FORMULARIO DE ELEMENTOS DE PROVA DO FABRICANTE
DE 600,00 DOLARES AMERICANOS, OPCAO 3
I n strucoes
REQUERENTES DO PROCESSO DE PROTESES MAMARIAS DOW CORNING (CLASSE 6.2)

Use este formulario para requerer uma Indenizacao de Elementos de Prova do Fabricante no
valor de 600,00 délares americanos. Leia estas Instrugdes e o Guia de Informacées para os
Requerentes da Opgéo 3 para mais informacgoes.

1. O QUE E A INDENIZACAO DE ELEMENTOS DE PROVA DO FABRICANTE NO
VALOR DE 600,00 DOLARES AMERICANOS, OPCAQ 3?

Se entrou com o formuldrio de "Elementos de Prova da Reivindicagio" no tribunal de faléncias dos
EUA, em Michigan, até 14 de fevereiro de 1997, recebera 600,00 délares americanos se preencher e
devolver este formulario de pedido até quinze (15) anos apés a Data Efetiva. (Leia a Pergunta P5-5 no
Guia de Informagao para os Requerentes da Opgéo 3 para mais informagbes sobre a Data Efetiva).

2. TENHO QUE APRESENTAR ALGUM DOCUMENTO ADICIONAL JUNTO COM
ESTE FORMULARIO DE PEDIDO PARA RECEBER A INDENIZACAO DE
ELEMENTOS DE PROVA DO FABRICANTE NO VALOR DE 600,00 DOLARES
AMERICANOS?

Nao.
3. QUAIS SAO AS MARCAS PARA AS PROTESES MAMARIAS DOW CORNING?

Se recebeu uma prétese de qualquer das seguintes marcas, esta habilitado a receber a
Indenizacéo de Elementos de Prova do Fabricante no valor de 600,00 délares americanos:

MARCA SITUACAO

Cronin Admissivel se as suas préteses mamarias foram
implantadas em ou a partir de 1963 - 1971

Dow Corning Admissivel

Dow Corning Wright Admissivel

DC ou DCW Admissivel

Mueller, V. ou V. Mueller Admissivel se as suas proteses mamarias foram

implantadas depois de 1 de janeiro de 1968 e antes
de 31 de agosto de 1974

SILASTIC ou Silastic Admissivel
SILASTIC 1l ou Silastic Il Admissivel
SILASTIC MSI ou Silastic MS| Admissivel

“silastic” - todo em letras minUsculas | Admissivel se estiver contido no relatério cirdrgico
contemporaneo para implantes de préteses mamarias
efetuados antes de 1969, sob a condigéo de ndo existir
nenhuma outra informag&o nos seus registros que seja
inconsistente com um produto Dow Corning. Este tipo de
prova so sera utilizado se vocé ndo tiver nenhum registro
de remogdo demonstrando um "ldentificador Unico".

Varifil Admissivel

NAO DEVOLVA INSTRUCOES COM O FORMULARIO

Para assisténcia ou perguntas telefone gratuitamente para o Programa de Assisténcia a Pedidos no +1 (866) 8§74-6099
ou acesse 0 www.dcsettlement.com na internet

Pagina 1 de 2

@
o
Q
1
O
o
o
7}
o
Z
<
Q
o
i}
=
<
[72]
L
5
Q
Q
(=3
o
(=)
o
©
L
(=]
w
=
<
<
o
a8
s
L.
o)
(=]
<
o
a4
o
L
(@]
[72]
(©)
=
=
(7]
=
w
-l
LL
L
(@]
o
5
=
=
x
(@)
L
S
©
Q
0
L®)
O
z
@
<
&




NI @

SI0HNHLS,

4. POSSO PREENCHER ESTE FORMULARIO DE PEDIDO NA MINHA LINGUA
MATERNA OU TERA DE ESTAR EM INGLES?

Pode apresentar este formulario de pedido na sua lingua materna. No entanto, sera possivel
processar o seu pedido mais rapidamente se preencher o formulario em inglés.

