JOSPITAL XV LTDA - XV DE NOVEMBRO 2223 Pagina : 1/1
AV2000 - Sistema de Faturamento de Contas de Convenio Emitido por : CAMILA.ROS/
-atura Individual Em : 02/09/2022 14:13
\tendimento: 1235467 - CASSIANO ALVES ALCENI Lote: 1471547 - CLINICA ADVENTISTA DE CURITIBA
Paciente... CASSIANO ALVES ALCENI
Convenio..: 136 - CLINICA ADVENTISTA DE CURITIBA Plano...... UNICO
Sub Plano.:
Medico/CRM: SILVIO NEUPERT MASCHKE / 9551
Guia....... 1235467  Validade.:
Senha...... Autoriz...
Carteira..: 2336517 Validade.: 31/12/2022 Titular.... CASSIANO ALVES ALCENI
: ANTONIO PRENDIM NETO
Procedimento: 10101039 EM PRONTO SOCORRO
Resumo da Conta
3rupo de Faturamento Sub-Total Taxas Desconto Desconto Faixa Filme Total
-XAMES E DIAGNOSTICOS 63,44 0,00 0,00 0,00 0,00 63,44
JONORARIOS MEDICOS 65,00 0,00 0,00 0,00 0,00 65,00
i Total da Conta: 128,44
:XAMES E DIAGNOSTICOS
278 RAIOS X
Data Procedimento / Prestador - CRM - CPF Unid./Ativ. Qtde VI Unitario vi Tota"|
11/08/2022 40804062 PATELA EXAME 2 31,7200 63,44
PAULO ROBERTO MACIEL - 25329 04404948930
Total : 63,44
{ONORARIOS MEDICOS
270 PRONTO SOCORRO ORTOPEDICO
Data Procedimento / Prestador - CRM - CPF ] Unid./Ativ. %Proc. ?}ie lelfnltafio : _Vl T?@
11/08/2022 10101039 EM PRONTO SOCORRO UND 100,00% 1 65,0000 65,00
SILVIO NEUPERT MASCHKE - 9551 40146839900 CLINICO
Total : 65,00
Total Geral: 128,44

HOSPITAL XV - A NOSSA ESPECIALIDADE E A SUA SAUDE



GUIA DE SERVICO PROFISSIONAL / SERVIGO AUXILIAR DE S 4158385
DIAGNOSTICO E TERAPIA - SP/SADT b e

Folha: 1/1
1 - Registro ANS 3 - Numero da Guia Principal &
000000 5
4-Datade Autorizacido | [5- Senha 6 - Data de Validade da Senha | [7 - Numero da Guia Atribuido pela Operadora
 Dados do Beneficiério
8 - Numero da Carteira " || - Validade da Carteira 10 - Nome 11 - Namero do Cartao Nacional de Saide 12 - Atendimento a RN
12336517 31/12/2022 CASSIANO ALVES ALCENI N
Dados do Solicitante
13 - Codigo da Operadora 14 - Nome do Contratado
76530518000107 HOSPITAL XV LTDA
1115 - Nome do Profissional Solicitante 16 - C P i 17 - Namero no Conselho 18 - UF ||19 - Codigo CBO 20 - Assi doF
SILVIO NEUPERT MASCHKE 06 9551 41 225270
Dados da / 3
21 - Carater do Atendimento 22 - Data da Solicitagdo 23 - Indicagao Clinica
2 11/08/2022 DOR JOELHO DIR / DALTOU E NA ATERRISSAGEM SENTIU DOR REGIAO ANT PAI REFERE QUE TEM RECLAMADO DE C
24 -Tabela 25 - Codigo do Procedimento 26 - Descricdo 27 - Qt.Solic. 28 - Qt.Autoriz.
ou Item Assistencial
Dados do Contratado Executante
29 - Codigo na Operadora {30 - Nome do Contratado wa.o&%ozmm 1#
76530518000107 |HOSPITAL XV LTDA 3005585
Dados do Atendimento
|32 - Tipo 33 - de Acidente (aci ou doenca i 34 - Tipo de Consulta || 35 - Motivo de Encerramento do Atendimento
_ 11 2
”gim%\;-m'-li&i
36-Data 37-Hr.Inicial 38-Hr.Final 39-Tabela 40-Procedimento 41-Descrigio 42-Qtde. 43-Via 44-Téc. 45-Fator R/Acr 46-Valor Unitdrio 47-Valor Total
1.11/08/2022 17:37 17:37 22 10101039 CONSULTA EM PRONTO SOCORRO 001 1.0 65.00 65.00
2 11/08/2022 17:45 17:45 22 40804062 RX - PATELA 001 1.0 31.72 31.72
3 11/08/2022 17:45 17:45 22 40804062 RX - PATELA 001 1.0 31.72 31:72
48-Sq.Ref. 49-Gr.Part 50-Céd na operadora/CPF 51-Nome do Profissional 52-Conselho Prof 53-N(Gmero no Conselho 54-UF 55-Cbédigo CBO
[
56 - Data de Realizagao de Procedimentos em Série 57 - Assi do iciario ou R el
;N Y N < B b | 4 - R Benl jON | T ). -] Qg o
_ 2- 2y . 4- - ot jhed ) 8-___ /I 192 wifi.
58 - Observagéo / Justificativa
59 - Total de Procedimentos (R$) 60 - Total de Taxas e Aluguéis (R$) 61 - Total de Materiais (R$) 62 - Total de OPME (R$) 63 - Total de Medicamentos (R$) 64 - Total de Gases Medicinais (R$) 165 - Total Geral (R$) ﬂ
128.44 0.00 0.00 0.00 0.00| 0.00 128.44

