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OUTORGADO: DEFENSORIA PUBLICA DO ESTADO DE RONDONIA, entidade de
Direito Publico, criada pela Lei Estadual 117/94, a quem cabe a orientagao juridica e
defesa, em todos os graus, das pessoas hipossuficientes, na forma do artigo 5°
LXXIV da Constituigao Federal, a qual atuara por intermédio de quaisquer de seus
Membros. PODERES: Através do presente instrumento de mandato, O (a)
outorgante acima qualificado (@) nomeia e constitui como procurador a
DEFENSORIA PUBLICA, outorgando-lhe amplos e gerais poderes para o foro geral,
conforme estabelecido no Cédigo de Processo Civil. Outorga-lhe também poderes
especiais para transigir, firmar compromisso, fazer acordos, renunciar, desistir,
reconhecer a procedéncia do pedido, receber informagdes, receber e dar quitagao,
praticar todos os atos necessarios perante 6rgaos publicos da administracao direta
ou indireta, bem como em relagdo a particulares e recorrer a qualquer instancia ou
Tribunal. DECLARAGAO DE POBREZA: Declaro, nos termos do artigo 4° da Lei
1060/50, que nao disponho de recursos financeiros para arcar com as despesas
processuais ou honorarios advocaticios sem que isso prejudique o meu sustento e
de minha familia. Declaro ainda que fui informado acerca da possibilidade de
responsabilizagédo criminal por crime de falsidade ideolégica no caso de as
informagdes prestadas serem inveridicas. DEVERES E RESPONSABILIDADES:
Estou ciente de que a continuidade do atendimento estd condicionada ao
cumprimento dos seguintes deveres: a) Manter dados pessoais como telefone e
endereco atualizados, sob pena de extingdo de eventual processo; b) Informar
qualquer alterag?[ na situagdo econémica. Ciente do ue foi exposto, apés

concordancia, firm a presente: . ng\y, AQN.,,\
QN qu\ X
</
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DEFENSORIA PUBLICA DO ESTADO DE RONDONIA

www.defensoria.ro.gov.br
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DEFENSORIA PUBLICA DO
ESTADO DE RONDONIA

QUESTIONARIO SOCIO ECONOMICO

| Nome completo [\ {15 _Brecornal. fames do '}'“;J

| CPr S o). Lo PHY oY IOUS 10121 T A—

1 Renda mensal \\U |

Profissao [ Eoladedi E

’ ' Estado Civil - \J\_‘Q_L,\u I
| N?integrantes familia ___..UH ( Quagtio ) f( o |
Renda famihiar )y 0S3 U\J AR 2 (i Fassde 3 bis Juce \j
' Bens imoveis 7YY »50 : |

 Bens Moveis No> ) |
Beneficios assistenciais ou -

_previdenciarios YOO

Despesas extraordinarias

- Observacbes

DECLARO que as informagbes prestadas através do presente formulario sao
verdadeiras, sob pena de responsabilizagdo pela pratica do crime de FALSIDADE
IDEOLOGICA, previsto no artigo 298 do CP. Estou ciente ainda de que a apuragac
dz falsidade das declaragbes poderd, além da responsabilizagao criminal, culminar
na negativa de atendimento e cobranga de honorarios advocaticios em favor do

Fundo de Aparelhamento da,Defensoria Publica do Estado de Ronddnia, nos termos
da LC 80/94. 7
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\/nhena 0 //.u/2022

PARA USO EXCLUSIVO DA DEFENSORIA PUBLICA
SITUAC}AO DO ATENDIMENTO:
( ) Deferido

() Indefendo Defensora Publica
RAZAO DO INDEFERIMENTO:

Ciéncia do assistido quanto ao indeferimento e direito de apresentar recurso:

#AZOES DE EVENTUAL RECURSO:

DEFENSORIA PUBLICA DO ESTADO DE RONDONIA
www.defensoria.ro.gov.br
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UNIDADE-
MUNICIPIO:

TELEFONE E FAX:
SERVIDOR SOLICITANTE:

NOME: \ ) o Npn] S DeacER
ENDEREGOQ.

DATA NASC ]
CPF: [ TeLeroNE: _ - -
| NOME DA MAE . -

CARTAD BUS )

'npo DE CONSULTA

N
PSS W

L)

! . | IDADE:

ESPECIFICAC AO:

CARATER DA soucm\cko.

