- ¥ . PROTOCOLO : 186864 - Esc Advent
Hospital de Caridade de Erechim Sts. Promosclo:  CLBGUGH
Escola Adventista (AMA) ( 89428718000197) Tipo Protocolo:  Externos
IA v Comandante _A_.mﬁzun_._hcm - ERECHIM - RS Periodo de 03/05/2024 00:00:01 até 03/05/2024 23:59:59 Documento nO=<m“.=.O .
" NPJ:89428718000197 - Inscr.Est.:[sento - Fone:3520 8400 Nota Fiscal : 597402
Atend.Paciente N° Guia Matricula Refer. Data Infcio Data Final Titulo Proced. Servigos Didrias  Materiais  Medicam. Total
Senlia Auntorizador Data Inicio Data Fim
2107845 Marcos Vinicius Marmentini 17329 10251516 20/05/2429/04/24 13:3129/04/24 14:50 1043191 218,00 60,00 0,00 0,00 0,00 278,00
2106713 Bernardo Lorenzo loppi 16659 10251359 20/05/2424/04/24 18:43 24/04/24 19:00 1043191 0,00 51,00 0,00 16,07 0,00 67,07
Total do Protocolo 22 218,00 111,00 0,00 16,07 0,00 345,07
Titulo Nota Fiscal NFe Data vencto Data liquid. Valor impostos Valor titulo Saldo titulo
1043191 597402 597402 20/06/2024 0,00 345,07 345,07
1 345,07 345,07

Total de Titulos

Impresso em 20/05/2024 15:05:52 Pagina 1 manoella FatAct R1




AUTORIZAC[\O DE ATENDIMENTO

Aluno: Marcos Vinicius Marmentini
N2 da Carteirinha: 10.25.1516
Instituicdo: Escola Adventista de Erechim

Data de Nascimento: 31/08/2014 N2 da Guia: 17329

Data da Ocorréncia Hordrio Local Atividade
29/04/2024 13:06:00 Patio Chegada
0O que aconteceu Partes do corpo

Queda de mesmo nivel Brago Direito

Descrigcdo

Aluno escorregou no chdo enguanto caminhava e caiu em cima do hraco.

Testemunha da ocorréncia

Cristiane Zanco

Quem prestou primeiros socorros

Cristiane Zanco

Local de atendimento Endereco N2  Bairro
Hospital de Caridade de Erechim Avenida Comandante Kraemer 405 Centro
Observacoes

Aluno escorregou no chdo enguanto caminhava e caiu em cima do braco.

Ass.: '\};\.C.d\i \Q‘E

Marina de\MeHo Fritsche

Telefone

54 9915-6320

Data

29/04/2024

Telefone

(54) 3520-8419

Para faturamento favor encaminhar esta guia de autorizacdo, juntamente com a fatura dos atendimentos
com codlgos e valores discriminados, relatério detalhado do atendlmento e Nata Flscai para [} Imk

(para prestadores) ou E-mail: -2z o0 edicaldc
(ndo credenciados) com os segumte oz '105
Instituicdo Adventista Sul Brasileira de Salde / CNPJ: 15.17.8.763/0003-31
Contato: (41) 3240-2919 ou (41) 99895v-_,'ﬁ?
assistenciamedica@clinicaadventista.org.br / portoalegre.ct

Impresso por: Marina de Mello Fritsche ldel

ricaadventista.org.br

29/04/2024 13:13



. é Hospital
'.. }.fi_ff ?_ff{ti‘-”‘“’--‘ Boletim de Atendimento |

Pac:ente ' Marcos Vinicius Marmentini Atendimento 2107845

Sexo M RG-/CPF 3135551186 05467529005
Data Nasc. 31/08/2014 9 anos e Cartdo SUS:; 898004199683226

Enderego " Rua Alcebides Da Cunha Cabral 325 Baimro  Morada do Sol

Municipio  Erechim - RS Telefone 35199135

Convénio  Escola Adventista (AMA) Matricula 01

Médico Pronto Socorro F’roh_thafi@)_ 326438

Data Entrada 29/04/2024 13:31:30

INFORMAGOES AO PACIENTE

O PACIENTE e/ou RESPONSAVEL:

AUTORIZA o seu atendimento, com a realizagdo de consulta, exames de diagnostico e condutas necessarias conforme
orientagdo medica, inclusive quanto a necessidade de internagdo hospitalar.

