AUTORIZACAO DE ATENDIMENTO

Aluno: Jodo Gabriel Matsunaga Zorati
N2 da Carteirinha: 5.35.3404
Instituicdo: Escola Adventista de Umuarama

Data de Nascimento: 16/09/2018 N2 da Guia: 6123
Data da Ocorréncia Hordario Local Atividade
11/05/2022 09:59:00 Sala de Aula Aula de outras matérias
O que aconteceu Partes do corpo
Queda de mesmo nivel Rosto
Descrigdo

0 aluno estava andando na sala quando tropegou e bateu o rosto no armario, fez um corte em cima da sobrancelha

Testemunha da ocorréncia Telefone
Francieli Professora (44) 3055-9091
Fernanda Orientadora (44) 3055-9091
Quem prestou primeiros socorros Data

Fernanda - Orientadora 11/05/2022

Local de atendimento

Outro (N&o Credénciado)

Observacodes

0 aluno foi atendido pela professora e orientadora e encaminhado para clinica com o pai

Ass.:

Ellen Marques Vaz Dos Santos

ESTE FORMULARIO DEVERA SER ENVIADO PARA A CLiNJCA ADVENTISTA DE CURITIBA, PELO PRESTADOR,
JUNTAMENTE COM AS CONTAS DE ATENDIMENTO, RELATORIO DETALHADO DO ATENDIMENTO, NOTA FISCAL E

GUIAS. (Conforme dados abaixo)

Instituicdo Adventista Sul Brasileira de Saude / CNPJ: 15.116.763/0004-12

Alameda Jdlia da Costa, 1447 - Bigorrilho - Curitiba - Parang - 80730-070
Telefone (41) 3240-2942 e (41) 9-9612-0824
assistenciamedica@clinicaadventista.org.br / curitiba.clinicaadventista.org.br

Impresso por: Ellen Marques Vaz Dos Santos ldel

11/05/2022 10:03



PREFEITURA MUNICIPAL DE UMUARAMA
SECRETARIA DE FAZENDA
NOTA FISCAL ELETRONICA DE SERVICO - NFS-e

Numero da
NFS-e

1938

11/05/2022 14:54:37

11/5/2022 QHBCDTPLP

UMUARAMA - PR

AT MEYER & CIA LTDA EPP

COOPERATIVA DE ORTOPEDISTAS DE UMUARAMA

UMUARAMA - PR

CURITIBA - PR

R eferente prestagio de servicos médicos na aréa da Ortopedia.

Valor aproximado dos tributos R$ 570,00 x 15.72%= R$ 89.60 fonte IBPT

4.03 / 8630502 - Atividade médica ambulatorial com recursos para realizagio de exames complementares
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1- Uma via desta Nota Fiscal sera enviada através do e-mail fornecido pe:lo Tomador dos Servigos. )
- A autenlicidade desta Nota Fiscal podera ser verificada no site, UMUARAMA.ginfes.com.br com a utilizagao do Cédigo de Verificagao.
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“EBI'570,00 (QUINHENTOS E SETENTA REAIS )

INSTITUICAO ADVENTISTA SUL BRASILEIRA DE SAUDE.
CNPJ:15116763/0004-12

INSCRICAO MUNICIPAL:04.01.655.696-3

ALAMEDA JULIA DA COSTA,1447,BIGORRILHO-CEP.80730-070
CURITIBA-PR.

CONSULTA: 220,00(DUZENTOS E VINTE REAIS)

s01.1

FERIDA CONTUSA PROFUNDA DE FACE. (SUTURA)
VALOR PROCEDIMENTO: 350,00(TREZENTOS E CINQUENTA REAIS)
PACIENTE JOAO GABRIEL MATSUNAGA ZORATI.

UMUARAMA,11 DE MAIO DE 2022.

DR LEONARDO WELTER JR
CPF:18587011987

ﬂ‘k |
.~ Dr. Leonardo Welter Jr.
3 \\)3.: Ortopedia e Traumatologia
\(\(\ "o )}) CRM 5233, SBOT 4009
rft)

Y

R. Guadiana, 4075 - centro - fone: (44) 3624-1724 - lgrnuarama-Pr.
Emergéncias: H. N. Sra. Aparecida - Fone: 3621-2177