-‘Y’Thclnals sinais e sintomas clinicos: _ g}
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- Condigbes que fuw!han a solicitaglo: \ J

\_/‘k\ VL IVA . :

Ak - r - ’ A - \ ~ P -~
NAA QR &‘M/‘(,C/ ¢ K2 FFO (/(/\M h (D A
Pnncqpm rvsumdos de exames:

| AN LA - \MY‘ P/Q( /C,u_ix)u_r' < /
: \‘) { oo - S °
06 PROFISSIONASOLICANTEIE

r
*HORARIO:

UNIDADE:

MUNICIPIQ: =Y

| ENDEREGO: ' s ITELEFONE: - i

j CATA DO ATENDIMENTO: - | HoRrARIO: -
i PROFISSIONAL EXECUTANTE: CONSULTORIO:

08 - MOTIVO DA RECUSA DE AGENDAMENTO W

| *PREENCHIMENTO OBRIGATORIO ANTES DO ENVIO DO FAX: '
% ~PREENCHER O NUMERO DO PRONTUARIO SOMENTE EM CASO DE RETORNO;
| PREENCHIMENTO DEVERA SER REALIZADO DE FORMA LEGIVEL (PREFERENCIA LETRA DE FORMA).
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Dr. Elinton R. Bachmann

ORTOPEDIA E TRAUMATOLOGIA

CIRURGIA DA COLUNA
CAM 8268-RO - BBOT 12454 - ROE 1456

2 vy g aey

Membro Titutar da Sociedade vm 1y .‘.L, 3 Zaavmo Titular da mom&o% .
Brasileira de Coluno .a.......r....:l... Brasileira de Ortopedia e Traumatologia _
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Centro de Diagnéstico

?r({;i).: VITOR EMA L SoA
Olicitante: Dr(a).: |
Data; 18/04/2020 @ EL HISNRE

Relatério:

Corpos verteb_rais de T6 a T12 apresentando ngdy| uas placas terminais,
aumento do eixo Sagital e discreto apunhamento anteri I i
graus.

Pediculos, laminas, processos articulares, processo
densidade Normais.

Discos intervertebrais de T6-T7 a T12-L1 com redu
disco T10-T11 sugerindo discopatia degenerativa.
Destro escoliose discreta,

Canal medular de

S transversos e espinhosos de morfologia e

¢do de espessura e fenémeno de vacuo do

€ atenuagdo normaijs.
ais sem alteragdes.

Tecidos moles paravertebr

e &

yee-se LJ 8

Hipotese Diaghéstica:

- Achados compativeis com doenca de Scheu
Destro escoliose discreta.

ermann (cifose juvenil).

r. Jodo Alves

REMERO 1556 ldel
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Nome: Vitor Eimanoel

Data do exame: 09/09/2019

RX DE COLUNA DORSAL (AP/PERFIL)

Corpos vertebrais de altyrg pPreservada.

Acentuacio da cifose dorsal.

Minima escoliose de convexidade para a direita.

Elementos dos arcos posteriores integros.

Pediculos integros.

Articulacdes interapofisarias sem alteracdes.

Espacos discais mantidos.

Partes moles sem alteragdes evidentes ao método.

Dr. Rodrigo Tramontin

ico Radiolagista
Médico Radiologis
~RM . RO 3632/RQE 882
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VITOR EMANOEL SOARES DA SILVA

LAUDO ORTOPEDICO

PACIENTE Em ACOMPANHAMENTO ORTOPEDICO DEVIDO ESCOLIOSE IDIOPATICA

50%/DOENCA DE SCHEUERMANN, NECESSITA DE TRATA
PROGRESSIVO DA DEFORMIDADE.

CID: M40.1

S|enmann
ae 'T:;eu:n\alolog.a
gla da Colung- Eai

Tlebra
=404 CRM-RO 3288

MENTO CIRURGICO DEVIDO QUADRO

VILHENA, 25 pg ABRIL DE 2022,

S

Digitalizado com CamScanner


https://digital-camscanner.onelink.me/P3GL/g26ffx3k

o |

i:.‘:‘ A »Jf-'A ] 1:«‘{' Al i v (€0 o TR & { : e R e
i g S L gl s "’ : N‘.' P e Y, SR N Bt B WG A58y
L \ j R e $3 4" i
ORTO ()rmpgl';‘n e 'lt':'nmgsﬁnloma TFO!I‘ 4':01
GERMAIN ‘ |

CRM-RO 2785 / CRM-MT 3482

LAUDO MEDICO

Atesto para todos os fins que VITOR EMANOEL
em acompanhamento ortopédico por apresentar de
acentuada. Ao RX confirma-se quadro de cifoesco
tratamento Cirirgico com artrodese posterior da
progressivo da deformidade e refratariedade a0

SOARES DA SILVA - 306 encontra-se
formidade em hipercifose toracica

liose idiopatica. Tem indicagdo de
coluna téraco lombar por quadro
tratamento clinico

