Blumenau, 123 - Joinville - SC

CNPJ: 84694405000167 - Inscr. Est.: ISENTO - Fone: 34513333

Escola Adventista

Periodo de 01/06/2023 00:00:00 até 30/06/2023 00:00:00

ASSOCIACAO BENEFICENTE EVANGELICA DE JOINVILLE

PROTOCOLO
Seq protocolo

Tipo protocolo

: AVATAR.Ambul.

. (554733)

. Ambulatorial Avatar

Documento convénio:

Nota fiscal:
Atend. Paciente N° guia Matricula Refer Data inicio Data final Titulo Proced Servigos Diarias Materiais Medic Total
Senha Autorizador Data inicio Data final

8274544 Joao Gabriel Pacheco Cruz 1333728 06/23  13/06/23 15/06/23 100,00 0,00 0,00 0,00 0,00 100,00
8278830 Jaqueline Klauberg 1333673 06/23  15/06/23 17/06/23 100,00 0,00 0,00 0,00 0,00 100,00
8278845 Laila Fantinelli da Silva 1334103 06/23  15/06/23 17/06/23 100,00 0,00 0,00 0,00 0,00 100,00
8279755 Kauan Liczkoski 1333870 06/23  15/06/23 17/06/23 151,57 75,77 0,00 141,06 0,00 368,40
8266593 Pedro Ryan Ferreira 1333286 06/23  07/06/23 09/06/23 140,00 0,00 0,00 0,00 0,00 140,00
Total do protocolo 5/5 591,57 75,77 0,00 141,06 0,00 808,40

Impresso em 26/06/2023 13.56.26 Pagina 1
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HOSPITAL Blumenau, 125 - Joinvils - SC | | Conta paciente
3 ) CNPJ:84894405000167 - Inscr.EsL:ISENTO - Fone:34513333 { |
HMELENA (CNES 2521335) ‘ L .
Nota:
Paciente: Convénio: ‘ Usuério/Matricula: Emisséo:
Joao Gabriel Pacheco Cruz Escola Adventista 1333728 N° Atend: 8.274.544
o
Categoria: NO 1 C 8.307.739
Basico
Prontuério: 1294930 Data Entrada: 13/06/2023 10:22:01 Data Saida: 15/06/2023 10:22:01 Motivo Alta: 4 Alta médica
Médico: Vitor Gustavo de Paiva Corotti Tipo Atend.: 8 - Atendimento Externo
Espec/Clinica: 7 Ortopedia (Amb.)
CID Princ.:
Guia: Nao informada Senha: Val. Carteira; 30/12/2023 Origern:
Dt.Conta: 26/06/23 07:47 Dt.Inicial: 13/06/23 10:22 Dt.Final: 15/06/23 10:22 Refer: 31/07/23
Thtulo: Protocolo: AVATAR.Ambul.
Procedimentos
Seq. Proced. Descrigéo Crm Médico Fungéo Qtde Valor
1 10101012 Em Consultdrio (No Horario Normal Ou 24492 Vitor Gustavo de Paiva Corotii Ortopedista (TISS 1,00 100,00
Total de Procedimentos 1,00 100,00
Total geral 100,00
Thaize.Wolf FatAct_R7
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AUTORIZACAO DE RETORNO
- Aluno: Jodo Gabriel Pacheco Cruz

N2 da Carteirinha: 13.3.3728
- Instituicdo: Instituto Adventista de Ensino de Santa Catarina

Data de Nascimento: 10/11/2005 . N2 da Guia: 9601.007
Data do Retorno Horario  Local Atividade

 31/05/2023 - 16:08:43 = Ginasio Atividades esportivas fora de aula
0 que aconteceu Partes do corpo

Choque com dispositivo fixo (Ex.: bateu na parede,

carteira) Joelho Esquerdo

Descricdo

0 aluno estava jogando futsal, ao correr para chutar no gol o0 aluno ndo conseguiu parar e se chocou com a parede,
especificamente no joelho.

