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12 PARTE
A CLASSIFICACAO DAS MODALIDADES DE
SIMULACAO
I
A SIMULACAO EM INFORTUNiSTICA — SUA DEFINICAO'

Em trabalho relatado na Segunda Semana Paulista de Medi-
cina Legal, em 7 de novembro de 1940, definimos a simulacdo em
wnfortunistica como sendo — o conjunto de manifestagdes concien-
tes e artificiais por via das quais se concretiza a vontade do empre-
gado para iludir terceiros (o médico, o empregador, as companhias
de seguros, advogados, juizes, curadores especiais das vitimas de aci-
dentes do trabalho, etc.), tendo em vista obter determinadas van-
tagens.

IT
MODALIDADES DE SIMULAGCAO

Para se compreender bem o aspecto médico-legal do problema,
wejamos as diferentes modalidades de simulagio.

- Aproveitando-nos das diferentes classificagies ja existentes,
vamos — de acordo com a nossa experiéncia e com a gravidade dos
meios de que lanca mio o simulador — considerar na seguinte ordem
as ‘modalidades de simulagfio:
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1.°) Simulagdo verdadeira;

2.°) Agravagio voluntaria;

3.9) Imputagio inexata;
'4°) Dissimulacio;

5.°) Exageragao.

1.°) Simulacdo verdadeira — E’ aquela modalidade de simu-
lacdo por via da qual 0 seu autor inventa ou imita uma lesdo corporal, -
perturbacdo funcional ou doenga, afim de, com este meio ilicito,
auferir vantagens pessoais. (A. M. LeEAo. BrRuno).

Na simula¢do wverdadeira ha a simulagdo do acidente, vale dizer,
a simulagio da causa (por isso que, na verdade, nio se registou ne-
nhuma lesio corporal, perturbacdo funcional, ou doenga, produzida
pelo exercicio do trabalho ou em consequéncia dele) e a simulagio dos
pretendidos efeitos desse pseudo-acidente.

Nesta modalidade podem ser incluidas as simulagGes de fenome-
nos assim subjetivos como objetivos, maxime daqueles.

Dentre os primeiros mencionem-se: A dor, anestesias; nevroses,

epilepsia, paralisias, cegueira, surdez, mutismo, etc. o
E dentre os segundos: Afecgdes cutaneas, hemoptises, hemate-

meses, albumintirias, hematurias, etc. ’ :

2°) Agravagdo voluntaria — .dgravacio é o ato de agravar.

No capitulo da simulagio em infortunistica, entende-se por agrava-
¢do (agravagdo conciente, naturalmente, visto que € a Ginica a merecer
reparos nesta exposigdo) — o ato por via do qual o empregado re-
corre, voluntariamente, a meios ilicitos para fazer peorar o estado da
sua lesao corporal, perturbacdo funcional ou doenga, com o fito de-
auferir determinadas vantagens (Defini¢do proposta pelo A. na Se-
gunda' Semana Paulista de Medicina Legal).

. B / ' ¥ -
Intencionalmente uma lesdo pode ser entretida ou agravada. Sir-
vam de exemplo: |
a) A aplicacdo de substincias irritantes num ferimento;
b) A inobservancia das prescri¢des médicas (como, & guisa de
exemplo, a locomogdo antes do prazo médio da consolidagio dssea e
a retirada do penso-antes da indicagio).

3.°) Imputagdo inexata — E' aquela modalidade de simula-
¢ao por via da qual o empregado atribue dolosamente (IMPUTACAO
INEXATA CONCIENTE) ou, até, de boa fé (IMPUTACAO
I'NEXATA INCONCIENTE), a um <raumatismo de fato ocor-
rido, uma lesdo corporal, perturbagdo funcional ou doenca preexisten-
te ou superveniente mesmo, mas sem que haja nexo real de causa e
efeito (A. M. Ledo Bruno). Passivel de penalidade, naturalmente,
somente quando a imputagio inexata for dolosa (IMPUTACAO
INEXATA CONCIENTE). Para esta tltima modalidade, de si-
mulagdo reservamos o nome de IMPUTACAO FALSA.
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4°) Dissimulagdo — Dissimulacio em infortunistica ¢
aquela espécie de fingimento que consiste em ocultar o seu autor uma
determinada lesdo corporal perturbacdo funcional ou doenga, com o
fito de ser tido como sio, afim de obter um emprego ou um seguro
. de vida ou, ainda, para, apds ter ingressado no trabalho com esse
ardil, atribuir uma origem traumatica ao mal de que ji padecia e,
destarte, exigir ilicitamente uma indenizacio (A. M. Ledo Bruno).

