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JUSTIFICATIVA

A presente contratação motiva-se em deconência da urgência no alendimento ao paciente Paulo Antônio

Soares Mendes, que necessitava de internação hospitalar em unidade de terapia intensiva (UTl), relata-se que

o paciente fora acometido pela Covid - 19, com comprometimento de 50% a 60 % de seu pulmã0, saturação

de o2 91% em ar ambiente, com sequela de lesão cerebral e prótese em quadí|, sem lratamento prévio para

Covid - 19 obteve agravo do seu quadro clínico, onde ele Íoi intemado no Hospital de Campanha e aguardava

transferência para leito clinico de enfermaria com retaguarda de UTl.

Cumpre observar que, devido à sua natureza fática do caso, o municipio através do Fundo Municipal de Saúde

buscou os meios mais rápidos para eliminar toda e qualquer situação de risco do paciente, desta forma, foi
v contatado a empresa PIQUIATUBA TAXI AEREO LTDA, havendo a plena dispnibilidade de Unidade aérea

para o transporte do paciente, que fora realizado no dia 01 de abril de 2021.

Salienta-se que o valor total do transporte foi de R$ 70.000,00 (setenta mil reais), conforme mmprovante de

transferência anexo aos autos.

Com o relato acima, vemos claramente que não havia forma mais rápida e eficaz para o atendimento do

paciente que não fosse o processo de dispensa de licitação, inclusive invertendo a ordem dos fatores de

qualquer processo de licitaçâ0, inclusive de procedimento de dispensa de licitação comum, onde no caso em

tela, Íora iniciado o procedimento pela prestação dos serviços e pagamento, por Íim a formalização do

procedimento de conlratação emergencial, ordem lotalmente inversa aos procedimentos burocráticos da

adminiskação pública, tudo isso pelo bem maior que é a vida do paciente.

E mister dizer que o estado de urgência no tralamento do paciente não poderia Íicar atrelado a requisitos formais

e ao rito comum dos processos de contratação da administração pública, e a medida tomada pela gestão pública

salvou a vida do paciente, bem como aliviou seu sofrimento, amparada legalmente pelo Dispensa da licitação

com base no artigo 24, lV, lei 8.666/1993 que é claro ao dizer que deve ser utilizado nos casos de emergência

ou de calamidade pública, quando caracterizada urgência de atendimento de situaçáo que possa ocasionar

p§uizo ou compromeler a segurança de pessoas (grifo nosso).

No caso concreto a situação não somente traria prejuizo a segurança e ao conforto do paciente como poderia

de fato causar a perca de ôrgãos ou de sua vida, o bem maior do ser humano gue está acima de qualquer

critério ou princípio que rege a administração pública, sendo cristalino o interesse públim no caso em tela.

Ressalta-se que, o Estado via SISREG, manteve-se inerte à solicitação de leito, e, devido a demora, o municipio

se viu na obrigação de proceder a intemação do paciente em hospital particular localizado no Municipio d
Goiânia - GO.

Diante da urgência, fora veíficado não haver prazo adequado para a realízação de procedimento formal de
licitação, tampouco prazos minimos de procedimentos de dispensa de licitação "comuns", que permitem a

administração pública a tomar medidas que amenize o risco até que se mnclua a contratação dispensada para
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sanar todo e qualquer risco ainda existente, mmo podemos exemplificar casos de quedas de ponte ao qual a

administração pública executa desvio provisorio da via para amenizar os riscos e com isso detém maior prazo

para buscar empresas que possuam expeíise técnica para executar os serviços e com uma economicidade

mínima, tal situação lamais adequa ao caso concrelo que não permitia qualquer perca de tempo com o paciente,

não havendo meios de amenizar o seu quadro clinico, dispensando não somente a conlratação como também

qualquer princípio ou formalidade.

Assim, coube a administração analisar a conveniência e a oportunidade de optar pela conlrataÇâo direta por

dispensa de licitação dentre as hipoteses previslas no art. 24 da Lei no 8.666/1993 evidentemente pautada pelo

interesse público e pelo risco de morte do paciente, com isso, a contratação emergencial atendeu aos requisitos

minimos de (l) existência de situação emergencial ou calamitosa; (ll) necessidade de urgência de

atendimento; (lll) existência de risco de ocorrência de sérios danos a pessoas ou bens; (lV) prazo

\- máximo de í80 dias, ressaltando que o serviço fora executado em sete dias.

Face a todo o exposlo, restou caracterizado plenamente a real necessidade de urgência, não sendo obra da

administração pública, tratando-se de íato superveniente, imprevisível, onde em casos similares anteÍiores foi

encontrado leitos em outros hospilais públicos o que não oconera no caso em comento, e a ação tomada foi

imprescindivel e eÍicaz na guarda da vida e restabelecimento da saúde do paciente, eliminando todo e qualquer

risco que poderia exislir.

A contratação será procedida em acordo aos requisitos estipulados na Lei 8.666/1993, observando os

documentos de habilitação jurídica, Íiscal e trabalhista, econômico-ínanceira e técnica, ressaltando que os

serviços foram prestados mm agilidade, eficácia e a qualidade técnica esperada, sendo no caso concreto claro

a existência de qualiÍicação técnica, haja vista a recuperaçáo do paciente.

Em relação ao preço total gasto com o transpoíe do paciente, no total de R$ 70.000,00 (setenta mil reais)

entendemos que está dentro da realidade do mercado, acostado nos autos o comprovante de pagamento e

nota Íiscal, exemplificando todos os preços unitários e itens utilizados para o tratamento do paciente que

ensejou no valor total da contratação

Daiane Celes i0liveira
Portaria. No. 01 21 .GP

Secretária Municip de Saúde
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OECLÁRO OUE RECEBI OS SERVIÇOS DESIE CONHECIMENTÔ EM PERFEITO ESTADO PELO OUE DOU POR CUMPRIOO O PRESENTE CONTRATO DE TRANSPORTE

CT-e OS

tt., 000.00'1.885
Sád.: 1

DACTE OS
Documôro 

^úrlll.Í 
do cônhecim.niô d. ÍÉn.poÍre El.lrónlco p.É outrc.

s.ryic6
ÂÉREO

6? I 000.001.885 'U1 0110412021 16t18t44

il1fl ilililtilil rilr ililllil ri ilililililililil]ilflilil |lI tffiilll

RoDovta sÂNTrffÉM culAaÁ KM 13. sN

CIPOAL. SÀNTAREM . PA

cEP: 68.005-560 Fone: (93) 98808{663(f\o
PIAUIATUBA TAXI AEREO LÍDA

í52't 0407 3268 6900 0170 6700 1000 0018 8510 0971 0775

CT-e Normal Transporte de Pessoas Consultâ deaúenticidads no poíâlnacionâldo CT€, õo lno da
SoíâzAuloílzâclorâ, ou em htipr/www,ct€.íaz€ndâ.gov.br/portal

I I
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5357-Prestaçâo de serviço de transporte a nâo-contribuintê

