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Irmandade da Santa Casa de Misericordia de Porto Alegre

-:l L‘"_ 5:"%’%5%%& Professor Annes Dias, 295 - Porto Alegre - RS conta Pa°|?“te
W™ —s5Fsicer CNPJ:92815000000168 - Inscrigio estadual:ISENTA - Fone:32148000 3
(CNES 2237253) —p
~ ™ =} { R
ol ¥+ T NOd
Paciente: Convénio: Usuario/Matricula:
JESSE DRAGO PEREIRA COLEGIO ADVENTISTA 10632780 N° atend: 18.471.895
— Ne IC: 20.360.498
Categoria:
GERAL - ISCMPA Protocolo:
Prontuario: 1502319 Data enfrada:  06/11/2023 13:08:27 Data saida:
Médico: Dr. MARCOS WAINBERG RODRIGUES (CRM 25432) Tipo atend: 8 - Atendimento

Proc Princ: 10101012 Em Consultério (No Horario Normal Ou Preestabelecido) Espec/Clinica: 1  Médica - 04
CID Princ:
Agrupament Hospital Santa Clara
Guia: 12045008 Senha: Validade 31/12/2023
Dt Conta: 06/11/23 13:09 Dt inicial: 06/11/23 13:08 Dt final: 06/11/23 13:10 Refer: 30/11/23
Resumpo da Conta
Seq Total da Conta
1 R$ 76,00
Procedimentos Diversos 3
Seq Céod. Sist. Cod Descricao Comercial u.m Data Qtd VL Unit. VL Total
HSC-Consultérios de Traumatologia (CC1252)
1 1,00 10101012 Consulta em consultdric (no horario normal ou 06/11/2023 1 76,00 76,00
Total - HSC-Consultérios de Traumatologia L 1900
Total de Procedimentos Diversos 1 76,00
Total da Estrutura 76,00
Total Geral
Seq - Valor
1 R$ 76,00
Total geral 76,00
Impresso em 06/11/2023 13:11:00 Pag1 /1 F10068455 FatAct R7




AUTORIZACAO DE RETORNO

Aluno: Jessé Drago Pereira
N2 da Carteirinha: 10.63.2780
Instituicdo: Colégio Adventista de Gravatai

Data de Nascimente: 05/07/2005 N¢ da Guia: 12045.008

Data do Retorno Hordrio Local Atividade
06/11/2023 10:38:18  Ginasio Jogos da Amizade
O que aconteceu Partes do corpo

Chogue com terceiros (Ex.: entre dois alunos) Joelho Direito, Joelho Esquerdo
Descricéo

Aluno sofre contusao no joelho durante partida de futebol.

Testemunha da ocorréncia Telefone
Jader (51) 98330-4463
Quem prestou primeiros socorros Data
Jader 25/06/2023
Local de atendimento Endereco N2  Bairro Telefone
Irmandade da Santa Casa de ; s 3213-7354
Misericérdia de Porto Alegre Rua Professor Annes Dias 295 Centro Historico 3213.7354
Motivo do Retorno M‘%o,g /

o A %%%,5%%
Consulta pés cirurgia, por solicitagao médica. Sl o ;,}%e? }PO

ey Coar oo iy

Ass.:

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

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

Impresso por: Jader Alves Chuaste ldel 6/11/2023



_]l[_ Irmandade da Santa Casa de Misericordia de Porto
_“'1!1’:' Professor Annes Dias, 295, , Centro Histérico, RS
5 92815000000168
Boletim de Atendimento

NIP: 2737950 Nome: JESSE DRAGO PEREIRA ||||||| ||||“|| “ | | |||
Prontuario: 1502319 Atend.: 18471895
Enderego: Rua Afonso Arinos, 1067 Bairro: Morada do Vaie Il Cidade: Gravatai UF: RS
Data Nascimento: 05/07/2005 Idade: 18a4m 1d CPF: 05320792050 Telefone: 9845198410
Cédigo / Convénio: 544 - COLEGIO ADVENTISTA Plano:UNICO
Matricula Paciente: 10632780 Setor: 1252 - HSC-Consultérios de Traumatologia (CC1252)
Prestador Servigo: 2173 - MARCOS WAINBERG RODRIGUES (CRM 25432) Cédigo/Especialidade: ORTOPEDIA E TRAUMATOLOGIA
Cadigo Agenda: HSC AMB CNV - JOELHO Data/Hora Agendada: 06/11/2023 13:45:00

Assinatura do Paciente:

Assinatura do Profissional:

Impresso em: 06/11/2023 13:09:48 Pagina 1 F10068455 CATE3392




Irmandade da Santa Casa de Misericordia de Porto Alegre . W
...';'! IL«"—- 5?‘;%&,5;}%& Professor Annes Dias, 295 - Porto Alegre - RS Il Il ”l “Il“\l Il’l conta paCIe nte