Na SIMULACAO VERDADEIRA, ji vimos, o seu autor in-
venta ou -imita uma lesio corporal perturbagéo funcional ou doenga.
Na DISSIMULACAO — nio ha inven¢io ou imitacio duma lesdo
corporal, perturbagio funcional ou doenca.. Hi realmente uma lesio
corporal, perturbagdo funcional ou doenga Mas, neste tltimo caso,
.o mal de que se lamenta o empregado ja preexistia. Ja preexistia e,
de caso pensado fora cuidadosamente encoberto. .

Ougamos a FRANCEsco CARRARA:

‘““Ao-passo-que na simulacdo se faz aparecer o que nio- existe,
na dissimulacdo se esconde aquilo que existe. Uma, provoca a
falsa crenca dum estado ndo_real; a outra, oculta o conhecimento
dum estado existente. Aquela, tem em mira uma ilusio externa;
esta, uma ocultacio interna. Dissimula-se, destarte, a ira, o édio, o
rancor. A finalidade do procedimento do. individuo, assim na simu-
lagio como na dissimulagio, é — enganar, carater fundamental das
varias formas simulatérias. Na simulacGo se quer enganar porisso
que o seu autor pretende que se acredite na existéncia dum estado
mendaz e, na dissimulacdo, na inexisténcia dum estado efetivo. A
simulagdo é um fantasma; a dissimula¢do, uma mascara”

De regra, mui dificil é, em infortunistica, fazer um diagnéstico
“a posteriori”, da dissimulacdo. De feito, apoés o contrato de locagap
de trabalho e ja se encontrando o empregado em pleno exercicio de
suas atividades — estas podem, muitas vezes, mascarar a fraude. |

Por isso registe-se, desde agora, a importancia capital do exame
meticuloso do empregado antes de ser efetuado o contrato de locagio
de servico.

5°) Exageracio — Para ANTONIO DE MORAIS SILVA, exa-
geracdo é “ato de ‘exagerar, encarecimento, amplificacdo”; e. eva-
gerar 51gn1f1ca “amplificar, encarecer, representar as cousas maio-

res do que sdo; exagerar as suas grandezas a sua dor, seus males”
" Segundo Jost MARIA DE ALMEIDA € ARAUJO CORREA pE L. ACER-

DA, exagerar, deriva do lat. “exaggero, as; de “ex”, e “‘aggero, as”

por em montao, amontoar “ad”, e “gero, is”, trazer; levar; nc;goc1ar,
adm1n1strar fazer, etc. Quer dizer “‘encarecer, representar uma
coisa, um fato maior do que é na realidade, amplificar, engrande-
cer...”: “Quasi. sempre exageramos o perigo, os bens e males.
Tressan”. Sinonimia comparativa: Exagerar, encarecer “Exage-

rar recai mais propriamente sobre as circunstancias que fazem nota-
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vel a coisa exagerada, e encarecer sobre as que a fazem aprec1avel

conservando o verbo neste sentido figurado (em que € sinonimo de
exagerar) a pr oprledade do seu sentido reto” “Um casamentei-
ro exagera as riquezas,’ e encarece as boas prendas da dama que
propde” ;

Nos mfortumos do- trabalho 0 autor da interessante ‘'modalidade
de simulagdo que ora’ abordamos — exagera a lesio corporal, pertur-
bagio funcional ou doenca e, ao mesmo tempo, encarece-a, ‘isto é, pre-
tende fazer subir o prego da indenizagio. :