M40.1
M41.1

terca-feira, 17 de setembro de 2019 10:13

Dr. Lauro D'Arc Laraya Jinior
CRM: 2785-RO 3482-MT
TEOT: 4901

i ids n¥ 938, Centru
Rua Nelson Tremea n® 360, Centro Rua Gol-‘lf n "
Vilhena - Rondénia, CEP 76.980-164 Pontes e Lacerda - Mato Grosso - l.l:l". 78.2 50-0_00
Rua Portugal n® 1980, Liberdade Fone: (65) 9990.’.7575 1- Ylvu
Cerejeiras - Rondobnia, CEP 76.997-000 ortogermain@gmail.com

Fones: (69) 3322-9822 - Fixo  (69) 98482-7298 - 01 © + facebook.com/Ortogermain
(69) 98484-2393 - 0}
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GOVERNO DO ESTADO DI RONDONIA

SECRETARIA DEESTADO DA .'ﬁ'/\l"l)li-.'il’,.'w'/\,ll
YRDENADORIA DETRATAMENTO FORA DOMICTHLIO-CTID

COMISSAO MEDICA DA CTED

PARECER

lim r:ﬁ st ao Relatorio Mcédico realizado pelo Dre. Elinton |

N,

Bachmann

(Ortonedia ¢ I'Luunnmlogiu. Cirurgia da Coluna Vertehral), no dia 235/04/2022. cm favor

depaene VIFOR EMANOEL SOARES DA SILVAL indelere-se provisoriamente o

Pedida de Tratmento Fora de Domicilio/lLaudo Médico (PI1FID/I.M). pois scgundo a

Porteia ot 33 fle 2470271999, do Ministério da Sadde. o tratamento via ‘TEFD s0 seri

peraiiide quanfo espotados todos os meios de tratamento no proprio municipio/estado.

Nio Lroies medinizmos para obter o agendamento ¢ encaminhar o paciente via T <

decer-cneiada filta de pactuagiio entre o Estado de Ronddnia ¢ outros estados. Apesar de

ser it procedifienta de alta complexidade. niio estd disponivel pela CNRAC conforme

decr e enn dine e,

I Perito

2 Perito

Porto Velho/RO., 10 de Maio de 2022,

Avenids

Aua Panle Nyrges

woria T ESAU
Aumg” AR

ASSINATNRA 15 CARINDBO
MIEDICO

' Fdifivio Rio Machado - Paldein Rio Nadeirg
10 NI 0" 2986, Bairro Pedrinbis, CEP 70,801 170, Porto Velho |
Fone: (09) 3216-3295/5380 ou 0800018 5499
I'ndereso Elerdnico: Hdportove g ganil.com

N§
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PREFEITURA MUNICIPAL DE VlLl!ENA ef
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE /ﬂ?

CENTRO ESPECIALIZADO EM REABILITACAO - CER
SAUDE

SEM LIMITE

NOME: VITOR EMANDEL SOARES DA SILVA

LALIDT MEDICT

PALIENTE ENCONTIA-SE EM ALOMPANHAMENTD ORTOFEDIET
OEVIOD  ESEOLIOSE  IDIOPATICA/DOENGA - OF - SCHEUERMANY
PRIGRESSIVA, AL EXAME FISIED APRESENTAND REOUEAD DA
FORGA E SENSIBILIDADE DF MEMBRIS INFERIORES. NECESSITA DF
TRATAMENTD CIRURGICT COM URGENCIA DEVIDD REFERCUSSUES
NEUROLOGICAS. INFORMO GUF TAL FROCEDIMENTD DF ALTA

LOMPLENDADE NATT E FEALZAD0 NI MUNIEIPID DE VILHENA - R

L0 M4/

VILHENA, 27/07/2022

Rua Aricy Firmino Lopes Mandarim, N° 372, Jardim Eldorado — Tel: (069)3321 5816 — Vilhena - RO
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_REFUBLICA FEDERATIVA DO

NI 1 PO

RYS 8. faminaid, e da .r—_dxh.

) _\_'canmmnémunmnsw

VITOR EMANOEL SOARES DA SILVA

Eliamar da Silva .
Maria José Soares da Silva

Jauru- MT

Cert. Nascimento n° 7649, Liv A - 10Fls.12 V¢
Emiss.Joure- MT

04502917165 Jalle
-99055

SV

ER

Receita'Federal

CPF

CADASTRODEPESSOAS EISICAS

Nimerodeilnsaricao :

029.029.171.65

Nomie.

