MARIA EDUAFDA

Data Atendimento: 01/08/2024 /11:00
Registro ID: 769860

Tipo Atendimento 846506
NOVO AT
: . _ s 846506
Clinica de Ortopedia, Traumatologia, Radiologia e Ecografia N 00!
Paciente: 769860 JULIA SILVA DE SOUZA () Sexo: M
Data Nasc.: 15/10/2012 Idade: 11 RG: 5139731326 CPF: 061.050.450-93 Local:
Convenio: AMA-ADVENTISTA Matricula: 9841776 Validade: 01/01/2025

Medico: DR. MAURO GOULART Local:

Fong: . ... 51984631768 i

Profissio: CRIANCA

JULIA SILVA DE SOUZA IZABELLE

pacte bem
retiro imob e coloco buddy splinting
retorno se necessario

Exames Radiologico

Hipétese Diagnéstica:

S626
Fratura de outros dedos
Conduta:
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Assinatura Pagiente / DR. MAURO GQULART MACEDO
: Crm: 24432
Horério do retorno Retorno Dia

COT CLINICA DE ORTOPEDIA E TRAUMATOLOGIA LTDA - AVENIDA VICTOR BARRETO, 3040 - FONE: 51 3472-1924 - CENTRO - CANOAS - RS




AUTORIZACAO DE RETORNO

Aluno: Julia Silva de Souza v
N2 da Carteirinha: 9.84.1776 -

Instituicao: Escola Adventista de Canoas

Data de Nascimento: 15/10/2012 N2 da Guia: 19295.002

Data do Retorno Horario Local Atividade

31/07/2024 18:00:36  Ginasio Aula de educacao fisica
O que aconteceu Partes do corpo

Trauma (Ex.: bola bateu no rosto, aluno jogou objeto

no outro) Mao Esquerda, 42 Dedo Mao Esquerda

Descricao

Na aula de Educacao Fisica, bola bateu no dedo anelar da aluna.

Testemunha da ocorréncia Telefone
Anderson (51) 3031-9401
Local de atendimento Endereco N2  Bairro Telefone

COT Canoas - Clinica de Ortopedia e . : 304

Traumatologia LTDA. Avenida Victor Barreto 0 Centro (51) 3472-1924

Motivo do Retorno

Reconsulta realizada no dia 24/07/2024 e para o dia 01/08/2024.

Ass.: -

Paulo da Silva Carvalho

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

Instituicdo Adventista Sul Brasileira de Sadide / CNPJ: 15.116.763/0003-31
Contato: (41) 3240-2919 ou (41) 99895-0157

asgistenciamedica@clinicaadventista ara hr / nartnaleare clinicaadventista nra hr



Paciente: 717753
Data Nasc.: 19/06/2011 Idade: 13
Convenio: AMA-ADVENTISTA
Medico: DR, MAURO GOULART
FPAL‘Féme: 519 86169629

Clinica de Ortopedia, Traumatologia, Rediologia e Ecograia

MANUEL HENRIQUE

MARIA EDUARDA

Data Atendimento: 22/08/2024 /16:28
Registro ID: 717753

Tipo Atendimento
NOVO AT

850173

850173

RABOSKI PINHEIRO ()

FALANGE MEDIA

ZIMMER E REVISO EM 7 DIAS COM PLANO DE BUDDY SPLINTING

HDA - Histéria da doenca atual / Exame fisico:

CONTUSAO DEDO ANULAR ESQUERDO
PACTE COM PEQUENA AVULSAO PARCIAL EM BASE DE

Sexo: M
RG: ‘ CPF: 036.744.510-77 Local:
Matncula:984314 Validade: 10/10/202¢
Local: Profissao: Interpretagées de Exames
Usuario:
TAT

AVULSAO DE DEDOS DA MAO,
' EM FASE DE CONSOLIDAGAO.
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DRA. CRI !;! A GARCIA

MEDICA RADIOLOGISTA
CRM: 24669

Exames Radiologico

40803120 - RAIO X DE MAO OU
rx dedo ANULAR esquerdo ap+p + OBLIQUO

Qtde: 1

Hipétese Diagnéstica:

PEQUENA AVULSAO PARCIAL EM BASE DE FALANGE MEDIA

Conduta:
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Assinatura Medico
DR. MAURO GOULART MACEDO
Crm: 24432

Retorno Dia

COT CLINICA DE ORTOPEDIA E TRAUMATOLOGIA LTDA - AVENIDA VICTOR BARRETO, 3040 - FONE: §13472-1924 - CENTRO - CANOAS - RS




AUTORIZACAO DE ATENDIMENTO

Aluno: Manuel Henrique Graboski Pinheiro
N2 da Carteirinha: 9.84.314
Instituicdo: Escola Adventista de Canoas

Data de Nascimento: 19/06/2011 N¢ da Guia: 20213

Data da Ocorréncia Horario Local Atividade

21/08/2024 17:30:00 ' Quadra Aula de educacio fisica
O que aconteceu Partes do corpo

Trauma (Ex.: bola bateu no rosto, aluno jogou objeto

no outro) Mao Esquerda

Descricao

Aluno na aula de educacdo fisica, sofreu um trauma no seu dedo anelar, mao esquerda.

