
HOSPITAL XV LTDA . XV DE NOVEMBRO 2223
MV200p - Sistema de Faturamênto de Contas de Convenio
Fatura lndividual

Página : 1/1

Emitido por : LILIAN.RODR

Em : 1910612O24 '10:54

Atendimento: 1436523 - MURILO COSTA BRASIL Lote: 1786535 - CLINICA AOVENTISTA DE CURITIBA

Paciente.,: MURILO COSTA BRASIL
Convenio..: 136 - CLINICA ADVENTISTA DE CURITIBA Plano....
Sub Plano.:
Medico/CRM: LIGIA ZANOONA LINHARES / 5'1459
Guia......: 18'148 Va]i.dade.2v05l2024
Senha.....: 18'148 Aulonz..,28l05l2024
Carteira..: 21 16904 Validade.: 3111212024 Titular...: MURILO COSTA BRÂS|L

: RI.JA GUILHERME MARTINI

UNICO

Procedimento: 10r01039 EM PRONTO SOCORRO

Resumo da Conta

GÍupo de Faturamento

MATERIAIS

EXAMES E DIAGNOSTICOS

HONORÂRIOS MEOICOS

Sub-Total

5,69

34,81

65,00

Taxas

0.00

0,00

0,00

Desconto

0,00

0,00

0.00

Desconto Faixa

0,00

0,00

0,00

Fitme

0,00

0,00

0,00

Total da conta:

Total

5,69

u,81

65,00

t05,50

MATERIAIS

270 PRONTO SOCORRO ORTOPEOICO

EXAMES E DIAGNOSTICOS

278 RATOS X

Data Procedimento / Prestador - CRM' CPF

HONORARIOS MEDICOS

270 PRONTO SOCORRO ORTOPEDICO

Data Procedimento / Prestador - CRM - CPF

Data Procedimento Unid./Ativ

2AIO5I2O24 08006177 ÍALA METALICA C/ ESPUMA 19X25 GRO POLAR FIX UND

Otde Vl Unitario Vl Total

5.6900 5.69

5.69

Unid./Ativ

Total

Qtde Vl Unitario VlTotal

34.8080 34 8l

Total 34 81

Otde Vl Unitario VlTotal

65 0000 65.00

Totâl 65,00

Total Gerall 105,50

2$n5t2024 40803120 MÁO OU OUTROOÁCTTLO 2 rNC

PAULO ROBERTO MACTEL - 25329 0,{404948930

EXA[/lE

Unid /Ativ VoPtoc

2A10512024 10101039 EM PRONÍO SOCORRO

LrGrA ZANDONA LrNH,ÀRES - 51459 08352505980

UND

cLrNrco

100 00ô/o

HOSPITAL XV - A NOSSA ESPECIALIDADE É A SUA SAÚDE



L GU|A DE SERVTçO PROFTSSTONAL / SERVTçO AUX|LIAR DE
DIAGNÓSTICO E TERAPIA - SP/SADT

2 - No Guiã no Prêstâd". 18148

) Folha: 1 I 1

3 - Núm8Íode Gú'â PrlndDtl
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7 Núm8ódB Guiâ Àú'ú'do Éla OÊeÍdoí3

1814818148

31112t2024 URILO COSTA BRASIL N
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000000
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1 8000107
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f ANEXO DE OUTRAS DESPESAS
(paÍa Guia de SP/SADT e Resumo de lnlemaçáo)

HOSPITAL XV LTDA
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AUTORIZAçÃO DE ATENDTMENTO

Aluno: Murilo Costa Erasil

l{e da C!Ítelrlnha: 2.11.6904
lnstltulçáo: Colégio Curitibano Adventista Bom Retiro - EIEFM

Irata de l{ascimento; 10/12/2008 tle da Guia: 18148

YHM-Ç

Data da Oconêncla

28t05t2024

Local

Quadra

End€roço

Rua xv de Novembro

Horário

08:50:00

AtlYldad6

Aula de educação física

Dêscrlçâo

O aluno estava na aula de Educação Física, o professor arÍemessou a bola e, ao tentar segurar, torceu o dedo

O quc tcontêcêu

Torçáo

Têstamunha da ocorrêncla

Prof. Philippe

Quem prestou primêir1os socorÍos

Monitora Fabiola

Local de atendlmênto

Hospital xv (NÃo arENDÊ ÍRAUMA
DE CABEçA)