L i
{. :A:o'----q‘l‘o'---:—. ST T AL ReT.C .‘~.-'—:"‘:\-'.\-E"~'-
i Sistema Unico de dan G B0, 7
v b sy .

VITOR EMANCEL SOARES DA SILVA

Data Nasc.: 03/12/2003 Saxo: M

702 6047 9821

-p
)

eain

LT e

Catdo ‘ol

-y

B

- "‘y‘-u-g
' (i R Y |
BN At 1
. - s
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_vALIDA EM 1000 O TERRITORIO NACIONAL

REGISTRO . - S DATA OF

GERAL A4, AR, 075~ X EXPEDIGAO

NOME W oo A BN e WO A ey e g 4% o 1 2
MARITA JOBE GOARES DA S1LuUn

MY SERASTIAO RERETRA DA STLUA

L AURORA SOARES DA SI1LVA

NATURALIDADE DATA DE NASCIMENTO
A ARl . MT » BeVAR AV ERINY/,
\ \-."‘} t.”\ l’ ) '1 } Lo/ '.)/ A //'.:Q) !

R AN AL e P =
Z AR AT

N

0OC ORIGEM

\ CACERES MT
& ~“‘«JﬁlH¢L '

-
Y

e C7TUNTLVIARR /FLE.L A /N

T

AN

ASSINATURA DO DIRETOR

LE(N°7.116 DE 29/0A7 1» %

ST

MARIA JOSE SOARES oA s:

Sistema Unico de Saude

. SN

MARIA JOSE SOARES DA SILVA

Data Nasc.:18/02/1980 Sexo: F

709 0008 5481 6419

OO
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ESTADO DE SAO PAULO

SECRETARIA DA SEGURANGA PUBLICA
INSTITUTO DE IDENTIFICAGAO RICARDO GUMBLETON DAUNT

Ldo Qe

_ASSINATURA DO TITYLAR

Este documento & o comprovante de Inscricao no CADASTRO DE {
PESSOAS FISICAS - CPF, vedada a exigencia por terceiros, salvo
NOsS casos previstos na Legislag@o vigente.

R VALIDO EM TODO O TERRITORIO NACIONAL }
R . Emitido em : 11/09/98 ||
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CONTRATO DE COMPROMISSO DE COMPRA E VENDA DE
IMOVEL
E SOUZA,
PROMITENTE VENDEDOR: JOSEMAR NOGUEIRA D '
BRASILEIRO, CASADO, PEDREIRO, PORTADOR DA Cédula DE Identidade

a
¥ CPF n° 114.966.652-87 e sua esposa a SR
B ANA DA SILVA SOUZA, da sob o regime de comunh&o

OLERINA DA SILVA SOUZA, brasileira, casa
total de Bens, portadora da Cédula de Identidade RG n° 169.920 SSP/RQ e do
CPF n° 325.999.942-68, ambos residentes e domiciliados na Av. Carmelita dos

Anjos n° 5912 setor 04 bairro Nova Vilhena, neste Municipio de Vilhena —RO,
PROMITENTE COMPRADOR: ELIZABETE APARECIDA TREVIZAN,
brasileira, divorciada, professora, portadora da Cédula de Identidade RG n°
715.468 SSP/RO e do CPF n° 697.484.622-34, residente e domiciliada a rua
844 casa 6190 setor 08 Bairro Alto Alegre, neste Municipio de Vilhena — RO.
Tém entre os mesmos, de maneira justa e acordada, o presente Contrato
particular de Compromisso de Compra e Venda de Bem Imoével, ficando desde
j& aceito, pelas clausulas abaixo descritas.

CLAUSULA PRIMEIRA: Que os PROMITENTES VENDEDORES é legitima
possuidora do lote urbano denominado Lote 07 (sete), Quadra 21 (vinte e
um), Setor 09 (nove), contendo uma casa residencial em material medindo
aproximadamente 92 m?, imével este situado Travessa 902 (novecentos e
dois) n° 6248 (seis mil duzentos e quarenta e oito) setor 9 ( nove) neste
Municipio de Vilhena-RO; = - ‘

CLAUSULA SEGUNDA: O valor da presente transagdo ¢ R$ 30.000,00 (trinta
mil reais), que serao pagos avista em moeda corrente e vigente deste pais.
CLAUSULA TERCEIRA: Que os PROMITENTES VENDEDORES desde ja
cedem e transfere a PROMITENTE COMPRADORA toda a posse e direito no
imével compromissado;

CLAUSULA QUARTA: Fica acordado entre os PROMITENTES
VENDEDORES e PROMITENTE COMPRADORA, que o imével transacionado
PERMANECERA em nome do PROMITENTE VENDEDOR por prazo
indeterminado, ficando os PROMITENTES VENDEDORES obrigado a
apresentar todos documentos necessarios para transferéncia a partir do
momento em que o mesmo for notificado pela PROMITENTE COMPRADORA
a qualquer época.

