
AUToRIzAçÂo oe REToRNo

Aluno: Maíra Vitória da Silva Bitencourt

Ne da carteirinhat 13.3.4037

lnstituiçáo: lnstituto Advêntista de Ensino de Santa Catarina

Dâta dê Nascimento: 05/06/2009

Data do Retorno Horário Local

74t0612024

Ne da Guia: 17539 006

Atividadê

Atividades esportivas fora de aula

O que âcontecêu

Queda de mesmo nível

Partes do corpo

Joelho Esquerdo

Aluna na segUnda feira, ao trocãr a roupa torceu o ioelho E, com luxação do mesmo, ao realizar a imobilizaÇão o joelho

1-àtorno, uoÍug.r, Mas aluna retirou à imobilização em uso de Cetoprófeno. Encaminho para avaliaçâo se houve lêsôes de

ligamentos, devido a dor peisistente, sem prêsença dê edema ou hematoma,

Dêscriçáo

Testemunha da ocorrência

Grâziele Olvieira

Quem prestou primeiros socorros

Grazielê tilgueiras

Local de atendimênto

Telefonê

147) 3441-7 400

Data

08105t2024

Telefone

(47) 3433-6454

Ns Bairro

160 Anita Garibaldi
Fisioform Clinica de Fisioterapia e

Rua Pedro l.4averle
KêàOIttaçao Ltoa

Motivo do Retorno

Avaliação + consulta para indicação de 10 sessões de fisioterapia analgésica em Joelho por luxaçâo

Ass.:

Graziele Filgueiras
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Para fàturamênto fâvor êncaminhar esta guia de autorizaçáo, juntamêntê com a fatura dos atendimentos
com Gódlgos e valores discriminados, relatório detalhaâo dã atendlmento e Nota iisiat para o tinr:

(nào credenciados) com os sêEuintes dados:
lnstituição Adventista Sul BÍasileirâ de Saúde / CNpJ: 15.116.763/0004-12

conratol (41) 324O-29t9 ou (41) 99895-0157
assistenciamedica@cIn icâadventista.org. br / cuÍitiba.clinicaadvêntista.org. br

lmpresso por: Graziêle Filgueiras t4t06t20241de 1
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Escola Advêntista GUtA DE SERVIÇO PROFISSIONAL / SERVIçO AUXILIAR DE DIAGNÓSTICO E TERAPIA - SP/SADT
2 - N' 17539002
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Agêndê suas consullas ê exames ooline atÉvés do
r,!ww donahelena.com.bíagendaonLine

Joinville, 12 de junho de 2024.

Maira Vitoria da Silva Bitencourt
AO FISIOTERAPEUTA E EDUCADOR FISICO

SOLICITO FISIOTERAPIA PARA PACIENTE ACIMA DEVIDO:

1. LUXAÇÃO DA PATELA ESQUERDA
SINDROME PATELO FEMORAL JOELHO ESQUERDO / DIREITO

SUGIRO REALIZAR

- i. FISIOTERAPIA ANALGESICA
.,) . ALONGAMENTO MUSCULAR. - FORTALECIMENTO MUSCULAR FISIOTERAPICA (EXERCICIOS DE FORTALECIMENTO DENTRO DO

PADRAO DE ANGULAÇÃO DE PROTEÇÃO)

OBS: APOS FINALIZAÇÃO DAS GUIAS DE FISIOTERAPIA FAVOR REALIZAR CARTA DO
PROFISSIONAL RESPONSAVEL COM AS DESCRIÇÕES DAS,qTI\/!DADES REALIZADAS E
POSSIBI LIDADE/NECESSIDADE DE MANUTENÇÃO DO TRATAMENTO,

OBS: APOS FINALIZAÇÃO DA FISIOTERAPIA ESCOLHER: MUSCULAÇÃO, HIDROGINASTICA, E/OU
PILATES PARA MANUTENÇÃO DO TRATAMENTO (EXERCICIOS DE FORTALECIMENTO DENTRO DO
PADRAO DE ANGULAÇÃO DE PROTEÇÃO)

PARA MARCAR FISIOTERAPIA NO HOSPITAL DONA HELENA

POR WHATSAPP (inteligencia ârtiÍlcial): (47) 3451-3333
ATENÇÃo: ANEXAR FOTO DESTA FOLHA PARA MARCAÇÂO DE FISIOTERAPIA

CASO NECESSARIO OU QUAISOUER DIFICULDADE ACIMA MARCAR CONSULTA:

POR TELEFONE SERVIÇO FISIOÍERAPIA: (47) 3451-3312
OU
PELO SITE www.hospitaldonahelena.com.br/agendaonline

LOCAL

HoSPITAL DoNA HELENA (PRÉDIO NOVO 10. ANDAR)
CDO _ CENTRO DE DIAGNOSTICO ORÍOPFDICO
RUA BLUIVIENAU,l23 - CENTRO - JOINVILLE - SC

Dr. Vitor Gustavo de Paiva Corottr (CRM 24492)

hltp//www,donahelena.com br- e-ma I ádminisllacâo@donahelena com.bÍ
Cep.89204-250 - Joinville - Santa CataÍiôa ' Brâsil

Or Braulio Cesar dà Roche Bârbosâ

Diretar fécnica Medica

cRM SC 3379
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Paciente Maira Vitoria da Silva Bitencourt

NoAtend. 8968441 Col

Convênio Escola Adventista

2' VIA - COPIA

Ressonância

ldâde 15 anos

Dt. Exame 03i06/2024

PÍescdçáo; I 1892478

Lucas Lopes da Fonseca

1 - Rlú de Joelho

- ntssoNÂNcta lracNÉttcA DE JoELHo ESeUER-Do -

MtrTODOLOGIA:

coftes sagirais PD fat sat, sTlR, Tl FSE-XL;
Cortes coronais PD fat sat:

Cortes axiais PD fat sat:

aNÁLrsr:

Planos subcutâneos e grupamentos musculares preservados;

Compaúimento Extensor :patela em altura habitual, apresentando discreta translaçào lateral com báscula'

reduzindo a amplitude do compartimento articular fêmoropatelar lateral;

Entumecimento de partes moles ao longo do coxirn adiposo infrapatelar;

Retináculos patelares íntegros.

Tendão do quadríceps e ligamento patelar preservados;

Pivô Central: ligamentos cruzados preservados;

Compartimento Femorctibiais:O terço distal do fêmur e proximal da tíbia apresentam-se com intensidade de

sinal usual, com superfícies articulares tíbio-femorais preservadas;

Meniscos articulareS com aspectos morfológicoS, inserções capsulares e margens livres normais.

Trato iliotibial e demais estruturas do suporte lateral presen'ados;

Articu lação tibio-Íibular proximal preservada;

Ligamento colateral medial e as expânsões tendírreas da pata de ganso de aspecto usual'

TMPRESSÃO DIAGNÓSTICA :

- patela alta, com discreto edema em partes moles junto ao contomo do supero-estemo coxim adiposo infrapatelal

Correlatar síndrome do atrito e tenopatelar no côndilo femoral lateral.

é*d*€&"r*i

Dr. Cleudio Cêsar de Oliveira Vendremini (CRM 07847)