Em 1nfortumst1ca pois;. dizemos que ha exageracdo conciente
(a tinica que nos interessa neste estudo) — quando o empregado am--

plifica fingidamente o seu'mal com o intuito de iludir terceiros e tendo
em vista obter o maximo provento de um acidente, mda que insigni-:
ficante (A. M. LeAo Bruno)

22 PARTE

A PERICIA MEDICA NOS CASOS DE SIMULAGAO EM:
INFORTUNI{STICA

I

A SINTOMATOLOGIA DAS DOENCAS E A INFLUENCIA
ETIOLOGICA DOS TRAUMATISMOS

Ja em 1594 dizia J. B.  SiLvaTticus:

“Morborum omnium et prasertim internorum signa certa pa-
thoghomonica ante omnia probe sciri necesse est”.

De feito, a primeira condigio requerida para a descoberta da
fraude nos casos em apreco — € o conhecimento perfeito da sinto-
matologxa da doenga de que se queixa o empregado. |

Nio apenas, contudo, o perito deve possulr 0 conhec1mento exato
da sintomatologia das diferentes doengas cuja existéncia é preciso,
confirmar ou infirmar. Para justificar as causas que.as motivaram,
deve, ele, ainda, possuir uma nogdo tio perfeita quio possivel da in-
fluéncia etiolégica dos traumatismos.

Quando um acidente cria por sua agfo direta sobre o organismo
do empregado, quer uma mutilagio, quer uma penturbagao que Nossos
meios de investigagio tornam evidentes — ndo podemos duvidar da
relacdo de causa e efeito.

Todavia, se algum tempo apés um inforttnio do trabalho — em
que se nao registaram assim lesdes abertas como perturbagées fun-
cionais sérias — surde uma afec¢io médica, infecciosa ou nio, o nexo
causal perde sua evidéncia, e a pericia médica, em tais condigdes, ofe-
rece dificuldades reais. O médico, pois, deve estar habilitado para
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indicar. com exatiddo a influéncia que pode exercer um traumatismo
‘sobre a eclosio, s vezes tardia, duma doenga; sobre a evolu(;ao duma
afecgdo preexistente ou latente; ou, inversamente, a agdo do estado
de saude anterior sobre as sequéncias imediatas e remotas dum trau-
matismo.

Tuoinor aprec1a~ da maneira seguinte a influéncia etiologica dos
traumatlsmos :

1—-—0 ’craumatlsmo cria lesGes locais elementares cuja evolugdo
determina afec¢ées locais ou pode tornar-se o ponto de partlda duma
afeegao geral;

- II — © traymatismo determma uma modificacio geral do,orga-
nismo que foi atingido, modificagdo que se traduz pelo desenvolvi-
mento duma afecgao geral.

Necessario é que o médico legista baseie seu diagngstico, de si-
mulagao em elementos Ob_]ethOS ‘de valor.

Nio é a simples suspeita, nem a grande pratlca do perito em
matéria de_acidentes do trabalho, o que autoriza a d1agnost1car uma
simulagio.

“Quando estiverdes em prese‘nga dum caso dificil, embaragoso,
eu vos convido com empenho a nio pensar -desde loge na simulagio;
.se é verdade que ndo vos deveis. esquecer nunca da possibilidade da
fraude, nesses casos, ndo menos verdade € que s6 vos haveis de deter
‘nessa idéia quando forem verificados sintomas realmente suspeltos

Tal o conselho de Boisseau.

~ Somente, pois, apds uma certeza absoluta € que deve ser felto
um juizo a respe1to ' . '

“No exame 'dos individuos atingidos de doengas internas provo-
cadas ou simuladas, $ao merecedoras de reparo as seguintes momtas
_de HELLER:

-~ I — Verificar se ha falta de concordancia entré os sintomas
morbidos acusados pelo individuo e os sintomas comuns da doenca

simutada ; .

II — Verlflcar se. se processa uma evoluc;ao irregular do quadro
chmco ‘quando a agdo do agente provocador se eshate e que, a este,
um novo apelo por parte do simulador se faz mistér;

© IJI — Fazer um exame completo do corpo do individuo, em
- momentos 1nesperados para este; .