CfOP NÀIUR€ZA OÁ OPEÂÀqÃO PROTOCOTO rÉ ÂJÍORfz'çÀO O€ USO

3l52t00oaa:tl :|21 2O2l.0a{lÍ1 l:2í :0543:00

CANAA DOS CARA"IAS/PA GOIANIAJGO

ro.,ÀooR sERvIço: FUNDO MUNICIPAL DE SAUDE DE CANAA DOS CARA"JAS UUNICiPIo^]F CANPÁ DOS CARAJAS/PA
EnoÊREço: AVENIDA AMAZONAS, 317 - CENTRO

INFoRMAçÔES DA PRESTAçÂo oo sERvIço

PÂIS BR
cEP 68537000

1

oEScRrÇÁo Do sEF\nÇo PREsÍroo

FRETAMENTO DE AERONAVE

coMpoNENrEs Do valoR DA PRÊsrÂçÁo oE sERvtço

70.000,00

70.000,00

INFORMAçOES RELATIVAS AO IMPOSTO
cu.sr çrorR|aúÍ^R oosERv|ço

4'l - ICMS não tributada

OBSERVAÇÔES

SEGURO DA VIAGEM

Remelenle

TNFoRMAçôES ESpEclFrcas Do MoDAL RooovtÁRto
rÊRMO OÉ ÃUIORIZ^ÇAO DE FRETA ENTO

000000000000

N' OO REGISTRO ESTAOI]AL UF OE LICENCIAMENTO DO VEICULO

RESERVADO AO FISCOUSO EXCLUSIVO DO EMISSOR DO CT+ OS

FRETAMENTO DE AERONAVE (AEROM
CARAJAS/GO|AN|A. NO OtA01 to4t2021

ICO) PARAATENDER O PACIENTE: PAULOANTONIO SOARES MENDES: TRECHO oos

PhulrnJoa,+/*(', CNPJ: 07 326'869/0001-70

hscrúâo Esraduar: 152469249

-+<2
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Central de Regulação

Histórico de lnlernação

Pê.iânlê: PÁULO aÀÍIOnrO SOÀRÊS MÊNOÉS Solicitânte:cEsroR cÁN A oos câR^.rAs

Tipo: tNGREsso

ClassaficaÉo de Risco: €míeê(»

lntêmação

Procedimenlo:o3o3o10223 - rR TÁMEt{Ío oE rNFEcçÁo pELo coRoNAvrRUs - covro r9 CaráteÍlnlemâÉo: uRGENctÀ

Esp.Clinicâ: lNFEcrotoclÀÍapo de Leito: UÍl ACulto

Histórico

Oata Evento Estado atual Ceolral íegulâÉo Uniclacb Executora

osênidê M / Gêsld. GESTOR CAÀA OOS C-ÁFiAJAS

Observaçáol

_-_::)
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ObseNaÉo:

o'p Henhque de Limá Sôe / Rêgu,add da Cênt6r: CRR ÍI/L\RÂBA

No ÍlE@nto sm reib dispo.awl paa o pãr. dêrê 69 @ 6i&d.. c!úa(b. d*EEr6t Éo §ER.
. Marer qud@.rini@ aüÉrúá<ro dÉn Énlg

arexar mres lab e @vÉ

Usuáíio: or. NetalÉ Euoê.ô / Rêgürdor dâ cqtBr cRR MARA&A

Observaç3o:

SEM IEITO OSFONIVE! PARÁ O PERFIL NO ÍOTT€I{IO

sÉGUe E BUSC^ OÉ lErro

MANÍER OUÂDRO CIITIICO AIUAIIZAOO A CADA 2'HS

rc oE ÍoR x coMPAnva @ covro-aNoqoo-cHEc oo

ANEXÂR OUÂM)O êoSSlvET TESÍE COVIO
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l!.@@ fu. , GôSId GÉSIOR CÁNAÁ OOS CARA'ÂS

ObseÍvaÉol

Pe!{hie elata ô. m Egião ê @E direiL, inicir disprEà. Ghb *E & Eê .@, hôÍb(f6*ffit 6.1á(ô1. piE dá st .çao @r êóí!ô.
RÉG. LOÍÉ, AAA NOÂl\rO@R DO. EUPNÊiCO.

PA 11010: SAÍO2 99% EM Mr§CARA OE AlÍO Ftuxq FR:26i FC:60. Á& Mv] @ CRÉPÍOS BlB,ô§AlS O|ÉUSO§ E POUCA E)(PÀ{§cNa|UOÁOE, ACV: RRZÍSS/A{F: ÂBü FLÁCIDO,
RIIÁ+. IiIDOLOR A PATPÀÇÁO; OA ÉGAÍIVO: E.)í: SÉM EDEiIAS: SE SINA§ DE ÍVP. NÉURO: GT.!.S6O{V: i5,

HD: PilrCOVlD-l9/SRAG.
E5bvd Hdtü&rtriffiL. m tt9ó14 ê poã BrdtaE.

UsuáÍro: Or.. Gâbriêlla Pêíêi€ Arves / Rêgúládoí dô Crnrralr cRR MÂFlÂ84

Observaçêo:

Íc rta (23/03/2021): Ár* dê .oâciládô c@ á!ênuáÉo em v'do íM, din]s m ínüc 6 6rsc príllEG6 dlplmi.ido ó. 5{) á 6o!a dá 3.rrtdr poüw, Elddr.dá a prüN

ANEXÂR OUAr{]Ô POSSÍVEL ÍESTÉ COVID
ÀEÉr qu.ido posivel tesrê covro. ÀÉre t màêm óônEÉ êÉre. hbor.rdieê eãúá<bs (hdroo,E@. uéia, @.dni€)

sdn leib óe un covto úspoiúvd vi. sER ú nuEú.
M-§ qudto .liÍ*, o ffi âuidizá6 di'idúrb, íi6.trs|dô o àrcdi. víraâ6.i, oaô.ú, .áfáéo ê llú .b 02.

Sà.- h.É 'ts d litt
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cêo@ sr, , GeíoÍ GESÍOR CANÂÁ oOS CAÂÁrÂs

Observação:

Usuá.io: DB. Máda Lo,w CdEôtÉs d. Fo96 / R6glLdor dã Cáhêt: CRR MARÁB.A

Observaçaor

N& há hib ê ún di$o.úÍd m rúrEôlo, óaib âatr ddríá.
e!êr ql*o .íír*, ê êtaB &róa2rô3 dartlMl. iro.runô o lrorta vúrdíriórb oldqit , stu Éo e AD & OZ

SêOlrllG .n àrs .tt6 po. l.ib.
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DÉ lióa C.tuôrho / Relur.dü da C6t6lr CRR ÍaRÁ&Â

Obseívação:
NO MOi'EiTIO SEI,I LEIÍO OÉ T,Íl COVIO OISPONIVEL PARA O PERF'L, NESTA CRR.

