D‘ Favorecido Instituicdo Adventista Sul Brasileira de Educagdo - IAESC

/‘ CNPJ 76.726.884/0044-68
“ Banco 237 - Bradesco
IAESC Agencia 2693

PRI C. Corrente 11272-0
Dados do reembolso - Seguro Aluno

Nome Aluno (a)
Felipe Machado Hauser

Descricao dos Gastos
Prestador Descricao

Cia Latino Americana de I
; Medicamentos
Medicamentos

NF

207224

RS 35,42

Araquari, 11 de maio de 2023

Tesouraria




AUTORIZACAO DE ATENDIMENTO

Aluno: Felipe Machado Hauser
Ne da Carteirinha: 13.3.3124
Instituicdo: Instituto Adventista de Ensino de Santa Catarina

Data de Nascimento: 07/03/2007 N¢ da Guia: 10182

Data da Ocorréncia Horario  Local Atividade

16/03/2023 12:48:00  Gindsio Atividades esportivas fora de aula
O que aconteceu Partes do corpo

Choque com terceiros (Ex.: entre dois alunos) Tornozelo Esquerdo

Descrigcao

Durante a seletiva para a selecio de futsal, os alunos tiveram uma dividida, onde felipe acabou recebendo uma entrada e
se machucando.

Testemunha da ocorréncia Telefone
Bruno Rederd (47) 3447-7461
Quem prestou primeiros socorros Data

Prepa Marcos 16/03/2023

Local de atendimento

Outro (Nao Credénciado)

Observacoes

0 aluno colocou gelo e pomada, contudo nao houve melhoras Sendo assim o aluno esta sendo direcionado para o
atendimento médico.

Gpmes de Qliveira

\

Para faturamento favor encaminhar esta guia de autorizacdo, juntamente com a fatura dos atendimentos
com codigos e valores discriminados, relatério detalhado do atendimento e Nota Flscal para o link:
tpsi//sistemas.ush.org br/ama (para prestadores) ou E-mail: assister selivad ; :
(ndo credenciados) com os seguintes dados:

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

Contato: (41) 3240-2919 ou (41) 99895-0157
assistenciamedica@clinicaadventista.org.br / curitiba.clinicaadventista.org.br

Impresso por: Geazi Gomes de Oliveira ldel 16/03/2023 13:07



CIA LATING AMERICANA DE MEDICAWMENTOS -

CNP.J: 84.643.43 1/ ~7-26

aldffénse RUA GERMANO STEIN 245 AMERICA, JOINVILLE, SC
~Fone: (47} 3433-1844

" DOCUMENTO AUXILIAR DA RUTA FISCAL DE CONSUMIDOR ELETRONICA
IDIGO DHSC

TDE_UN VL USIT  DESC TOPAL LIQUIDO
1000010%44 CETOPROFENO BURO C/10 CPR
LP 150MG GEN

UN 47,22 13,80 47,22 35 42
fD TOTAL DE [TENS T 1
ALOR TOTAL RS 47,22
ESCONTO TOTAL R§ 11,80
ALOR A PAGAR R§ 35,42
ORMA PAGAMENTC VALOR PAGCO R$
Inhsire 50,00
0CO 14,68
umero: 000207224 Seérte: 1 Emissdo 16/03/2023 15:27:42

Censulte peia Chave de Acksso ein;
Pty set sef 6d gov.irntie consulta
4223 0384 6834 5101 G726 6800 1000 2072 2412 3421 8270
Protocolo de Autorizagéo. 342230142366186 - 16/03/2023 156:27:48

ONSUMIDOR CNPJ: 16.116.763/0004-12
18T, ADVENTISTA SUL BRASILEIRA DE SAUD
nderega: JULIA DA COSTA, 1447 - BIGORRILHO - CURITIBA

butes Incldentes Lel Federal 12.741 12 Total R$ 11,33
AIXA: 074108 CONTROLE 8154 Operador. 1168242 Vendsdor. 116208

VOCE ECONOMIZOU: 11,86



ESTADO DE SANTA CATARINA

~'(§ SECRETARIA DE ESTADO DA FAZENDA

NOTA FISCAL DE CONSUMIDOR ELETRONICA - NFC-e

Dados da NFC-e

Modelo Série Nimero Data de Emissiao Data Saida/Entrada Valor Total da Nota Fiscal
65 1 207224 , 16/03/2023 ﬁ5:27:42-03:00 35,42
Emitente
CNPJ Nome / Razdo Social Inscrigao Estadual UF
84.683.481/0107-25 CIA LATINO AMERICANA DE MEDICAMENTOS 254919731 SE

Destinatario

CNPJ Nome / Razéo Social Inscricao Estadual UF
15.116.763/0004-12 INST. ADVENTISTA SUL BRASILEIRA DE SAUD PR
Destino da operagao Consumidor final Presencga do Comprador
1 - Operagao Interna 1 - Consumidor final 1 - Operacéao presencial
Produtos
Descrigao Quantidade Unid. Com. Valor Unit. Valor Prod
1 CETOPROFENO EURO C/10 CPR LP 150MG GEN 1,0000 UN 47,22 47,22
Emissao
Processo Versdo do Processo Tipo de Emissdo Finalidade
0 - com aplicativo do Contribuinte 000 1 - Normal 1 - Normal
Natureza da Operagao Tipo da Operagao Digest Value da NF-e
VENDA MERC.ADQ.REC.TERC . 1-Saida QgJYRPLLbgXZT5qByll1yS/WD5U=

Situagdo Atual: AUTORIZADA (Ambiente de autorizagao: produgao)

Eventos da NF-e Protocolo Data Autorizagdo Data Inclusdo BD

Autorizagao de Uso 342230142355186 16/03/2023 as 15:27:48-03:00

(.i. Baixar documento XML) (Q Abrir nova consulta > ( = Imprimir pégina>




Receituario
Unimed de Joinville

Paciente Felipe Machado Hauser
Nascto 07/03/2007 16a 9d

Entrada 16/03/2023 14:48:06

Atendimento 6827563
Convénio Unimed Estadual / intercambio / Basico

USO INT.

ALGIE 150 e L )

1 COMP. V O DIA 5 DIAS

Impresso em 16/03/2023 15:05:05

Mauriciogl

Dr. Mauricio Gripp Lopes (CRM 4832)
PA Ortopedia

Curativos: obrigatéria marcagao prévia - Tel: 3441-9703
Horario para realizacdo dos curativos: das 07 as 19 horas
Rua Orestes Guimaraes, 905 - América - Joinville - SC

A Troca da Medicagdo Desta Receita é de Inteira Responsabilidade do Paciente.




