Paciente: LEONARDO DA SILVA BACK unimedflorianopolis.com.br

Unimed £ Data de Nascimento: 18/03/2015 Idade: 9anos Sexo: M et Aog mento:
Floriaﬁg?)rgljiz Data dO Exame: 22/03/2024 lngorma oes:
0800 048 3500

Solicitante: Dr.(a) MARIA ELISA DA SILVA OLIVEIRA
Protocolo: UGF3121253 Senha: 334961

RADIOGRAFIA DIGITAL MAO DIREITA

Estrutura éssea preservada.
Relagdes articulares conservadas.

Partes moles sem alteragbes radiograficas.

{

Dr. Joel Susumu Nishi Kajimura
CRMEC 12071
Exame completo e laudo médico disponiveis em www.unimedflorianopolis.com.br

(Protocolo/senha informados apds o exame). §~
Responsavel Técnico Dr. Fabio Vargas Magalhdes CRM/SC 9267 RQE 10139
Diretor Técnico Dr. Gustavo Lemos Pelandré CRM/SC 12478 RQE 7811
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Paciente: LORENA SILVEIRA DO AMARAL unimedflorianopolis.com.br

Central de Atendimento:

TG IPASS  Data de Nascimento: 13/11/2019 Idade: 4anos 4M Sexo: F Control de Aten
Floriaﬁg?)rgljig Data dO Exame: 21/03/2024 lngorma oes:
.. 0800 048 3500
Solicitante: Dr.(a) ALVARO GUIMARAES DE LIMA

Protocolo: UGF3119530 Senha: 622289

RADIOGRAFIA DIGITAL DA MAO ESQUERDA

Estrutura 6ssea normal.

Relagdes articulares anatémicas.

Partes moles sem alteragdes radiograficas.
Auséncia de sinais de fraturas.
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Or, Marcie Cusbadio Osslame
CRN/SE 20087

Exame completo e laudo médico disponiveis em www.unimedflorianopolis.com.br i
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(Protocolo/senha informados apos o exame).
Responsavel Técnico Dr. Fabio Vargas Magalhdes CRM/SC 9267 RQE 10139
Diretor Técnico Dr. Gustavo Lemos Pelandré CRM/SC 12478 RQE 7811
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Manoel Loureiro, S/N - Sdo José - SC CO nta paCIente
CNPJ:77858611001414 - Inscrigdo estadual: - Fone:
(CNES 9671145) (77858611001414)
Nota:
Paciente: Convénio: Usuario/Matricula: Emissao:
LORENA SILVEIRA DO AMARAL Instituto Adventista 72051845 N° atend: 3.119.530
() .
Categoria: NeIC: 20.882.726
Instituto Adventista
Prontuario: 99836915 Data entrada:  21/03/2024 10:21:36  Data saida: 21/03/2024 10:45:38  Motivo Alta: Alta melhora
Médico: Dr. ALVARO GUIMARAES DE LIMA (CRM 4512) Tipo atend: 3 - Pronto socorro
Proc Princ: 00000000 0 Espec/Clinica: 1 Clinica Adulto
Tipo acomodagéo Enfermaria
Data 13/11/2019 Sexo: F
CID Princ: S60.0 Contusao de dedos s/lesao da unha
Guia: 16153 Senha: 16153
Dt Conta: 21/03/24 10:26 Dt inicial: 21/03/24 10:21 Dt final: 21/03/24 10:45 Refer:01/05/24

Movimentacao do Paciente

Seq Classificagao Setor Acomodacao Unidade  Dt. Entrada Dt. Saida
1 Pronto socorro PRONTO ATENDIMENTO Setor sem acomodagédo 1/ 21/03/2024 10:21:36 21/03/2024 10:45:38
2 Pronto socorro ORTOPEDIA Setor sem acomodagado 1/ 21/03/2024 10:31:34 21/03/2024 10:45:38
3 Servigos Especiais RAIO X Setor sem acomodagao 1/ 21/03/2024 10:36:00 21/03/2024 10:36:00
Honorarios Nao Conveniados
Seq Dt Conta Setor Codigo  Descrigao Qtde Crm Médico Fungao Valor
1 21/03/24 10:21 PRONTO 10101039 Em Pronto Socorro 1,00 4512 ALVARO Clinico 73,52
ATENDIMENTO
2 21/03/24 10:39 RAIO X 40803120 Mé&o Ou Quirodactilo 1,00 20087 MARCIO Clinico 42,18
Total de Honorarios Nao Conveniados 2,00 115,70
Total geral R$ 115,70

Impresso em 10/06/2024 15:27:23 Pag 1 priscilacarla.s FatAct_R7




Paciente: VITOR SCHLOSSER

Unimed |4}

Grande Data do Exame: 11/03/2024

Florianépolis
Solicitante: Dr.(a) CLAYTON MIGUEL COSTA

Protocolo: UGF3109570 Senha: 257079

RADIOGRAFIA DIGITAL DO PUNHO ESQUERDO

Estrutura 6ssea normal.