MÂNTER OUÂDRO CLÍNICO, EXÁMES OE LÂAORAÍÔRO E EXÁTTES DE IMA6ENS, ATTIÁIIZADOS A CâDA 24 HORÂS,
SÊGUÉ ÊM EUSCÂ AIIVA DE LEÍÍO-

UsuáÍio: Df. wãher J6ó de silv. / R.gulr.d.r dá c&u-.|: cRR MARÀaa

observâÉo: SEM LEIÍO VÀGO O€ ÚN PÀRÂ O PERfIL SOLICIÍADO

....:



-

naa

marêlo @.ceÉ@ / G6lôr: GESÍOR CANÀA OOS CÂR IAS

ObseÍvaçáo:
írtoav.: orra _

C-EbdoD.odllê ü?Elt iro !6.. o HGllál Pdüorbr OEr.6ô Dd. DrBhôE luúid ô Él.a &. díb

05tu12021 Páginâ 6 de 6
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01/04/2í 10:30 FollowUP Em fila Em fila CRR MARABA

Usuário: rÔsêneidê souzâ / Gêstor: GESTÔR CANAA DOS CARAJAS

Observação:

Paciênto relata doÍ gm regiáo de coxa direita. iniciou dispn€ia. rslata piora da tossê ssca, h€modinamicâmentê ostável, pioÍa da saturaÉo com esforço.
REG, LOTE, AAA, NORMOCORADO, EUPNEICO.

PA: 11OX7O: SATO2 99% El\,,| MASCARA DE ALTO FLUXO; FR: 28; FCr 60. ARi MV+ COlu CREPTOS BIBASAIS DIFUSOS E POUCA EXPANSANBILIDADE . ACV: RRy2T/SS/BNF| ABD: FúCIDO,
RHA+, INOOLOR A PALPAÇÀO; OB NEGATIVO; EXTI SEM EOEMAS; SEM SINAIS DE TVP. NEURO: GLASGOW= ,15.

HO: PNM/COVID-1g/SRAG.
Estavél Hemodinamicamente, com hiÉtese de piora repentina.

0110412111:57 FollowUP Em lila Em fila

Usuário: Dl.. Gabriêlla Pêreira Alves / Regulador da Centíal: CRR MARABA

Observação:

infeccioso / inflamatório em atividade

ANEXAR OUANDO POSSIVEL TESTE COVIO
Anexar quando posslv€l tsstE COVID. AnexaÍ também demais €ramês laboratoriais realizados (hemogÍama, uÍáia, creatinina)

56m leilo de UÍl COVID disponivel via SER no momenlo.
l\ranter quâdro clínico ê êxames alualizados diariamenle, inÍormando o suporte ventilatório oíerecido. saturação e Ílu)(o de 02.

Seque busca aliva por lêito-

ú-
l-.

((

CRR I\4ARABA
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01104121 12,21 Edilar Em Íila Em fila CRR MARABA

Usuário: rosenâide souza / Gestor: GESTOR CANAA DOS CARAJAS

Observação: Edição dâ Solicitação

01/04/21 15r56 FollowUP Em íila Em Íila CRR I\,IARABA

Usuário Dra. Mârciâ Lorene Goncâlvês da Fonsecâ / Regulador da Centralt CRR À,,IARABA

Não há loito de UTI disponÍvol no momênlo, devido alta demanda.
I\,,lantêr quadro clínico e exames atualizadog diariamente, informando o suporte vêntilatório oÍerêcido, sâlurêçáo e Íluxo de 02.

Seguiromos em busca ativa por loito.

&
çe

(

Observação:
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01 l04l21 20:09 FollowUP Em Íila Em Íila CRR I\,,IARABA

Usuário: Dra Lidlâ CaÍvalho / ReguladoÍ da Cenlíal: CRR MARABA

Observação:
NO MOI\,IENTO SEM LEITO DE UTI COVIO DISPONIVEL PARA O PERFIL, NESTA CRR.

MANTER OUADRO CLINICO, EXAMES DE LABORATÓRIO E EXAMES DE IMAGENS, AÍUALIZADOS A CADA 24 HORAS.
SEGUE EM BUSCA ATIVA OE LEITO.

02104121 10:14 FollowUP Em Íilâ Em íla CRR I\,4ARABA

Usuário: Dl". Waller José da Silva / Regulador da Centíal: CRR I4ARABA

SEI\4 LEITO VAGO OE UTI PARA O PERFIL SOLICIÍADO

t,

Observação:
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02104121 20:44 Cancelar Em fila Cancêlada CRR I\,,IARABA

Usuário: marcelo concoicao / Gestor: GESTOR CANAA DOS CARAJAS

Observaçáo:
Motivo: Outros -

Cancelado-paciente transíeíido para o Hospital Particular Cusleado p6la pÍeÍoitura municipal do canaã dos carajás

't9104t2021 Página 6 de 6
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31103121 14:46 FollowUP Em fila Ém ílla CRR MARABA

Usuário: Df Henriquê dê Lima Sousâ / Rêgulador da Central: CRR MARABA

Observaçáo:

No momênto sem l6ito dlsponlv€l para o p€íil dêst€ câso nas unidades rêguladas dlrgtamente pslo SER.
. Manter quadro clÍnico atuallzado diariamêntê:

anêxar exames lab e covid

31103121 17:48 FollowLlP Em fila Em fila CRR MARABA

Usuário: DÉ Nâlalia Eugênio / Rêgulador da Centrâl: CRR MARABA

Observaçáo:

SEM LÊIÍO DISPONIVEL PARA O PERFIL NO MOMENTO

SEGUE EM BUSCA DE LEITO

MANTER OUADRO CLINICO ATUALIZAOO A CADA 24HS

TC DE TORAX COMPATIVEL COI\4 COVID - ANEXAOO . CHECADO

ANÊXAR OUANDO POSSIVEL TESTE COVID

U
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Central de Regulação

Histórico de lnternação

Paciente: PAULO ANTONIO SOARES MEN0ES Solicitante:GESToR CANAA DOS CARAJAS

(

ClassiÍicação de Risco: Emo.gência

Caráter lnternação: URGENCIA

EsP.ClÍnica: lNFEcToLoGlA

Data Evento Estado anterior Estado atual Central regulação Unidade Executora

31103121 14:18 Solicitar Em fila CRR I\,IARABA

Usuário rosenaids souza / Gestor: GESTOR CANAA DOS CARA,TAS

Observação: Ediçáo da Solicilação

L_
Ê

lnternação

Procedimento: oso3or0223 - TRATAMENTO DE |NFECÇÂO PÊLO CORONAVTRUS - COV|D 19

Tipo de Leito: UTI Adulto Tipo: INGRESSo

Histórico



19t04t2021 SISREG lll - Servidor de Producao

Código: 363590322

lDlltlfrrrÂ{lo Dr uÍrrettl
Unld.d. lsollcltantcl
HOSPIÍAL MUi{ICIPAL DÂ,{IEL GONCALVES (2671563)
C.otr.l Rcruladorat
AEI.EM