CLAUSULA QUINTA: Todos os compromissos assumidos neste contrato sdo
de carater IRREVOGAVEL e IRRETRATAVEL, obrigado as partes, seus
herdeiros e sucessores a qualquer titulo fazer sempre boa e valiosa a presente
cesséao, ficando sujeito as penalidades da lei.

CLAUSULA SEXTA: Fica ainda acordando, que caso haja necessidade de se
beneficiar do seguro referente ao imdvel, os beneficiados serdo a
PROMITENTE COMPRADORA, ou filhos.

CLAUSULA SETIMA: Em caso de falecimento do PROMITENTE VENDEDOR,
fica acordando entre as partes que todo e qualquer beneficio oriundo deste
fato, transfere-se para a PROMITENTE COMPRADORA.

CLAUSULA OITAVA: O foro deste contrato € da Comarca de Vilhena — RO,
renunciando as partes quaisquer outro por mais privilegiado que seja.

E por estarem assim juntos e contratos, assinam o presente em 02 (duas) vias
de igual teor e forma, na presencga das testemunhas abaixo.
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VILHENA -RO, 22 DE MARCO DE 2011. 5}1}7
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JOSEMAR NOGUEIRA DE SOUZA

RG N° 838991 SSP/MT E CPF N° 114.966.652-87

Promitente Vendedor

AN ‘.\c']\'t 1 N/ n \ WO ) (’_ﬁl >
\ 2 i

b /
OLERINDA DA SILVA SOUZA

RG N° 169920 SSP/RO-E CPF N° 325.999.942-68

- _Promitente Vendedora

/’t/”{”:-}/:" A o
_/ i NN
uew/ % Cf—“
M\______i_,,_-,_-—

ELIZABETE APARECIDA TREVIZAN
RG N°715.468 SSP/RO E CPF N° 697.484.622-34

n AS P&
Promitente Compradora G-\\\.“' ¢ 4}%
/
. z
2" Of'ao d Re ga-tru Cma € T\bbronto de No‘as da f. |.1'()p¢o vaoa-wgaﬁug =
v E'2zexds, VB e —ar- -

————— _.,.._..._..-——
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DECLARACAO DI ENDERECO

Eu, Elizabete Aparecida Trevizan, portadora da cédula de Identidade RG n®
715468 SSP/RO ¢ cadastrada no CPF n® 697.484.622-34, brasileira, divorciada, residente
¢ domiciliada & Rua Ivan Miximo Alves, 6190, Bairro Alto Alegre neste Municipio de
Vilhena — RO: DECLARO a todos de direto ¢ a quem possa interessar que a Sra. MARIA
JOSE SOARES DA SILVA, brasileira, casada, atendente de padaria, inscrita na Cédula
de Identidade RG n® 34.435.071-X SSP/SP ¢ cadastrada no CPF n° 908.925.181-20,
reside na Travessa 902, namero 6248 Bairro Boa Esperanga neste Munici pio de Vilhena

-RO.

Por ser pura expressio da verdade firmo a presente declaragdio em duas vias de

igual teor ¢ forma.

Vilhena - RO, \~ \QR GQQYC
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DI, Eiinton R. Bachmanh

ORTOPEDIA E TRAUMATOLOGIA

CIRURGIA DA COLUNA
CRM 8288-RO « 8BOT 12454 - RQE 1456

\

ORCAMENTO DE CONSULTA COM ORTOPEDISTA
PACIENTE: VITOR EMANOEL SOARES DA SILVA

CONSULTA EM CONSULTORIO MEDICO COM
DIREITO A 01 RETORNO NO PRAZO DE 30 DIAS

VALOR: R$ 400,00

*ATENDIMENTO REALIZADO COM AGENDAMENTO.

DADOS BANCARIOS:

CONSULTORIO DE SERVICOS MEDICOS VILHENA -
LTDA

CONTA CORRENTE: 106937-3
AGENCIA 3325

BANCO SICOOB

CNPJ 200894360001-80

. Bachmann
Traumatologia

sluna Vertebral
SBOT 12454 < CRM-RO 128*

Elinton
VILHENA, 04 DE OUTUBRO DE 2022. Ortopedi

Membro Titutar da Sociedade )“ m Membro Titulor da Sociedade

Brasileira de Colung *=ig.lm=

- Cokue
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i anmiices  Brasileira de Ortopedia ¢ Traumatologi
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