida Sinal de Laseg
e Kernig ausentes. - grau 4 - proximal e distal. Teste de
monofilamento com sensibilidade preservada em mé&os e
comprometida em ambos 0s pés. Exames
complementares: ENMG de MMII 09/10/23 - Estudo da
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conducdo sensitiva: Nervos surais com amplitude
diminuidas  90%; Nervos fibulares  superficiais
inexcitaveis. Estudo da conducdo motora: Nervos tibiais
normais; Nervos fibulares profundos com amplitudes
diminuidas 40%. Estudo das laténcias das respostas
tardias Ondas F normais e simétricas nos nervos tibiais e
fibulares profundos. Eletromiografia dos musculos vasto
lateral D e E, tibial anterior D e E, gastrocnémio D e E,
mostra: atividade de insercéo fisiologica; siléncio elétrico
em repouso;, a contracdo voluntaria, presenca de
potenciais de unidade motora com amplitude aumentada
entre normais no musculo vasto lateral D e E, tibial
anterior D; com morfologia normal nos demais musculos
amostrados; recrutamento diminuido nos musculos
amostrados (paresia central). Concluséo: Polineuropatia
sensitivo motora axonal, com predominio sensitivo.

Eletroneuromiografia de MMSS 09/10/23: Estudo da
conduc&o sensitiva Nervos radiais (tabaqueira) e ulnares
(dedo Ill) com amplitudes diminuidas 50%, Nervo ulnares
(dedo V com amplitudes diminuidas 080%. Estudo da
condugdo motora. Nervos medianos e ulnares normais.
Estudo das laténcias das respostas tardias Ondas F
normais. Eletromiografia dos musculos 1° interosseo
dorsal E, mostra: atividade de insercdo fisiologica;
siléncio elétrico em repouso;, a contracdo voluntaria,
presenca de potenciais de unidade motora com
amplitude e frequéncia de disparo aumentada entre
normais. Conclusgo: Polineuropatia sensitivo-motora
axonal, com predominio sensitivo. Lab outubro/ 23 - vit
B12 - 442; acido folico - 8 Diagnostico: Polineuropatia
metabdlica - alcodlica e por deficiéncia de vitamina B12.
Dor cronica.

Nesse mesmo sentido, o laudo médico pericial elaborado, em
marc¢o/2020, pelo Dr. Rogério Gomes Damasceno, especialista em neurocirurgia e
neurologia, atestou a incapacidade permanente total e omniprofissional da apelante,
enquadrando-a como deficiente segunda a Lei n. 13.146/15 (ID Num. 65941355 -
Pag. 33), nos autos n. 0037380-13.2019.4.013400 da 242 Vara da JEF (ID Num.
65941355 - Pag. 33), no qual o beneficio assistencial para deficiente foi deferido a
apelante (IDs 65942241 e 65942242).
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Naqueles autos, o perito atestou a realizacdo de diversos exames,
tais como, de locomocado, marcha, forca muscular, flexdo do cotovelo, preenséo,
extenséo do joelho, dorsiflexdo do pé e halux (L4, L5), flexdo plantar do pé e halux
(S1), reflexos tendineos patelares/aquileus/bicipital/braquiorradial/triciptal,
sensibilidade, nervos cranianos, equilibrio, coordenacéo e tonus, hoffmann/tromner e
reflexo cutaneo-plantar (ID Num. 65941355 - Pags. 24/38).

Seguindo esses entendimentos, os relatérios médicos elaborados
por medicos neurologista do hospital de base do Distrito Federal, em
novembro/2019, maio/2020 e abril/2021, concluiram pela limitacdo da apelante para
o trabalho laborativo e pela existéncia de sequelas de carater irreversivel que
comprometem a realizacdo de suas atividades instrumentais da vida diaria (ID Num.
65941355 - Pag. 45/47).

Com efeito, o laudo pericial que fundamentou a sentenca se
destoa das provas apresentadas nos autos, sem que o perito tenha realizado todos
0s exames realizados nos demais relatérios medicos apresentados nos autos, o0 que
demonstra a necessidade de nova analise por médico especialista.

Dessa forma, o indeferimento do pedido de nova prova pericial incorreu em
perda de uma chance probatoria, tendo em vista a tnica forma da apelante comprovar seu direito ao
beneficio de pensdo por morte é por meio da demonstracdo de sua invalidez, o que conforme

pontuado pelo Juizo de primeira instancia é a questao controvertida do caso (ID 65942232).
ACOLHO, pois, a preliminar de cerceamento de defesa.

Ante o exposto, DOU PROVIMENTO ao recurso para CASSAR a
sentenca e determinar o retorno dos autos a origem para a elaboracdo de nova
pericia médica, a ser realizada por médico especialista.

E como voto.
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