ORTRA
Relatério Faturamento - Paciente

Empresa: ORTRA
Convenio: COLEGIO ADVENTISTA

Empr.Conv:
Paciente: 108804 JOSE ROBERTO MORAES GALLARRAGA 8.65.3198 Plano/Franquia:
Data:09/08/2022 ter Hora Prev.:18:30 Boletim: 732513 Sit.. 1 LIBERADO
Hora Inicio: Hora Término: Guia Principal: Autorizagéo: 7173
Medico: 12997 PAULO CEZAR DEBONI Matric. 31172 Cpf: 27441091004 CATIANE
Conduta Descricédo | Vir.Unit. Qt. Total Co-part. P
Exame |
178 00140 E RX MAO OU QUIRODACTILOS 26,40 1,00 26,40 0,00
Total Co-particip. Guia: Total 26,40 0,00
Resumo: Exames: 26.40 0,00
Honorarios: 0 0,00
Material: 0,00 0,00
Medicamentos: 0,00 0,00
Servicos: 0,00 0,00
Taxas: 0,00 0,00
30 % 0,00 Mat + Med: 0,00
Didrias: 0.00 0.00 Tax+8erv+Dialria+Or‘rese: 0,00
Ortese: 0,00 0,00 Total - Co-particip. 0,00
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Boletim de Atendimento 732513

Autorizagao

Data . 09/08/2022 Hora : 18:30
Sexo: M

Paciente: JOSE ROBERTO MORAES GALLARRAGA

|dentidade: 41 20441979 Fone:

Dt.Nasc./Idade: 27/08/2010 12 Ano(s) e 0 Meses
Naturalidade: RS-

Mae:
Endereco: AVENIDA VEIGA,761-

Convénio: COLEGIO ADVENTISTA
CAUSA DO SOCORRO (informagoes prestadas a recepgao): |

solicito - Rx MAO Dta

Cidade:PORTO ALEGRE Cep:91510120

[ HISTORICO - EXAME FISICO :

HIPOTESE DIAGNOSTICA:

PROCEDIMENTOIMEDICA(}ﬁO:
1-00140-RX MAO ou QUIRDDADTILDS

EXAMES SOLICITADOS:
ado: D - RX MAO OU QUIRODACTILOS

SINAIS VITAIS: |
TA. TR: PA. FR. F.C.: PESO: ALTURA: S.C.:

SROCEDIMENTO/CONSIDERACOES: |
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912368 -ALRERTO ARAIS PYDD
Médic _.etor

17007 PAULO CEZAR DEBONI



Clindiea

ORTRA,

Paciente: JOSE ROBERTO MORAES GALLARRAGA Nro: 732513

Convenio: COLEGIO ADVENTISTA Plano BASICO Data: 09/08/2022
Matricula: 8.65.3198 N°. RG 4120441979
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Nascim. 27/08/2010

Exames: RX MAO OU QUIRODACTILOS

RX MAO OU QUIRODACTILOS - Direito

Fissura 2°QDD.
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Dr. PAULO CEZAR DEBONI

Cremers 129

VA