RESPONSABILIZA-SE em apresentar o cartdo de identificagdo de planc de salide no prazo estipulado pelo HOSPITAL.
A ndo apresentacao acarretara na total responsabilidade pelo pagamento integral das despesas hospitalares na
modalidade Particular.

TEM CIENCIA de que seu convénio podera ndo oferecer cobertura integral do valor do atendimento, podendo gerar
com isso diferengas em carater Particular para honorarios médicos, exames de diagnostico, materiais, medicamentos e
outros.

RESPONSABILIZA-SE, sempre que nao houver cobertura de convénio/plano de salde, pelo pagamento em carater
Particular, de todas as despesas hospitalares, tais como honordrios médicos, exames de diagndstico,
medicamentos, materiais e outros.

TEM CIENCIA de que o HOSPITAL ni3o se responsabiliza pela guarda ou falta de dinheiro, cartdes, documentos,
telefone celular, joias e demais objetos pessoais do paciente ou acompanhantes nas dependéncias da instituicdo.

AUTORIZA o HOSPITAL a emitir Nota Fiscal e Boleto de Cobranga, caso o atendimento Particular nZo seja quitado em
até 48 horas do seu término.

TEM CIENCIA de que a inadimpléncia de pagamentos acarretara em aplicacdo de multa de 2% (dois por cento), juros
mensais de 1% (um por cento) e atualizagdo monetaria, sobre o valor do atendimento, além dos procedimentos
necessarios para a efetivagado da cobranga dos servigos.

Em observancia 2 Lei 8.069/90 (Estatuto da Crianga e do Adolescente), ao menor de 18 anos & obrigatorio o
acompanhamento de um responsavel legal (pais ou tutores).

Erechim, 29/04/2024 13:32:29

i A A
/() -
)ﬁ%ﬁ A M /Ard

Assinatura do Atendente , / Assinatura do Paciente ou Responsavel

/

Impresso em: 29/04/2024 13:32:29 Pagina 1 renanS CATEQ0494




O
by Boletim de Atendimento I

Paciente Marcos Vinicius Marmentini Atendimento 2107845

Sexo M RG/CPF 3135551186 05467529005
Data Nasc. 31/08/2014 9 anos e Cartdo SUS: 898004199683226

Endereco Rua Alcebides Da Cunha Cabral , 325 Bairro Morada do Sol

Municipio Erechim - RS Telefone 3519 9135

Convénio Escola Matricula 01

Médico Mateus Felipe Miotto Prontuario 326438

Data Entrada 29/04/2024 13:31:30

29/04/2024 14:00:17 Médico Mateus Felipe Miofto Pronto-Socorro CRM 44429

## Evolucdo Médica - Pronto Socorro ##

Subjetivo:

queda com contusdo em cotovelo e braco direito.

Obijetivo:

BEG, ativa, reativa, mucosas Umidas e coradas, anictérica, acianética

Normotensa, sat02>95% AA, afebril, normocardica (FC adequada para idade), eupneica e sem
esforgo respiratério.

Sem sinais de les&o neuroldgica focal aguda, sem meningismo, PIFR

Sem adenomegalias

Pele e anexos sem lesdes.