B el g Akrizach l 67 - Assinatura do ouf . _z.gme.maoogﬂ.%o
!
|
.

o AT

Imnrecen nor CAMI A ROCA Data/MHora: 02/09/2022 14:14:11 Contalote: 1471547 Atendimento: 1235467 ConvénicSLINICA ADVENTISTA DE CURITIBA * * ; u * n ; “ *



AUTORIZACAO DE ATENDIMENTO

Aluno: Cassiano Alves Alceni v a m a

N2 da Carteirinha: 2.33.6517
Instituicdo: Colégio Adventista Sao José dos Pinhais - EIEFM

Data de Nascimento: 30/01/2009 N2 da Guia: 7215

Data da Ocorréncia | Horério | Local Atividade

11/08/2022 16:20:00 | Patio Intervalo (Ex.: recreio)
0 que aconteceu Partes do corpo

Queda de mesmo nivel Joelho Direito

Descricao

0 aluno estava em intervalo jogando bola quando pulou vindo a cair batendo o joelho no chdo aparentemente estava um
pouco inchado o aluno disse que estava com dor

Testemunha da ocorréncia Telefone

| Monitor Caique (41) 3051-8700
Quem prestou primeiros socorros Data
Daniele 11/08/2022
Local de atendimento Endereco N2 Bairro Telefone
Hospital XV Rua XV de Novembro 2223 | Alto da Xv L
Observagoes

na sala de apoio foi feito compressa de gelo e passado pomada para hematoma o pai foi avisado

Ass.:

Daniele Novaes Torino

Para faturamento favor encaminhar esta guia de autorizacdo, juntamente com a fatura dos atendimentos
com cédigos e valores discriminados, relatério detalhado do atendimento e Nota Fiscal para o link:
https://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 Satde / CNPJ: 15.116.763/0004-12
Contato: (41) 3240-2919 ou (41) 99895-0157
assistenciamedica@clinicaadventista.org.br / curitiba.clinicaadventista.org.br

Impresso por: Daniele Novaes Térino : s 1. dé 1 e : ' 11/08/2022 16:31



a GUIA DE SERVIGO PROFISSIONAL / SER (LIARDE s 1235467
“Av DIAGNOSTICO E TERAPIA - SPISADT b ar i s ier i
AJV / : Folha: 171
1- Registro ANS 3-Nr. Guia .28_8_
0
4~ Data de Autorizacdo 5-Senha 6 Data Validade da Sena 7~ Nimero da Guia Alribuido pela Operadora

