DIAGNOSTICO E TERAPIA - SP/SADT

.

GUIA DE SERVIGCO PROFISSIONAL / SERVIGO AUXILIAR DE

2 - N° Guia no Prestador M

Folha: 1/1

3-Nr Guia Frincipal

1- Registro ANS

0

4 - Data de Autorizago 6 - Senha 6 - Data Validade da Senha

7 - Numero da Guia Atribuido pela Operadora

- Dados do Beneficidrio
8 - Numero da Carteira

000

10 - Nome

MARIA EDUARDA CAPELINI RIBAS

9 - Validade da Carterra

-

12 - Atendimento a RN

11 - Namero do Cartio Nacienal de Saude

Dados do Sclicitante

14 - Nome do Contratado

HOSPITAL XV LTDA

13 - Codigo da Operadora

76530518000107

18- UF

41

17 - Namero no Conselho

20133

16 - Conselho Profissional

06

15 - Nome do Profissional Sclicitante

RODRIGO GIULIANO mOcmm_>._.O

19 - Cddigo CBO

225270

& Exami

Dados da itagds !

- Indicagdo Clinica

ROTURA LCA

[21 - Caréter do Atendimenta 1122 - Data da Solictagdo

[ 24-Tabela 257 Codigo do Procediments ou 26 - Descrigao 27 - Qt.Solic 28 - Qt Autoriz.
Atem Assistencial \
1 22 / 20103492 PATOLOGIA OSTEOMIOARTICULAR EM DOIS QU MAIS MEMBROS 10 0

Dados da Cantratado Execttagte e

30 - Nome do Conlratado

HOSPITAL XV LTDA

29 - Cédigo na Operadora

31 - Cédige CNES

3005585

Dados do Alendimento

| 32 - Tipa Atendimento 33 - Indicagdo de Acidente (acidente ou doenga relacionada) 34 - Tipo de Consulta 35 - Motiva de Encerramento do Atendimento

_ 4

Dados da Ex ! ¢ Exames
_ 36 - Data 37 -Hr Inicial 38 - Hr Final 39 - Tabela 40 - Codigo do Procediments 41 - Descrigdo 42 - Qtde. 43 - Via 44 - Téc, 45 % Red { Acrese. 46 -Valor Unitério (R$) 47 Valor Tolal (R$)
|
dois) ,
dofs} F g 1 .
48 - Seq.Ref 49 - Gr Part 50 - Cadigo na operadora/CPF 51 - Nome do Profissional = 52 - Conselho Frofissional 53 - Numero no Censelhe 54 - UF €4 - Cédigo CEO

56 - Data de Realizagdo am\,.: imento em Sénd 67 - . y N ¥ f ~
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58 - Dbservagao / ativa

ANALGESIA, GANHO ADM, xm_uOmOO MUSCULAR

59 - Total Procedimentos (R$) 60 - Total de Taxas & Alugusis (R5) 61 - Tolal Taxas de Materiais (R$) 62 - Total de OPME (RS) i

e,

63- AEN}. Medicamentos (R$)

B4 - Total Gases Medicinais (R$) 65 - Total Geral (R$)

ficidrio ou Responsével

68 - Assinatura do Respensavel pela Autonizagaa

68 -

B

sinatura do Contratado
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