Extremidades aquecidas e perfundidas, sem edema, enchimento capilar < 2s

Impressao:

contusac

Conduta/Orientacdes:

rx
obs

Mateus Felipe Miotto - CRM 44429

— ek % 7
Nome Médico/Carimbo U 5{_3‘9 C /

_Impresso em: 29/04/2024 14:01:01 Pagina 1 mateusfm CATE491




8 . . Hospital de Caridade de Erechim
i’ | Hosaital

\L ) de caridade Prescrigao Eletronica de Pacientes - CPOE S 0T
Paciente: Marcos Vinicius Marmentini Atendimento: 2107845
Dt. Nascto.: 31/08/2014 9a7m 29d Convénio: Escola Adventista (AMA) / Enfermaria
Dt. Entrada: 29/04/2024 13:31:30 Sexo: Masculino
Prontudrio: 326438 Periodo: 29/04/2024 14:01° 30/04/2024 14:01
Médico: Dr. Mateus Felipe Miotto (CRM 44429)
Alergias :
Exames e Procedimentos Qtde / Intervalo Horarios Vigéncia
1 Rx Antebraco 1 Ag 14:02 20/04 14:02 até 30/04 14:01
2 RX Cotovelo 1 Ag 14:02 29/04 14:02 até 30/04 14:01
3 Rx Punho 1 Ag 14:02 29/04 14:02 até 30/04 14:01

Pronto-Socorro 306 Mateus Felipe Miotto (CRM 44429)
Pagina 1 mateusfm 28/04/24 14:01




Hospital

W HCE - Evolugéo Eletrénica do Paciente
Dia: 29/04/2024

Paciente Marcos Vinicius Marmentini Atendimento 2.107.845

Data Nascto. 31/08/2014 9 Anos Prontuario 326.438

Sexo Masculino Dt. Entrada  29/04/2024

Telefone 35199135 Convénio Escola Adventista (AMA) Enfermaria
Setor Pronto-Socorro Sala 306

Evolugao Paciente

Data Tipo Evolugdo Usuario SETOR Codigo
29/04/2024 14:10:10 Enfermeiro Carlos Alberto Cecato Pronto-Socorro Internagao COREN 614407

# SERVICO DE ENFERMAGEM #
# PRONTO SOCORRO #

SUBJETIVO: trauma em membro superior direito.
OBJETIVO:ADMITO PACIENTE Marcos Vnicius Marmentini , 9 anos, Masculino, CALMO,

ORIENTADO.
CONDUTA:PACIENTE AVALIADO PELO MEDICO PLANTONISTA DR MATEUS. COM O

CONSENTIMENTO DO PACIENTE FOI REALIZADO EXAMES DE IMAGEM CPM. PACIENTE

AGUARDA EM OBSERVACAO NA SALA 02
ORIENTACOES AO PACIENTE/FAMILIAR:SOBRE PROCEDIMENTOS REALIZADOS E

CUIDADOS DO SETOR
ENF CARLOS A. CECATO COREN/RS 614.407

Carlos Alberto Cecato

29/04/2024 14:47:18 Técnico de Enfermagem Eduardo Kuczkowski Pronto-Socorro COREN 01271757

PACIENTE Marcos Vinicius Marmentini REFERE MELHORA, REAVALIADO PELO MEDICO
PLANTONISTA E ESTA DE ALTA HOSPITALAR., ENTREGUE RECEITUARIOS E REALIZADO

ORIENTACOES DE ENFERMAGEM.
TEC. ENF Eduardo Kuczkowski - COREN 01271757

Eduardo Kuczkowski

Impresso em: 29/04/2024 14:47:57 Pagina 1 eduardok CATES582




MARCOS VINICIUS MARMENTINI
Meédico: Dr(a) Mateus Felipe Miotto

Convénio: Escola Adventista (AMA) Nr. Atend: 2107845 Nr.Prontudrio: 326438 Idade: 9 anos Leito: 306
ANTEBRACO DIREITO

N&o ha evidéncia de fraturas desalinhadas ao presente exame.
Relacoes articulares preservadas.

