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CARLOS ROBERTO FERRAZ FLECH FILHO

= s Dbrasileirg,
Solteiro, advogado

inscrito na Ordem dos Advogados do Brasil,
Segdo do Estado de Alagoas, scb o n.° 8628,

inscritc no CPF sob
o n,® 049.6?9.T64—31,

com enderego profissional situade na Rua

Dr. Padre Donald, s/n.®, 8als 01, Cohab Velha, UniZo dos

Palmares /AT,

FOD >
ERES: Confere o cutorgante ag ocutorgade poderes para

; . foro em
geral, in

vestindo-se nos poderes da clausula ad juditia,
ainda transigir, confessar, desistir,
como substabelecer, com ou s

podendo
receber e dar guitacic bem

el reserva.
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Este documento é cépia do original, assinado digitalmente por CARLOS ROBERTO FERRAZ PLECH FILHO e www2.tjal.jus.br, protocolado em 18/10/2018 as 15:27 , sob o numero 07014960320188020053.

Para conferir o original, acesse o site https://www2.tjal.jus.br/pastadigital/pg/abrirConferenciaDocumento.do, informe o processo 0701496-03.2018.8.02.0053 e cddigo 2DFDE53.



DECLARACAO ANUAL DE ISENTO

Declarc para os devidos fins gue sou isento
(2a) de apresentar declarac3o de Imposto de Renda junto 3

a
Receita Federal (Lei 7.115/83), ndo possuindo condigdes

irm i
financeiras Dara arcar com as custas processualis sem o

Prejuizo de meu sustento préprio, bem como de minha
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Para conferir o original, acesse o site https://www2.tjal.jus.br/pastadigital/pg/abrirConferenciaDocumento.do, informe o processo 0701496-03.2018.8.02.0053 e cddigo 2DFDE54.
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brasileiro (2), S R i s
r _4“‘\.?'\"& '

portador (a) de BRGE n.° J 122 .28 () SSE/ A4
inscrito (a) no CPF sob o n.° CO.038.384U -2

residente domiciliado (a) na

M%%&l < ol i olaJ " By o e Fodke o . S

declarc, com a finalidade de obter os

m

beneficios da

Assisténcia Judicidria (art. 5%, LXXIV, CF/B8 e lei p°
1.060/50), que nido 1 i i
- possuo condigdes econdmico-financeiras

de arcar as ¢ cessuai -
& &arcar com as custas processuais sem prejuizo de men

sustento propric e/ou familia.
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ESTAGR DE ALAGOAS | BOLETIM DE OCORRENCIA  NUMEROC: 0808-0/18-0067 P.}.g'_ 1
7 SECRETARIA " DELEGACIA 78° DP - Roleiro 6° DRP/DPJAZ ==————
. DE ESTADO DE DEFESA SOCIAL  FONE: 32761105 DATAHORA COMUNICADD 20/06/2018 10:14
FOLICIA CIVIL DELEGACIA DESTING: 74° DP - 5&c Miguei dos Cempos 6* DRP/DPJAZ
MATUREZA LESAD CORPORAL - ACIDENTE DE TRANSITO INSTRUMENTO
E DATAHORA 07/01/2018 07:00 LOCAL DO FATO BAIRRO DE FATIMA Centro S&o Migual dos Campo
DIADA SEMANA 7  PONTO DE REFERENCIA EM FRENTE AO ESTADIO FERREIRAD
cof ESTADO GV MACKOMALIDADE i D SESANA GRAL DE IMSTRUCAD ?gp
o e mUmomaer | IS, JEIMTOM  amsssommie 3
T AMARELD B &L BIN0 3G 3 ERTHANOERD 3 OUA B RAR IFUNDAMENTAL m_
MOME | RAZAD S00AL THIAGO HENRIQUE RODRIGUES DA SILVA A 2122280 SSPAL | cer OST01878422Q3
FLAGAD JOSE CICERD RODRIGUIES DASILVA "~ LENIMARIARCDRIGUES DA SILVA .
PROFISSAO Outras o | GATA DE MASGMENTD 08/11/1885 DADE 12 con 4 $EXO F 1
o ¥ ,_*.,L- i ulzmm 'Tugﬂ-ﬁﬂﬁ_ il e u.m_m 1 = urmT:m.-na T pRAY |hilna;;hu g TuRisTa  NAD %
E EMIEREEO | STEAMENTO WELLINGTON TORRES GUADRA H _ -a a wn %
saRED Temane SAS MIGUEL DOS CAMPOS Pous :
SE( JPM| JPF( JPC( JPRF ( 1BM | IGM ESPECIFICAR ( JEM SERVIGO ( JFORA DE SERVICO ( JINATIVO g
AFIMIDADE VITMA = AUTOR ' T OLORRENCIA RELACIOANADA A W DEOB-Of18-D045G
il A o : : g
AUTOR: DESCONHECIDO 5
o