8- Namero da Carteira

2336517

13- Cédigo da Operadora Nome do Contratado
76530518000107 HOSPITAL XV LTDA
15 - Nome do Profissional Solicitante

SILVIO NEUPERT

21 - Caréter do Atendimento
2

24 -Tabela 25- Cédigo do Procedimento 26 -
ou ltem Assistencial
10101039

Descrigdo

22 Consulta em pronto socorro

36 - Data 37 - Hr.Inicial 38 - Hr.Final 39 - Tabela 40 - Cédigo do F

42-Qtde. 43-Via 44-

Téc.

48 - Seq.Ref. ~ 49-GrPal  50- Cédigo na operadoraiCPF 51 - Nome do Profissional

52- Conselho Profissional 53 - Namero no Conselho

45 -9% Red / Acresc. 46 -Valor Unitrio (RS)

47 -Valor Total (R$)

56 - Dala de Realizagao de Procedimento em Série 57 - A
O AT 44 113

Impresso por: REBECA.GOMES Data/Hora: 11/08/2022 17:41:11

Convénio: CLINICA ADVENTISTA DE CURITIBA

*%*




J\“\! GUIA DE SERVIGO vxom_mmgrhmmzsoo BUSEIARDE .0 . 40004eT |

1 - Registro ANS 3 - Nr. Guia Principal

24 - Tabela nm.oa.nonovacl_ao.sn 26 - Descrigdo
ou ltem Assistencial
1 22 10101039 Consulta em pronto socorro 1 0

29 - Cédigo na Operadora we.zgﬁMcg.
HOSPITAL XV LTDA

56 - Data de Realizagdo de Procedimento em Série 57 - do iario ou
] G A | PR P PR [l R (] S~ kol
| ] |

60- Total de Taxas e Aluguéis (RS) | |61 - Total Taxas de Materiais (RS) 1de | [63- Total de Medicamentos (RS) 64 Total Gases Medicinais (R)

pela Autorizagio

do

s | e

‘ Impresso por: REBECA GOMES Data/Hora: 11/08/2022 17:41:11 ContalLote: Atendimento: 1235467 Convénio: CLINICA ADVENTISTA DE CURITIBA * *
L




ﬂ" Hospital XV

Servigo de Radiologia

Atendimento....; 1255467

Paciente............ : CASSIANO ALVES ALCENI
Convénio.......... : CLINICA ADVENTISTA DE CURITIBA

Médico Sol.......: SILVIO NEUPERT MASCHKE
Data do Exame.: 11/08/2022

RADIOGRAFIA DO JOELHO DIREITO

Exame realizado nas incidéncias AP, perfil e axial de patela.

Os seguintes aspectos foram observados:

Ossificagao localizada na tuberosidade anterior da tibia, associado a discreto aumento do volume das
partes moles adjacentes. Esses achados podem se relacionar, dentre outros diagnoésticos diferenciais

com Osgood- Schlatter. Correlacionar com dados clinicos.

Espacos articulares mantidos.

16 de Agosto de 2022

Dr(a). RAFAEL MENEZES DE MELO
CRM 30639

Hospital XV



f)ﬂ HospitalXV

Servico de Radiologia

Atendimento....: 1235467
689740

Paciente............. CASSIANO ALVES ALCENI
Convénio........... CLINICA ADVENTISTA DE CURITIBA

Meédico Sol.......: SILVIO NEUPERT MASCHKE
Data do Exame.: 11/08/2022

RADIOGRAFIA DO JOELHO ESQUERDO

Exame realizado nas incidéncias AP, perfil e axial de patela.

Os seguintes aspectos foram observados:

Ossificagéo localizada na tuberosidade anterior da tibia, associado a discreto aumento do volume das
partes moles adjacentes. Esses achados podem se relacionar, dentre outros diagnosticos diferenciais

com Osgood- Schiatter. Correlacionar com dados clinicos.

Espacos articulares mantidos.