Erechim, 29/04/2024 14h10

Dr. Jéan Zarlo Santolin

CHEM-37530



MARCOS VINICIUS MARMENTINI
Médico: Dr(a) Mateus Felipe Miotto

Convénio: Escola Adventista (AMA) Nr. Atend: 2107845 NrProntuario: 326438 Idade: 9 anos Leito: 306

COTOVELO DIREITO

Ndo ha evidéncia de fraturas desalinhadas ao presente exame.
Relacdes articulares preservadas.

Erechim, 29/04/2024 14h26




MARCOS VINICIUS MARMENTINI
Médico: Dr(a) Mateus Felipe Miotto

Convénio: Escola Adventista (AMA) Nr. Atend: 2107845 Nr.Prontuario: 326438 Idade: 9 anos Leito: 306

PUNHO DIREITO

Nao ha evidéncia de fraturas desalinhadas ao presente exame.
Relagdes articulares preservadas.

Erechim, 29/04/2024 14h09

o

Dr. Jear €arlo Santolin
CRM-37530



6 Hospital Av Comandante Kraemer,405 - ERECHIM - RS } CONTA
” Vv Lomandaante cmer, - - -
( ) de Caridade CNPJ:89428718000197 - Inscr.Est.:lsento - Fone:3520 8400 j PACIENTE
Lrachim (ANS 2249472) (CNES 2249472) { 89428718000197
‘ N Atend: 2.107.845
Paciente: Convénio: Usudrio/Matricula [ N° LC.: 2.882.350
Marcos Vinicius Marmentini Escola Adventista (AMA) 10251516
Prontuario: 326438 Data Entrada: 29/04/2024 13:31:30 Data Saida: 29/04/2024 14:50:17 Motivo Alta: 12 ALTA MELHORADO
Medico: Mateus Felipe Miotto
Guia: 17329
Movimentacao
Seq. Data Entrada Data Saida Setor Unidade Acomodacao
1 29/04/2024 13:32:23 29/04/2024 14:50:17 Pronto-Socorro 306/ Setor sem acomodacao
2 29/04/2024 14:01:53 29/04/2024 14:01:53 Servigo Radiologia 1/ Setor sem acomodacao
Taxas (Salas + Instrumental)
Seq. Cadigo Descrigao Qtde VI Total
1 9501007-6 Expediente Paciente Ambulatorial 1 60,00
Total de Taxas (Salas + Instrumental) 60,00
Sadts
Seq. DtProced Cadigo Descrigdo Sadt Qtde ViUnit VI Total

Servigo Radiologia -

1 29/04/2024  4080309-0 Cotovelo - Exame Radiolégico 1 43,0000 43,00
2 29/04/2024 4080310-4 Antebrago - Exame Radiolégico 1 45,0000 45,00
3 29/04/2024 4080311-2 Punho - Exame Radioldgico 1 35,0000 35,00
Total - Servico Radiologia - 3 123,00
Honorarios Meédicos ndo Cooperados
Seq. Data CRM Médico Funcao . Proced Descrigdo Qtde Valor
1 29/04/2024 44429 Mateus Felipe Miotto Clinico 1010103-9 Em Pronto Socorro - 1 95,00
Total de Honorarios Médicos ndo Cooperados 95,00
Total geral 278,00

Impresso em 03/05/2024 13:44:49 Pagina 1/1 manoella FatAct_R7




- AUTORIZACAO DE ATENDIMENTO

Aluno: Bernardo Lorenzo loppi
Ne da Carteirinha: 10.25.1359
Instituigdo: Escola Adventista de Erechim

Data de Nascimento: 13/07/2013 N2 da Guia: 16659

' Data da Ocorréncia Hordrio  Local Atividade

£ 08/04/2024 18:11:00 ' Quadra  Saida
O gue aconteceu . Partes do corpo
Queda de mesmo nivel Cabega

