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CENTRO DE CONVIVÊNCIA INFANTIL “Profº Helton Alves Faleiros”

FICHA DE ENCAMINHAMENTO 

Nome da criança: ___________________________________________________
Data de Nascimento: ___/___/____
Data do encaminhamento: ___/___/____
Horário: _________

Sintomas apresentados: ____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________ 

Motivo do encaminhamento: precaução em relação a contágio, pois a criança frequenta ambiente coletivo.
Solicitação à família: Consulta à Pediatra e fornecimento do diagnóstico e especificação se a criança pode manter frequência ao CCI, e caso não possa, por quantos dias deverá permanecer afastada e, no retorno, apresentar o atestado de que a criança já pode voltar a frequentar a creche.

Profissional de Saúde: Maria Gorete Alves de Oliveira

Supervisora de CCI: Marjorie de Oliveira Masuoka

Ciente: ___________________________________
                            Pai ou responsável
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