DrA X, P{il"!
cÍ{s:
704605125224$22

lloma alo Paclntê
PAULO ÂI'ITONIO SOARES MENDES

]{om. d. Irít.
MERCEDES DE ÂBDRADE SOÂRES I.íENDES

Saxol
I,IÂSCULINO

Dâta dê Naaclmanto:
O9lUl1972 (49 àoost
Ípo Logr.dourt
RUÂ

Í{úmcro:
;/l{

9ab de Rcdalnaa:
BRÂSIL

Í.Llbn (r):
(94) 99111-3634. (94) 9929s-4sl6 (B!!LLig@!Mh)

CPF do Í{édlco SollcltantG: l{oma do Médlco Sollcitantê: Stãtus da Soltctt ção:
ANANDA ROSSI NEGADA

Diâgnórtlco Inlclal - CID:
B34z - INFEcçÃo poR coRoNÂviRus DE LocaLrzaçÃo NÃo EspEctFIcADA

Cãráter Clâ3slílc.ção .lê Rlscô
11 - Urgenaiô Pfloídôde 0 - Emêrgência. necessidade de atendimento im€diato

ClÍnlca: Clínlc! Complcmentar:
COMPLEMENÍÂR . UTI ÂDULTO . TIPO II Nenhumà

Proc€dlmcnto Sollcltldot Códlgot
TRATAMENTo DE INFEcçÂo pELo coRoNÂyIRUs - covlD 19 0303010223

!r\rDg í!erJ!q9 i )uit!í!ct\Í!yr\ !rr\ !4, r? i. rr:\i,r\ í-,,

Prlnclpa15 Slna!3 . slntomas clínicos:
PACIENÍE 49 ANOS, DEFTCTT COGNITIVO, DEU EI{TRÁDA NESTA UNIDÂDE COM QUÂORO DE DISPNEIA, ÍOSSE SEC4, SÂT 90% EM AÂ; HMP:
SÉQUÊLÂ OE tfSÂO CEREBRÂ1, HIPOTIREOIDISMO E PROTESE EM QUÂDRIL; TC ÍORÁX 50-60% DE COMPROTIETIMEuTO OO PÂRENQUIMÂ
oULMoNAR EM vtDRo Fosco. TESÍE RÁpIDo covlD-19 iGM/ rgc NEGATTVo NA aDr.!IssÃo./rd>

\i..rrlnclpals Rêsultâdoi dê Provàs Diâgnósticâs:
Tc DE ÍóRÂx
Condiçõêi quê ru3tlflc.m â Intêmação:
AS ACIMAS CÍTADAS

zru!ãgE ir
Notlvo dê lmpêdlmêíto do Rêguledor:
Negada dla 31/03/2021 - 14j20r27 por cu-ENF.REGINÂ
Co;siderando quê ã Rêde Hospitalar de atendimento para COVID 19 está sob GESTÃO ESÍADUAL , sugerimos cadastrar no Slstema Estôduâl de
Regulação (SER), parô transfêrência ô hospitais dessa eíera.
Asslnaturâ ê Cârlmbo do üédlco: (êxamlnâdor) CRM: Dâtâ dê Solicitâçãor

31,03.2021 - 14:15:53

r J+__+.'

Op. Sollclt nte:
SOL.ROSEMEDETROS

Unld..lê Ocaar.d.:

-- G-)

Datâ de solicltâção:
3r.03.2021 - 14:15:53
Dâtâ DêsêJada:

Nomê Soclâl/Âpêlido:

l{âturâlld.dê:
CÁNÂA DOS CARAJAS . PÂ

R.ç.!
PARDA

TlÍro Sanguín.o:

Logradoulol
AMAZONAS

Balrro:
CENTRO

tlunldplo dc Rê6ldênclãr
CÂNÂA OOS CÂRA]ÂS

CEP:

68537-000
T'F:

Complêmênto:

https://sisregiii.saude.gov.brlcgi-binÍndex#

Data da Extração dos Dados: 19104/2021 15:28:.27
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l_a
STAT PK)H..E PÍitp

Rl Prd
Reâíadc do Srt$to

3Í{0-ãPt lí:3,
tD do And§a{hÍ m742060c

AÍrãlisado êm 31-03-2021 11:34

lD do Paiente I
Norne do Paiente

Palo anlorio

Fr0'6 20.9

Tenrperatura do Paoenlstc(l

pH

pc0
pO,

Hct

t{a

K

ct

ica

clu

Sâit_oa - lÍtdil
7.435

32.5 írmHS I
60.6 ímHg I
28"ál
,l46.i íÍmout I
31ô ilnoUL I
Slop€

0.56 flÍtoUL ll
106 mgdl

0.i ÍÍÍÍrcÊt

C*rtdo

7.435

32 5 ÍmHg

60.ô ÍnmHg

22.0 Ímd,t
23.! Ínmoa,l-

-2.4 mÍnoüL

-1.1 ÍÍmolt
n.4 íÍmoüt

121 mLld-

12.9 mud-

11h.2 mmilg

44.7 mmHg

06
0.7

bA ÍmHg

289.7 ÍnÍnHg

91.9

9,3 Eü
0 5i mmolrl

PHT
pCO . I
p0. T

HLU.
'rco 

-

BE-oc.Í

BE.b

s8c
o. cr

0 Cap

AveolaÍL, i
AaDO.

iFl0,

aiA

RI

P50

P0,
so.
Hb

nCa

pll

fc0
p0,
Hct

Na

K

CI

iCa

Gfu

Lac

--ê

Reí€íffi Âl€íla

Eaixo ÂJlo Búo Alto
r.JEo /.440 7.210 L590

35.0 10.0 19.0 6i.0
75.0 100 0 43.0 160.0

36 50 18 6'l

136.0 142.0 120.0 158.0

3.80 5.00 2.80 6.20

95.0 103 0 75.0 126.0

112 1.32 0.82 r.55

70 r10 4ô 481

0.6 2.2 0.5 3.1



i-JA AFONSO PENA,44 AARRO. MONTE CASTELO
L I>-68537-000 CANAÂ DcS CARAJÀS / PARA
one: (94)99123-5ô14

rn»i São
Sebasti;rt

so
Nome: PAULO ANTONTO S. MENOES
Data do Exame: 2V03/2021

TOMOGRAFIA DO TORAX

Exame realizado com técnica multislice demonstra:

Arcabouço costal íntegro.

Ausência de derrame pleural ou pericárdico.

Coração de dimensões normais.

Aorta e tronco da artéria pulmonar de calibre preservado

Ausência de linfonodomegalias mediastinais ou hilares.

- 
Traquéia e brônquios fontes pérvios.

