
 

 

JUSTIFICATIVA 

 

 

 

 

 

 

 

 

MOTIVO:  

 

Diante do Ofício n° 363/SC/23 anexo neste processo o paciente Kauan Texeira 

Barbosa necessita de internação imediata com base na nos critérios médicos. Diante do 

exposto, justifica-se este pedido.     

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
_______________________ 
Samara Ana Cardoso  
Diretora de Departamento  
 
 
 

Ilhota, SC, 15 de dezembro de 2023. 
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