DANFSe v1.0
Documento Auxiliar da NFS-e

Prefeitura Municipal de Porto

Alegre/RS
(51)3289-0156

Chave de Acesso da NFS-e

43149022289515696000100000000000219524094 172776364

Numero da NFS-e
2195

Numero da DPS
2420

Competéncia da NFS-e
16/09/2024

Série da DPS
900

Data e Hora da emiss&@o da NFS-e
16/09/2024 17:28:01

Data e Hora da emiss&o da DPS
16/09/2024 17:28:01

A autenticidade desta NFS-e pode ser verificada
pela leitura deste codigo QR ou pela consulta da
chave de acesso no portal nacional da NFS-e

EMITENTE DA NFS-e
Prestador do Servigo

CNPJ / CPF / NIF
89.515.696/0001-00

Inscrigdo Municipal

Telefone
(51) 3225-4545

Nome / Nome Empresarial E-mail

RADICOM CENTRO DE RADIODIAGNOSTICO COMPUTADORIZADO -

LTDA

Enderego Municipio CEP

ERICO VERISSIMO, 624, MENINO DEUS Porto Alegre - RS 90160-180

Simples Nacional na Data de Competéncia Regime de Apuragéo Tributaria pelo SN

N&o optante -

TOMADOR DO SERVIGO CNPJ / CPF / NIF Inscrigdo Municipal Telefone
15.116.763/0003-31 = -

Nome / Nome Empresarial E-mail

INSTITUICAO ADVENTISTA SUL BRASILEIRA DE SAUDE -

Enderego Municipio CEP

MATIAS JOSE BINS, 581, TRES FIGUEIRAS Porto Alegre - RS 91330-290

INTERMEDIARIO DO SERVIGCO NAO IDENTIFICADO NA NFS-e

SERVIGO PRESTADO

Cédigo de Tributagédo Nacional
04.02.05 - Ultra-sonografia,

ressonancia magnética, radiologia,

tomo...

Descrigéo do Servigo
RESSONANCIA MAGNETICA

Cédigo de Tributagdo Municipal

Local da Prestagédo
Porto Alegre - RS

Pais da Prestagédo

TRIBUTAGAO MUNICIPAL

Tributagéo do ISSQN
Operagao Tributavel

Tipo de Imunidade

Pais Resultado da Prestagéo do Servigo

Suspenséo da Exigibilidade do ISSQN

Municipio de Incidéncia do ISSQN
Porto Alegre - RS

Numero Processo Suspensé&o

Regime Especial de Tributagéo
Sociedade de Profissionais

Beneficio Municipal

= Nao - %

Valor do Servigo Desconto Incondicionado Total Dedugdes/Redugdes Célculo do BM

R$ 1.272,00 - - - -

BC ISSQN Aliquota Aplicada Retengéo do ISSQN ISSQN Apurado

R$ 1.272,00 - Nao Retido -

TRIBUTACAO FEDERAL

IRRF cP CSLL

R$ 19,08 - R$ 12,72

PIS COFINS Retengéo do PIS/COFINS TOTAL TRIBUTAGAO FEDERAL
R$ 8,27 R$ 38,16 Nao Retido R$ 78,23

VALOR TOTAL DA NFS-E

Valor do Servigo
R$ 1.272,00

IRRF, CP,CSLL - Retidos

Desconto Condicionado
R$

PIS/COFINS Retidos

Desconto Incondicionado

ISSQN Retido

Valor Liquido da NFS-e

R$ 31,80 - R$ 1.240,20
TOTAIS APROXIMADOS DOS TRIBUTOS
Federais Estaduais Municipais
27,65 % 0,00 % 0,00 %

INFORMAGOES COMPLEMENTARES
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AUTORIZACAO DE ATENDIMENTO

Aluno: Vinicius Corréa Prade
N2 da Carteirinha: 8.65.3753
Instituicao: Colégio Adventista do Partenon

4

Data de Nascimento: 05/10/2011 N2 da Guia: 20323
Data da Ocorréncia Horario Local Atividade
26/08/2024 11:32:00 Ginasio Atividades esportivas fora de aula
O que aconteceu , Partes do corpo
Torcao Tornozelo Direito
Descricao

Aluno torceu o tornozelo jogando futsal no colégio.

Testemunha da ocorréncia

Adriano Rocha

Local de atendimento Endereco Ne Bairro

RADICGM - Centro de

Radiodiagnéstico Por Imagem S/s AV. ERICO VERISSIMO 624 | AZENHA

Observacoes

Foi solicitado pelo médico ortopedista exame de RM do tornozelo direito.