PaÉ€s do corpo

Máo DiÍeita, 5e Dedo Mão Direita

Ns Bairro

Âlto dã Xv
3

Telefone

(41) 3225-1920

Data

2810512024

Telsfone

(41) 3218-2000
(41) 3218-2181

obscrY.çócs

Aplicamos gelo e informamos a família para encaminhamento ao hospitôl.

r _t- _:

\^

W
nosemgyrái\ao' .rorÍ9'

'-,001:
(lbr -

Para Ílturômênto ÍÉvor oncamlnhar osta gula de autoÍlzação, ,untâmGntê com a fatura dos ltendlmcnto3
com códlgos c valorus dlscrlmlnados, Íllltórlo det lhado do at ndlm.nto. Í{ota Flscal p.r. o llnl:

https://sistemas.usb.org. br/ama (pôra pÍrstadoÍ€s) ou E-mrll: assistenciamedica!ôclinicaadventista.org,br
(nâo crudancLdos) com os sagulntês dldos:

lnstituição Advêntista Sul Brasileira de Saúde / CNPJ: 15.116.763/0004-12
Contator (41) 3240-2919 ou (41) 99895{157

assistenciamedica@clinicaadventista.oÍg.br / €uritiba.clinicaadventista.org.br

lmpÍesso por: Ros€meri Alves dô Paixão ldel

J LUIlI I I6ANO ÂOVEN
nÍcnlil, Ensino Êund3n
t!à Nilo Peçanha,50l.

I)

Ass.:

*,:ff"Y;:

28/05/2024 09r56





L GUIA DE SERVIçO PROFISSIONAL / SERVIÇO AUXILIAR DE
OIAGNÓSTICO E TERAPIA - SP/SADT
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L GUIA DE SERVIÇO PROFISSIONAL / SERVIÇO AUXILIAR DE
DIAGNÓSTICO E TERAPIA. SP/SADT
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Servico de Radiologia +HosPitalxv
Atendimento....: i,, ,,: 

'.,:) l
8098 55

Paciente............: MURILO COSTA BRASIL
Convênio..........: CLINICA ADVENTISTA DE CURITIBA
Médico So1.......: LIGIA ZANDONA LINHARES
Data do Exeme.: 2810512024

RADIOGRAFIA DO 5O QUIRODÁCTILO DIRETTO

Exame realizado nas incidências AP e perfil.

Os seguintes aspectos foram observados:

Estrutura e densidade normais dos elementos ósseos visualizados

Não se observam alterações eo nível dos espeços articulares.

30 de Maio de 2024

D(a). CAOE HENRIQUE LEMES TORNESI
cRM 33732

Hospital XV



U RGENCIA,/EMERGENCIA
PRONTO SOCORRO ORTOPEDICO

FERNANDA,HERZ
2810512024 20:3441

Atendimento: 1436523 Data do Atendimenlo: 2810512024

Prontuário: 866312 Nome: MURILO COSTA BRASIL

Sexo: MASCULINO ldade: 15 Data de Nascimenlo: 1U12n008

RG: 146076955 CPF: Estado Civil: soLTElRo
Telefonê:

Rua. RUA GUILHERME MARTINI Numero 230

Bairro; SANTA QUITERIA Cidade: CURITIBA
Convênio:CLINICA ADVENTISTA DE CURI Matricula: 2í 16904

Médico: PLANTONISTA CRM: 0000

Responsável:VALDIRENE COSTA PaÍentesco: MAE

CEP: 80310380
UF: PR

1 - O pâciente ou responsável reconhece que, havendo recusa do seu convênio para pagamento dos serviços, materiais e/ou medicamentos, ficará

responsável pelo seu pa8amento, a tÍtulo de atendimento enquadÍado na categoria particulâr.

2 - Declaro ainda. que assumo, mesmo após a alta ou transferência do(a) paciente, plena e total responsabilidade, na condição de devedor solidário e
prancipal pagador dos depósitos e despesas gereis do atendimento, inclusive serviços e rnedicamentos fornecidos poí terceiros, necessários ao referido
trâlâmento, desde que !49 cobertos pelo convênio, independente do motivo.