Testemunha da ocorréncia Telefone

Bruno Rederd (47) 3447-7461
- Marcosselhorst (47) 3447-7461

Quem prestou primeiros socorros Data

Syendra 20/02/2023

Local de atendimento Endereco ' N2 Bairro Telefone

: ‘ (47) 3451-3333
| HDH - Hospital Dona Helena Rua Blumenau 123 Centro (47) 3451-3365

Motivo do Retorno

- Retorno para avaliagéo e verificagéo de reabordagem de procedimento em joelho ESQU

Syendra Rinaldi Oliveira

Para faturamento favor encaminhar esta guia de autorizagao, juntamente com a fatura dos atendimentos
com cédigos e valores discriminados, relatério detalhado do atendimento e Nota Fiscal para o link:
htips://sistemas.usb.org.br/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

o - arnsimerto St (N

Dt.Int: 13/06/2023 10:22:01

pront.. 1294930 Joao Gabriel Pacheco Cruz

Nascim: 10/11/2005 Sexo: M Idade: 17a 7m vads BaI1TE) SR
Conven: Escola Adventista Cod: 1333728_ . : v

Medico: 24492 - Vitor Gustavo de Paiva Coro

Quarto: ——mm—eem———— LOito: cmmmmsmm——— Ala:

‘im‘présso pbr: SYendra Ri‘l




Blumenau, 123 - Joinvillz - SC

CNPJ:84894405000167 - Inscr.EsLISENTO - Fone:34513333

(CNES 2521335)

il

———

Paciente:

Jaqueline Klauberg

Convénio:

Escola Adventista

Usudrio/Matricula:

1333673

Categoria:

Basico

Nota:
Emisséo:
N@ Atend:

No | C:

Conta paciente

8.278.830
8.313.615

Prontudrio: 1287257

Guia: Nao informada

Data Entrada: 15/06/2023 09:56:57
Médico: Vitor Gustavo de Paiva Coroti

CID Princ.: M222 TRANSTORNOS FEMUROPATELARES
Senhat.

Data Saida: 17/06/2023 09:56:51

Val. Carteira: 30/12/2023

Motivo Alta: 4 Alta médica
Tipo Atend.: 8 - Atendimento Externo
=spec/Clinica: 7 Ortopedia (Amb.)

Origern:

Dt.Conta: 26/06/23 07:47 Dt.Inicial: 15/06/23 09:56

Dt.Final: 17/06/23 09:56

Refer: 31/07/22

Impresso em  10/07/2023 16:39:44

pagina 1

Thtulo: Protocolo: AVATAR.Ambul.
Procedimentos
Seq. Proced. Descricéo Crm Médico Fungéo Qtde Valor
1 10101012 Em Consultério (No Horério Normal Ou 24482 Vitor Gustavo de Paiva Corotti Ortopedista (TISS 1,00 100,00
Total de Procedimentos 1,00 100,00
Total geral 100,00
Thaize Wolff FatAct_R7




o e 058 (AW
Dt.Int: 15/06/2023 09:56:51 Ng Atend.: 8278830 ‘ ‘

pront.: 1287257 Jaqueline Klauberg
Nascim: 14/04/2008 Sexo: F Idade: 15a 2m
Conven: Escola Adventista Cod: 1333673

AUTORIZACAO DE RETORNO Medico: 24482 - Vitor Gustavo de Paiva Corotti

Quarto: Leito: Ala:

Aluno:‘JaqueIine Klauberg
N da Carteirinha: 13.3.3673
Instituicdo: Instituto Adventista de Ensino de Santa Catarina

' pata de Nascimento: 14/04/2008 N¢ da Guia: 10583.005
Data do Retorno  Horario  Local Atividade
15/06/2023 09:00:01  Quadra externa de esportes Atividades esportivas fora de aula
0 que aconteceu Partes do corpo

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

no outro) Joelho Esquerdo

Descricdo

Aluna estava jogando vélei ontem a noite, quando caiu sobre o joelho esquerdo, batendo com forga no chao.

 Testemunha da ocorréncia Telefone
Monitores de Patio Claudeci e Ana (47) 99601-1884
Amigas Lais Beatriz (47) 99601-1884
Quem prestou primeiros socorros Data
Grazielly Oliveira 03/04/2023
Local de atendimento Endereco Ne  Bairro Telefone

. (47) 3451-3333
HDH - Hospital Dona Helena Rua Blumenau 123 Centro (47) 3451-3365

Motivo do Retorno

Autorizacdo de reavaliagao médica e mostrar exames

AssS.:

Para faturamento favor encaminhar esta guia de autorizagdo, juntamente com a fatura dos atendimentos
com codigos e valores discriminados, relatério detalhado do atendimento e Nota Fiscal para o link:
,flj o o g rom pahd ora.br

amea (para prestadores) ou E-mail: aas:‘igmmiammEca@cﬁmcaawwua‘iamg;u 3
(néo credenciados) com 0s seguintes dados:

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

Contato: (41) 3240-2919 ou (41) 99895-0157
assistenciamedica@dinicaadventista.org.br/ curitiba.clinicaadventista.org.br

e praby oy
disistamas.u R.0rg.

