AUTORIZACAO DE RETORNO

Aluno: Leonardo Mazzeto Barbosa de Souza V a m a

Ne da Carteirinha: 4.31.6022
Instituicdo: Colégio Adventista de Maringa - Zona 4

Data de Nascimento: 01/04/2007 N¢ da Guia: 17924.001
Data do Retorno Horario | Local Atividade
04/06/2024 12:15:51 | Quadra Aula de educacao fisica
0 gue aconteceu Partes do corpo
Ir:-.::l?rillix.: bola bateu no rosto, aluno jogou objeto M50 Direita
Descricao

0 aluno estava na aula de educacio fisica jogando futsal e a bola bateu na mao causando inchago e vermelhidao

Testemunha da ocorréncia Telefone
Crislaine +55 44 9991-1047
Local de atendimento Endereco N2  Bairro Telefone

HBS - Hospital Bom Samaritano de
Maringa

(44) 3032-1818

Av. Independéncia 93 Zona 04 (44) 3220-6166

Motive do Retorno

0 aluno ainda estd com um inchaco no dedo e se queixa de dores, o medico peBiu para retornar em uma semana.

Ass.:

Para faturamento favor encaminhar esta guia de autorizacdo, juntamente com a fatura dos atendimentos
com codigos e valores discriminades, relatério detalhado do atendimento e Nota Fiscal para o link:
https://sistemas.ush.org.br/ama (para prestadores) ou E-mail: assistenciamedica@clinicaadventista.org.br
(nao credenciados) com os seguintes dados:

Instituigdo Adventista Sul Brasileira de Salde / CNPJ: 15.116.763/0004-12

Contato: (41) 3240-2919 ou (41) 99895-0157
assistenciamedica@clinicaadventista.org.br [ curitiba clinicaadventista.org.br

Impresso por: Anselmo Silva Santos ldel 4062024
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Atendimento:
Registro / Nome:

g 3""": Data de Nascimento:

Pedido do Exame:

Convénio:

Meédico Solicitante:

8440233  Pedido: 2985675 Ac. Number: 3740324
LEONARDO MAZZETO BARBOSA DE SOUZA

01/04/2007 Idade: 17 anos, 2 meses e 3 dias Sexo: M

00:00:00

04/06/2024 17:41:00 Laudado: 10/06/2024
14:49:38

CLINICA ADVENTISTA - CLAC

OSMAEL PEROTTI JUNIOR R.

RX - MAO DIREITA (3 INCIDENCIAS)

Estrutura dssea conservada.

Elementos 6sseos de morfologia e contornos normais.

Espacgos e superficies articulares o0sseas preservados.

MNao se observam concregdes radiopacas em tecidos moles periarticulares.

CAID HENRIQUE HASHIMOTO PUGLIESI
___CRM- PR: 51237

F

AISAR MOHAMMAD JABER
CRM- PR: 30939

Pigina: 1 de




HOSPITAL BOM SAMARITANO DE MARINGA S/A
MV 2000 - Sistema de Gerenciamento da Unidade

Pagina.: 111
Emitido Por: POPJUNIOR

Relatdrio de Prescrigo / Evolugéo Data..... 04/06/2024 17:41
FRESCRICAD.: 8457884 DATA: 04/06/2024 17:39
USUARIO....: POPJUNIOR 12 VIA
ATENDIMENTO: B440233 DT MASC: 01/04/2007 (17A 2M 5D)
CONVENIO...: CLINICA ADVENTISTA - CLAC e
PACIENTE...: 616457 - LEOMARDO MAZZETO BARBOSA DE SOUZA
PRAC. . v ciinis ALTURA: SUP. CORPOREA:
INTERMAGCAD. : 04/06/2024 16:51 0 DIAS(S) INT Rubrica do

Medico
MEDICO. . ...z PAULO RAFAEL SANCHES CALVO SERVICO: CIRURGIA GERAL =y
UNID. INT..: PRONTO SOCORRD CARDIO - HBSM LEITO. .: COBERTURA:
T CICLO. .: f
DIAGNOSTICO:
PROTOCOLO. . :
CLASSIFICACED DE RISCO:
EVOLUCAO MEDICA

TRAUMA EM 5° QDD HA 14 DIAS, RETORNA PARA ACOMPANHAMENTO - NAQ CONSEGUIU REALIZAR AGENDAMENTO

PARA RETORNO
FEZ WSO DE TALA METALICA POR 7 DIAS

AD EFO

PELE INTEGRA

EDEMA 1+/4 - EQUIMOSE
ADM PRESERVADA

NV PRESERVADO

cD
RX
REAVALIO APOS

*RAANDRR*

EXAMES DE DIAGNOST. POR IMAGEM

1 RX MEM SUP MAO OU QUIRODACTILOS |
Justificativa.: Fx

Obs.: DIREITA

£ Q0D

PRESCRIGAO MEDICA

SN Apl Frequéncia Data Hordrios

Qtd Unidade
1

PLANTAO OSMAEL PEROTTI JUNIOR
CRM-FR: 46462



HOSPITAL BOM SAMARITAND DE MARINGA S/A
MV 2000 - Sistema de Gerenciamento da Unidade

Relatorio de Prescricio / Evolugéo

Pagina.: 11
Emitido Por: POPJUNIOR
Data..... 04/06/2024 19:25

PRESCRIGAC.: 84580096 DATA: 04/06/2024 19:22

USUARIO. ...: POPJUNIOR

ATENDIMENTO: 8440233 DT MASC: 01/04/2007 (17A 2M 5D)

CONVENIO...: CLINICA ADVENTISTA - CLAC

PACIENMTE...: 616457 - LEOHMARDO MAZZETO BARBOSA DE SOUZA

PESO.......: ALTURA: SUP. CORPOREA:

INTERMACAD.: 04/06/2024 16:51 0 DIAS(S)

MEDICO.....: PAULO RAFAEL SANCHES CALVO

(a4l B R . p R ot T CTOLO . xS
DIAGHNOSTICO:

FROTOQCOLO. . :

CLASSIFICACAO DE RISCO:

fx 5 qdd ha 14 dias

encaminhaments ambulatorial
analgesia

orientag—-oes

alta

*RAANDRR*

VISITA HOSPITALAR

2 CONSULTA HOSPITALAR
EMERGENCIA/URGENCIA

INT

12 VIA

Rubrica do
Médico

SERVICO: CIRURGIA GERAL
UNID. INT..: PRONTC SOCORRO CARDIO - HBSM LEITO. .:

EVOLUGAO MEDICA

COBERTURA :

PRESCRICAO MEDICA

Qtd Unidade
1

Sh_l Apl Fraguhclaa IDam Hnr#l_r_ins

~ PLANTAO OSMAEL PEROTTI JUNIOR
CRM-PR: 46462
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