IV — Pesqulzar se houve oy nio absor¢do de substancias pre-
]LIdIClaIS ou, pelo- contrario, se houve oy nio a ingestdo de substan-
cias 1ndlspensavels a0 perfelto metabolismo: se o emagrecimento,
por exemplo, nao 'é obra- duma alimentagao voluntariamente insufi-
ciente.. . , .

H3 1nverossm111han<;a em d narratlva das causas ou nas cir-
' cunstncias do acidente? . :
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— Apresénta a sintomatologia part1cu1ar1dades 1nexp11cavels?
— A duragio, a marcha da afecgao sao anormals?
Nessas hlpoteses é preciso pensar na siulagio — diz Remy

A manelra mais segura para desmascarar uma mmulagao é o
exame minucioso, repetido — utilizando-nos de todos os- recursos da

técnica moderna para o exame quer clinico quer de laboratério. -

\

E’ bem de ver, como ensina LEoN GALLEZ que, se a-pesar—do
emprégo de todos os métodos modernos de investigacdo, nao chega-
mos a objetivar a minima alteragdo de saude, torna- -se- evidente que -
os sintomas subjetivos de que se quelxa o empregado — sdo mais do-
que suspeltos De mais a mais, eis dous pontos de reparo preciosos
que o perito deverd pesquisar com cuidado e cu]a verlflca(;ao per-
mititd diagnosticar uma simulagio’

10) Falta de concordincia entre a maneira de ser, a conduta,
o comportamento geral do individuo e a doenca alegada;.

2°) Contradi¢do no quadro clinico que ele simula: assgcmgao
de sintomas que; se realmente coexistissem, colocatia o caso em desa-

-cordo com todas as leis-da Patologia. =~ - s

A atencio do médico legista nio se deve fixar t30 - somente no-
estado de saude atual do ferido ou do doente ou do pseudo-ac1den-
tado. Dever4 estar tambem voltada para o estado de saude anterior,
para os antecedentes pessoais ou hereditdrios e, ainda, para a consti-
tm’cdo individual do examinando. ‘

Multa vez — sdo esses elementos que explicam determinados
estados patologlcos e determinadas comphcagoes os quais o intefes-
sado, sem embargo, imputa unicamente ao traumatismo.

De felto,/ todos os cuidados acima sdo indispensaveis, porisso“que,
como ensina CHAVIGNY e repetem todos os autores, “a simulacio ndo
se adivinha: ela se diagnostica e o seu diagnéstico, frequentemente;
se encontra exposto a erros inevitaveis”

/f" S m II

TRAUMATISMOS E PERTURBACOGES ANTERIORES DA SAUDE

VERNEUIL demonstrou, dum modo preciso, a série de modifica-

¢Oes que os estados d1ates1cos ou constitucionais podem e*ceratar sobre-
0s traumatlsmos >

TERRIER, por seu lado mostrou que os ferimentos podem sofrer
a 1nf1uenc1a dos seguintes: estados patologicos :

T —-Afecges diatésicas: artritismo, tuberculose, escrofulose,
herpetlsmo,v diatese neoplasica; : . r S

IT — IntoxicagBes: sifilis, alcoolismo, paludismo, saturnismo,
hidrargirismo, etc.; '

ITT — Doengas croticas ou"agudas.
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Traumatismos e doengas constitucionais podem, por sem davida,
exercer influéncias réciprocas. ‘Eis as modalidades que se podem
apresentar' ~
. I —-O traumatismo e a doenga consﬁtucmnal evolvem paralela-
“mente sem que um influencie o outro (LEoN GALLEZ) ;

© II — A doenga const1tuc1onal complica a evolugdo do trauma-
tismo ( LEON GALLEZ) ;
III -— O traumatismo estlmula avaa, acelera, ow agrava -a

doenga constitucional ( FORGUE)

7 Mui delicada é a agdo do perito na importante questio da pre-
existéncia moérbida gue vem agravar a lesao adquirida no exercicio
do trabalho.: - -

Convem aqui atendida a hgao do Mestre:

“Muitas das dfvidas que a questio do estado arterior suscita’
na pratica, podenam ser em boa ‘parte desviadas, exigindo-se, nas in-
dustrlas exame prev10 do candidato por meio do qual se estabeleces—
'se, com o maior rigor possivel, a capac1dade de trabalho e o estado de
,lsaude individual. J4 ‘se caminha para isso. Até 13, em casa caso

concreto, s peritos, de acordo com os aplicadores da Lei, devem en-
-carrégar-se -de minorar -as dlflculdades praticas; considerando que nio
ha 1dent1dade absoluta de organismo humano, mas que cada individuo
_apresenta as suas taras, as suas. miopragias especiais e particulares,
“como -bem sabem, ahas as companhias de seguros na taxagao -dos
seus clientes™ (Professor Framinio FAvVERo).

~ Nos casos de ficar bem ‘demonstrada uma preexisténcia mérbida
— flcara o empregado privado da indenizacdo? N&o. A nova Lei
Brasileira faculta, a0 contririo da anterior, uma interpretagio liberal.
E nem poderia deixar de ser assim, preleciona o Professor Frami-
NI0 FAvERO, dado o carater transacional da Lei de inforttinios. De
fato, se a culpa do operario nio o priva da ifidenizagio, porqué ha
de faze-lo 0 estado anterior inteiramente extranho a sua vontade?
pergunta o atual expoente max1mo da Medicina Legal brasileira.

v

‘

IT1
o PERITO EM FACE DA ‘SIMULACAO DE PERTURBACOES
" NEURO-PSIQUICAS
JOSE INGENIEROS em seu célebre livro “Slmulagao da Ioucura
que consoante o Professor HENRIQUE Roxo, é a obra mais perfeita
a respeito. do assunto, admite cinco grandes grupos de simuladores da
alienagdo mental ;.

I — Simuladores de estados manfacos;

II — Simuladores de estados ‘depressivos;

IIT — Simuladores ‘de estados delirantes ou paranmcos,

IV — Slmu]adores de episédios psicopaticos em fundo neuro-
patico; :

V — Simuladores de estados confuso-demenciais.
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— .

- Os"simuladores de estados maniacos fazem-no- desde: os sim-
ples estados d¢ excitagdo maniaca até os de mania com grande agi-
tacio. Fazem muito barulho, saltam e grlta.m como se.os demonios.
os tangessem, mas, quando acreditam que nio estejam a ser obser-'
vados, buscam repousar e adormecer calmamente. .

II — Os simuladores de estados depresswos fmgem se atacados
de profunda melancolia: silenciosos, quasi imoveis, parcos no comer-
— pensam que com essas atitudes conseguirdo iludir o perito.

III — Os simuladores ‘de estados. delirantes -ou paran01cos pro-
curam imitar o-delirio episédico dos degenerados € a parandta. Ora
fingem-se tomados de idéias. de perseguigio, ora alegam a existéncia
de alucmagoes na verdade inventadas.

IV — Os simuladores' de CPISOdIOS psmopancos em fundo neu-
ropatico s1mulam idéias delirantes, maxime as de perseguicio e de
grandeza.

V — Os- 51muladores de estados. confuso-demenciais procuram-
finglr que s¢ acham .desmemoriados, confusos, obnubilados, etc.

Quando o perito suspeita encontrar -se perante um caso de per-
turbagio mental simulada, o exame deve constar, segundo CHAVIGNY,.
~do segumte

I — Interrogatorlo e 1nvest1ga<;oes sobre os antecedentes here-.
ditarios e pessoais ; |
IT' — Exame direto, o qual devera ser subd1V1d1do em:

- A) Exame psiquico;
B) Exame fisico. ,
O exame psiquico ab}angeré como partes princi‘paié 4
a) A analise da fisionomia;
b) A anilise dos atos;
-¢) O ‘interrogatério;
d) A analise da palavra escrita.
O exame {fisico comportara um estudo:
a) ‘Do estado.geral do examinando (temperatura,. pulso, etc);:
b) . Dos orgdos em particular;
c) Do estado da nutrigio;
d) Dos estigmas de degeneracio. |
Quando nos defrontarmos com p01tadores de perturbagoes neuro-

psiquicas consequentes a traumatismos cranianos, devemos pensar na
modelar li¢io do Professor PACHECO E SILVA:

“LoUDET é de oplmao que importa principalmente se estabelecer
a relagdo do sindromo psiquico com o traumatismo e ter em conta,
sobretudo, o tempo do aparec1mento e o ritmo evolutivo do dito sin-
dromo. O fator cronolégico é um elemento fundamental na apre-

magao dos fatos e pode-se apresentar algumas vezes de forma_impre-
cisa e obscura,
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Assim, dever-se-4, segundo aquele autor:

) Comprovar -se a relagio de causalidade (traumatismo-sin-
dromo psiquico) ;.

2°) Avaliar a incapacidade e estabelecer a indenizagdo ou as
medidas legais correspondentes

“Duas dificuldades podem entdo se deparar ao perito:
1.°) O exame tardio do traumatizado;

2°) A auséncia de dados técnicos sobre as condicdes materiais
do acidente e sobre a’sintomatologia imediata e mediata apresentada
pelo traumatizado.

“Na apreciagdo do fator cronolégico, que é de grande importin-
cia, compete ao perito averiguar:

1.°) Se a psicose ou as desordens mentais se seguiram imedia-
tamente ao traumatismo;

2°) Se a psicose surgiu mediatamente ;

3.°) Se os transtornos mentais sio distanciados ou muito
tardios. . ‘
- “Muitas vezes, o perito mais experimentado poderd deparar com
sérios obsticulos para formular juizo seguro, em virtude do- grande
ntmero de concausas em jogo e da*influéncia preponderante da per-
sonalidadé prépsicotica™

Nio nos devemos esquecer que muito raro ndo é existir uma
-acentuada despropor¢io ou discordancia -entre as perturbagBes ner-
vosas acusadas pelo paciente e a natureza do traumatismo; em tais
casos convem analisados “os antecedentes pessoais, a constitui¢io indi-
vidual, a emotividade, etc., porisso que poderio fazer vislumbrar,
sendo ver claramente, a verdadeira etiologia da doenga e, portanto,

solucionar as trés incégnitas: — Foi o traumatismo a causa exclusiva
do mal? - O traumatismo apenas patenteou uma predisposi¢io ja
existente? — Criou o traumatismo uma predisposicio que, em face

dum dado fator, fez eclodir detérminados distiirbios mentais?

Haveria-ainda que tratar de muitas lesGes corporais, perturba-
cbes funcionais e doengas que sio comumente simuladas para fins
especulativos. Naturalmerite a matéria ndo poderia ser aqui esgotada.
J& muitos aspectos deste problema foram estudados em trabalhos an-
teriores nossos (“A SIMULACAO EM INFORTUNISTICA”,
trabalho relatado na Segunda Semana Paulista de Medicina Legal, e
“A SIMULACAO EM INFORTUNISTICA E O NOVO CODIGO
PENAL”, conferéncia pronunciada, em 14 de janeiro deste ano, na
Sociedade de Medicina Legal e Criminologia de Sao Paulo). Pre-
tendemos estudar outros aspectos de tdo interessante assunto, a pouco
e pouco, em trabalhos ulteriores, '

Do exposto, porem, ji se depreende quio delicada ¢, muitas
vezes, a missdo e a atuagio do perito para chegar ao estabelecimento
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do nexo causal entre da.da lesdo corporal, perturbagao funcmnal ou
_doenga e dado traumatismo.

