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CISAMFRI Consórcio Intermunicipal de Saúde

Prestador: Todos   Forma Organização: Todos   Forma de Apresentação: Procedimento   Tipo de Conta: Todos
Tipo de Data: Pagamento   Cidade: Todos   Grupo Procedimento: Todos   Consorciado: ( 100737 ) ILHOTA   Paciente: Todos
Procedimento: Todos   Período: de 01/03/2023 até 31/03/2023   Tipo de Resumo: Prestador   Ordenação: Tipo de Resumo
Grupo: Todos   Situação:: Paga   SubGrupo: Todos

(0204030188) MAMOGRAFIA BILATERAL

Prestador Valor TotalQt Aplic.Qt. Solic. Valor Compl.Valor SUS
1CLINICA SÃO MARCOS LTDA 90,001 45,0045,00

90,00Total: 1 1 45,0045,00

(0205020020) PAQUIMETRIA ULTRASSONICA

Prestador Valor TotalQt Aplic.Qt. Solic. Valor Compl.Valor SUS
2OFTALMO CLINICA MEDICA 29,622 0,0029,62

29,62Total: 2 2 0,0029,62

(0205020038) ULTRA-SONOGRAFIA DE ABDOMEN SUPERIOR (FIGADO, VESICULA, VIAS BILIARES)

Prestador Valor TotalQt Aplic.Qt. Solic. Valor Compl.Valor SUS
1PRO+CONSULTAS E EXAMES LTDA 44,201 20,0024,20

44,20Total: 1 1 20,0024,20

(0205020089) ULTRA-SONOGRAFIA DE GLOBO OCULAR / ORBITA (MONOCULAR)

Prestador Valor TotalQt Aplic.Qt. Solic. Valor Compl.Valor SUS
2OFTALMO CLINICA MEDICA 48,402 0,0048,40

48,40Total: 2 2 0,0048,40

(0205020097) ULTRA-SONOGRAFIA MAMARIA BILATERAL

Prestador Valor TotalQt Aplic.Qt. Solic. Valor Compl.Valor SUS
12AFFINITE - M.B. EXAMES 530,4012 240,00290,40

530,40Total: 12 12 240,00290,40

(0205020160) ULTRA-SONOGRAFIA PELVICA (GINECOLOGICA)

Prestador Valor TotalQt Aplic.Qt. Solic. Valor Compl.Valor SUS
1AFFINITE - M.B. EXAMES 44,201 20,0024,20

44,20Total: 1 1 20,0024,20

(0205020186) ULTRA-SONOGRAFIA TRANSVAGINAL

Prestador Valor TotalQt Aplic.Qt. Solic. Valor Compl.Valor SUS
19AFFINITE - M.B. EXAMES 839,8019 380,00459,80

839,80Total: 19 19 380,00459,80

(0206030010) TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA DO ABDOMEN SUPERIOR

Prestador Valor TotalQt Aplic.Qt. Solic. Valor Compl.Valor SUS
1MCI - MEDICAL CENTER IMAGE RADIOLOGIA 206,981 68,35138,63

206,98Total: 1 1 68,35138,63

(0206030037) TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA DE PELVE OU BACIA

Prestador Valor TotalQt Aplic.Qt. Solic. Valor Compl.Valor SUS
1MCI - MEDICAL CENTER IMAGE RADIOLOGIA 206,981 68,35138,63

206,98Total: 1 1 68,35138,63

(0207010030) RESSONÂNCIA MAGNÉTICA DE COLUNA CERVICAL

Prestador Valor TotalQt Aplic.Qt. Solic. Valor Compl.Valor SUS
1MCI - MEDICAL CENTER IMAGE RADIOLOGIA 345,931 77,18268,75

345,93Total: 1 1 77,18268,75
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Procedimento: Todos   Período: de 01/03/2023 até 31/03/2023   Tipo de Resumo: Prestador   Ordenação: Tipo de Resumo
Grupo: Todos   Situação:: Paga   SubGrupo: Todos

(0207010056) RESSONÂNCIA MAGNÉTICA DE COLUNA TORÁCICA

Prestador Valor TotalQt Aplic.Qt. Solic. Valor Compl.Valor SUS
1KOZMA - CLÍNICA RADIOLÓGICA DA CIDADE DE PASSO FUNDO 345,931 77,18268,75