Descricao

Aluno estava brincando na hora da saida, caiu e bateu a cabeca no chéo

Testemunha da ocorréncia Telefone

Claudete Farias (54) 98128-2778

Quem prestou primeiros socorros Data

08/04/2024

Daniela Rodrigues Leite

Local de atendimento : Endereco . N® _ Bairro " Telefone

Hospital de Caridade de Erechim | Avenida Comandante Kraemer 405 Centro (54) 3520-8419

Observacoes

Ass.:

Paola Machado Braun

Para faturamento favor encaminhar esta guia de autorizacdo, juntamente com a fatura dos atendimentos
com cédiges 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:

Instituicao Adventista Sul Brasileira de Salide / CNPJ: 15.116.763/0003-31
Contato: (41) 3240-2919 ou (41) 99895-0157
assistenciamedica@clinicaadventista.org.br / portoalegre.clinicaadventista.org.br

Impresso por; Marina de Mello Fritsche 1del L 25/0412024 1403




Esc Adventista Erechim

Agradecemos sua mensagem! Nio estamos disponivels no momanio!

Nosse hordric de atendimentio de Seg. 4 Sex: Manrhé das 10:00 H ac meie dia.

Tarde das 15H &s 185,
Para um at
obrigada! &5

ndimento de forma mais répida dé prioridace vis telefone na nimere (54) 351&- 4404

1014

No dia 08/04 Bernarde Lerenzo loppi foi atendido no PS, com a guia 16659 .-

1815

No dia 24/04 retornou para fazer retirada de pontos e apresentou autonzacdo de atendimente com o
mesme niimero {1565S)

O aluno precisz dessa guia para um noveo atendimento?

: mais voitar ai? +0:29

Sim podz sim!

i

fodemos utilizar a mesma ou emitern uma nova guia? L, -

Aguardo. Manu .,

Ele veic no dia do incidente com a quia mencionada

10:4
Tinha que retornar para retirar pontcs e apresentou a8 masma guia. 10443
Podemos fazer a cobrangs desse retorno com 2 mesma guia, sende datas diferent e
Ok entac faremos assim ;5 .5

1 MENSAGEM NAO LIDA

Cbrigada




6 Hospftfz]i
R ) de Caridade 'Boletim de Atendimento |

ErTechtm

Paciente Bernardo Lorenzo loppi Kten&@entp 2106713

898004200434409

~ Koller

E-ndere - Rua Maria Joana Menegolla , 25 Koller
Mu  Erechim - RS 990533129
Convéiio Perterier AMA . 01

Médico Karine Cadore Dariva 308378

Data Entrada 24/04/2024 18:43:17

INFORMAGCOES AO PACIENTE

O PACIENTE efou RESPONSAVEL:

AUTORIZA o seu atendimento, com a realizagdo de consulta, exames de diagndstico e condutas necessarias conforme
orientacdo meédica, inclusive quanto a necessidade de internagdo hospitalar.

RESPONSABILIZA-SE em apresentar o cartdo de identificagdo de plano de satde no prazo estipulado pelo HOSPITAL.
A n3o apresentacdo acarretard na total responsabilidade pelo pagamento integral das despesas hospitalares na
modalidade Particular.

TEM CIENCIA de que seu convénio podera n&o oferecer cobertura integral do valor do atendimento, podendo gerar
com isso diferengas em carater Particular para honorérios médicos, exames de diagnéstico, materiais, medicamentos e
outros.

RESPONSABILIZA-SE, sempre que ndo houver cobertura de convénio/plano de salde, pelo pagamento em carater
Particular, de todas as despesas hospitalares, tais como honorarios médicos, exames de diagndstico,
medicamentos, materiais e outros.

TEM CIENCIA de que o HOSPITAL nio se responsabiliza pela guarda ou falta de dinheiro, cartdes, documentos,
telefone celular, joias e demais objetos pessoais do paciente ou acompanhantes nas dependéncias da instituigio.