NARRA A VITIMA, NA DATA ACIMA DESCRITA CONDUZIA A MOTOCICLETA HONDA CG 180 START, 201772018 DE COR )
uemfm.mmfgfuﬂmms%l acchr:zmmz?u REGISTRADA EM NOME DE THIAGO HENRIOUE RODRIGUES DA SILVA PELA
LOCALIDADE PROXIMA AQ ESTADIO FERREIRAC QUANDO UM VEICULD GM CHEVETE DE COR AZUL E PLACA NAO ANOTADAS SAIU
DA RUA DE REPENTE COLIDINDO COM A FRENTE DO VEICULD COM A LATERAL DA MOTOCICLETA DO DECLARANTE TENDO ©
MESMO CAIDO AG SOLO. A VITIMA FOI SOCORRIDA POR UMA EGUIPE DO SAMU DA CIDADE DE SAD MIGUEL DOS CAMPOS-ALE
LEVADA A UPA DE SAD MIGUEL DOS CAMPOS, EM ATO CONTINUO FO! ATENDIDO NA SANTA CASA DE SAO MIGUEL DOS CAMPOS
FirALIZANDO SEU TRATAMENT( NO HGE DE MAGEIO, NA QUEDA O DECLARANTE LESIONOU SUAS DUAS PERNAS VINDD A ESTE
E DP NOTICIAR O FATO.

TICIANTE

——
AZ PLECH FILHO

UTORIDADE.
HD-RN..ID AD-HI'.';.:Ju;I Enilmn Pareira Costa Junior ASE

RG / MAT . 3016226

Este documento é copia do original, assinado digitalmente por CARLOS ROBERTO FERR

Para conferir o original, acesse o site https://www2.tjal.jus.br/pastadigital/pg/abrirConferenciaDocumento.do, informe o processo 0701496-03.2018.8.02.0053 e cddigo 2DFDE57.
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SANTA CASA e
DE MISERICORDIA 550 s o Carmpns
Sho Miguesl oo Campos - AL | SECRETARE BUNICIPL
UNIDADE DE PRONTO ATENDIMENTD [ S————————— 0E sDE
FICHA DE ATENDIMENTO
NOME: *T}uq. ) Haswsty, REGISTRO:
i 5 %"‘"“ ROgpea Q. Fasnges
DATA: OLOLILE HORA: O%.SS
sexo: IDADE: 32 Crywo
QUEIXA PRINCIPAL: em“_) -
7 S8 e e
STORIA BREVE:
P‘:‘cﬂ‘“ e 5w, M R
EL = Ll ) ) )“h..—-.ﬂr-\ QJ‘Q{I}E rus _‘t{
4 ‘:‘f"‘

DOR LEVE: 1-3/10 DOR MODERADA: 4 A 7/10 DOR INTENSA: 8 A 10/10

CLASSIFICACAD DE RISCO:

VERMELHA AMARELA VERDE AZUL
DROGAS:

ALERGIAS: N-—LO&?’-
DOENCAS PREEXISTENTES: A.uu:a,a

CONDUTA INICIAL:
REAVALIACAO: HORA:

NOME DO ENFERMEIRO:

FLm
e .

jalﬁaus.bﬁl protocolado em 18/10/2018 as 15:27 , sob o numero 07014960320188020053.
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Este documento é cépia do original, assinado digitalmente por CARLOS ROBERTO FERRAZ PLE(EH-FILH(B e www2

Para conferir o original, acesse o site https://www2.tjal.jus.br/pastadigital/pg/abrirConferenciaDocumento.do, informe o processo 0701496-03.2018.8.02.0053 e c6digo 2DFDESA.
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(| 4 M ° Prescricio Médica / Evolugio Clinica *
P o i we R133256*
(0 BUR e Paciente: THIAGO HENRIQUE RODRIGUES DASILVA  Idade: 32 anos
e ii_ Convénio: SUS Reg.: 133256  Prontudrio: 149531
i | Unidade: CONSULTORIO 1
Leito: -
Admissdo: 07/01/18 08:02 -

Diag.:

OTIC1I2018 DR:42

_— —~ - , ~Hordrios de Aplicagso 7388
TENOXICAN 20 MG/ML Cg.w:'.}
rrssssssieaaes e e e 01l ais)
Fazer ago
)

gs% a0® °

. 'ES"‘""?«."'“
.‘

BTty R |.n-- - r-v < .ﬁrh.h ?m
EVOLUGAC (CZ/01/2018 00:00 a 07/01/2018 23: 59)

Dr(a).: CESAR HENRIQUE morais aives “
CRM: 7388

#
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%
o
ECH FILHO e www?2.tjal.jus.br, protocolado em 18/10/2018 as 15:27 , sob o numero 07014960320188020053.