—]II— “FhRID ALLGERE CNPJ:92815000000168 - Inscricao estadual:ISENTA - Fone:32148000
{CNES 2237253)
Paciente: Convénio: Usuario/Matricula:
MAURICIO UDELL DE MELO COLEGIO ADVENTISTA 94411053 N° atend: 18.520.435
- NeIC: 20.415.677
Categoria:
GERAL - ISCMPA Protocolo:
Prontuario: 2021687 Data entrada;  16/11/2023 08:18:44  Data saida:
Médico: Dr. ALVARO SANTOS NOVAES RAMOS (CRM 26654) Tipo atend: 8 - Atendimento
Proc Princ: 10101012 Em Consultério (No Horario Normal Ou Preestabelecido) Espec/Clinica: 1 Meédica - 04
CID Princ:
Agrupament Hospital Santa Clara
Guia: Ndo Informada Senha: Validade 31/12/2023
Dt Conta: 16/11/23 08:20 Dt inicial: 16/11/23 08:18 Dt final: 16/11/23 08:21 Refer:30/11/23
Resumo da Conta
Seq Total da Conta
1 R$ 76,00
Procedimentos Diversos
Seq Céd. Sist. Cod Descricdao Comercial U.m Data Qtd VI Unit. VL. Total
HSC-Consultérios de Traumatologia (CC1252)
1 1,00 10101012 Consulta em consultorio (no horario normal ou 16/11/2023 1 76,00 76,00
Total - HSC-Consultérios de Traumatologia 1 L
Total de Procedimentos Diversos 1 76,00
Total da Estrutura 76,00
Total Geral
Seq Valor
1 R$ 76,00
Total geral 76,00

Impresso em  16/11/2023 08:22:36 Pag1 /1 F10068455 FatAct_R7




AUTORIZACAO DE RETORNO

Aluno: Mauricio Udll de Melo W -
N2 da Carteirinha: 9.44.11053 =

Instituicdo: Colégio Adventista Marechal Rondon

Data de Nascimento: 16/10/2006 N2 da Guia: 14287.002

Dafa do Retorno Horario Local Atividade

14/11/2023 11:53:11  Ginasio Aula de educacao fisica
0 que aconteceu Partes do corpo

Trauma (Ex.: bola bateu no rosto, aluno jogou objeto

no outro) Mao Esquerda, 32 Dedo M&o Esquerda

Descricdo

Estava fazendo exercicio na educacao fisica e torceu o dedo

Testemunha da ocorréncia Telefone

Prof, Paulo de Educacao Fisica (51) 3349-6600
Quem prestou primeiros socorros Data
Monitoria= Eduardo Mattos 31/10/2023
Local de atendimento Endereco N2  Bairro Telefone
Irmandade da Santa Casa de ; N 3213-7354
Misericérdia de Porto Alegre Rua Professor Annes Dias 295 Centro Historico 3213.7354

Motivo do Retorno

Retorno para avaliagdo de necessidade cirdrgica.

Ass.:

Luiz Felipe Rodrigues Arantes

Para faturamento favor encaminhar esta guia de autorizacdo, juntamente com a fatura dos atendimentos
com cédigos e valores discriminados, relatério detalhado do atendimento e Nota Fiscal para o Imk
'm:vtemas ush.org.br/ama (para prestadores) ou E-mail: assistenciamedica@clinicaadventista.or
{ndo credenciados) com os seguintes dados:
Instituicdo Adventista Sul Brasileira de Satide / CNPJ: 15.116.763/0003-31
Contato: (41) 3240-2919 ou (41) 99895-0157

accictenriamedira@rlinicaadventicta ora hr / nartaalenre rlinicaadventicta nra hr



JIL. Irmandade da Santa Casa de Misericordia de Porto

_"35;"'" Professor Annes Dias, 295, , Centro Histérico, RS
SANTA CASA 92815000000168

PORID ALLGRE . Boletim de Atendimento
NIP: 3631792 Nome: MAURICIO UDELL DE MELO |||||!|| |||[|”|| ||i|]
Prontuario: 2021687 Atend.: 18520435
Enderego: Bairro: Cidade: UF:
Data Nascimento: 16/10/2006 Idade: 172 1m CPF: 87557690044 Telefone: 995055850
Cadigo / Convénio: 544 - COLEGIO ADVENTISTA Plano:UNICO
Matricula Paciente: 94411053 Setor: 1252 - HSC-Consultérios de Traumatologia (CC1252)
Prestador Servigo: 1915 - ALVARO SANTOS NOVAES RAMOS (CRM 26654) Cadigo/Especialidade: ORTOPEDIA E TRAUMATOLOGIA
Caodigo Agenda: HSC AMB CNV - MAO, PUNHO, ANT Data/Hora Agendada: 16/11/2023 09:30:00
Assinatura do Paciente: prd 2=

Assinatura do Profissional:

Impresso em: 16/11/2023 08:20:48 Pagina 1 F10068455 CATE3392




