Registro ANS 3 - Nome da Operadora |4 - Objeto do Recurso 5 - Numero da Guia de Recuros de Glosas Atribuido pela

DENTAL UNI - COOPERATIVA ODONTOLOGICA 1317191218311 1 ) o111

7 - Nome do Contratado

122986/SP - GISELE CRISTINA KIMURA IUASSACA

14 - Numnero da Guia Atribuido pela Operadora 15 - Status 18 - Beneficiario

31513171912 1 315131719121 1 1 AUTORIZADO

- Cadigo da Glasa da Guia 18 - Justificativa (no caso de recurso de toda a guia) 19 -

- Numero da Guia no Prestador

0202510550601856001 - ALAENIA LUNA DE AQUINO

| |segue um novo rx final

20 - Data de Realizagio do Procedimento egizo 22-Face  23-Quantidade 24-Tabela 25 - Procedimentoltem Assistencial " 26 - Descrigao do Procedimento 27 - Cédigo da Glosa
28 - Valor Recursado 28 - Justificativa do Prestador
30 - Valor Acatada 31 - Justificativa da Operadora
. TRATAMENTO ENDODONTICO BIRRADICULAR
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2 - Valor Total Recursado (R$) 33 - Valor Total Acatado (R$)

L1011 199198y 0y 1 1 1 1 1 1913070

| - Data do Recurso 35 - Assinatura do Prestador 36 - Data da Assinatura da Operadora 37 - Assinatura da Operadara
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