16 de Agosto de 2022

Dr(a). RAFAEL MENEZES DE MELO
CRM 30639

Hospital XV



’}*HospitalXV FICHA DE ATENDIMENTO - CONVENIO

URGENCIA/JEMERGENCIA REBECA.GOMES
PRONTO SOCORRO ORTOPEDICO 11/08/2022 17:40:32
Atendimento: 1235467 Data do Atendimento: 11/08/2022

Prontuario: 982716 Nome: CASSIANO ALVES ALCENI

Sexo:. MASCULINO Idade: 13 Data de Nascimento: 30/01/2009

RG: CPF: Estado Civil: SOLTEIRO

Telefone:

Rua: ANTONIO PRENDIM NETO Numero 163 CEP: 81920250

Bairro: Cidade: CURITIBA UF: PR

Convénio: CLINICA ADVENTISTA DE CURI Matricula: 2336517

Médico: SILVIO NEUPERT MASCHKE CRM: 9551

Responsavel: VALDIR DE LIZ ALCENI Parentesco: PAl

1 - O paciente ou responsével reconhece que, havendo recusa do seu convénio para pagamento dos servigcos, materiais e/ou medicamentos, ficara
responsével pelo seu pagamento, a titulo de atendimento enquadrado na categoria particular.

2 - Declaro ainda, que assumo, mesmo apds a alta ou transferéncia do(a) paciente, plena e total responsabilidade, na condi¢do de devedor solidario e
principal pagador dos depésitos e despesas gerais do atendimento, inclusive servigos e medicamentos fornecidos por terceiros, necessarios ao referido
tratamento, desde que NAO cobertos pelo convénio, independente do motivo.

3 - Autorizo(a) a prestagéo de servigos hospitalares pelo HXV, bem como de servigos correlatos de apoio e diagnéstico terapéutico, a serem
respectivamente prestados por outras referenciadas (corpo clinico, laboratério, fisioterapia, anestesia, banco de sangue, exames de imagens, nutrigdo,
OPME etc.), ao(a) paciente supra-qualificado(a), fica, portanto, o HXV, expressamente autorizado a executar por si, ou por terceiros especializados, todos
os procedimentos, diagnésticos e/ou terapéuticos, clinicos ou laboratoriais, que sejam indicados pelo médico responsavel, ou por outro(s) profissional(s)
da equipe médica referenciada, que venha(m) a participar do atendimento, e que se fagam necesséarios e indispensaveis ao tratamento do(a) paciente, até
sua saida do hospital.

4 - Declaro estar ciente e concordar que o HXV ndo se responsabilizard por quaisquer valores e/ou pertences, porventura, deixados em seus aposentos.

5 - O pagamento da(s) despesa(s) hospitalar(es) podera(do) ser feito a vista, ou mediante emissdo de boleto bancério, ou cheque, ou cartdo de
débito/crédito.
5.1 - Pagamentos de honorarios médicos poderdo ser feitos a vista, ou cheque.

6 - Se o (a) paciente optar pela emissdo do boleto bancario, desde ja autoriza a emissdo do respectivo para pagamento.

7 - 0 ndo pagamento das despesas hospitalares a vista, ou através do boleto bancario emitido (conforme o seu vencimento), ou cheque, ou cartdo de
débito/crédito, acarretara ndo s6 no registro/inclusdo do(a) paciente e/ou Responsével Legal no Servigo Central de Protegdo ao Crédito (SCPC), SERASA,
ou qualquer outro servigo de protegdo ao crédito, como também na cobranga judicial acrescida de multa moratéria prevista em Lei, além de juros legais e
corre¢cdo monetdria, de acordo com o IGP-M/FGV.

8 - Declaro ter pleno conhecimento de que o HXV, ndo é conveniado ao Sistema Unico de Saude (SUS), nem ao Instituto Nacional do Seguro Social
(INSS).

9 - Declaro que o atendimento no HXV é feito por minha livre e espontanea vontade.

10 - Este instrumento é realizado livre de qualquer coagdo, simulagdo e/ou dolo.

