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Data Atendimento: 03/07/2023 /1828

‘ Registro ID: 450564 ‘

’ Tipo Atendimento
‘ URGENCIA

ainl
2620784

URGETRAUMA 2620784
SAUDE E MOVIMENTC

Paciente: 450964 CARLOS EDUARDO MARTINS MORAES () Sexo: M

Data Masc.: 21/12/2010 |dade: 12 RG: 7067150628 CPF: 740.049.560-72 Local:

Convenio: COLEGIO ADVENTISTA Matricula:. Validade: 02/02/2023

Medico: MARIA CLARA Local; BRACO Profissao: CRIANCA

Fone: 051 3483 0224 51996776576

Pan:ien?e;.. e ) Uisuario

e ELAP UL MIARTING MORAES MARIA SANTOS

HDA - Historia da doenca atual / Exame fisico:
seguimento

Exames Radiologico

Hipotese Diagndstica:
FRAT-EPIFISIOLISE DISTA RADIO ESQ/ G/ CLINICA +

Procedimentos

10101038 - CONSULTA EM PRONTO 1
SOCORRO SEMR ETORNG

30711010 - IMOBILIZACAD NAD GESSADA 1
QUALQUER SEGMENTO

Conduta:
CONSULTA,
IP
92 ) By papt VoMb Jace Assinatura Medico
I Assinatura Paciente MARIA CLARA PALERMO
S Crm: 13328
Horaric do retorng Retorno Dia 4

URGETRAUMA PRONTO SOCORRO TRAUMATOLOGICO LTDA - AV ASSI BRASIL, 2827 - FOME :3363-5000 - CRISTO REDENTOR - PORTO ALEGRE - RS




AUTORIZACAO DE RETORNO

Aluno: Carlos Fduardo Martins Maraes
N2 da Carteirinha; 10.76 3031
Instituicao: Escola Adventista de Alvorada

Data de Nascimento: 71/12/2010 N? da Guia: 120%3.001

Data do Retorno Horario Local Atividade

03/07/2023 09:15:25  Ginésio Aula de educacao fisica

0 que aconteceu

Queda de mesmo nivel

Descricao

Aluno estava em aula de educacan fisica e caiu sozinho por ¢

Partes do corpo

Mao Esquerda, 32 Dedo Mao Esquerda

dedo medic. Recebeu gelo para colocar no local,

Testemunha da ocorréncia
Professora Maria Claudia

Professora Maria Claudia

Local de atendimento

URGETRAUMA - Pranto socorrg
traumatolégico LTDA

Motiva do Retorno

Escola Adventista de Ensing
) Fundamental de Alvorada
~ua Vereador Ary Muller, 222 - Jd, Maringa
Cep: 94810470 - Alvorada/Rs
FoneMhats: (51) 3044-8350
Fmai' ea.ahumﬂ@educadventfm.org.br
Parecer CEF 1284753 . CEED 1592193

CNPJ: 87 158381004872

Ass

Telefone
(51) 3044-8350

(51} 3044-8350

Enderego N2  Bairro Telefone
282

7

(51) 3341-1302

AV, AS5I5 BRASIL {51} 3363-5000

CRISTO REDENTOR

q Molug &S . dg Cp_'\n.ﬁqq

Ligia Maria Santos da Cunha

Para fatur:amento favar encaminhar esta guia de autorizacao, juntamente com a fatura dos atendimentos
com codigos e valores discriminados, relatsrio detalhado do atendimento e Nota Fiscal para o link:

© (para prestadores) ou E-mail: +-- stenciamedic
(n3o credenciados) com os seguintes dados:

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

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

a55is'.ﬂnu:iarned|ca@cIin.caadvcnte&ta.nrg.nr ! portoalegre.clinicaadventista 0rg.br

Impressa por: Ligla Maria Santos da Cunha

ldel

ima do braco esquerdo, relatou sentir dor no antebrago e no

3/07/2023