Areas de opacidade com atenuação em vidro Íosco, difusas em ambos os campos
pulmonares comprometendo de 50 a 60% da superfície pulmonar, relacionada a processo
infeccioso / inflamatório em atividade.
Existem áreas de espessamento dos septos interlobulares, de permeio às áreas de
opacidade com atenuação em vidro fosco, caracterizando padrão de pavlmentação
mosaico.
Existem áreas de consolidação de permeio algumas áreas de opacidade com atenuação
em vidro fosco-
Alteração fibroatelectásica no segmento basal posterior dos lobos inferiores

lmoressão diagnóstica :
- processo inÍeccioso / inflamatório pulmonar, de provável origem viral devendo-se
considerar covid-19 como primeira hipótese diagnóstica ( Co-rads 5).

Dr uro Carvalho Vieira
Módlco RadlologiBte
lrembro Tltular CBR

cRM-PA í0084

OBS: E§Í€ esÍudo ,rala-sê de um exame compienentar onde a conduta e tratamenlo são definidos peto médico assislente

--b



Laboratório Municipal
Adão Ribeiro

Âv. L,liste s Gr.trt'rraráes" S,/\
flil sprtàl l!.luorcrpsi - Centrr-lDOS CARAJêIS

URÉlA
iíalerial: Soro
t létodo : Gnéticq.eôz iíÉtico

Resultado: 41 mg/dL

al Novos \àlor€s do RoÍ6.6íEÉ e irêtodo a paÍtir dê 1(y08/2016

Cotíra nào rcatada no Labd_.lôí!o.

C :ATININA
vhrar: soro
MÉlodo : Colorimitrico Cinéúco Jaííé

Resultado: 0,6 mg/dl

Ptii t Fr .,r u ,i
{ar

Regisúo: 36445-01
ldade:48a
CRM:

GAIIIAÃ
ClieÍ e: PAULOA TONIO SOARES MEI{DES
Serc: M
Solicitante:
Data alendimento: 30n3no21
Coleta:30/032021 Emissão do laudo: 30n3,2O21 16:37'.43

s\

(') Novos \âloÍEs d€ ReíêÍência 6 lvétodo â partir de 06í12/2016.

Colêlã nà) rêdizadâ no tâborálóriô

M,,todo : Betrodo Selelúo

Coleta náo r€liãdâ no Laboíalôno

Resultado: 4,0 mmol/L

Valores de Ref€rência

16 â 49 mqr'dl

Valrres de ReÍe.êocb

Hoínêns. 0,/ â 1.2 mg/dl
Í\tulh€res 0.5 a Í.1 mEdL

Cíiangas: 0,2 a 1,0 mgr'dl

Valo.es de Refe.ência

135 a 147 mmoüL

Valoíes de ReíeÉncia

3,5 â 5,5 mmoUl

SODIO
ÍvbteÍial: Soro
líétodo : Eetrodo Seletivg

Resuttado: 140 mmol/L
Cdota náo realüada ,io Lábo-atôíio.

F -ÁSS|O
ràúriar soro

--\-

t^*lU"1



Pi<ll'ir':,i *1 .: Laboratório Í'lun ici pal
Adão Ribeiro

'lv. ülisses Guanlà rêês, S.,i íl
HóÉtlitàl l,'!u ripal - Centrfl

-La

Registso: 36445-01
ldade:48a
CRM:

,s&
-J-=>

DOS CARÀJÂS
Cli€nte: PAULO Âl,lTONlO SOARES MEIIDES
Se)o: M
Solicitante:
Data atendimento: 30 10312021
coleta:30/03202í Emissáo do laudo: 3010312021 16-37,43

rco (Asr)
lvliteriâl: Soío
i.4étodo : Crnetico

Resultado: 41 U/L

Oh§.: Os valorês ds reíú€ncia aprêsenbdos são Pdinenlas ao §ê!o do pacie.tê
(') Novo6 \áloíes d€ R€fêíência ê fúálodo a pa.fir de l(v0€l/2016.

Corêla .ão realizáda no Laborãlódo

.l\_, (ALT)
Nbterial: SoÍo
túétodo i Onético

Resultado: 15 U/L

Obs r Os valorês de reíeÉncia âpí€sêntâdos sáo p€rtln€nles âo sexo do pacientê.

{') Novos \âbres de ReíêÍência e irélodo â paílir dê 05/08/2016.

Coleta não í€âliadâ no Laboaetódo.

GAMAGT
Àraterial: So.o
lvtétodo : ColorirÍÉtÍico - ErzinÉtico

Resultado: 26 U/L

Obs.: Os valorês de r€ú6râí|cia âpíesontâdos são p€ninsotes ao sêxo do paciente

(') Novos \áloÍes d€ Reí€Íência e i/hlodo a partir d€ 10/0412016

C nào r6ãliudã no Lábdàtório

FOSFATASE ALCALINA
Íúaterial: Soro
irétodo : CotorinEtrico

Resultado: 56 UIL

Valores de R6Íeíênciâ:

Aré 40 u/L

Valores de ReÍeÍência

até 41 U/L

Valores de Rqferênqa

40 a 130 U/L

l:a. i.Íai'êrÉ Ccata ace:-:,c

f) \áloÍes de ReÍe.€ncia pa.a método cloíimétrico IFCC - 2" G€ração OGKC. Cobas-1902. a partir ce 16112,m16,
s,rguIldo â adade € sexo d6 pacisntes.

Colêla náo ,êâliáda ôô Lâborató"io.

Valorês de ReÍêíéncla

8â61 U/L

tr,-*!u----1



PR!FE! Laboratório Municipal a;?
UF

ClioÍ e: PAITLO ANTONIO SOARES irEl{oES
Se)o: M
Solicitante:
Dâta atendim ento: 3U03f2O21
Colêb:30/032021 Emissão do laudo: 3010312021 16:37.43

DOS CARAJAS

CK-TOTAL
lüat€rlelr Soro
i/élodo : Cinélico

Resutüado: 208 U/L
(') Os vdqEs d€ r€Íêíáncia apías€nlados são p€ninêntes ao ssxo do pacierÍe-

NOTA: Ao alraliar resultados considerar a elevação significativâ devido
a exercicios físlcos nas últimas 24-72 horas ântes da coleta de sangue.

c os \àloÍ€s {b Rsíe.ência ê tJétodo â pártir da 10/08[2016

Adão Ribeiro
Âv. Ulisses Gurmaràes, 5/N
!-iàspital Murrrcipal - Centro

negisro: aoc4s-Ot ê3
ldade:48a
CRM:

Valores dê Rêtêrência:

lnleÍior a '190 U,íL

Colêlâ náo realirâda no Laborélôdo

:i:_ r:: :.-..-e l'--Ê- _,.:

t^^!U -----{



'-1 l.- j I ! ., - Laboratório Municipal
Adão Ribeiro

Âv , Ulisses Gurmâ rãee, Sl N
i-lcsprral Munrcrpal - CentrÕ

7,43
30,2 mm Hg
67,6 mm Hg
93,9 %
20,9 mEq/L
20,0 mEq/L
-2,9 mEq/L

g!íE
\,,;§,1,
\JDOS CARAJAS

Cliento: PArLO AIITONIO SOARES MEIIDES
Se)o: M
Solicitante:
Data atendimenlo: 30 lo3no21
Coleta:30n3f2021 Emissáo do laudo: 3OlO3l2O21 16137 t43

I GASOMETRTA ARTERTAL I

Resultado: pH
pCOz
p02
SaOz
COz total
HCOa-
BE

Colelâ nào íê€liEda no Lãbo€lórto.