/ v

| S

Paciente e/ou Responsavel



HOGPITAL XV LTDA
MV2000 - Sistema de Gerenciamento Ambulatorial
Relatério de Diagnéstico de Atendimento

Pagina: 2 /2
Emitido por: SILVIO.MASCHKE
Em: 11/08/2022 18:29

DIAGNOSTICO DO ATENDIMENTO

Atendimento........... 1 1235467 Prontuario: 982716 SAME: 982716
Paciente.................. : CASSIANO ALVES ALCENI

Endereco................. : ANTONIO PRENDIM NETO

Ballros i s

Cldate:: it :CURITIBA

Convénio........ccceu.e. :CLINICA ADVENTISTA DE CURITIBA

CID Principal............ : M222 - TRANSTORNOS FEMUROPATELARES

CID's Secundarios. :

Resultado.................. RETORNO AMBULATORIO

Data Saida............... : 11/08/2022

Hora Atend: 17:37 Data Atend:11/08/2022
Idade: 13 a

UF..: PR
Plano...: UNICO

CEP: 81920250

Hora Saida :18:21

| Prestador da Evolugdao Médica: 49 SILVIO NEUPERT MASCHKE

HDA

DOR JOELHO DIR / DALTOU E NA ATERRISSAGEM SENTIU DOR REGIAO ANT
PAlI REFERE QUE TEM RECLAMADO DE DOR COM FREQUENCIA NOS JOELHOS

MUITO ATIVO

EXAME FISICO
JOELHO DIR
LIMITACAO DA FLEXAO / 40 GRAUS
DOR T PATELAR E TAT
JOELHO ESQ
DOR NA TAT
RX JOELHO DIR / ESQ

DIAGNOSTICO
ENTORSE JOELHO DIR
OSGOOD SCHLATER BILATERAL

DIAGNOSTICO - HISTORICO
ENTORSE JOELHO DIR
OSGOOD SCHLATER BILATERAL

TRATAMENTO
ORIENTACAO
GELO
ATESTADO EF 10 DIAS
ALIVIUM 400

SILVIO NEUPERT MASCHKE / 9551
ORTOPEDIA/TRAUMATOLOGIA

HOSPITAL XV - A NOSSA ESPECIALIDADE E A SUA SAUDE



I HospiteX\ HOSPITAL XV LTDA - XV DE NOVEMBRO 2223 Pagina.: 1/1
s MV 2000 - Sistema de Gerenciamento da Unidade Emitido Por: SILVIO.MASCHKE
Relatério de Prescrigcao / Evolugao Data....: 11/08/2022 17:45
PRESCRIGAO.: 1400213 DATA: 11/08/2022 17:44
USUARIO. ...: SILVIO.MASCHKE 12 VIA
ATENDIMENTO: 1235467 DT NASC: 30/01/2009 (13A 6M 11D)
CONVENIO. ..: CLINICA ADVENTISTA DE CURITIBA
PACIENTE...: 982716 - CASSIANO ALVES ALCENI
PESO: ALTURA: SUP. CORPOREA:
INTERNAGAO.: 11/08/2022 17:37 0 DIAS(S) INT Rubrica do
Médico
MEDICO.....: SILVIO NEUPERT MASCHKE SERVICO: SALA 1 ORTOPEDIA
UNID. INT..: PRONTO SOCORRO ORTOPEDICO LEITO..: COBERTURA:
CID........: M222 TRANSTORNOS FEMUROPATELARES CIGLO:: 51/
DIAGNOSTICO:
PROTOCOLO. . :

CLASSIFICAGCAO DE RISCO:

0 PRESCRIGAO MEDICA

EXAMES DE IMAGEM Qtd Unidade SN Apl Frequéncia Data Horarios
1 JOELHO A.P. LAT. E AXIAL (DIREITO) 1 |
Obs.: AP + PERFIL + AXIAL

2 JOELHO A.P. LAT. E AXIAL (ESQUERDO) 1 |

Obs.: AP + PERFIL + AXIAL
P
oo ek
/

SILVIO NEUPERT MASCHKE
CRM: 9551

HOSPITAL XV - A NOSSA ESPECIALIDADE E A SUA SAUDE