Ass.:

g

Marcos Vinicius Carneiro da Silva

Telefone

(51) 3339-2020

Telefone

(51) 3218-2400

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.ush.org.br/ama (para prestadores) ou E-mail: assistenciamedica@clinicaadventista.org.br

(ndo credenciados) com os seguintes dados:

Instituicao Adventista Sul Brasileira de Saide / CNPJ: 15.116.763/0003-31

Contato: (41) 3240-2919 ou (41) 99895-0157

assistenciamedica@clinicaadventista.org.br / portoalegre.clinicaadventista.org.br

Impresso por: Marcos Vinicius Carnéiro da
Silva ldel

26/08/2024 11:34



Nome: Vinicius Correa Prade - Id: 500677 Acesso exame online:

Data Nasc.: 05/10/2011 - Idade: 12 anos https://pacs.src-poa.com.br
v Médico: Silvana Montardo Din - CRM/RS 17959 Login: p500677
MEDICINA  pata Exame: 26/08/2024 Senha:05102011
DIAGNOSTICA
RESSONANCIA MAGNETICA DO TORNOZELO DIREITO
TECNICA:

Aquisicées multiplanares ponderadas em T1 e T2, sem infusdo endovenosa de meio de contraste
paramagnético.

RELATORIO:

Fratura de orientagdo longitudinal obliqua com desalinhamento de corticais 6sseas da regidao
metadiafisaria distal da tibia. Fragmento ésseo destacado em partes moles justacorticais
correspondentes, medindo cerca de 2,8 cm.

Ha também fratura de orientagao longitudinal obliqua da regido metadiafisaria distal da fibula,
associando-se edema das medulares dsseas correspondentes, estendendo-se as partes moles
circunjacentes.

Tenossinovites dos fibulares curto e longo.

Tenddes extensores e flexores dos dedos, tibial anterior e posterior e calcaneo sem alteragoes.
Ligamentos tibiofibulares anterior e posterior, talofibulares anterior e posterior, calcaneofibular e deltoide
integros.

N&o ha evidéncia de lesao expansiva nas topografias visibilizadas.

Fascia plantar, seio e tunel do tarso sem alteragoes.

Edema de permeio a gordura de Kager.

Importante edema em partes moles/tecido celular subcutaneo circunjacentes ao tornozelo e perna direita
no tergo médio/distal visibilizado.

A critério clinico, sugerida correlagdo com tomografia computadorizada multislice da perna/tornozelo
direito para adequada avaliagao das estruturas 6sseas.

Dr. André Cand(c;;QIKpo Barbosa

CRM / RS 28496

“

SRC - R. Riachuelo, 1505 - Centro - Porto Alegre/RS - CEP 90010-270 — Nova Radicom - R. Erico Verissimo, 624 - Porto Alegre/RS — CEP 90160-180
Fones/whatsapp: (51) 3218 2400 - (51) 3286 1666 - (51)995182400

Impresso em 26/08/2024 23h29 Pag. 1de 1



AUTORIZACAO DE ATENDIMENTO

Alung: Samuel Cutrunes Farias
N2 da Carteirinha: 8.42.7380
instituicdo: Colégio Adventista de Porto Alegre

Data de Nascimento: 16/09/2008

Data da Ocorréncia  Horario Local

1270872024 08:10:00  Ginasio

O gue aconteceu

Torcdo

Descricdo

i3 alur

o estava logando futsal, guando torceu o joelho direito,

Testemunha da ocorréncia

Edimilson

Quem prestou primeiros socorres

Edimmiison

Local de atendimento Endereco

RADICOM - Centro de

B , AV, ERICO VERISSIMO
Ragicdiagnhostice Por Imagem S/s

Observactes

0 alung se machucou ne dia §/8/24 e a clinica

.

ine F.Carvalho
A“nenadm de Disciplina

Coorde
R

e

Aline Ferreirati

N? da Guia: 19829

Atividade

Aula de educacao fisica

Partes do corpo

loelho Direito

ele relatou yue o joetho sailu do lugar e voltou,

Telefone

{51) 88583-6861

Data

12/08/2024
N2 Bairro Telefone
624 AZENHA {51 3218-2400

que ¢ atengeu solicitou a ressonancia

[37.115.838/0006-13"

COLEGIO ADVENTISTA PORTO ALEGRE

544 Rua Camaqua, 534

Camaqua - CEP 90. 001-970
L PORTO ALEGRE - RS i

a Rocha Carvalho

Para faturamento favor encaminhar esta guia de autorizacio, juntamente com a fatura dos atendimentos
com cod;gos e valores discriminados, relatério detalhado do aten&zmento & l\%m:a Fascai pafa o imk

SLesrmng s org

& {para prestadores) ou E-mail: cssislendiamediad o nizandventisia.urg by

{ﬂa@ credenciados) com os segmntes dadas‘
instituiciio Adventista Sul Brasileira de SaGde / CNPL 15.116.763/0003-31
Contato: (41) 3240-2519 ou (41) 89895-0157

assistenciamedica@clinicaadventista.org.by

np por Aline Ferreira da Rach

1de 1

i portealegre clinicaadventista.org br

1270872024 09172



Nova
RADICOM

Hossa missin é cuidar de vocé.

Nome: Samuel Cutruneo Farias Nasc: 16/09/2008, Sexo: Masculino
Dados do Exame: JOELHO DIREITO Data do exame: 12/08/2024
Médico: Fernando Calcagnotto Id Paciente: 727674

RESSONANCIA MAGNETICA DO JOELHO DIREITO

DETALHES TECNICOS: S
Exame realizado através de sequéncias multiplanares em T1 e T2, sem administracao de
contraste venoso.