Regisbo: 36445{'l .5 .L
ldade:48eCRM: ---<2

Valores de RâfeÍênciai

I7.35 - 7,451

l3s - 451

lm-íml
I95-s8|

lzt -? )

l2 -?ál

l0 +l- 2l



DOS CARAJÂS
CI|ENIE: PAULO ANÍONIO SOAREi MEI.IDES
Sexo: M
Solicitântê:
Datra atendimento: 3O nA2O21
Coleb:30/03/2021 Emissão do laudo: 301031202'l '16:37:43

HEMOGRAMA

i,laterial: Sangue Íotâl
fulétodo: AutorÍEtizado

ERITROGRAIIA
Eritrócitos:
Hematócrito:
Hemoglobina
VCM:

\- HCM:
CHCM:
RDW:

LEUCOGRAIiA
Leucócitos:

GA}IAÂ

4,24
38,5
12,3
91

29,O

31,9
12,1

Registro: 36445-01
ldade:48a
CRM:

VabÍes de Referência

4,5 a 5,5 milhóêsrÊ

40â50%
13âí7g/dl
83 á 101 íL

27 à32p9
31.5 â 3..5 g,/dl-

atê 15.0 %

4000 a 10000 /pL

PRÉFÊI.:iJ Laboratório Municipal
Adão Ribeiro

Av, Ulsses GullaÍães, S,/N
Hispitàl Í'4r:rirrpal Centrí,

r?-I
\;-#;J

\

0 /!L
0 /pL

o/É
0 /t,.

0 a 700 ,/pL

1500 a 70m /!L

0 a 500 /uL

Oe20otl,i.

100 a 10J0 /lrl
10m â 45,00 /IL

e5

milhôesipl

grdL
fL

Pg
g/dL

Linf. Atíoicos:\-_
Entroblastos:

/trL
/u-
/É-
/pL
/ttL

3 lvL
/pL
/pL

12i lyL
292 lltL

0,0 /pL
0 /pL

Blastos:
Promielócitos:
Mielócitos:
Metamielócitos:
Bastões:
Segmentados:
Eosiúfi los:
Basófilos:
Moúcitos:
LinÍócitos

0,0 %
0,o%
o,o yo

0,o%
0,0 %
g,8yo
O,3 olo

0,0 %
1,5 %
3,4 "/"
0,0

0,0

0

0
0

0
0

8.í5
26

0

Olrs Os vâkíês cL Í€íêrÉicia apr€sentados são pêninentês ao §6xo e idade do pacl€í]le

PLAQUETAS: 226.000 /UL

Êrâme automalaado conÍlímâdo poí micÍoscop.a, $lsndo aplicável

Colera flao íealiadá no Láboralóno

150000 a 450000

k*
-1o

8.600 /pL

B..t



Laboratório Municipal
Adão Ribeiro

Âv. Ulisses Guima rães, St'N
il,,]spital Muoicipãl - CentroDOS CARAJAS

Cli€nto: PÂLLO ANTOIIIO SOARES ENDES
Se)o: M
Solicitante: Dr(a) CLATOEMIR
Data atendimento: 29 n312021
Co/€rat29l03t2021 Emissáo do laudo: 29103i2021 '16i49:54

HEMOGRAMA

i/bterial: Sangue Total
i,létodo: AutorÍBtizado

ERITROGRÂI'A
Erifócitos:
Hematócrito:
Hemoglobina:
VCM:

r-- HCM:
CHCM:
RDW:

LEUCOGRAIIA
Leucócitos

GAI{AÂ

4,36
39,6
12,5

91

28,7
31,5
12,1

Regisfo: 36369-01
ldads:48a
CRM: 2866

VâlrÍês de Ráferência

4,5 a 5.5 mih66ô/É

40a50%
13 a 17 g/dL

tB a 101 íL

27 a32pg
31 .5 a 34,5 s/dL

atô 15.0 %

4000 a 100(A /pL

0 /pL

0 /pL

O lpL

0lttL

0 e 700 /pL

1500 a 70m ípL

0 a 500 /!L
O aN lú-

100 â 1000 /rrl

1000 Ê aSOO /pL

150000 a 45OoO0

pRÉ1,i1!:;r .+

s-6

9/dL

milhõeípL

f,-
ps
g/dL

6.000 /pL

Blastos:
Promielócitos:
Mielócitos:
Metamielócitos:
Bastões:
Segmentados:
Eosinófilos:
Basófilos:
Monócitos:
Linfócltos
Linf. Atípicos:! Eritroblastos:

0,0%
0,0 0/o

o,o%
O,O Yo

0,0%
90,9 %
0,8 %
0,0 y"

0,5%
7,5%
0,0
0,0

0

0
0
0
0

5.4!t
I
0

30
4ôE

/pL
/trl-
/PL
IttL
lpL
/pL

pL

PL

PL
yL
pL
pL I

I
I

0,0
0

Ob6 : Os velo.ss do ísíe.âíEia apr€senlâdoG são p€Ítinênles ao saxo e idadê do pâcientê

PLAQUÉTAS: 185.000 /yL
Exâme automalizadô coiÍirmâdo foÍ mlcroscoplá. quândo âpticâvêt

Coiêla nãLo reàlizada no Laboralóno

}.\ : l l,

L\!. aLe:-bi1 ÀrEonio Sr,querYa
cRa|Í/ PÀ N"{390

--\:



P r: i. I i- L r .i -. j Laboratório Municipal
Adão Ribeiro

Av. Ulisses Guínarães, SlN
rt,Jspitàl ívíuoicipal - Centrct

aiÊ

Regisbo: 3ô369-01
ldade:484
CRM: 2886

DOS CARAJAS
Clientê: PAITLO ANTONIO SOAREi MEI{OES
Se)o: M
Solicitante: D(ã) CLAJDEMIR
Datâ atendimento: 29 n3f2021
Colela:2gngno2'l Emissão do laudo:29103n021 16:49:54

I GASOMETRTA ARTERIAL ]

Resultado 7,39
35,6 mm Hg
83,3 mm Hg
96,3 %
23,3 mEqiL

22,2m9qlL
-1,6 mEq/L

Cdela náo l€allzada no Láborató.io.