3 - Autorizo(a) a prestação de serviçog hospitâlãres pelo HXV, bem como de serviços corÍelatos de apoio e dieSnóstico teÍapêutico, a serem

respectivamente prestados por outras referenciâdâs (corpo alínico, lâboràtório, fisioterapie, enestêsiâ, benco de sangue, exemes de imãgens, nutrição,

OPME etc.), ao(a) pàciente supra-qualificado(ã), fica. po.tanto, o HXV, expressamênte ãotorizado a executar por si, ou porterceiros especializados, todos
os procedimentos, diagnósticos e/ou terapêuticos, clínicos ou laboratoriais, que sejam indicados pelo médico responsávê|, ou por outro(s) profissional(s)

da equipe médica referenciada, que venha(m) a participaí do atendimento, e que se façam necessários e indispensáveis ao tÍatamento do(a) paciente, eté

sua saída do hospital.

4 - Declaro estar ciente e concordar que o Hxv não se re5ponsabilizará por quaisquer vãlores e/ou pertences, porventura, deixados em seus âposentos.

5 - o pagamento dâ(s) despesa(s) hospitâlar(es) poderá(ão) seÍ Íeito à vista. ou mêdiante emissâo de boleto bancário, ou cheque, ou canão de
débito/crédito.

5.1 - Pagamentos de honorários médicos poderão ser featos à vista, ou cheque.

6 ' Se o (a) paciente optar pela emissão do boleto bancário, desde já autoriza â emissão do respectivo parà pagamento.

7 ' O não pagamento das de5pe5a5 hospitalares à vista, ou através do boleto bâncário emitido (conforlne o seu vencimento), ou cheque, ou cartão de
débito/crédito. acârretará não só no !ggi!!!q,lhg!Eãq do(a) paciente e/ou Responsável Legal no Serviço Central de Proteção ao Crédito (SCpc), SERASA,

ou qualquer outro serviço de proteção ao crédito, como também na cobrança judiciâl acrescida de multa moràtória prevista em Lei. ãléÍn dejuros legais e
correção monetária, de acordo com o IGP-M/FGV.

8' Declaro ter pleno conhecimento de que o Hxv, nâo é conveniado ao Sistema Único de Saúde (sUS), nem ao lnstituto Nacionaldo Seguro Social
(rNss).

9 ' Declaro que o âtendimento no HXV é fêito por minha livre e espontânea vontade.

10 Este instrumento é realizâdo livre de qualquer coação, simulação e/ou dolo.

Paciente e/ou Responsável

àHospitatXV FICHA DE ATENDIMENTo - coNVÊNlo



So Qbo

HOSPITAL XV DE CURITIBA
l:ormulário: l riagcm e ( lassificação de Risco

Setor: I)ro to alendinlento Cliniao e Ortopédico

Paciente: MURILO C BRASIL 15 A

Classificacao:

+
H«rspitalXV

lnício da TriagerS0:28:54.
Fim da Triagem20.31 .49.

AZUL (120 min)

ORTOPEDICO

RELATA BOLADA NO DEDO DE MÃO DIREITA,

Comorbidades:

MUC: NEGA

ALERGIAS:DIPIRONA

Sinais Vitais:

PA: mmHg
Dor:

FC:64bpm FR:rpm Tax:36.0oC SatO2:99% ECG

ROBERTO

Motivo do Atendimento:

Data:2710512024





I llí'1pil HOSPITAL XV LIDA - XV DE NOVEMBRO 2223
MV 2000 Sistema de Gerenciamenlo da Unidade
Relptório de Prescrição / Evoluçáo

1630280 DAÍAt 2A/05/2024 20t54
LIGfÀ. LINHÀRES
1436523 DT NÀsC: 10/72/2OOA (15À 5M 18D)
CLINICÀ ÀDVENAISTÀ DE CURITIBÀ
466312 - MT]RILO COSTÀ BRÀSIL

ÀITURÀ: SUP. CORPOREÀ:
2A/05/2024 20:28 0 DIÀs(s, I}Ir

* 1 L?^q2?* PRESCRTÇÃO MÉDrCA

Página.: 'll1

Emitido Por: LIGIA.LINHARES
Dala....: 2ansl2o24 20 55

1" VIA
PRESCRIçÀO. :

USUÁRIO....:
ÀTENDIMÊNTO:
coNvÊNro. -.:
PÀCIEN:TE.. -:
PESO.......:
TNIERNÀÇÀO. : Rubraca do

Médico

1/

EXAMES DE IMAGEM Qtd Ljnidâdê SN Apl Frequéncia Oata H ares
1 MAO OU OUIRODACTILOS (DIREITA)