Para conferir o original, acesse o site https://www2.tjal.jus.br/pastadigital/pg/abrirConfferenciaDocumento.do, informe o processo 0701496-03.2018.8.02.0053 e codigo 2DFDES5A.
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xeon - 07/01/2018 08:48 (U1866/CONSUL.710) Pégina: 1/ 1'_

Este documento é_gé.pia do original, assinado digitalmente por CARLOS ROBERTO*ERRAZ PL
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SANTA CASA ; Esacc o Augen
gzmm iy ated
Mol dos Coompag - AL |BECRETMRR MUNICPRL
UNIDADE DS PRONTO ATEMDAENTD i ek s OF 3aoe

Paciente: .TH]A(}{} HENRIQUE RODRIGUES DA SILVA
Data de Nascimento: 08/] 1/85 Idade: 32

RG: 2!."—.'2.281] CPF: 057.018.784-22
. Prontudrio: 149531 Reg.: 133256

Enderego: QUADRA H - SAO MIGUEL
Telefone: (1 ) - () - DOS CAMPOS - 32 -57245-151

Data de atendimento: 07/01/2018

&
CLORETO DE SODIO 0,9%, SOL 5 (ot
Uso: 01 ampola(s), Endovenosa, Fi . -@'i.
- ‘.d-;w
¢
P -
SAO MIGUEL DOS CAMPO AS 07/01/2018
Cser bq
) Dr. CESAR is alves
7388

-

Lotzamento Hélic Jatobd IT, Quadra S2 N° 19 - Sfo Miguel dos Campos - Alagoas
: Fone: (82) 3271-63350

Este documento é cépia do original, assinado dig'italmenfe por'CARLOS ROBERTO FERRAZ PLECH FILHO e www2.:[jal.jus.k;r'gﬁrbtocolado em 18/10/2018 as 15:27 , sob 0 nimero 07014960320188020053.

Para conferir o original, acesse o site https://www2.tjal.jus.br/pastadigital/pg/abrirConferenciaDocumento.do, informe o processo 0701496-03.2018.8.02.0053 e c6digo 2DFDESA.
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' SANTA CASA |Evcad 2o Kigin
| DE MERICORDIA ,ﬁ.""m*::
Tho Migueldos Campes- AL MLLFL

R T e s T

ATENDIMENTO URGENCIA

Paciente: THIAGO HENRIQUE RODRIGUES DA SILVA

Data de Nascimento: 08/11/1985 Idade: 32

RG: 2122280

Prontuério: 149531

Enderaco: QUADRA H - 32 -WELLINGTON TORRES - SAO MIGUEL DOS CAMPOS - 57245151 - AL
Fone: 1 8232716350

Data de atendimento: 07/01/2018 08:45

CNS: 206162340790000

ANAMNMNESE / EXAME Fistco:

QUEDA DE MOTO AS DBH.

PACIENTE REFERE TER SIDO VITIMA DE COLISAD MOTO X CARRO, NEGA TCE, PERDA DA CONSCIENCIA
E REFERE QUE NAO USAVA CAPACETE. NEGA COMORBIDADES E ALERGIAS. NEGA USD DE ALCOOL.

EXAME: PESCOCO INDOLOR A PALP , VIAS AEREAS PER P j
i : ACAC VIAS, PUPILAS ISOCORICAS E

ACV: RCR, 2T, BNF, S/ SA.

 AR; MV PRESENTE BILATERALMENTE, SEM RUIDOS ADVENTICIOS.

[ N_-—

ABDOME: INDOLOR, SEM SINAIS DE PERITONITE. PELVE ESTAVEL.
EXT: AQUECIDAS, PERFUNDIDAS. DOR A MOBILIZACAO DO OMBRO E COXA DIREITOS, MAS SEM
DEFORMIDADES OU LIMITACAO DE MOVIMENTOS. LESAO CORTO-CONTUSA EM PERNA DIREITA COM

EXPOSICAO DE MUSCULO E TENDOES. APARENTA NAO TER LESOES TENDINEAS. MOVIMENTOS DO PE
DIREITO PRESERVADOS.