345,93Total: 1 1 77,18268,75

(0211060038) CAMPIMETRIA COMPUTADORIZADA OU MANUAL COM GRÁFICO MONOCULAR

Prestador Valor TotalQt Aplic.Qt. Solic. Valor Compl.Valor SUS
2OFTALMO CLINICA MEDICA 80,002 0,0080,00

80,00Total: 2 2 0,0080,00

(0211060127) MAPEAMENTO DE RETINA

Prestador Valor TotalQt Aplic.Qt. Solic. Valor Compl.Valor SUS
2OFTALMO CLINICA MEDICA 48,482 0,0048,48

48,48Total: 2 2 0,0048,48

(0211060143) MICROSCOPIA ESPECULAR DE CORNEA

Prestador Valor TotalQt Aplic.Qt. Solic. Valor Compl.Valor SUS
2PRO+CONSULTAS E EXAMES LTDA 48,482 0,0048,48

48,48Total: 2 2 0,0048,48

(0211070033) AUDIOMETRIA EM CAMPO LIVRE

Prestador Valor TotalQt Aplic.Qt. Solic. Valor Compl.Valor SUS
1CLÍNICA COMUNIC 20,131 0,0020,13

20,13Total: 1 1 0,0020,13

(0211070041) AUDIOMETRIA TONAL LIMIAR (VIA AÉREO-ÓSSEA)

Prestador Valor TotalQt Aplic.Qt. Solic. Valor Compl.Valor SUS
1CLÍNICA COMUNIC 21,001 0,0021,00

21,00Total: 1 1 0,0021,00

(0211070203) IMITANCIOMETRIA

Prestador Valor TotalQt Aplic.Qt. Solic. Valor Compl.Valor SUS
1CLÍNICA COMUNIC 23,001 0,0023,00

23,00Total: 1 1 0,0023,00

(0211080055) PROVA DE FUNÇÃO PULMONAR COM BRONCODILATADOR

Prestador Valor TotalQt Aplic.Qt. Solic. Valor Compl.Valor SUS
3CLINICA SÃO MARCOS LTDA 180,003 160,9219,08

180,00Total: 3 3 160,9219,08

(4617) COLONOSCOPIA (COLONOSCOPIA, RETOSSIGMOIDOSCOPIA, BIÓPSIA, RE

Prestador Valor TotalQt Aplic.Qt. Solic. Valor Compl.Valor SUS
8PRO+CONSULTAS E EXAMES LTDA 2800,008 2800,000,00

2800,00Total: 8 8 2800,000,00

(4620) ULTRA-SONOGRAFIA ECODOPPLER COLORIDO DE VASOS CAROTIDAS BILA

Prestador Valor TotalQt Aplic.Qt. Solic. Valor Compl.Valor SUS
2CLINICA SÃO MARCOS LTDA 320,002 320,000,00

320,00Total: 2 2 320,000,00
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(4626) CONSULTA ANESTESIOLOGISTA

Prestador Valor TotalQt Aplic.Qt. Solic. Valor Compl.Valor SUS
8INSTITUTO ADONHIRAM DE ASSISTÊNCIA A SAÚDE 560,008 560,000,00

560,00Total: 8 8 560,000,00

(4635) CONSULTA DERMATOLOGISTA

Prestador Valor TotalQt Aplic.Qt. Solic. Valor Compl.Valor SUS
1CEM CLÍNICA DE ESPECIALIDADES MÉDICAS E FISIOTERAPIA LTDA 70,001 70,000,00

12PRO+CONSULTAS E EXAMES LTDA 840,0012 840,000,00

910,00Total: 13 13 910,000,00

(4636) CONSULTA NEUROLOGISTA

Prestador Valor TotalQt Aplic.Qt. Solic. Valor Compl.Valor SUS
3MEDCLINICA - CLINICA BOGO & GALINDO 210,003 210,000,00

210,00Total: 3 3 210,000,00

(4637) CONSULTA CARDIOLÓGICA

Prestador Valor TotalQt Aplic.Qt. Solic. Valor Compl.Valor SUS
1CLÍNICA ODONTOMEDICA - INTERCOR GASPAR 70,001 70,000,00

70,00Total: 1 1 70,000,00

(4639) CONSULTA OTORRINO

Prestador Valor TotalQt Aplic.Qt. Solic. Valor Compl.Valor SUS
1PRO+CONSULTAS E EXAMES LTDA 70,001 70,000,00

70,00Total: 1 1 70,000,00

(4640) CONSULTA ENDOCRINOLOGISTA

Prestador Valor TotalQt Aplic.Qt. Solic. Valor Compl.Valor SUS
1CEM CLÍNICA DE ESPECIALIDADES MÉDICAS E FISIOTERAPIA LTDA 70,001 70,000,00