Testemunha da ocorréncia

Paulo da Silva Carvalho

Local de atendimento Endereco Ne  Bairro

COT Canoas - Clinica de Ortopedia e 304

Traumatologia LTDA. Centro

Avenida Victor Barreto

Observacées

Aluno foi atendido e encaminhado ao atendimento profissional.

Ass.: %’/po -

Paulo da Silva Carvalho

Telefone

(51) 99194-3734

Telefone

(51) 3472-1924

Para faturamento favor encaminhar esta guia de autorizacéo, juntamente com a fatura dos atendimentos
com cédigos e valores discriminados, relatério detalhado do atendimento e Nota Fiscal para o link:
https://sistemas.usb.org.br/ama (para prestadores) ou E-mail: assistenciamedica@clinicaadventista.org.br

(ndo credenciados) com os seguintes dados:

Instituicado Adventista Sul Brasileira de Satde / CNPJ: 15.116.763/0003-31

Contato: (41) 3240-2919 ou (41) 99895-0157

assistenciamedica@clinicaadventista.org.br / portoalegre.clinicaadventista.org.br

Impresso por: Paulo da Silva Carvalho ldel

22/08/2024 15:33



CARLOS EDUARDO
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Data Atendimento: 21/08/2024 /18:31
Registro ID: 770533
Tipo Atendimento 849961
NOVO AT
Clinica de Ortopedia, Traumatologia, Radiologia e Ecografia 849961
Paciente: 770533 RAFAELA BECKER MIRANDA () Sexo: M
Data Nasc.: 18/11/2011 Idade: 12 RG: 1129022412 CPF: 043.249.230-51 Local:
Convenio: AMA-ADVENTISTA Matricula: 984226 Validade: 01/01/2025
Medico: DpRa RONISE AMORIM Local: Profissio: Ses de E -
Fone: 51 980208877 ) | Interpretagées de Exam
RAFAELA BECKER MIRANDA TA;L“!'!\'JE
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iologi
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40804089 - RAIO X DE TORNOZELO Qtde: 1

Esquerdo

Hipotese Diagnéstica:
S934
Entorse e distensao do tornozelo

Conduta:
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SEM ALTERAGOES OSTEOARTICULARES AO RX.
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Horario do retorno _ Retorno Dia

: - - - CANOAS -RS
COT CLINICA DE ORTOPEDIA E TRAUMATOLOGIA LTDA - AVENIDA VICTOR BARRETO, 3040 - FONE: 51 3472-1924 - CENTRO




AUTORIZACAO DE ATENDIMENTO

Aluno: Rafaela Becker Miranda
N2 da Carteirinha: 9.84.226
Instituicio: Escola Adventista de Canoas

¥ama

Data de Nascimento: 18/11/2011 N2 da Guia: 20182

Data da Ocorréncia Hordrio  Local Atividade

21/08/2024 18:02:00 Quadra Aula de educacao fisica
O que acontecey Partes do corpo

Queda de mesmo nivel Tornozelo Esquerdo

Descricao

Aluna jogando basquete na aula de educacdo Fisica caiy e torceu o tornozelo esquerdo

Testemunha da ocorréncia

Anderson Luijz Cardoso

Local de atendimento Endereco N2  Bairro

COT Canoas - Clinica de Ortopedia e

Traumatologia LTDA. Avenida Victor Barreto 304 Centro

Observacées

Aluna foi atendida pelo professor e monitor. Pais foram informados e buscaram a aluna.

Fabio de Oliveira Collet

Para faturamento favor encaminhar esta guia de autorizacao,
com cédigos e valores discriminados, relatério detalhado d

https://sistemas.usb.org.br/ama (parap i
(ndo credenciados) com os seguintes dados:

restadores) ou E-mail: assistenciamedica

Telefone

(51) 99194-3734

Telefone

(51) 3472-1924

juntamente com a fatura dos atendimentos
o atendimento e Nota Fiscal para o link:

@c!inécaadventista.org.br

Instituicdo Adventista Sul Brasileira de Saude / CNPJ: 15.116.763/0003-31

Contato: (41) 3240-2919 ou (41) 99895-0157

assistenciamedica@clinicaadventista.org.br/ portoa!egre.clinicaadventista.org.br

ldel

Impresso por: Fabio de Oliveira Collet

21/08/2024 18:05