SSVV: FC = 80 BPM, SAQ2=99%, PA=120 X 50 mmHG,
-

CD: 1) SF 0,9% S00 ML IV.

2) TENOXICAM 20 MG - 01 AMP + AD IV

3) ENCAMINHO AO HGE PARA AVALIACAO DA ORTOPEDIA,
OBS: IRMA DO PACIENTE SOLICITA QUE O MESMO SEJA ENCAMINHADO PARA A SANTA CASA DE sko
MIGUEL DOS CAMPOS, ONDE A MESMA TRABALHA. INFORMO A IMPORTANCIA DE IR PARA O HGE PARA
PRONTO ATENDIMENTO. CONVERSO COM CIRURGIAO DA SANTA CASA (DR. HUGO), QUE ACEITA

L TRANSFERENCIA.

;;:} NTE PROCURAR UBS PARA VACINACAO.
0%5" it S i
HIPOTESE NésTICA: oBus

SBSS - TRAUMATISMO NAO ESPECIFICADO DA PERNA|

; Nltuﬂu:l do Atendimeanto:
Clinica Médica
TJPOS DE ALTA
Alta apds Consulta [ |

Alta apbs Medicacio )

Evasio { )
Reavaliar ()
E ) Alta

Transferéncis

Loteamento Helio Jatoba 1, Quacra S2 n° 15 - Sa0 Miguel dos Campos - AL
Fone: {82) 3271-6350

Este documento é copia do original, assinado digitalmente por CARLOS ROBERTO FERRAZ PLECH FILHO e wwwz2.tjal.jus.br, protocolado em 18/10/2018 as 15:27 , sob o nimero 07014960320188020053.

Para conferir o original, acesse o site https://www2.tjal.jus.br/pastadigital/pg/abrirConferenciaDocumento.do, informe o processo 0701496-03.2018.8.02.0053 e c6digo 2DFDESA.
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Entace oe Klageu
| Pratenug Mo de

|23

-

SANTA CASA
DE MEERICORDIA
The bgur' dog Lampes- AL
T80
Dr. CESAR HENRIQUE morais alves - 7388

g U 4 st T

Fone: (82) 3271-6350

3

Séo Miguel dos Campo, 7 de Janeiro de 2018

Loteamento Helic Jatobd II, Quadra 52 n° 19 - S30 Miguel dos Campos - AL

UPRJA

W




El

. CORTO-CONTUSA EM PERNA DIREITA COM EXPOSICAQ DE MUSCULO E

i
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PR 25 gy
Em iﬁnliu.dﬂl:mn
UHDACE DE PRV KEAEST) gt "

TRANSFERENCIA

Transferéncia para: Santa Casa de Misencérdia de Sao Miguel dos Campos

Paciente: THIAGO HENRIQUE RODRIGUES DA SILVA
Data de nascimento: 08/11/198

Enderego: QUADRA H '

Filiagio: LENI MARIA RODRIGUES DA SILVA

Justificativa: -
QUEDA DE MOTO AS 08H. :
PACIENTE REFERE TER SIDO VITIMA DE COLISAO MOTO X CARRO, NEGA TCE,
PERDA DA CONSCIENCIA E REFERE QUE NAO USAVA CAPACETE. NEGA
COMORBIDADES E ALERGIAS. NEGA USO DE ALCOOL.

EXAME: PESCOCO INDOLOR A PALPAGAO, VIAS AEREAS PERVIAS, PUPILAS
ISOCORICAS E FOTORREAGENTES.

ACV: RCR, 2T, BNF, S/ SA.

AR: MV PRESENTE BILATERALMENTE, SEM RUIDOS ADVENTICIOS.

ABDOME: INDOLOR, SEM SINAIS DE PERITONITE. PELVE ESTAVEL.

EXT:- AQUECIDAS, PERFUNDIDAS. DOR A MOBILIZAGAO DO OMBRO E COXA
DIREITOS, MAS SEM DEFORMIDADES OU LIMITACAO DE MOVIMENTOS. LESAD

C lado em 18/10/2018 as 15:27 , sob o niimero 07014960320188020053.
00701496-03.2018.8.02.0053 e codigo 2DFDESF.

rotoco

L

1

e M

Este documento é copia do original, assinado di'gital-meht'e por CA_\RLO'S ROBERTQ® FERRAZ PLECH FILHO e www?2.tjal.jus.br, p

L]

L

TENDOES. APARENTA NAO TER LESOES TENDINEAS. MOVIMENTOS DO PE
DIREITO PRESERVADOS. -
SSVV: FC = 80 BPM, SA02=99%, PA=120 X 60 mmHG.