CÂIrlAÂ

pH
pc&
po2
SaOz
COz total

HCOs-
BE

g\

valor63 d. fuÍêÍô[cia:
t?,35 - 7,451

t35-a5'
Í8O. rO0 l
le5.s6|
Í23 -27 |

Í2,2 - 281

lor,_21



PREFEIIUCÀ

DOS CARAJAS
ctisnte; PAULO A,{ÍONIO SOARES ]tlENDEti
Sep: M
Solicitante: Dr(a) CLAJ OÉM|R
Data âtendimento: 29n3no21
Coleta:29103Í2921 Emissão do laudo.29n3l202'l 16:49:54

PROTEiNAS TOTAIS E FRAçÕES
irâterial Soro
lwtodo: Autonatizado

ProteÍras totais

Albumina

Globulinas

Relação Alb./Glob

(')\/§ \hlaB do RdotúíEb a p6.tir dâ 10/08/20'16-

Colots nào Í€#da no Láboaatô.io

Laboratório lrlunicipal
Adão Ribeiro

Av. Ulisses Gurmarães, SIN
Itospital Municipal - Centro

: 5,5 g/dL

: 3,4 g/dL

:2,1 gldL

:1,62

a,i,

R€gistro: 36369{í
ldade: 48a
CRM: 2886

$8

Valoúes dê RêÍêÍêncà
6,0 e S.0 grdl-

3,5 â 5.5 Ordl

2.0 a 3.0 grdl

0.90 a 1,80

r\ra. Malara aêsEa Coel]:ê

--:

t.*Iu -'.t



pÊÊr-El Laboratório Municipal
Adão Ribeiro

^v. 
Uiisses Guimarãês, SIN

Hospital Municipal - Cêntro

GAilAÂ
DOS CARAJAS

Clientê: PAULO AI{TONIO SOARE} MEI{ÍrES
Se)(o: M
Solicitante: Dr(a) CLALJDEMIR
Data atendim ento: 29 n3 f2021
Coletai29n3f2021 Emissão do laudo:29n312O21 16'.49:54

TGO (AST)
À/bteíial: Soro
Àrétodo : Cinético

Resultado: 4'l U/L
I

0ô6.: Os vaüoírs Ô r6fdg.rcb âprEotado6 são p€ílinonlês ao seto do pacirhle
(') NolrG \êbr. (b Rdar§Eb e l,Stodo a p8ítir d€ 1U0Arm16. 

.

Cdste nào reelize.,â no Lâbo.slóíio. ,!

Tür (ALT)
lvbterial: Soro
Àrétodo : Onético

Resultrado: 16 U/L
Obs.: Os valores de reíe{ência apresenlâdos são p€rlinenlss eo seto do pacênte.

t') Nov6 \áld€s de RdeÍÉrEh e llÂitodo a parliÍ de 05/08l/2016.

Colela não realizada no Labo-aló.io.

GAMA€T
irbterial: Soro
lrêtodo : ColorirÍÉhico - EnzirÍÉtaco

Resultado: í 5 U/L
Obs.: Os veloÍ€s do Ídg{arci€ apÍc€nlados são p€nirront€s ao sexo do paciente

C) No!,6 \âldê3 da RsíerÊ.Eiâ ê i áto(b s lEítiÍ de í0/08/2016.

Cdiú,Éo rDdlzada no Láboratôab.

FOSFATASE ALCALINA
i/bteriâl: SoÍo
irétodo : ColorinÉtrico

Resuttado: 60 U/L

f) \âloÍEs d€ ReloÍôncia para mótodo clorimétnco IFCC - 2. G€ração DGKC. Cobas-1992. a pdlir ds 1d122O16,
sêgundo a dáde € sêxo dos paciênl€s-

q
Registrc: 36369-01
ldade:48a
CRM: 2886

Valores de Rêíerência:

8a61 U/L

ValoÍss de RefeÍência:

40 a 130 U/L

Drô. Uavara Costa Coefâc

<3,

=:

Vâkrres de Rêforência:

Alé 40 U/L

Vabrês de RBÍerêrcia:

Até 41 U,/L

&*l
U --{



Coleta nà realiaóa flo Labo-atório

P k i Ê L r : ii ;i À Laboratório Municipal
Adão Ribeiro

Av. Ulisses Grjimarães, S,/N
Hospitâl Municioal - Centro

RegisEo:3636941
ldade:48a
CRM:2886

DOS CARAJAS
Oiente: PAUüO A TONIO SOARES MENDES
Se)@: M
Solicitante: D(a) CLÂtJOEMIR
Dete atêndimento: 291O3n02',
coleÉ'.29n9f2021 Emissão do laudo'.291032021 16,49-54

unÉn
l.,i!âterhl: Soro
lvÉtodo : Cinélico-enzirYÉtbo

Resultado: 48 mg/dl

3ot-

f) Nov 06 \râlsB5 dê Rd€ÍÉnch o lêtodo 6 p6ítlr dê 1008/ã)16.

Colstá náo í€3liad6 m Lràqatóíb.

Cr<emune
i,btorial: So.o
l,létodo : CobriíÍétrbo Chético JaÍíé

Resultado: 0,9 mg/dL

(') No\.6 \âbí6 de ReíeÍêÍrcia ê Àrátodo a pâíir & c6112J2016

Cd€te não rEd2adá m labaâlúio.

SÓDIO
i/hterial: So.o
tíStodo: E etrodo S€letivo

Resultado: 137 mmol/L

Resultado: 4,1 mmol/L

Vabres de ReÍerêocia:

16 â 49 mg/dL

Valores de RaÍerênch:

135 a Í47 mínoÍL

Valores de RsÍeÉncia

3,5 a 5.5 mmot/L

I

Valores de RefeÍência:

Hoíflens: 0,7 a 1,2 mgy'dl
lúIherDs: 0,5 a 1.1 mgy'dL

C.ianças: 0,2 â 1,0 mg/dl

POTASSTO
lúâlâíiâl: Soro
Método : Ebtrodo Seletivo

Colela náo roalazda Í|o l,áDor-âtóÍio.

Dra. Hàyara Co3tê Coei:lc

t^*lU--1
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M[.tÍÉto oa s^Úoar..F r^ or v6úlE^ EM ! úor

SIVEP G.IP€.56ITMA DÊINFOiMAçÃO OC VIGIúNCIÂ EPIO€MIO!óGICÁ DAGRIPE

rrtl^ DEREGETno rNoMouÀ! -cÂsosotsí oâolra nEsPti^róRtÂ AGUDA GlÂvE HoSPrÀ-q Do. 27/072020

a I
1o

1

3

rI A
5

o
Ê
.9
«,

o'q

Eop
o.

