AUTORIZACAO DE ATENDIMENTO

Aluno: Luis Fernando Araujo Costa
N¢ da Carteirinha: 11.1.12612
Instituicao: FAP - Educacao Basica

Data de Nascimento: 27/11/2008 N2 da Guia: 11490

Data da Ocorréncia Horario Local Atividade

24/05/2023 11:08:00 Ginasio Aula de educacao fisica
O que aconteceu Partes do corpo

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

no outro) Antebraco Esquerdo

Descricao

Aluno em aula de educacao fisica refere estar jogando futsal e sofreu um impacto com a bola em MSE. Refere ter
realizado hiperextensdo da mao E. Apresenta dor intensa ao movimentar regido radio-carpica, apresenta edema +/++++
e discreta equimose no local. Aplicado gelo e argila Dolomita para tentativa de tratamento fitoterapico. Reavaliado no
periodo da tarde e encaminhado para avaliagao ortopédica.

Testemunha da ocorréncia Telefone

Prof 2 Daiana (44) 32368-0000
Quem prestou primeiros socorros Data
Enfermaria 24/05/2023
Local de atendimento Endereco N2  Bairro Telefone

(44) 3032-1818
(44) 3220-6166

HBS - Hospital Bom Samaritano de

Maringa Av. Independéncia 93  Zona 04

Observacoes

Encaminho para avaliacdo ortopédica.

Ass.:

Gilberto Guinar Fortes Miranda Junior

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:

tins://sistemas.ush. hr/ama (para prestadores) ou E-mail: assistenciamedica@clinicaadventista.org.br
(ndo credenciados) com os seguintes dados:

Instituicdo Adventista Sul Brasileira de Saude / CNPJ: 15.116.763/0004-12

Contato: (41) 3240-2919 ou (41) 99895-0157
assistenciamedica@clinicaadventista.org.br / curitiba.clinicaadventista.org.br
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Urniico cormo a vida

RECEITA MEDICA

PARA: LUIS FERNANDO ARAUJO COSTA

USO INTERNO

1) LISADOR DIP 1G 1 CX
TOMAR 01 CP VO 6/6 HORAS SE DOR

2) FLANCOX 500 MG 1CX
TOMAR 01 CP VO 12/12 HORAS POR 5 DIAS

® NAO AUTORIZADA A TROCA DE RECEITAS

MARINGA, 24/05/23

/:
PRACA 7 DE SETEMBRO, 285 — MARINGA -f/R



FARMACIAS SAD FAULL LTDA.
PRACA 7 DE SETEMERD, 345
CENTRO_MARINGA-PF:

CLP: 87.015-280 TEL: (44)3%:
ENPJ: 0. 477, 061/0006-59 IE:
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Cedigo Descricao
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Valor total R$ 74,44
Desconto R$ - 17,34
Yalor a Pagar 57,10
FLOMA PAGAMENTL YALOR PAGD RS
Cartac Debito 57,10
Troco R 0,00
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