
HOSPITAL XV LTDA - XV DE NOVEMBRO 2223
MV2000 - Sistema de Faturamento de Contas de Convenlo
Fatura lndividual

Página : 111

Emitido por : ANA.CZAIKO\
Em : 261'l'112024 08:41

Atendimento: 1485913 . ARTHUR PRATES FERREIRA SOBRINHO Lote 1863475 - CLINIcA ADVENTISTA DE cURIÍIBA

Paciente..: ARTHUR PRAIES FERREIRA SoBRINHo
Convenio..: 136 - CLINICA ADVENTISTA DE CURITIBA Plano.....: UNICO
Sub Plano.:
Medico/CRM: FERNANDO FERRAZ FARIA i 26ô00
Gaia......: 22251001 Validade..O111112024
Senha.....: 22251001 Aulotiz..:0111112024
C anei a.. : 21 1 8294 V alidade. : 1 2t 1 2t2O24 T tutar... ; ARÍHUR PRATES FERRE I RA SOBR|NHo

: RUA PROFESSOR THALES DE SOUZA E SILVA

PTOCEdiMENIO: 1O1O'I012 EM CONSULTÓRIf (NO HORARIO NORMAL OU PREESTABELECIDO)

Resumo da Conta

G.upo de Faturamento

EXÂMES E DIAGNOSTICOS

HONORARIOS i/lEDICOS

Sub-Total

35,58

80,00

Taxas

0,00

0,00

Desconto

0,00

0,00

Desconto Faixa

0,00

0,00

Filme

0,00

0,00

Total da Conta:

Total

35,58

80,00

115,58

EXAMES E DIAGNOSTICOS

278 RA|OS X

Data Procedimento / Prestador - CRl, - CPF Unid /Ativ

o1t11t2024 40803112 PUNHO

PAULO ROBERÍO MACIEL. 25329 C44C4946930

EXA[.4E 1 35,5845 35.58

Total 35,58

Qtde Vl Unitario VlTotal

1 80,0000 80.00

Totâl 80,00

Tolal Geral: 1í5,58

HONORARIOS MEDICOS

298 AMBULATORIOS

Data Procedimento / Prestador - CqM - CPF Unid /Ativ

oi1tt2o24 10101012 EMCoNSULTóF c (No HoRÁRto NoRMAL ou pREEsÍAAÍo

FERNANOO FERRAZ FARTA - 26600 05372182970 CUNTCO

o/oPtoc.

100 00%

H: SPITAL XV - A NOSSA ESPEC ALIDADE É A SUA SAÚDE

Otde Vl Unitario VlTotal
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AUTORIZAçAO DE RETORNO

Aluno: Arthur Prates Fer r : a Sobrinho
Ne da CaÉeirinha: 2.l ll.l94
lnstituiçâo: Colegio Cur I I àno Adventista Bom Retiro - E|EFt4

Data de Nascimentot ) )2l2al7 Ns da Guia: 22251.001

Data do Retorno

30t7012024

Horário

I i 12r28

Local

Jardim

Testemunha da ocorrórcia

Fabiola

Âtividade

Atividades esportivas fora de aula

Telefone

\41) 3225-1920

Data

78t1012024

Descriçáo

O aluno estava brincado l: )ola, quando bateu de fíente com o colega e caiu no chào, sentindo dor imediatamente no

punho esquerdo.

O quê acontêceu

Choque com terceiros (E. :'ntre dois àlunos)

PaÉes do corpo

Antebraço Esquerdo

Ne Bairro

222
Alto da Xv

3

Quem prêstou primeirD, socorros

I u biel

Local de atendimento

Hospital XV INAO ATENDI RAUtvlA

DE CABEÇA)

Motivo do Retorno

Retorno a pedido médico 'r " 0L11112024 pata

Endereço

Rua XV de Novembro

Telêfonê

(41) 32i8-2000
(41) r2r8-2181

va li aç

ç\n

rzo,z2o.saflooss's§r
rrusrtrutÇÃo ADVENTISTA suL

sRnstLetRn DE EDUCAÇAO

RUA NILO PEÇANHA N O 501

BOM REÍIRO ' cEP 80520'000

CURITIBA . PR

Ass

Leticia Vieira Pinto

Parâ faturamento favcr encaminhar esta guiô de autorizaçâo, juntamente com a faturô dos atendimentos
com códigos ê valores discriminados, relatório detalhado do atendimento e Nota Fiscal para o link:

. , ..: . '. (para prestadores) ou E.mail:
(nâo credenciados) com os seguintes dados:

rr i tuiçâo Adventista 5ul Brasileira de Saúde / CNPI: 15.116,763/0004-12
Contato: (41) 3240-2919 ou (41) 99895-0157

as:,,enciamedlca@clinicaadventista.org.br/curitiba.clinicaadventista.org.br

JL

lmpresso por: Leticia vieira Í I r 1 de 1 30t10t2424
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+ Hospital\! HOSPITAL XV LTDA XV DE NOVEMBRO 2223
lVlV 2000 - Sistema cÊ, Gerenciamenlo da Unidade
Relatório de Prescn(, o Evolução

Página.: '1l1

Emitido Por: CINTHIA.LIMA
Oata..... 0511112024 11:17

PREscRrÇÃo. I

úsüÁRro. - - -:
ÀTENDIME}ITO:
coNvÊNro. . . :

PÀCIENIE...:
PESO.......:
TNTERXÀÇÃO. :

MÉDICO..... : FERNÂNDO FEI'
IINID. INT.. : AMBULÃTOR]O:
CID,,.,....: 5525 FRÀTUR/
D]AGNÓST1CO:
PROTOCOLO..:
clÀssrFrcAÇÃo DE Rlsco:

*í 4R6qí ?*

16840d9 Dt;tà: 0l/LL/2024 !6122
FER.}IÀNDO . FERIÀZ
1485913 DT NÀsc: !3/O2/2OL7 (?À 8M 23D)
CLINICà ÀDVE}CISTÀ DE CI'RÍTIBÀ
LO21969 - ÀFI'HUR PRÀTES FBRREIRÀ SOBRINIIiO

ÀIrtRÀ: SUP. CORPOREÀ:
OL/LL/2O24 1Éi:14 0 DIÀs(s) IIiII

2" VIA

Rubrica do
lúédico

! .] FARf A SERVIÇO:
LEITO..: COBERTURÀ:

]-\ EXTREMIDADE DISTAL DO RÂDIO CICLO..: 1/

PRESCRIçÃO MÉDICA

EXAMES DE IMAGEM Qtd Unidade SN ADI Frequência Data Horários

1 PUNHOA,P LAT, OBLIQUAS (=S(]UERDO)
408031't2

HOSPITAL XV . A NOSSA ESPECIALIDADE E A SUA SAÚDE

1

FERNANDO FERRAZ FARIA

CRM:26600



HOSPITAL XV LTDA
MV2OOO - Sistema de Gerenciamento AmbulatoÍial'
Relatório de Diagnóstico de Atendimento

Resultedo.
Data Sâída

DIAGNóSTICO DO ATENDIMENTO

Atendimento...........:1485913 Prontuário: 1027969 SAME:
Paciente.................. ; ARTI-It.lR PRATES FERREIRA SOBRINHO

Endereço................. ;RUA PROFESSOR THALES DE SOUZA E SILVA

8airro....................... : PARQJE DA FONTE

Cidade...................... :SAO.llSE DOS PINHAIS

Convênio.................. :CLIN (lÀ ADVENTISTA DE CURITIBA

CID Principal............: 5525- FRATURA DA EXTREIVIIDADE DISTAL DO RADIO

CID's Secundários. :

ALTI\ ÁPOS CONSULTA

Página: 1 / 1

Emitido oor: FERNANDO.FERRAZ
Em. 011'1112024 '16.35

Hora Atend: '16:14 Data Atend:0111'112024
ldade: 7 a

UF..: PR

Plano...: UNICO
CEP: 83050180

o1t11t2-424

Prestador da Evolução líédica: í635 FERNANDO FERRAZ FARIA

HDA
2 semanas fratura anteciaço E

EXAME FISICO
rx com fratura alinhada em consolidaçao

TRATAMENTO
orientaçoes, retorno err 2 semanas para reavaliar

Hora Saída : '16:32

oFd raz Farla
Íl'latologla
Lol 13203

Dr. Ferttan
OrloP rdra

cRN^ f ;r 26

FERNANDO FERRAZ FARIA / 26600
ORTOPEDIA/TRAUIVIATOLOGIA

HOSPITAL XV. A NOSSA ESPECIALIDADE E A SUA SAÚDE



Servico de Radiologia +Hospitalxv
Atendimento..,.: 14859'l :
Pedido..............:
PACiENIE..".,......,: ARTHUÉ :'RATES FERREIRA SOBR NHO
Convênio..........: CLINIC/. r DVENTTSTA DE CURtTIBA
Médico So1.......: FERNAl,li,rC FERRAZ FARIA
Data do Exame.: 01111t2 '.

RADIOGRAFIA DO PUNHO ESQUERDO

Exame realizado nas incidências AP e perfil.

Os seguintes aspectos foram observados:

Controle evolutivo em aparelho gessado.

'12 de Novembro de 2024

O(a). MAURIZIO PEDRAZZANI
CRM 2779 RQE 1149

Hospital XV