Impresso por: Erenice Pereira De Araujo ldel

< &)

15/06/2023

Val: 30/12/



I
Blumenau, 123 - Joinville - SC | i Conta paciente
CNPJ:84694405000167 - Inscr.Est.ISENTO - Fone:34513333 a |
(CNES 2521385) I
Nota:
Paciente: Convénio: Usudrio/Matricuia: Emisséo:
Laila Fantinelli da Silva Escola Adventista 1334103 NO Atend: 8.278.845
i0 .
Categoria: Ne 1 C: 8.313.632
Basico
Prontudrio: 1049023 Data Entrada: 15/06/2023 10:00:57 Data Saida: 17/06/2023 10:00:57 Motivo Alta: 4  Alta médica
Médico: Vitor Gustavo de Paiva Corotti Tipo Atend.: 8 - Atendimento Externo
Espec/Clinica: 7 Ortopedia (Amb.)

CID Princ.: M255 DOR ARTICULAR

Guia: N&o informada Val. Carteira: 30/12/2025

Senhat:

Origern:

Dt.Conta: 26/06/23 07:47 Dt.Inicial: 15/06/23 10:00 Dt.Final: 17/06/23 10:00

Refer: 31/07/23

Thulo: Protocolo: AVATAR.Ambul.
Procedimentos
Seq. Proced. Descrigéo Crm Médico Fungao Qtde Valor
1 10101012 Em Consultério (No Horario Normal Ou 24482 Vitor Gustavo de Paiva Corotti Ortopedista (TISS 1,00 100,00
Total de Procedimentos 1,00 100,00
Total gerel 100,00
pagina 1 Thaize.Wolff FatAct_R7
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HDH - Atendimento Externo
Dt.Int: 15/06/2023 10:00:57 N® Atend.: 8278845 “”l”"""”'“l”"l

pront.. 1249023 Laila Fantinelli da Silva
Nascim: 17/10/2007 Sexo: F Idade: 15a 7m

N Conyen: Escola Adventista Cod: 1334103 Val: 30/12/
AUTORIZACAO DE RETORNO Medico: 24492 - Vitor Gustavo de Paiva Corotti
Quarto: Leito: i

Aluno: Laila Fantinelli da Silva
Ne da Carteirinha: 13.3.4103
Instituicdo: Instituto Adventista de Ensino de Santa Catarina

Data de Nascimento: 17/10/2007 N¢ da Guia: 10929.003

Data do Retorno Horadrio  Local Atividade

15/06/2023 09:02:35  Atividade promovida pela escola (trilife)  Atividades esportivas fora de aula
O que aconteceu Partes do corpo

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

no outro) Joelho Esquerdo

Descricao

A aluna estava realizando um prova esportiva em equipe e precisava passar por um obstaculo e bateu com forga o joelho
sentindo muita dor na hora. Realizado gelo e pomada quente, porem a dor persiste.

' Testemunha da ocorréncia Telefone
Erenice Pereira de Araljo (47) 99773-0494

Quem prestou primeiros socorros Data
Erenice Pereira de Arauljo 24/04/2023
Local de atendimento Endereco N2  Bairro Telefone
i (47) 3451-3333
HDH - Hospital Dona Helena Rua Blumenau 123 Centro (47) 3451-3365

- Motivo do Retorno

Autorizacdo para reavaliagdo médica e mostrar exames

Ass.:

cdo, juntamente com a fatura dos atendimentos
com cédigos e valores discriminados, relatério detalhado do atendimento e Nota Fiscal para o link:

Para faturamento favor encaminhar esta guia de autoriza

oillern v o3 2 v £ o B Y o § o s ool g e 3 e oo ey has
renciamedica@clinicaadventista.org.or

sistemas.ush,.org.brfama (para prestadores) ou E-mail: assistenci
(ndo credenciados) com os seguintes dados:
Instituicio Adventista Sul Brasileira de Saude / CNP}: 15.116.763/0004-12

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

Impresso por‘: Erenice Pereira De Araujo ldel 15/06/2023
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HOSPITAL
Dona

Blumenau, 123 - Joinville - SC
CNPJ:84694405000167 - Inscr.Est.ISENTO - Fone:34513333

qHE
| i
|
i
1 e
i |

Conta paciente

HELENA (CNES 2521385)
Nota:
Paciente: Convénio: Usuario/Matricula: Emisséo:
Kauan Liczkoski Escola Adventista 1333870 N° Atend: 8.279.755
N© S,
Categoria: Ne 1 C 8.315.111
Basico
Prontudrio: 1304205 Data Entrada: 15/06/2023 15:46:19 Data Saida: 17/06/2023 15:46:19 Motivo Alta: 4 Alta médica
Médico: Guilherme Augusto Stirma Tipo Atend.: 8 - Atendimento Externo

CID Princ.: 8529 FRATURA DO ANTEBRACO, PARTE NAC ESPECIFICADA

Guia: Nao informada Senha:

Val. Carteira: 31/12/2025

Zspec/Clinica; 7

Origern:

Ortopedia (Amb.)

