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1_ & ‘ Data Atendimento: 13/04/2023 108286
Registro 1D: 700434

Tipo Atendimento 25n25

URGETRAU MA‘ e 2602523

SAUDEE PAONIMENTC

Paciente: 700434 GABRIEL SILVEIRA PINTO () Sexo: M
Data Nasc.: 14/110/2017 Idade 5 anos, RG: CPF: 055.799.830-18 Local:
Convenio: PARTICULAR f-tiu.&ni: c_;JH:x Matricula: 05579983018 validade: 13/04/2023
Medico: SEM MEDICO DEFINIDO Local: Profissao:
Fone: 954018146

I'—"amente Usuaric-

HDA Hlstﬁria da dnen;a atual .r Exam:—:— flsico

caiu no colegio hematoma regiac frontal

Exames Radiologico

AQRD1042Z - RAID X CRANIO - 2 INCIDENCIAS Qtde; 1

Hipotese Diagnostica:

contusao nariz e craneo

Procedimentos

11 - PART- CONSULTA PARTICULAR 1

Conduta:

CONSULTA

/'-Il E';):J\q\
[25]
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Vi J."C:'
ZQ‘QE&} .;':?"%
% @“Q d‘g'
A7 ik s L PR Cu i A L AR Assinatura Medico
Assinatura Paciente SEM MEDICO DEFINIDO
Crm: 98999
Horatiodo retarma Retomne Dia
ENTOR - PORTO ALEGRE - RS

URGETRAUMA PRONTO SOCORRO TRAUMATO LOGICO LTDA - AV ASS! BRASIL, 2627 - FOME :3363-5000 - CRISTO RED




&

AUTORIZACAO DE ATENDIMENTO

Aluna: Gabrizl Silveira Pinto
N? da Carteirinha: 5,75.7924
Instituicao: Colégio Adventista de Viamao

waiha

Data de Nascimenta: 14,10/2017 N¢ da Guia: 10747

Data da Ocorréncia Horario Local

Atividade

12/04/2023 17:49:00  Playground (Ex.: parguinho) Aula de outras matérias

0 que aconteceu

Chogue com dispositivo fixo (Ex, bateu na parede,
carteira)

Descricao

Partes do corpo

Rosto

0 aluno foi descer da escofregador e batew o nariz no tubo

Testemunha da ocorréncia

Ninguem Percebey

Quem prestou primeiros S0COITos

lerénimo Coordenador

Local de atendimento Endereco

URGETRAUMA - Pranto socormo

traumatolégice LTDA AV. ASSIS BRASIL

Observacoes

Foi ligado para m3e,

Telefone
(00} 00000-0000
Data
12/04/2023
N2  Bairro Telefone
282 151} 3341-1302
7 CRISTO REDENTOR (51) 3363-5000

A ﬁ;ri‘m' 0 Ribeiro

Asg

leraniato Ribein Salgueiro

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:
hitps://sistemas.ush.org.br/ama (para prestadores) ou E-mail: as.«;i51:-_=ncu=.rneua'cn.é;c-iinicaadventista.nrg.hr
{nao credenciados) com os seguintes dados:

Instituicdo Adventista Syl Brasileira de Salde | CNPJ: 15.116.763/0003-31
Contato: (41} 3240-2919 gy (41) 99895-0157
as_mstEnciamed!ca@cImrcaadvent:sra.urg.br / portaaiegre.clrnicaadventista,urg.hr

Impressa por: Jerbrima Ribeirs Salgueire

ldel 12/04/2023 17:55
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