AUTORIZA o HOSPITAL a emitir Nota Fiscal e Boleto de Cobranga, caso o atendimento Particular ndo seja quitado em
até 48 horas do seu término.

TEM CIENCIA de que a inadimpléncia de pagamentos acarretara em aplicacdo de multa de 2% (dois por cento), juros
mensais de 1% (um por cento) e atualizacdo monetaria, sobre o valor do atendimento, além dos procedimentos
necessarios para a efetivagdo da cobranga dos servigos.

Em observéncia a Lei 8.069/90 (Estatuto da Crianca e do Adolescente), ao menor de 18 anos é obrigatério o
acompanhamento de um responsavel legal (pais ou tutores).

Erechim, 24/04/2024 18:44:35

i

Assinatura do Atendente ¥ Assinatura do Paciente ou Reiqdrﬁ;’é#el\i

Impresso em: 24/04/2024 18:44:35 Pagina 1 marieles CATEO00484




P Av. Camandanta Kraemer, 405
Hospital Ceatro «  Erechim-RS

&) e Grcone s

Bernardo Lorenzo loppi

idade: 10a 8m 26d : FRE i

- . EREGHIM, 8 deabr de 2024
Usg oral

D1

Dipirona 58mgimi
Dar 10mi de 6/6h se dor

Cuidados pds sutura;

- Manter curativo fechado nas primeiras 24h

- Realizar lavagern com soro fisiologics 2 troca de curative didnia
- Retirar pontos em 7 dias




Hospital
de Caridade

Erechim

Pronto Atendimento
Medicamentos | Materiais e Taxas

Nome: By dd L. D C%/U’M DN:AY [o2 / 1 i
Convénio:__J Sexo: | M [ IF Data: W / sala:
Médico: CRM: Circulante:
Procedimento: TZ;J‘; . b it A}'\
A= ULIVV"J
Assinatura do Médico:
MEDICAMENTOS QTDE. SOROS

Adalat Agua Destilada 500 ml Agulha p/ Carpute

Adrenalina Soro Fisioldgico 1000 ml

Aminofilina Scro Fisiol6gico 100 ml

Atensina Soro Fisiolégico 250 ml

Atropina 0,25 mg

Soro Fisiologico 500 ml

Atropina 0,5 mg

Soro Glicofisiolégico 1000 ml

FlOS

Buscopan Ampola

Soro Glicofisiolégico 500 ml

M;nonylon C/A

Capoten Soro Glicose 1000 mil | Mononylon C/A

Decadron Soro Glicose 5% Cromado C/A

Diclofenaco Ampola Soro Glicose 500 ml Linho

Dimorf 10 mg/ml Soro Ringer Lactato 1000 m! Monocryl C/A

Dipirona Soro Ringer Lactato 500 ml Seda (/A |

Dolantina MATERIAIS | vieryl C/A

Dopamina Abocath n° | Histoacryl gts 1
| Fenergan Agqulha 13 x 4,5 i |

Glicose 50% | Agqulha25x7 | .

Heparina | | Agulha30x8 | TAXAS "

Hidantal | | Aguiha 40 x 12 | Aspirador _ !

Isordil SL ] | Atadura de Algod3o Ortopédico n® | Bisturi Elétrico p/ Uso

Lasix i Atadura de Algodao Ortopédico n° | Carro de Parada Cardiaca ;
| Plasil i Atadura de Crepe n° _ | Curativo P - =

Profenid | Atadura de Crepe n° i | curative M [

Valium 10 mg

Atadura Gesso n°

Curativo G

Agua Dest. 10 mi | Buterfly n° Desfibrilador
Cateter O” n° ECG ; J
chumaco Expediente p/ Paciente Amb. ‘