Obs.' , 'jl'l -',,: r /
MÉdica

CRM-PR 51 4';9

HARESLIGIA

CR

HOSPITAL XV A NOSSA ESPECIALIDADE E A SUA SAÚDE



'- ) tt,';n,'t

pnrscnrÇÂo. ,

usuÁRro....:
ÀTE}.IDIMENTO:
coNvÊNro - - -:
PÀCIEIÍTE...:
PESO.......:
rnrenNaçÃo. :

* 1 A?^q)?x

HOSPITAL XV LTDA - XV DÉ NOVEMBRO 2223

lVlV 2000 - Sistema de Gerenciamento da Unidade
Retatório de Prescrição / Evoluçâo

Páqina.:111
Emilido Por: LIGIA.LINHARES

Oala.... 2810512024 20:55

1A VIA
1630281 DAÍA. 2A/O5/2O24 20:55
LIGTÀ. LÍNHÀRES
1436523 DT NÀSC: LO/L2/2OOA (15À 5M 18D)
CLINICÀ ÀD\/ENTÍSTÀ DE CURITIBÀ
866312 - MT'RILO COSTÀ BRÀSIL

ÀLTIRÀ: SUP. CORPOREÀ:
2A/05/2024 20:28 0 DrÀS(S) InT RubÍrcá do

túédrco
L1GIA ZANDONA LINiIÀRES SERVIÇO: ORTOPEDIÀ E TRAUMATOLOGIÀ
PRONTOSOCORROORTOPEDICO LEITO..: COBERTURÀi
5602 CONTUSAo DE OüTRÀS PARTES DO PUNHO E DÀ MÀO CICLO..: 1/

PRESCRTÇÀO MÉDrCA

PROCEDIMENTOS MEOICOS Otd Unidade SN Apl Fíequência Datâ Horários

2 cc rALA DE ALUMTN|o 16 x 250MM 60023236

l,> MtcRoPoRE 25MM X 10M CM

l-> ESPARADRAPO 10CM X 4.5M RL

l-> TALA DE ALUM|N|O ESTREITA 16 X 250
MM COM ESPUMA UND

[28l05]

,,g.ta Z. Li
'Medica

nhares

CRM.PR 51.

LIGIA

1

1 ROLO

1 ROLO

1 UNIDADE

LINHARES

51459

HOSPITAL XV - A NOSSA ESPECIALIDADE E A SUA SAÚDE



-.,!. : , I,L ,\V LTDA . XV DE NOVEMBRO 2223
.,1, I (10 - Srstema de Gerenciamento da Unidade
. - ?1, )ío dês EvofuçÔes/AnotaçÕes

!.;g r? -l-. llc
Emitdl por ltl . , .\/:S

Ín 1..''i ,, : )2'..122:'.i

Período de 28/05/2024 a 2810512024

Atendimento:

Máe:

irtemaÉo:
Convênio:

Leito:

Serviçoi

í436523 Í{URILO COSTA BRÁS|L Ner-:iÍr,1r'..

VALDIRENE COSÍA GONCALVES BRASIL

28n512024 Cto: 5602 CONTUSAO DE OUTRAS PARTES OO PLTNHO E t,A iMÀ,1

CLINICA ADVENTISTA DE CURITIBA
Unidade:

ORTOPEDIA E TRAUMATOLOGIA lúédico: LlGlÂ ZANt:OilA. l-l rllaf ::l

1)t1"1 2

Evoluçáo/AnotaÉo: 00686'142 O3ta 2BtCat:.X:A :,:,n: t,t:-,a3

T/\LA DE ALUMINIO
PI\CIENTE ADMITIDO NO P,A LÚCIDO, ORIENTADO, VERBALIZANOO, SOLICITA CONSUL'A ;OIú;T]F.I : - ,:
FL-ANTÂO. ApÓS AVALAÇÂO MÉD|CA, SOLTC|ÍADO TALA DE ALUMINtO. PROCEDtMENI O RF.l .\ZÀC': .= -

OIITOPEDISTA, LIBERADO APÓS COM ORIENTAÇÓES E RECEITA MÉOICA,
[4ATERIAIS UTILIZADOS:
TALA DE ALUMINIO 16/25OMM COM ESPUMA
ÀllcRoPoRE 25MM - 1oCM
ESPARADRAPO 10CM a 10CM

0873 JULIA KOWALCZUK ALVES
TECNICO(A) EM ENFERMAGEM

COREN: 353173

HOSPITAL XV . A NOSSA ESPECIALIDADE É A SUA SAI 
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