ConferenciaDocumento.do, informe o process

CD: 1) SF 0,9% 500 ML IV.
2) TENOXICAM 20 MG - 01 AMP + AD IV
3) ENCAMINHO AO HGE PARA AVALIAGAO DA ORTOPEDIA.
OBS: IRMA DO PACIENTE SOLICITA QUE O MESMO SEJA ENCAMINHADO PARA A .
SANTA CASA DE SAO MIGUEL DOS CAMPOS, ONDE A MESMA TRABALHA.
INEORMO A IMPORTANCIA DE IR PARA O HGE PARA PRONTO ATENDIMENTO.
CONVERSO COM CIRURGIAO DA SANTA CASA (DR. HUGO), QUE ACEITA
TRANSFERENCIA. .
4) ORIENTE PROCURAR UBS PARA VACINACAO.
5) ) aJ-"cQIu&
Medicagdes utilizadas:
1) SF 0,9% 500 ML V.
2) TENOXICAM 20 MG - 01 AMP + AD IV

b

'y

Para conferir o original, acesse o site https://www2.tjal.j'l'Js_'.br/péstadigital/pg/abrir

]

Diagnéstico:

$89.9 aaﬂ"ﬂ"

Lotes ; c - AL
o 1amoba 11, Quadra 52 n® 19 - S0 Miguel dos Campos
P Fona: {82) 3271-6350
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a de Sao Miguel dos Campos

! | vt s £rdit) !
Anexur resultados dos

Szn1a Casa de Misericordi

ATENDIMENTO AM BULATORIAL - PARTICULAR
4 ]

Ins. Est.: ISENTO

= e LAGRTY]

] A SILVA Prontuario: i34
e Data da OS: 07/0122013

N* da OS: 1184509

CAP): 12.737.680/0001-00
rH]AGO HENRIQUE RODRI

A {dade: 32

Datn Nascimento: 08/11/1985
s+ 2122280 N o ‘
e Bairro: WELLINGTON TORRES

t-_rlt‘r:“[;ﬂ_ ADRAH, 13
Cidade: SAQ MIGUEL DOS CAMPOS

Fone: |

CEP: 57240000

H.Jf“}x g:ZS.EE:?DENTE AUTOMOBILISTICO (‘Q['-)JEPE‘LZM X
CONTUSA EM PERNA ESQUERDA. ALEM DE j

. ESQUERDA

+ JESTAVEL

- ABD: LIVRE
cD: SUTURA

3 e Clb:
(1PO: CONDUTA
NATUREZA DO ATENDIMENTO: 4- Clinica Civrgica

TiroO DE ATENDIMENTO: I- Hospitalar

EXAME SOLICITADO:

LAUDO:

Ll

POLELCAR DIREITO

;_ASEINATU RA DO PACIENTE OU RESPDN%&EL

Leonardo ;
SRR

. HUGO LEONARDO MADEIRO ARCANJO SILVA / 5636

L

. -1, 43 - CENTRO - SAQ MIGLEL DU
H joﬂt H“‘AC"D‘ bt LL.\ - C b bl MWEd
PR’\{;A D CEP 5'.-'24':'- - pOD FONE: - 2 1 &)

DE MOTO). »’\FEZESE.\.-I& _-"‘-H]I‘ -L.
BRO ESQUERDO L QUADIRL

S CAMPLE

fls. 20

b

A
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Sania Casa de Misericérdia de S30 Miguel dos Tumpes 2
Anexar vusultados dos sxumes complemenrere: §

$

ATENDIMENTO AMBULATORIAL - 818 §

o

: ¥ S i o
ChNPJ: 12.737.680/0001-00 ins, Fab: IRENTO) g
Neme: THIAGO HENRIQUE ROGRIGUES DA SLLVA Proudud-is: (45531 2
ate Mascimente: $8/11/1983 Tdade: 32 Daze de 8 CE/O1 '§
RG: 2122280 ™ gda €38: 118.5259 2
Ead: OUADRA H , Bair-e: WELLINGTON TOR2=S 5
~ignde: SAO MIGUEL DOS CAMPOS CEP: 3740000 -
s - .S
FOERES 3 ©
—

o

N

S

. o

Z;?; AME FISICO: 3
ala: 08/01/2018 14:01 Médico: Dr. KESLEY GARCIA DE OLIVEIRA (CRM: 357° C5

. ¥ 1._8

Paciente: THIAGO HENRIQUE RODRIGUES DA SiLVA L8
©e

Ne)