IV

A SIMULACAO EM INFORTUNISTICA EM FACE DO
NOVO CODIGO PENAL"

Para terminar, vamos resumir esquematlcamente num quadro as
diferentes modalldades de simulagio e a sua correspondenc1a con-
soante nosso ponto de vista, com os incisos da nova Lei Penal qud
versam sobre a matérja. Antes porem, ressaltemos que, pard a exis: -
téncia duma perfelta correspondenc1a entre o texto penal que entrard
em vigor a 1.° de janeiro de 1942 e as diferentes modalidades de si-
mulacdo® analisadas no comecgo desta exposu;ao necessarios se fazem -
0s seguintes reparos:

1.°) Entendemos por SIMULACAO VERDADEIRA — uni- *
camente aquela em que hd INVENCAO ou IMITAGCAO duma lesaq g

_corporal, perturbagao funcional ou doenga. De conseguinte, sob essa
denommagao njo incluimos, absolutamente, como o fez LEON GALLEZ
na primeira modalidade da sua classificagdo (*“Simulagdo propria-
mente dita’’), os casos em que o empregado atribue a um trauma-
 tismo uma lesdo cbrporal perturba@éo funcional ou doenga preexis-
tente, pois que, aqui, o que ha, é proprlamente uma TMPUTACAQ'
INEXATA. Como ja frisdmos ao iniciar este trabalho, na SIMU-
LACAO VERDADEIRA h4 a SIMULACAO DA CAUSA e a SI-
MULAGCAO DOS PRETENDIDOS EFEITOS do pseudo-acidente,
isto é, hd a INVENCAO DA CAUSA e a INVENCAO DOS PRE- -
TENDIDOS EFEITOS do pseudo infortinio do trabalho.

]ulgamos oportuno transcrever neste passo o que salientamos' em
o nosso trabalho “A Simulacio em Infortunistica” ,

“Devemos assinalar que a pa]av1a simulacdo mu1ta vez é empre=- X
gada imprepriamente. Assim, n3o é raro encontrar esta aflrmagao L

“stmular um ferimento é provocar o aparecunento dum’ quadro cli-
nico que sugere a idéia duma lesdo acidental”

“Tal ndo é verdade. ‘ :

“Nao se trata propriamente neste caso dum ferimento simulado,”
-mas, sim, dum ferimento provocado voluntariamente. A fraude se
assesta menos no ferimento do que na sua causa. “

“Na simulagdo, consoante o acertado aviso de Ingenieros, as apa-
réncias exteriores duma cousa ou agio fazem confundi-la com outra,
sem que efetivamente a equivalha.

“Quando se executa algo a semelhanga doutra — que, destarte,
serve de modelo — imita-se. -

“Quando se nio executa algo 2 semelhanc;a doutra, porem se
finge fazé-lo, — simula-se.
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“Convem meditada a licio de LfoN IMBERT:

“A verdadeira simulacio seria a wnvenc¢do duma doenga propria-
mente dita: se, por exemplo, se faz acreditar na existéncia duma
febre que realmente; nio existe, ou, ainda, numa falsa incontinéncia
de urina, etc”.

- 7 2°%) Dizemos que ha DISSIMULACAO: em infortunistica
quando dolosamente o empregado tenta.ocultar ou efetlvamente ocul-
ta uma lesdo- corporal, perturbagdo funcional ou doenca.

Quando a intencdo fraudulenta se torna patente ao - médico,

antes qué. o embaidor tenha sido admitido a servigo — podemos falar
propriamente em DISSIMULACAO. :

Quando, porem, ja tenha o empregado atingido -a primeira parte
do seu objetivo (vale dizer — ver aprovado o contrato de locacio
de trabalho) e, apés um lapso_de tempo que julgar conveniente, pro-
curar per em pratlca a segunda parte do seu plano (vale dizer —
atrlbulr uma origem traumatica ao mal de que ja sofria antes de in-
gressar no trabalho) nao mais podemos falar com propriedade que

ha DISSIMULACAOQO. Esta s teve a sua ocasido no momento em

que o empregado tentou encobrir ou realmente encobriu a sua lesdo
corporal perturbagdo funcional ou doenga. Neste segundo momento
da agdo fraudulenta — ndo se trata mais de encobrir uma lesdo ‘cor-
poral,- perturbagio funcional ou "doenca. Trata-se de atribuir a um
traumatismo real ou.ficticio, uma lesio corporal, perturbagio funcio-
nal ou doenga ja preex1stente Nesta altima eventualidade, o empre-
gado ndo dissimula mas, sim, langa mio duma IMPUTA(;AO INE-
XATA, servindo-se, naturalmente daquele fingimento anterior. Aqui
hé uma IMPUTAQAO FALSA (IMPUTAGCAO INEXATA DO-, :
LOSA). A hipdtese é regida, no novo estatuto penal, pelo corpo
do art, 171. .

