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AUTORIZAÇÃO DE ATENDIMENTO

Aluno: Vicente Augusto Santin Kruchinski
Nº da Carteirinha: 10.25.1624
Instituição: Escola Adventista de Erechim

Data de Nascimento: 16/05/2018 Nº da Guia: 15073

Data da Ocorrência Horário Local Atividade

11/12/2023 16:43:00 Sala de Aula Sala de aula

O que aconteceu Partes do corpo

Queda de mesmo nível Língua

Descrição

Aluno estava com um lápis na boca e caiu.

Testemunha da ocorrência Telefone

Raquel Leal Kanigoski 5435194404

Quem prestou primeiros socorros Data

Daniela Rodrigues Leite 11/12/2023

Local de atendimento Endereço Nº Bairro Telefone

Hospital de Caridade de Erechim Avenida Comandante Kraemer 405 Centro (54) 3520-8419

Observações

Aluno foi atendido na escola e foi encaminhado para atendimento no hospital

Ass.:   

Paola Machado Braun