SVOLUCAQC MEDICA S
caciente relata queda de moto ha 24 hovas com (ravma ne ombre £ ¢ tmar E 2
KX com fratura transtrocanterica de femur E _i
“D. oriento procursr 0 HGEparn realizar cirurpia. =
()

0

T

- =

TirG: 3D -
0

ATIJRELA-. DO ATENDIMENTO: &
TIPO DE ATENDIMENTG: o
: S
EXAME SOLICITADO: E
- "

. o

; -0
ey " .‘-:ﬂ
M08 e s O

. N
= A . POLEGAR D9

JOU RESPONS SAVEL

ASSINATLURA 1

- Dr. KESLEY GAWCIA DE OLIVEIRA / 5573

FRACA DR. 1052 INATIO 47 - CENTRO - BAD MIGUEL 1S T ALP

- i35, 7245 - UG | FONT: £2-3271.9400540
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“N° ATENDIMENTO: 2713818 = i
DATA: 8412018 FIORA: 16:18:52 ARE _%
Yol IDENTIFICAGAO DO PACIENTE - E :
SACIENTE: THIAGO HENRIQUE RODRIGUES DA SILVA o dO e F
: O DATA NASCIMENTO:08/11/1986 IDADE: 32 ANOS H:
SEXO: MASCULIN = - | 8 ;
M: LENI MARIA RODRIGUES DA SIL ; & E
RESPONSAVEL SIMONEIDE HILTON e J—— il Rl % g
NACIONALIDADE: BRASIL NATURAL DE: . p: :
CIDADE: SAQ MIGUEL DOS CAMPOSIAL SAIRRO: - S %

RADOURC:LOT WELINTON TORRES QD HN32
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LOG g =
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SRy
OBSERVACOES: ) o < IE é
. - b e 3¢
OS DO ATENDIMENTO g3
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ETOR: o0
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ESTADO UE ALAGOAS
SECRETARIA DA SAUDE
HOSPITAL GERA DO ESTADO PROFESSOR OSVALDO BRANDAD VILELA
SECRETARIA HOSPITALAR

Avenida Jorgede Lima, 2095, Trapiche da Barra - Macsid - AL—CEP: 57010-001
Fone: (B2) 3315-7364 - CNPL: 12.200.259/0001-65

RELATORIO MEDICO
PACIENTE: THIAGYZ HENRIQUE RODRIGUES DA SILVA
D. NASCIMENTC: 08/11/1985
PRONTUARIO: 2713818
DATA DO ATEADIMENTO: 08/01/2018 HORA: 16h:18min
ALTA: 19/04/2018
CiD: T o4 )
DAGNOSTICO: » POLITRAUMATIZADO POR ACIDENTE DE TRANSITO o
» FRATURA TRANSTROCANTERIANA DE FEMUR DIREITO
CHADO: » ESCORIACOES EM OMBRO ESQUERDO, ANTEBRACO DIREITO
o ' » SUTURA EM PERNA DIREITA
$ EXAMES LABORATORIAIS E RADIOLOGICOS
» AVALIACAO DA ORTOPEDIA o]
» REDUCAO E FIXACAD COM PLACA E PARAF i
A
= ocal » ANTIBIOTICO
» ANALGESIA
% CLEXANE

085.: Paciente atendido pela equipe médica desta Unidade dcw

do Sistema Unico de Sadde. ,@E’/

OBS.: Relato as informagbes constantes no prontudrio. f

TN,
MF/wh _ 3?:;.

« 34
.41

Moceid, 02 de margo de 2018

pia do original, assinado digitalmente por CAR-L.OS ROBERTO FERRAZ PLECH FILHO e www2.tjal.jus.br, prdfocélado em 18/10/2018 as 15:27 , sob o niimero 07014960320188020053.
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Rio de Janeiro, 23 de julho de 2018

Acs Cuidados de: THIAGO HENRIQUE RODRIGUES DA SILVA

M? Sinistro: 3180313401

Vitima: THIAGO HENRIQUE RODRIGUES DA SILVA

Data do Acidents: 07/01/2018

Cobertura: INVALIDEZ

Procuradar: SOUZA E GALVAD SERVICOS ADMINISTRATIVOS LTDA
Assunto: EXIGENCIA DOCUMENTAL

Senhor(a),

Apos a andlise dos documentos spresentados no sinistro cadastrado sob o nlmero
3180314401, identificamos a necessidade de regularizar 2 documentaco apresentada,
conforme a seguir:

- DocumentacBio médico-hospitalar nlio
conslusivg

A documentagio deve ser entregue na COMPREY SEGURADORA 5/A, onde o aviso de sinistro
foi registrado, juntamente com copia desta correspondéncia.