70,00Total: 1 1 70,000,00

(4642) CONSULTA PSIQUIATRIA

Prestador Valor TotalQt Aplic.Qt. Solic. Valor Compl.Valor SUS
10AME CONSULTA MÉDICA ESPECIALIZADA LTDA 700,0010 700,000,00

5CEM CLÍNICA DE ESPECIALIDADES MÉDICAS E FISIOTERAPIA LTDA 350,005 350,000,00

1050,00Total: 15 15 1050,000,00

(4643) CONSULTA GASTRO

Prestador Valor TotalQt Aplic.Qt. Solic. Valor Compl.Valor SUS
1CLÍNICA HOERLLE LTDA 70,001 70,000,00

13PRO+CONSULTAS E EXAMES LTDA 910,0013 910,000,00

980,00Total: 14 14 980,000,00

(4654) MONITORAMENTO PELO SISTEMA HOLTER 24 HS (3 CANAIS)

Prestador Valor TotalQt Aplic.Qt. Solic. Valor Compl.Valor SUS
8CLÍNICA ODONTOMEDICA - INTERCOR GASPAR 960,008 960,000,00

960,00Total: 8 8 960,000,00
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(4662) PUNÇÃO (PAAF) ASPIRATIVA DE TIREÓIDE

Prestador Valor TotalQt Aplic.Qt. Solic. Valor Compl.Valor SUS
4CIP - CENTRO INTEGRADO DE PATOLOGIA 626,404 626,400,00

626,40Total: 4 4 626,400,00

(4664) CONSULTA REUMATOLOGISTA

Prestador Valor TotalQt Aplic.Qt. Solic. Valor Compl.Valor SUS
7PRO+CONSULTAS E EXAMES LTDA 490,007 490,000,00

490,00Total: 7 7 490,000,00

(4665) CONSULTA PNEUMOLOGISTA

Prestador Valor TotalQt Aplic.Qt. Solic. Valor Compl.Valor SUS
1PRO+CONSULTAS E EXAMES LTDA 70,001 70,000,00

70,00Total: 1 1 70,000,00

(4667) CONSULTA OFTALMOLOGIA (CONSULTA+ MAPEAMENTO + TONOMETRIA)

Prestador Valor TotalQt Aplic.Qt. Solic. Valor Compl.Valor SUS
10OFTALMO CLINICA MEDICA 700,0010 700,000,00

35PRO+CONSULTAS E EXAMES LTDA 2450,0035 2450,000,00

3150,00Total: 45 45 3150,000,00

(4691) ANGIOTOMOGRAFIA CRANIO/CERVICAL

Prestador Valor TotalQt Aplic.Qt. Solic. Valor Compl.Valor SUS
1MCI - MEDICAL CENTER IMAGE RADIOLOGIA 551,281 551,280,00

551,28Total: 1 1 551,280,00

(4700) TOMOGRAFIA COERENCIA OPTICA BINOCULAR

Prestador Valor TotalQt Aplic.Qt. Solic. Valor Compl.Valor SUS
1OFTALMO CLINICA MEDICA 200,001 200,000,00

200,00Total: 1 1 200,000,00

(4764) PEAT - BERA

Prestador Valor TotalQt Aplic.Qt. Solic. Valor Compl.Valor SUS
1CLÍNICA COMUNIC 150,001 150,000,00

150,00Total: 1 1 150,000,00

(4783) RESSONÂNCIA MAGNÉTICA PROSTATA

Prestador Valor TotalQt Aplic.Qt. Solic. Valor Compl.Valor SUS
1CLINICA SÃO MARCOS LTDA 345,931 345,930,00

345,93Total: 1 1 345,930,00

(4810) ULTRA-SONOGRAFIA DE PAREDE ABDOMINAL

Prestador Valor TotalQt Aplic.Qt. Solic. Valor Compl.Valor SUS
9AFFINITE - M.B. EXAMES 397,809 397,800,00

397,80Total: 9 9 397,800,00

(4840) CONSULTA HEMATOLOGISTA

Prestador Valor TotalQt Aplic.Qt. Solic. Valor Compl.Valor SUS
1AME CONSULTA MÉDICA ESPECIALIZADA LTDA 70,001 70,000,00

70,00Total: 1 1 70,000,00

Total Geral: 17204,94199 199 15208,391996,55
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