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CLINICA ADVENTISTA 2022 - CLINICA ADVENTISTA DE PORTO ALEGRE
Giuia Paciente Data Procedimanto Exerutanie Walod Proc Valor MariMed/ Tax  Velor Total
Augustus Vidal Duarte ﬁ_sguﬂm TC Segmenta Smi!tr_ (brago DU ENkEGD ou man o Medilaudos 179.00 000 178,00
Resultados
Total Proc, 803,00 Total Mathed Tax. 0.00

Total Faturado s03,.00
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PRONTO

E‘;b ICOM ATENDIMENTO
Mossa missdn e cuidar de voca, R A D I C O M
Nome: Eshily Trindade Pereti Nasc: 20/03/2012, Sexo: Feminino
Dados do Exame: TORNOZELO DIREITO Data do exame: 24/10/2023
Médico: Marcelo Zatz Id Paciente: 721359

RESSONANCIA MAGNETICA DO TORNOZELO DIREITO

TECNICA: .
Aquisicdes multiplanares ponderadas em T1 e T2, sem infusdo endovenosa de meio de contraste

paramagnético. '

RELATORIO:

Estruturas dsseas visibilizadas sem alteragdes.

Espacgos articulares tibio-talar e talo-calcaneo preservados.

Auséncia de lesbes cartilaginosas. |

Planos musculares visibilizados de morfologia e sinal sem alteragaes.

Auséncia de fraturas nas imagens obtidas.

Nao ha evidéncia de lesdes expansivas nas topografias visibilizadas do tornozelo.

Auséncia de derrame articular tibio-talar ou subtalar significatjvos.

Ligamentos tibio-fibulares anterior e posterior, talo-fibulares anterior e posterior, calcaneo fibular e
deltoide sem alteracdes.

Tendoes extensores e flexores dos dedos, tibial anterior e posterior, fibulares curto e longo e calcaneo
de aspecto normal.

Fascia plantar, seio, tunel do tarso e gordura de Kager sem alteracdes.

Feixe neurovascular integro,

Dr. André Candolo Pupo Barbosa
CRM RS 28496

v Evico Vevissimo, 624 - Porto diegre - RS — CEP 90. 160-180 — Fone: (1) 3218-2400)

WOV a e b novaradicom anovaradicom, com. br
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AUTORIZAGCAO DE ATENDIMENTO

Aluno: Augustus Vidal Duarte “ a m a

N2 da Carteirinha: 8.42 7442
Instituican: Colégio Adventista d= Porto Alegre

Data de Nascimento; 16/12/2009 N? da Guia: 14714

Data da Ocorréncia Horario Local Atividade

21110/2023 07:26:00 Cinasio Aula de educacaa fisica
0 gue aconteceu Partes do corpo

Queda de mesma nivel |eelho Direito

Dascrican

0 aling estava na educacao fisica guande tropecou na bola e caiu batendo o joelno.

Testemunha da ocorréncia Telefone

Aline Carvalho (51) B8583-A961
Quem prestou primeiros socorros Data

Aline Carvalhao 27102023
Local de atendimento Endereco N2  Bairro Telefone

RADICOM - Centra de

Radisdiagnostica Por Imagem /s Ay ERICO VERISSIMO 824 AZENHA 151} 3218-2400

Observacbes

Autorizada tomografa computadorzada fémur a Qir no dia 27/10

o
(87.115. 333;0006 13

L e M K G
55, AL ! !' J COLEG
Aline Ferreira da Rocha Carvalho Rua & .Hm:?* Qﬂ t]"n-QTG
Camaqus - - -RS

10 ALEGRE
1 POR

Para faturamento favor encaminhar esta guia de autorizacao, juntamente com & fatura dos atendimentos
com codigos e valores discriminados, relatdrio detalhado do atendimento e Nota Fiscal para o link:
hittps:/sistemas.ush.org.briama (para prestadores) ou E-mail: jassistenciamedicagclinicaatventista, org, b
(ndo credenciados) com os seguintes dados:

Instituicéo Adventista Sul Brasileira de Salde / CNPJ: 15 116.763/0003-31
Contato: {41) 3240-2919 ou (41) 99895-0157
assistenciamedica@clinicaadventista.org.br | portoalegre clinicaadventista.org.br

|

Impresso por: &lne Ferreire da Rocha 1del

[} i T
Carvalke £T10rI023 07:30



MNiwa PRONTO

RADICOM J ATENDIMENTO
Massa inssiu ¢ coidas de vale R A D | C D M

Paciente: AUGUSTUS VIDAL DUARTE ID: RADIC-721442
Dados do Exame: TC QUADRIL DIREITO Nasc: 16/12/2008, Sexo: M
Medico: CARLOS EDUARDO MORETTO-20325 Data Exame: 27/10/2023

TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA DO QUADRIL DIREITO
Técnica de exame:

Foram realizados cortes axiais por tomografia Icampuiadorizac{a do quadril em aparetho de multidetectores,
sem infusdo endovenosa de meio de contraste icdado. '

Analise:

Estruturas 6sseas de formato habitual, sem sinais de fratura.
Articulagdes fémoro-acetabulares de contornos regulares.
Articulagbes sacroiliacas e sinfise pubica conservadas.

Mo ha sinais de derrame articular.

Planos musculares sem alteragdes tomograficas.

Impressao diagnostica:

Avaliacao por tomografia computadorizada a do quadril sem siniﬁis de anormalidades significativas.

(]

Dr.Fernando Moraes de Oliveira
CRM-RS 38836 |

Av. Erico Verissimo. §24 - Porto Alegre — RS — CEP 89 160-180 - Faone: [81) 3218-2400
www. hovarsdicom cam br novaradicomifhovaradicom. com. by