0O prazo regulamentar de 30 dias pars andlise do pedido da indenizacio do Seguro DPVAT foi
Interrompido & terd sus contagem relniciada a partlr da entregs ds documentagdo
complementar na seguradora aclma indicada.

Caso a documentagdo ndo sefa entregue em até 180 dlas, 2 contar do recebimento dests
correspondéncia, ou ndo haja qualguer manifestagio sua por escrito neste prazo, o seu pedida
de indenizacio serd negado por asuséncia de comprovacio documental. Providencie z
documentagio ¢ quanto antes para comprovar o seu direito & indenizacio do Seguro DPVAT.

Qualguer divida, acesse o nosso site www.seguradoralider.com.br ou ligue psrs o SAC DPVAT
0800 022 12 (4. Para petsoas com deficiéncia suditiva, ligue para 0800 022 12 D6. Tenha em
maos o nimero do sinistro @ o CPF do beneficidrio.

Atenciosamente,

Seguradora Lider-DPVAT

Cartan® 13132017

fls. 30

Este documento é cépia do original, assinado digitalmente por CARLOS ROBERTO FERRAZ PLECH FILHO e www?2.tjal.jus.br, protocolado em 18/10/2018 as 15:27 , sob o0 nimero 07014960320188020053.

Para conferir o original, acesse o site https://www2.tjal.jus.br/pastadigital/pg/abrirConferenciaDocumento.do, informe o processo 0701496-03.2018.8.02.0053 e c6digo 2DFDEGE.
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PODER
JUDICIARIO

D ALAGUOAS

Juizo de Direito - 22 Vara Civel de Sdo Miguel dos Campos
Rua Cel. Francisco Cavalcante, 51, Forum Des. Moura Castro, Centro - CEP
57240-000, Fone: 32110231/3211-0, Sao Miguel Dos Campos-AL - E-mail:
2vsaomiguelcampos@tjal.jus.br

Autos n°: 0701496-03.2018.8.02.0053
Acao: Procedimento Ordinario

Autor: Thiago Henrique Rodrigues da Silva
Réu: Companhia Excelsior de Seguros S/A

DECISAO

Defiro ao autor os beneficios da gratuidade judiciaria, porque
preenchidos os requisitos do art. 98 do CPC.

Cite-se o demandado para, querendo, no prazo de 15 (quinze)
dias, apresentar contestacdo, sob pena de revelia e confissdo quanto a matéria
fatica, nos termos do art. 344 do CPC.

Cumpra-se.

S&o Miguel dos Campos, 24 de outubro de 2018.

Eliana Normande Acioli
Juiza de Direito

Este documento é c6pia do original, assinado digitalmente por Eliana Normande Acioli, liberado nos autos em 24/10/2018 as 10:40 .

Para conferir o original, acesse o site https://www2.tjal.jus.br/pastadigital/pg/abrirConferenciaDocumento.do, informe o processo 0701496-03.2018.8.02.0053 e cddigo 2EO06AEC.
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TJ/AL - COMARCA DE SAO MIGUEL DOS CAMPOS Emitido em: 24/10/2018 20:38
Certiddo - Processo 0701496-03.2018.8.02.0053 Péagina: 1

CERTIDAO DE REMESSA DE RELACAO

Certifico que o ato abaixo consta da relagdo n° 0301/2018, encaminhada para publicacéo.

Advogado Forma
Carlos Roberto Ferraz Plech Filho (OAB 8628/AL) D.J

Teor do ato: "Autos n° 0701496-03.2018.8.02.0053 Agdo: Procedimento Ordinario Autor: Thiago Henrique
Rodrigues da Silva Réu: Companhia Excelsior de Seguros S/A DECISAO Defiro ao autor os beneficios da
gratuidade judiciaria, porque preenchidos os requisitos do art. 98 do CPC. Cite-se 0o demandado para, querendo,
no prazo de 15 (quinze) dias, apresentar contestacdo, sob pena de revelia e confissdo quanto a matéria fatica, nos
termos do art. 344 do CPC. Cumpra-se. Sdo Miguel dos Campos, 24 de outubro de 2018. Eliana Normande Acioli
Juiza de Direito"

Sao Miguel dos Campos, 24 de outubro de 2018.

Para conferir o original, acesse o site https://www2.tjal.jus.br/pastadigital/pg/abrirConferenciaDocumento.do, informe o processo 0701496-03.2018.8.02.0053 e cddigo 2E3B399.