5. SE RECEBER A INDENIZACAO DE ELEMENTOS DE PROVA DO
FABRICANTE NO VALOR DE 600,00 DOLARES AMERICANOS, POSSO
RECEBER OUTRAS INDENIZACOES DO ACORDO?

N&o.

»

6. QUEM POSSO CONTATAR SE TIVER ALGUMA DUVIDA OU PRECISAR DE
AJUDA?

O Programa de Assisténcia a Pedidos esta disponivel para responder a perguntas sobre
como preencher os formularios no seu Pacote de Reivindicagées. Podera também dar-lhe toda
a informagéo sobre como obter os registros médicos e documentos para apoiar a sua
reivindicagdo. Né&o serdo cobradas quaisquer despesas por este servico.

Telefone gratuitamente para o +1 (866) 874-6099 ou acesse o www.dcsettlement.com na internet.

NAO DEVOLVA INSTRUGOES COM O FORMULARIO

Para assisténcia ou perguntas telefone gratuitamente para o Programa de Assisténcia a Pedidos no +1 (866) 874-6099
ou acesse 0 www.dcsettlement.com na internet
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) o
FORMULARIO DE ELEMENTOS DE PROVA DO FABRICANTE o
DE 600,00 DOLARES AMERICANOS, OPCAO 3 %
PARA REQUERENTES DO PROCESSO DE PROTESES MAMARIAS =
DOW CORNING (CLASS 6.2) (o]
Use este formulério para requerer uma Indenizacao de Elementos de Prova do Fabricante <Z:
no valor de 600,00 délares americanos. O
o
1. Use a etiqueta destacavel fornecida no seu pacote. g
i} ) <
FORNEGA ATUALIZACOES OU CORREGOES ABAIXO: 3
1. Nimero da Reivindicagdo cu 2. Data de Nascimento: o
Numero de Seguranga Social: ﬁ
R S [ ‘O
Més/Dia/Ano (o)
3. o
Novo Sobhrenome (=]
4.
Novo Enderego
COLOQUE A SUA ETIQUETA AQuUi
Cidade Estado CEP

5. Telefone durante o dia: ( )

6. Telefone de noite: ( )

7. Nome do Advogado/Endereco/Telefone/Fax:

8. Se desejar receber circulares ou informagdo sobre a sua
reivindicacdo por e-mail, forneca o seu endereco e-mail:

2. [| Estou requerendo a Indenizacdo de Elementos de Prova do Fabricante
no valor de 600,00 ddélares americanos.

Declaro sob juramento que recebi uma prétese mamaria Dow Corning. Compreendo e
concordo que se aceitar a Indenizagdo de Elementos de Prova do Fabricante no valor de
600,00 dolares americanos, ndo poderei receber nenhuma outra indenizagéo.

3. Assine e devolva este formulério até quinze (15) anos apds a Data Efetiva.

Declaro sob pena de perjirio que recebi uma prétese mamaria Dow Corning, e que a informacao
contida neste formulario é verdadeira, correta e completa dentro dos meus conhecimentos, informacéo
e julgamento. Retiro todas as reivindicagdes contra a Dow Corning, as Partes Quitadas e a Entidade
Administradora dos Acordos que tenho agora ou venha a ter no futuro, relacionadas com a(s) minha(s)
protese(s) maméria(s) Dow Corning ou quaisquer materiais componentes nas minhas préteses.

-

Data da Assinatura Assinatura do Requerente, Executor/Administrador ou Tutor

FORMULARIO DE ELEMENTOS DE PROVA DO FABRICANTE DE 600

@ FORMULARIO DE ELEMENTOS DE PROVA DO FABRICANTE DE 600,00 DOMBES AMERICANOS, OPCAO 3 @

Para assisténcia ou perguntas telefone gratuitamente para o Programa de Assisténcia a Pedidos para 1 (866) 874-6099
ou acesse o www.dcsettlement.com na internet
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