Dt.Conta: 15/06/23 16:29 Dt.Inicial: 15/06/23 15:46

Dt.Final: 17/06/23 15:46

Refer:31/07/23

Titulo: Protocolo: AVATAR.Ambul.
Materiais Hospitalares
Seq. Descrigac Material Materi Unid. Qtde V1 Unit. VI Total
Centro de Diagnéstico Ortopédico
1 Atadura Algodao Ortopédica 12cm 20108 P¢ 2,00 2,55 5,10
2 Atadura Crepom Cysne 12cm 20114 Pg¢ 2,00 18,29 36,58
3 Atadura Gessada Plastrona 15cm 236 P¢ 3,00 27,15 81,45
4  Esparadrapo 10cm x 5m 971 m 0,50 20,34 10,17
5 Luva Cirarg.Estéril Sensitex n® 7,5 124 Par 1,00 3,02 3,02
6 Malha tubular 8cm 259 m 1,00 4,74 4,74
Total - Centro de Diagndstico Ortopédico - 9,50 141,06
Total de Materiais Hospitalares 8,50 141,08
Diversos
Seq. Descricdo Cédigo Qtde V1 Total Medida
Centro de Diagnéstico Ortopédico
1 Sala de Gesso/Procedimentos ' 300004 1,00 75,77 Un
Total - Centro de Diagndstico Ortopédico - 1,00 75,77
Total de Diversos 1,00 75,77
Sadt _
Seq. Data Cédigo Descrigdo Qtde VIFilme Vr. Exame Vi Total
Radiologia CDO
1 15/06/2023 40803112 Punho 1,00 4,36 35,64 40,00
Total - Radiologia CDO - 1,00 4,36 35,64 40,00
Total de Sadt 1,00 4,36 35,64 40,00
Procedimentos
Seq. Proced. Descrigéo Crm Médico Fungéo Qtde Valor
1 10101012 Em Consultério (No Horério Normal Qu = 27722 Guilherma Augusto Stirma Ortopedista (TISS 1,00 100,00
2 30711037 Membro Superior 27722 Guilherme Augusto Stirma Ortopedista (TISS 1,00 11,57
Total de Procedimentos 2,00 111,57
Total geral 368,40
Impresso em  10/07/2023 16:39:52 Pagina 1 Thaize.Wolif FatAct_R7




AUTORIZACAO DE RETORNO

- Aluno: Kauan Liczkoski
- N2 da Carteirinha: 13.3.3870
Instituicdo: Instituto Adventista de Ensino de Santa Catarina

Data de Nascimento: 11/06/2006 N2 da Guia: 11420.003

Data do Retorno Horarlo Local Atividade

15/06/2023 08 32 16 Quadra Atividades esportivas fora de aula
o) que aconteceu Partes do corpo

Queda de mesmo n|ve| Antebrago Esquerdo

Descrlgao

Durante o jogo de futsal o aluno fou chutar a bola quando saiu do chdo e se desequlllbrando e caindo com o corpo sobre a
mae.

Testemunha da ocorréncia Telefone
Bruno Rederd (47) 3447-7461
, Quem prestou primeiros socorros Data
Bruno Rederd 21/05/2023
Local de atendimento Endereco N2  Bairro Telefone
HDH - Hospital Dona Helena Rua Blumenau 123 Centro (a7) 3451-3283

(47) 3451-3365

Motivo do Retorno

O aluno tem consulta agendada ho;e as 15h45 para reavallagao medlca

X fod b 4 D ovwgp— |||

pront.: 1304205 Kauan L
Nascim: 11/06/2006 §exo:
Conven: Escola Adventista

///// Medico: 27722 - Guilherm
g Lo \eammacme - 1F R | Bp——

Cod: 1333870 / val: 31/12/

Augusto Stirma

Quarto: e

/c 1 /éﬂ?bg de OI‘I%/ES
/ P veceptor

Ass.:

,’(

com codlgos e valores discriminados, relatério detalhado do atendimento e
httpsi//sistemas.ush.org.br/ama (para prestadores) ou E-mail: assistenciamedigh@
(ndo credenciados) com os seguintes dados:

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

Contato: (41) 3240-25919 ou (41) 99895-0157
assistenciamedica@clinicaadventista.org.br / curitiba.clinicaadventista.org.br

Impresso por: Géazi‘ Goméé de Oliveira ' 1 de 1 15/06/2023
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HOSPITAL Blumenau, 123 - Joinvills - SC | Conta paciente
@W CNPJ:84694405000167 - Inscr.Est:ISENTO - Fone:34513333 | IR
HELENA (CNES 2521385) » al
Nota:
Paciente: Convénio: Usudrio/Matricula: Emissio:
Pedro Ryan Ferreira Escola Adventista 1333286 N° Atend: 8.266.593
10 .
Categoria: Ne 1 C: 8.297.217
Basico
Prontudrio: 1268487 Data Entrada: 07/06/2023 14:43:05 Data Saida: 09/06/2023 14:43:05 Motivo Alta: 4 Alta médica
Médico: Reynaldo Lemos de Souza Neto Tipo Atend.: 8 - Atendimento Externo

Espec/Clinica: 7 Ortopedia (Amb.)
CID Princ.: S602 CONTUSAQ DE OUTRAS PARTES DO PUNHO E DA MAO

Guia: Nao informada Senha: Val. Carteira: 07/06/2025 Origemn:
Dt.Conta: 07/06/23 15:32 Dt.Inicial: 07/06/23 14:43 Dt.Final: 09/06/23 14:43 Refer: 31/07/23
Titulo: Protocolo: AVATAR.Ambul.
Sadt
Seq. Data Cédigo Descrigao Qtde VIFilme Vr. Exame Vi Total
Radiologia CDO
1 07/06/2023 40803112 Punho 1,00 4,36 35,64 40,00
Total - Radiologia CDO - 100 4,36 35,64 40,00
Total de Sadt 1,00 4,36 35,64 40,00
Procedimentos
Seq. Proced. Descricéo Crm Médico ; Fungéo Qtde Valor
1 10101012 Em Consultério (No Horario Normal Ou 25873 Reynaldo Lemos de Souza Neto Ortopedista (TISS 1,00 100,00
Total de Procedimentos 1,00 100,00
Total geral 140,00

Impresso em  10/07/2023 16:39:56 Pagina 1 Thaize . Wolff FatAct_R7




AUTORIZAGCAO DE ATENDIMENTO

Aluno: Pedro Ryan Ferreira
" N2 da Carteirinha: 13.3.3286
- Instituicdo: Instituto Adventista de Ensino de Santa Catarina

Data de Nascimento: 10/06/2005 Ne da Guia: 11779

Data da Ocorrenma Horarlo Local Atividade

25/05/2023 13 45 00 Ginasio Atividades esportivas fora de aula
0 que aconteceu Partes do corpo

Choque com dISpOSItIVO ﬁxo (Ex.: bateu na parede,

carteira) Antebraco Esquerdo

Descru;ao

Retorno - O aluno estava Jogando futsal quando seu colega foi chutar e Pedro colocou a mae no rosto para ndo levar uma
bolada no rosto e acabou machucando o antebrago esquerdo.

- Testemunha da ocorréncia Telefone
Geasy (44) 98408-0200

- Geasy (44) 98408—0200
Local de atendimento Enderego N2  Bairro Telefone

- HDH - Hospital Dona Helena Rua Blumenau 123 Centro (47) 8451239

(47) 3451-3365

Observagoes

Retorno - O aluno estava )ogando futsal quando seu colega f0| chutare Pedro colocou a mée no rosto para nao levar uma
bolada no rosto e acabou machucando o antebrago esquerdo.

Ass.:

AT

Para faturamento favor encaminhar esta guia de autorizacao, juntamente com a fatura dos atendim~=*~g

com cédigos e valores discriminados, relatério detalhado do atendin~—> [ \\\\\\\\\\
https://sistemas.ush.org.br/ama (para nres*~-'- ndimento Externo J— \\\\“

(ndo cr HDH - Ate Ne Atend. :

05
. /2023 14:43: reira
Instituicdo Adventis D"”C‘ﬁ 672/%348 Pedro RVa"df:,r 172 11m yal: 07/06/
Conta el 1@/@5/2005 S”{: Cod: 1333286 Neto
assistenciamedica@cli Gonven: Escola gd\::;:\:ld"‘ Lenas, de SONE0
; 25873 - Ala: ———————"""
: e MaeLes! Leito: —mmmm—=—"

- . i Quaf“o‘ ----------
Impresso por: Geazi Gomes de Oliveira Lael 7/06/2023 13:56



