ORTRA

Relatorio Faturamento - Paciente

Empresa: ORTRA

Convenio: COLEGIO ADVENTISTA

Empr.Conv:
Paciente: 104943 RYAN SILVA DE SOUZA 8.65.4022 Plano/Franquia:
Data: 04/10/2022  ter Hora Prev.:16:08 Boletim: 740191 Sit.. 1 LIBERADO
Hora Inicio: Hora Término: Guia Principal: Autorizagdo: 8184.001
Medico: 25490 FERNANDO NORA CALCAGNOTTO Matric. 75027 Cpf: 69946175053 CATIANE
Conduta Descricao Vir.Unit, Qt. Total Co-part. P
Exame
178 00140 E RX MAO oOU QUIRODACTILOS 26.40 1,00 26,40 0,00
Total Co-particip, Guia; Total 26,40 000
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
Diarias: 0.00 0,00  Tax+Serv+Diaria+Ortese: 0,00
Ortese: 0,00 0,00 Total - Co-particip. 0,00
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Pag. 1
Boletim de Atendimento 740191
Data : 04/10/2022 Hora: 16:06 Autorizacdo
Paciente: 8.65.4022 RYAN SILVA DE SOUZA Sexo: M
Dt.Nasc./I[dade: 19/03/2009 13 Ano(s) e 7 Meses Identidade: Fone: 5100000000
Mée: Naturalidade: RS-

Endereco: RUA DOUTOR PEREIRA DA CUNHA 70- Cidade:PORTO ALEGRE Cep:91530290
Convénio; COLEGIO ADVENTISTA

CAUSA DO SOCORRO (informagdes prestadas a recepgéo): |

| HISTORICO - EXAME FISICO :

HIPOTESE DIAGNOSTICA: 1 |

| PROCEDIMENTOI/MEDICAGAO: ! B | |
. 1-00140-RX MAO OU QUIRODACTILOS _

EXAMES SOLICITADOS: |
Lado: E -> RX MAO OU QUIRODACTILOS

SINAIS VITAIS: |
TA. T.R.: P.A. FR. F.C. - PESO: ALTURA: S.C.:

PROCEDIMENTO/CONSIDERAGCOES:

21236 ALi.ERTO ARAIS PYDD
Medice, ..., etor

25490 FERNANDO NORA CALCAGNOTTO
Medico Responsavel

Enfermagem: 5< )“@L/ ')

Recepgéo: CATIANE Assingtura do responsavel/Paciente:



Clinica

ORTRA,

Paciente: RYAN SILVA DE SOUZA Nro: 740191
Convenio: COLEGIO ADVENTISTA lano BASICO Data:  04/10/2022
Matricula: 8.65.4022 N° RG r Nascim. 19/03/2009

I

!

RX MAO OU QUIRODACTILOS - Esquerdo

Controle fratura mao.

Dr. FERNANDO NORA CALCAGNOTTO

Cremers 25

VA