RELATORIO:

Patela lateralizada com discreta redugéo do espaco articular femoropatelar lateral.

Area de contornos irregulares apresentando hipersinal em T2 nas medulares 6sseas
subcorticais da faceta medial/vértice patelares e condilo femoral lateral, no tergo anterior,
associando-se edema/contusdes 6sseas, considerando-se um quadro de luxacao
femoropatelar. v

Espacos articulares femorotibiais medial e lateral e tibiofibular proximal preservados.
Meniscos de forma, contornos e sinal preservados.
Ligamentos cruzados e colaterais sem alteracoes.
Tendao quadricipital e ligamento patelar integros.
Auséncia de derrame articular de volume significativo.
Fossa poplitea preservada. '

N&o ha fraturas nas imagens obtidas.

N&o foram observadas lesdes expansivas nas topografias visibilizadas do joelho.
Feixe neurovascular integro.

[}
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i

o e

A e

Dr. André Candolo xPupo Barbosa
CRM RS 28496

Av. Erico Verissimo, 624 — Porto Alegre — RS — CEP 90.160-180 — Fone: (51) 3218-2400
www.novaradicom.com.br novaradicom@novaradicom.com.br




AUTORIZACAO DE RETORNO

Aluno: Beatriz Marques Goebel
N¢ da Carteirinha: 9.44.9641
Instituicao: Colégio Adventista Marechal Rondon

Data de Nascimento: 09/06/2008 N2 da Guia: 19411.002

Data do Retorno Horario Local Atividade

06/08/2024 09:18:03  Quadra Atividades esportivas fora de aula
O que aconteceu Partes do corpo

Torcao Cotovelo Direito

Descricao

Estava jogando handebol quando caiu batendo o cotovelo.

Testemunha da ocorréncia Telefone
Camila (51) 3349-6600
Local de atendimento Endereco N2 Bairro Telefone

RADICOM - Centro de

Radliodiagnéstico Por Imagem S/s AV. ERICO VERISSIMO 624 AZENHA (51) 3218-2400

Motivo do Retorno

Fazer uma ressonancia a pedido médico.

Ass.:

Eduardo Marin de Mattos

COLEGIO ADVENTISTAMARECHAL RONDON
Rua Mali, 255 - V. Ipiranga - CEP 91370-230
EonelFax.: (51) 3349.6600 - Porto Alegre - RS

Port. SEC 2272187 - Par. CEE 962/86
CNPJ: 87 115 838/0007-07

Para faturamento favor encaminhar esta guia de autorizacdo, juntamente com a fatura dos atendimentos
com cédigos e valores discriminados, relatério detalhado do atendlmento e Nota Fiscal para o link:
b (para prestadores) ou E-mail: ;
(ndo credenciados) com os seguintes dados
Instituicao Adventista Sul Brasileira de Satde / CNPJ: 15.116.763/0003-31
Contato: (41) 3240-2919 ou (41) 99895-0157
assistenciamedica@clinicaadventista.org.br / portoalegre.clinicaadventista.org.br

Impresso por: Eduardo Marin de Mattos ldel 6/08/2024
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Nome: BEATRIZ MARQUES GOEBEL - Id: 391694 Acesso exame online:

Data Nasc.: 09/06/2008 - Idade: 16 anos https://pacs.src-poa.com.br
Médico: CARLOS EDUARDO FORER - CRM/RS 28649 Login: p391694
MEDICINA  pata Exame: 07/08/2024 Senha:09062008
DIAGNOSTICA
RESSONANCIA MAGNETICA DO COTOVELO DIREITO
TECNICA:

Aquisicdes multiplanares ponderadas em T1 e T2, sem infusdo endovenosa de meio de contraste
paramagnético.

RELATORIO:

Estruturas 0sseas visibilizadas sem alteragdes.

Espacos articulares conservados.

Auséncia de lesdes cartilaginosas.

N&ao ha evidéncia de sinovites ou bursites.

Complexos ligamentares medial e lateral do cotovelo de aspecto normal.
Auséncia de derrame articular significativo.

Origens tendineas dos extensores e flexores comuns dos dedos sem alteracoes.
Planos musculares visibilizados de morfologia e sinal integros.

Auséncia de fratura nas imagens obtidas.

Nao ha evidéncia de lesbes expansivas nas topografias visibilizadas do cotovelo.

Feixe neurovascular integro.
)
Dr. André Candolo ﬁmo Barbosa

CRM / RS 28496

SRC - R. Riachuelo, 1505 - Centro - Porto Alegre/RS - CEP 90010-270 — Nova Radicom - R. Erico Verissimo, 624 - Porto Alegre/RS — CEP 90160-180
Fones/whatsapp: (51) 3218 2400 - (51) 3286 1666 - (51)995182400

Impresso em 09/08/2024 11h44 ’ Pag. 1de 1
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