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LAUDO MEDICO

DECLARO PARA OS DEVIDOS FINS QUE O PACIENTE, IZABELA ALVES ARAUJO, 5
ANOS, APRESENTA DIAGNOSTICO ATAXIA CEREBELAR DE INICIO TARDIO (CID G
11.2), DEVENDO MANTER ACOMPANHAMENTO REGULAR COM NEUROPEDIATRA A

CADA 3 A 6 MESES, PARA REAVALIACAO DO DESENVOLVIMENTO, EM PARCERIA
COM SISTEMA EDUCAC!ONAL E TERAPIAS ESPECIALIZADAS.

CID 10: G 11.2

MENOR APRESENTA QUADRO DE ATAXIA CEREBELAR INICIO TARDIO APOS O 2
ANOS, SEGUNDO GENITORA REGREDIU O ANDAR APOS UM EPISODIO DE CRISE
CONVULSIVA NOTURNO, EVOLUINDO POSTERIORMENTE COM DIFICULDADE DA
MARCHA E TREMORES EM REPOUSO. MENOR APRESENTA-SE CONSCIENTE EM
RELACAO A SUAS ATIVADES, POREM NECESSITA DE CUIDADOS DE TERCEIROS

PARA REALIZAR ATIVIDADES DIARIAS COMO COMER, BANHAR E NECESSIDADES
FISIOLOGICAS.

PARA TANTO, NECESSITA TERAPIAS INTERDISCIPLINARES DE MANEIRA CONTINUA

COM PROFISSIONAIS HABILITADOS EM FORMACAO PARA TRANSTORNOS
RELACIONADOS A ATAXIA CEREBELAR.

SOLICITO  ENCAMINHAMENTO, PORTANTO AS SEGUINTES TERAPIAS
INTERDISCIPLINARES:

1. FONOAUDIOLOGIA COM PROFISSIONAL CAPACITADO EM TRANSTORNOS DE
LINGUAGEM INFANTIL (COM ABA - PECSE/OU PROMPT) E REABILITAGAO, 2 HORAS
POR SEMANA;

2 TERAPIA OCUPACIONAL COM CERTIFICACAO EM INTEGRACAO SENSORIAL DE
AYRES, 2 HORAS POR SEMANA,

3 FISIOTERAPIA MOTORA PARA REABILITACAO, 2 HORAS POR SEMANA DE
CARATER EMERGENCIAL;

4. ASSISTENTE TERAPEUTICO EM SALA DE AULA.
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#CONTINUACAO DO LAUDO DE : IZABELA ALVES DE ARAUJO

DECLARO QUE APENAS COMA MANUTENCAO DOS ESTIMULOS ADEQUADOS,
PODE-SE GARANTIR MEL

3 HOR PROGNOSTICO RELACIONADO AS REFERIDAS
LIMITACOES. DESTACO NAO HAVER PREVISAO DE INTERRUPCAO DO
TRATAMENTO E QUE MENOR E DEPENDENTE DOS SEUS CUIDADORES PARA AS
ATIVIDADES BASICAS: PORTANTO, E DE FUNDAMENTAL IMPORTANCIA O
TRE!NAM'ENTO PARENTAL NO PROCESSO TERAPEUTICO. PARA TANTO, E
NECESSARICO QUE O0s CUIDADORES ESTEJAM PRESENTE DURANTE AS
INTERVENCOES PARA O SEU TREINAMENTO E RECEBIMENTO DAS REFERIDAS
ORIENTACOES.

ATENCIOSAMENTE,

MARIA YANNE SOARES RAMOS
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