Relacbdes articulares anatémicas.

Partes moles sem alteracdes radiograficas.
Auséncia de sinais de fraturas.

Exame completo e laudo médico disponiveis em www.unimedflorianopolis.com.br

(Protocolo/senha informados apds o exame).
Responsavel Técnico Dr. Fabio Vargas Magalhdes CRM/SC 9267 RQE 10139
Diretor Técnico Dr. Gustavo Lemos Pelandré CRM/SC 12478 RQE 7811
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Data de Nascimento: 16/05/2011 Idade: 12anos 9M Sexo: M (g fiepdimente:

lngorma oes:
0800 048 3500
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Dr. Roberto Guimardes Tiezzi
CRMSC 5280
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Manoel Loureiro, S/N - Sdo José - SC CO nta paCIente
CNPJ:77858611001414 - Inscrigdo estadual: - Fone:
(CNES 9671145) (77858611001414)
Nota:
Paciente: Convénio: Usuario/Matricula: Emissao:
VITOR SCHLOSSER Instituto Adventista 7586623 N° atend: 3.109.570
o .
Categoria: NeIC: 20.872.569
Instituto Adventista
Prontuario: 74969 Data entrada:  11/03/2024 12:55:16 ~ Data saida:  11/03/2024 16:10:54  Motivo Alta: Alta melhora
Médico: Dr. CLAYTON MIGUEL COSTA (CRM 6547) Tipo atend: 3 - Pronto socorro
Proc Princ: 00000000 0 Espec/Clinica: 1 Clinica Adulto
Tipo acomodagéo Enfermaria
Data 16/05/2011 Sexo: M
CID Princ: S60.2 Contusao de outr partes do punho e da mao
Guia: 15835 Senha: 15835
Dt Conta: 11/03/24 12:58 Dt inicial: 11/03/24 12:55 Dt final: 11/03/24 16:10 Refer: 01/05/24
Movimentacao do Paciente
Seq Classificagao Setor Acomodacao Unidade  Dt. Entrada Dt. Saida
1 Pronto socorro PRONTO ATENDIMENTO Setor sem acomodagédo 1/ 11/03/2024 12:55:16 11/03/2024 16:10:54
2 Pronto socorro ORTOPEDIA Setor sem acomodagado 1/ 11/03/2024 13:15:28 11/03/2024 16:10:54
3 Servigos Especiais RAIO X Setor sem acomodagao 1/ 11/03/2024 13:21:00 11/03/2024 13:21:00
Honorarios Nao Conveniados
Seq Dt Conta Setor Codigo  Descrigao Qtde Crm Médico Fungao Valor
1 11/03/24 12:55 PRONTO 10101039  Em Pronto Socorro 1,00 6547 CLAYTON MIGUEL  Clinico 73,52
ATENDIMENTO
2 11/03/24 13:30 RAIO X 40803112  Punho 1,00 8280 ROBERTO Clinico 44,66
3 11/03/24 13:47 ORTOPEDIA 30711037  Membro Superior 1,00 6547 CLAYTON MIGUEL  Clinico 11,70
Total de Honorarios Nao Conveniados 3,00 129,88
Materiais
Seq Codigo Descrigao Unid. Qtde VI Unit. VI Total
ORTOPEDIA
1 78988624 ATADURA CREPE 10CMX1,8MT (EM REPOUSO) 13FIO ESTERIL rl 3,0000 7,6000 22,80
2 78340373 ATADURA GESSADA 8cm rl 2,0000 6,0700 12,14
3 70034664 ATADURA ORTOPEDICA10CM X 1,8 M rl 3,0000 12,8900 38,67
4 78202477 MALHA TUBULAR 08 CM X 15 M cm 200,0000 0,0400 8,00
Total - ORTOPEDIA - 208,0000 81,61
Total de Materiais 208,0000 81,61
Total geral R$ 211,49
Impresso em 10/06/2024 15:30:28 Pag 1 priscilacarla.s FatAct_R7




Paciente: LEONARDO DA SILVA BACK unimedflorianopolis.com.br

Unimed £ Data de Nascimento: 18/03/2015 Idade: 9anos Sexo: M et Aog mento:
Floriaﬁg?)rgljiz Data dO Exame: 22/03/2024 lngorma oes:
0800 048 3500

Solicitante: Dr.(a) MARIA ELISA DA SILVA OLIVEIRA
Protocolo: UGF3121253 Senha: 334961

RADIOGRAFIA DIGITAL PUNHO DIREITO

Estrutura éssea preservada.
Relagdes articulares conservadas.

Partes moles sem alteragbes radiograficas.

{

Dr. Joel Susumu Nishi Kajimura
CRMEC 12071
Exame completo e laudo médico disponiveis em www.unimedflorianopolis.com.br

(Protocolo/senha informados apds o exame). §~
Responsavel Técnico Dr. Fabio Vargas Magalhdes CRM/SC 9267 RQE 10139
Diretor Técnico Dr. Gustavo Lemos Pelandré CRM/SC 12478 RQE 7811
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