Coletor de Urina

HGT ¢/ Material

Dreno Penrcse n°

w Imobilizac3o ndo Gessada

Eletrodos 1 Latex
Equipo | Monitor Cardiaco
ANESTESICOS Esparadrapo Monitorizacdo
| Tubete 1,8 mi Gases 10 x 10 A | Nebullizaczo
Lidocaina C/V ' Observacso Amb. ' '

Lidocaina s/V

Intracath

Lidocaina Gel

—

ie Gesso / Troca / Coloc
Pontos

W | b | U | WA

Q100|686 (D

- | l'n wy




{éx\ﬂospi.ial -
\Fde Caridade HCE - Evolugao Eletronica do Paciente

Dia: 24/04/2024

Paciente Bernarde Lorenzo loppi Atendimento  2.106.713

Data Nascto. 13/07/2013 10 Anos Prontuario  308.378

Sexo Masculino Dt Entrada  24/04/2024

Telefone 999533129 Convénio Particular Enfermaria
Setor Pronto-Socorro Sala 306

Evolugdo Paciente

— R S o USETOR s = Godligo

24/04/2024 19:00:34 Enfermeiro Carlos Alberto Cecato Pronto-Socorro Internacio COREN 614407
RECEBO PACIENTE NO PRONTO SOCORRO, VEM PARA RETIRADA DE PONTOS, CONFORME PRESCRICAO DA MEDICA ASISTENTE. RETIRADO
PONTOS NA REGIAO OCIPITAL. UTILIZADO 1 KIT RETIRADA DE PONTOS, 5 COMPRESSA GAZE, 50 CM DE MICROPORE, 2 LUVAS DE

PROCEDIMENTO. REALIZADO CURATIVO PEQUENO. PROCEDIMENTO SEM INTERCORRENCIA. APOS LIBERADO COM ALTA HOSPITALAR. ENF
CARLOS A. CECATO COREN/RS 514,407

: | A 7
¥ 4

1‘-."/'&1‘\/“’"\/"‘!:}‘} zﬁ‘ o L v‘({:; i

Carlos Alberto Cecato

Impresso em: 25/04/2024 13:37:21 Péagina 1 carlosc CATES62




% Iliospi i Av Comandante Kraemer,405 - ERECHIM - RS CONT;A
Q ) de Caridade CNPJ:89428718000197 - Inscr.Est.:Isento - Fone:3520 8400 PACIENTE
Lrechim (ANS 2249472) (CNES 2249472) | 89428718000197

: : N° Atend: 2.106.713
Paciente: | Convénio: | Usudrio/Matricula N® LC.: 2.880.225

Bernardo Lorenzo loppi

Escola Adventista (AMA) 10251359

Prontuario: 308378 Data Entrada: 24/04/2024 18:43:17 Data Saida: 24/04/2024 19:00:34 Motivo Alta: 12 ALTA MELHORADO
Meédico: Karine Cadore Dariva
Guia: 16659
Movimentacao
Seq. Data Entrada Data Saida Setor Unidade Acomodacao
1 24/04/2024 18:44:24 24/04/2024 19:00:34 Pronto-Socorro 306/ Setor sem acomodacao
Servigos Hospitalares
Seq. Cadigo Procedimento Qtde Vi Unit VI Total
1 9401003-8 Curativo Pequeno 1 51,0000 51,00
Total de Servicos Hospitalares 1 51,00
Materiais
Seq. Descrigdo do Material Cadigo Un Qtde ViUnit VI Total
Pronto-Socorro -
1 Compressa gaze 10x10cm-13 fios (ESTERIL) 37095 un 5,00 2,6026 13.01
2 Luva Procedimentos (Pequena) 127 un 2,00 1,1011 2,20
3 Micropore 2,5cm x 10m (1000cm por rolo) sem capa 550 cm 50,00 0,0172 0,86
Total - Pronto-Socorro - 57,00 16,07
Total geral 67,07
Impresso em 13/05/2024 11:01:04 Pagina 1/1 manoella FatAct R7