A dissimulacio, nos casos em aprego, quando dlagnostlcada
trard, é 6bvio, para seu autoi‘ o justo castigo: a ndo celebrago
do ‘contrato- de trabalho; para a. companhia ou firma que procura
‘a mdo de obra trard um beneficio: presserva-la-4 dum futuro onus
m]usto ‘gragas ao medico que “procedeu ao exame clinico. 5

- Por outro lado, aquele que, de acordo com o novo Coédigo Penal
(Art: 171, § 2°, 12 V), “lesa o proprio corpo oul a saude com o
intuito de haver mdemzagao ou-valor de seguro”, doutra cousa tam--
bem i nao, se serve senio — duma IMPUTA(;AO FALSA, visto que
atribue.como resultante dum inforttnio do trabalho, uma lesio cor-
poral perturbacio funcional ou doenca que, absolutamente, nio foi
produ21da pelo exercicio do-trabalho ou em consequéncia dele” mas,
em verdade foi provocada voluntariamente (autolesdo).

Para estas -tltimas hipoteses mui propria é a denominacido de
Boisseau — “ENFERMIDADES PROVOCADAS PROPRIA-
MENTE -DITAS”. Sio regidas, no novo Cédigo Penal, como ja
se viu, pelo n.° V do § 2.° do art. 171.
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A PERICIA MEDICA NOS CASOS DE SIMULACAO EM
INFORTUNISTICA

Interpretagio e esquema original de A. M. Ledo Bruno

Novo Céaigo Penal

Art. 171 — Obter, para si ou

para outrem, vantagem ilicita, em

prejuizo alheio-induzindo ou man-

tendo - alguem . em erro~mediante

artificio, ardil, ou qualquer outro

meio fraudulento:

T L

...................

V. destrdi, total ou parcialmen-

te, ou oculta coisa propria, ou

lesa o proprio corpo ou a saude,

ou agrava as consequéncias da le-

sio ou doenga, com o intuito de
Y

haver indenizagio.-ou valor de se-

© guro.

Modalidade de simulacdo

SIMULAGAO VERDADEIRA.

EXAGERACAO CONCIENTE."

IMPUTACAO FALSA -(oriunda
duma DISSIMULACAO).

IMPUTACAO FALSA (oriunda
duma AUTOLESAO):
AGRAVACAO VOLUNTARIA.
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CONCLUSOES

7

12 — No que concerne as modalidades de simulagio — ¢é de-
suma 1mportanc1a a uniformizacio das dlferentes cla551f1ca<;oes exis-
‘tentes. :

’

22 — Sendo inimeras as classificagGes que existem acerca das
modalldades de simulagdo — fora de desejar, para que seJam evitadas
erroneas interpretagdes, que se estabelecesse um critério segiro para
‘presidir a tal uniformizagdo, e, ainda, que se firmasse nltldamente
o conceito de cada uma das modahdades de simulagdo.

- 32 — A classificagio exposta no presente trabalho, com o con-
ceito que 0 Autor empresta a cada uma das modalidades de simula-
¢do, preenche assim os requisitos cientificos como os da Lei Penal
Brasileira. - -

42 — Do exposto deflue que fora de deseJar a adogao de tal
classificagdo. -

1I

52 — O estudo da simulacfo em infortunistica revela quio es-
pinhosa é, muitas vezes, a missdo e a atuagdo do perito para chegar
a0 estabeleamento do nexo causal entre dada lesdo cor poral pertur-
Thagdo funcional ou doenga e dado traumatismo.

62 — Ressalta do- exposto que é de se desejar, em 1nfortunls-
tica, que a pericia médica seja efetuada unicamente por médicos le-
gistas; idéia pela qual de hd muito se vem batendo a Sociedade de
_‘Medmma Legal e Criminologia de Sdo Paulo e que encontrou gua-.
rida na 2.2 Semana Paulista de’ Medicina Legal.
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