SISTEMA DE GESTAO DA QUALIDADE

Central de PROGEPRO Céd.: PRO-FOR-3.122

Servigos - RS REGULACAO DE OPME

Unimed |£®

GUIA PARA APLICAGAO DA TOXINA BOTULINICA Pag.: 1

ESTE DOCUMENTO CONTEM DADOS PESSOAIS E/OU SENSIVEIS - LGPD 13.709/2018

NOME DO BENEFICIARIO

IDADE

CcODIGO DO BENEFICIARIO

EMPRESA OU UNIMED A QUE PERTENCE

NOME MEDICO COOPERADO

MATRICULA MEDICO CID 10

CODIGO PROCEDIMENTO QUANTIDADE

PESO

DIAGNOSTICO:

QUADRO CLINICO E CO-MORBIDADES:

ESCALA DE ASHWORTH E PADRAO DE ESPASTICIDADE:

MUSCULOS A SEREM INJETADOS E QUANTIDADE PARA CADA UM:

RESPOSTA FUNCIONAL ESPERADA:

AUTORIZACAO UNIMED:

APLICACOES AUTORIZADAS

ASSINATURA E CARIMBO DO MEDICO

DATA
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