Este documento é c6pia do original, assinado digitalmente por www2.tjal.jus.br, protocolado em 18/10/2018 as 15:27 , sob o nimero 07014960320188020053.



fls. 33

TJ/AL - COMARCA DE SAO MIGUEL DOS CAMPOS Emitido em: 25/10/2018 10:03
Certiddo - Processo 0701496-03.2018.8.02.0053 Péagina: 1

CERTIDAO DE PUBLICACAO DE RELACAO

Certifico que o ato abaixo, constante da relacdo n° 0301/2018, foi disponibilizado no Diario da Justica
Eletrdbnico em 25/10/2018. Considera-se data da publicagdo, o primeiro dia Util subseqiente a data acima
mencionada. O prazo tera inicio em 29/10/2018, conforme disposto no Cddigo de Normas da Corregedoria Geral
da Justica.

Certifico, ainda, que para efeito de contagem do prazo foram consideradas as seguintes datas.
02/11/2018 - Finados - Prorrogacdo

Advogado Prazo em dias Término do prazo
Carlos Roberto Ferraz Plech Filho (OAB 8628/AL) 15 21/11/2018

Teor do ato: "Autos n° 0701496-03.2018.8.02.0053 Agédo: Procedimento Ordinario Autor: Thiago Henrique
Rodrigues da Silva Réu: Companhia Excelsior de Seguros S/A DECISAO Defiro ao autor os beneficios da
gratuidade judiciaria, porque preenchidos os requisitos do art. 98 do CPC. Cite-se o demandado para, querendo,
no prazo de 15 (quinze) dias, apresentar contestacdo, sob pena de revelia e confissdo quanto a matéria fatica, nos
termos do art. 344 do CPC. Cumpra-se. Sdo Miguel dos Campos, 24 de outubro de 2018. Eliana Normande Acioli
Juiza de Direito"

Sao Miguel Dos Campos, 25 de outubro de 2018.

Este documento é c6pia do original, assinado digitalmente por www2.tjal.jus.br, protocolado em 18/10/2018 as 15:27 , sob o nimero 07014960320188020053.

Para conferir o original, acesse o site https://www2.tjal.jus.br/pastadigital/pg/abrirConferenciaDocumento.do, informe o processo 0701496-03.2018.8.02.0053 e cddigo 2E3ECS83.
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PODER

JUDICIARIO
DE ALAGOAS

ESTADO DE ALAGOAS
PODER JUDICIARIO
Juizo de Direito da 22 Vara Civel de Sdo Miguel dos Campos
Rua Cel. Francisco Cavalcante, 51, Férum Des. Moura Castro, Centro - CEP 57240-000, Fone: 32110231/3211-0, Sao Miguel Dos Campos-AL - E-
mail: 2vsaomiguelcampos@tjal.jus.br

‘ CARTA DE CITACAOQ E INTIMACAO

Autos n° 0701496-03.2018.8.02.0053

Acéo: Procedimento Ordinério
Autor: Thiago Henrique Rodrigues da Silva
Réu: Companhia Excelsior de Seguros S/A

Destinatério:

Companhia Excelsior de Seguros S/A

Avenida Marqués de Olinda, n.°, 175, - 4° andar -, Recife Antigo
Recife-PE

CEP 50030-000

Observagéo: A Senha de acesso ao processo encontra-se na parte inferior, junto a assinatura.

Pela presente, comunico que perante este Juizo tramita a agdo em epigrafe, da qual fica Vossa Senhoria CITADO(A) para, querendo, no prazo de
15 (quinze) dias, apresentar contestagdo, sob pena de revelia e confissdo quanto a matéria fatica, nos termos do art. 344 do CPC.

OBSERVAGCAO: Este processo tramita eletronicamente. A visualizagdo da peticdo inicial, dos documentos e da decisdo que determina a citagio
(art. 250, Il e V, do CPC) podera ocorrer mediante acesso ao sitio do Tribunal de Justica de Alagoas, na internet, no endereco www.tjal.jus.br,
sendo considerado vista pessoal (art. 9°, § 1° da Lei Federal n® 11.419/2006) que desobriga a anexagdo. Peti¢Oes, procuragdes etc, devem ser
trazidos ao Juizo por peticionamento eletronico.

Séo Miguel Dos Campos/AL, 04 de fevereiro de 2019. Luis Felipe Eugénio da Silva - Assistente Judiciario.

10:00 .
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do original, assinado digitalmente por Luis Felipe Eugenio da Silva, liberado nos autos em 04/02/2019
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Este documento

Para conferir o original, acesse o site https://www2.tjal.jus.br/pastadigital/pg/abrirConferenciaDocumento.do, informe o processo 0701496-03.2018.8.02.0053 e codigo 31E2B6B.
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