C'

o
.E

o
õlô

Data do preenchimento dafiúa de notificação:
§§1o3v,,2púJ ffi.iiE§i

sintomas

código (IBGE):

_t_t_t_t_t_
Muni cÍpio:

Códieo (CNE5):

_l_t_l_l_l_t_
Unidade de Saúde

cPF do cidâdão
IIIII

Nome: \ Sexo: Màsc.2-Fem.9-ltn

Data de nascimento:

s-3-r.sl-r +n (Ou) ldade: _l
1-0iã 2-túê5 s+no l-l

COf: l-l 1-gíancâ 2+r.ta 3.AJnàíeiô 4+aídê s-lndi€íla g-l&or.do

5e ind ualetnia?na

1-lrTrimêstíê Z-2rTdmesre
Tdmestíe
,Hd.dc 6e*..iqlâl lgnoràd.
H{ãoseapnça gignoreô

3-3r

G*ao

Gestante: I

I o.sêfi $cobridãddAnalfâbeto
3-Médio (1e ao 3côÍE)

2- FundâmeflEl 2rcido(6la 9! séíie)
9-{gnorado

Escolaridade: l-Fundàmental 1?cido (1r â 5. seíê)
s Não se adica

Oclrpação: E tlôme oa mael \tr.t,r c{r .l .lr Ér'r{zraoft 5 /futrÍe ,

CEP:

UF: MunlcÍpio: códi IB

NeeE.l:Lo ou ro (Ruá,

Complemento (apto, casa, etc...): ele
q

(

I I
T fo en) ou:

Zona:. rü-. 2-turãl ,.P6luíb&. ,.r€noêdô Paí5: (se resld€Íteforado 8rã5il)

,t.lã{ !acie]lte tem histórico de viage m internacional até rq diaiàntei do iníciô dós sintomas? h{ riri z+re" s-rgn'§ 
Se sim: Qual paii:i EBS Emqual locatl

Trata-se de caso nosocomial (infecção adquirida no hospital)?
niente de surto de sG ueevoluiu râ SRAG?

m:Data da vi Data do retomo;
câso

1-Sim 2-1,,1â0 gjgnoràdo
I r-sim 2-Não g-ttnoràdo

1
Paciente trabalhã ou tem contato direto com aves, suínos, ou outro animal? p| 1-Sim 2-Niio
l_13- Outro, qual f-ignorado

Perda do olfato Perda do ladar OutÍos

Dis ain es ntosi asm I -5i Nã2 Febre9i do Oo d Gae ntaoT 55 e 5 el a8n tga4 pn

coDes rtonfo Res a5 atur oa o 9 %5 Fa dra tó oJ À ç ttr LIp ga

Possuifatores de risco/comoóidades? l^j | :,-sr. 2-l{ão e-rsnoísdo Se sim, qual(is)? (mrcarx}

l_l Puérpera (até 45 dlas do parto)

l_l Síndrome de Down

l_l Diabetes melíítus

l-_l lmunodericiência/lmu nodepres s ã o

l_l Doença Cardiovascular Crônica

l_l Doença Hepáüca Crônica

l_l Doença Neurológica Crônica

l_l ooença Renal Crônica

l_l Doença lkmatológica Crônlca

l_l Asmâ

l_l Outra Pneumopaüa Crônica

l_l obesidade,lMc l_l
l_l Outros

i§l Recebeu vacina coãtÉGripJna últi'1ta camparúa?

lgtl r-sr- @lao elmor:ao F Date da vacinaÉo:

_l_t_
5e < 6 Ín6es: a Ínãe recebeu a vaclna? l_l r-sirn 2-Não g-tgno.sdo Se sim,datã: _l_l-

a mãe amãm€nta a crlança? l_l 1-sim 2+,tão gttnorado

Se=6mesese<=8anos:
Datâ da dose Única 1/1: 

-l_l_ 
(dosê únie pera cítân(ãs vackrâ(bs em c.íÍpanlEsdê.rE5ãnte.bes)

Data da 1a dose: 

-l_l_ 

{1.dose pâ ra crânças vacinàd.s peb pílrÍElrâ ve.)

Data da 2!dose: _l_l__ (2.dose pa ra cíarçôs vadnãdas peh prlÍr|dê vez

Baino:
Pa rÀ-úc-noE

ô

Diarreia l2l Vômito llADor abdominal

{
.t5
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NOME
DATA NASCIÀ/E TO
DATA DA INTERNAÇÀO

SEXO: F

TO.
Me

I
IDADE LE

DATA DA AVALIAÇÃo: J 3
NiVEL DE ATENÇÂo

AVALIAÇAO NUTRICIONAL SUBJETIVA GLOBAL (ANSG)
A. HISTORICO
1 PESO
Peso habitual _Kg
Perdeu peso nos últamos 6 meses: Sim ( ) Náo ( )

i ,ntrdade perdida _Kg
vYoe peroa d" p"ro 

"rr'r 
,."1"çã-o ao peso habrtuat 

-

Nas últtmas duas semanas. ( )contrnua perdendo ( ) estável ( ) ganhou peso

2 INGESTÃO ALIMENTAR EM RELAÇÃO AO HABITUAL
(d) Sem alteraÇões ( ) Houve alteraçôes
Se houve alteÍaÇôes. há quanto tempo. _ dias
Se houve. para que trpo de dreta.

1 ) Sólida em menor quantidade
( ) Liquida complêta
( ) Liquada restrita
( )Je.lum

3 SINTOMAS GASTRINTESTINAIS PRESENTES HA MAIS DE 15 DIAS
( )Srm ({Não
Se sim. quais:
( ) Vômitos ( ) Náuseas ( ) Diarreia ( ) lnapetência

4 CAPACIDADE FUNCIONAL
( ) Sem drsfunçâo (ô() DrsíunÇão
Se drsÍunção. há quanto tempo: jt-dras
Que trpo: ( ) Trabalho sub-ótimo ( ) Em tratamenlo ambulatorial ( ) Acamado

5 DOENÇA PRINCIPAL E SUA.CORRELAÇÃO COM NECESSIDADE NUTRICIONAIS
Dlagnóstrco pnncipat: eO Adrl'l , 2 ;n e
Demanda metabólica
( ) Baixo estresge (<) Stress moderado ( )Stress elevado

FORMULÁRIO

Avaliação Nutricional de Pacientes lnternados 1%, cÂl{AÂ
DOS CARAJÁS

/!

I



a3

FOTHA DE EXAMES

TAHOSP DL CAE PM NA HA ED NCA ÃA DOS CAnerÁs

NOME

IDADE:

OD FIDATA

HT/HB l&/3/ J8lS
t_EUCO çooo- I C00
sE6 gl,tr'{;
EOS 0 0,3[

3
MON 0 Ls7"
BAST

MIEt
PQ Ja6 000
PCR

LDH

qs rll
õt- 0,6
NA IJq -110
K

CA

MG

ct
TGO/TGP ,il/16 Lf 1/ls
FA s6
GGT aí
BT

BD/BI

PT

ALB

INR 0,J8

T'T

alr 4 f0g
CK/MB
TROPONINA

D DIMERO

rAcr.vENoS0
PH v,53 9 qj

),6 )0 )-
HCO3 àÍ/
BE -e-.q
Po2 I J.i E7,6
SAT. (

( 16;-3% e3.9x
Ftoz
OUTROS

PÂGINA 1

EI/EEI
E'EBTI

EiruêtI I II II II II

EÍiT,[

u,twilII II

IIII
IIIIrI

IIII

IIrIIIIT

IEEIIII

IIIIrIII
IIIIrIII

EtrI
IT

II I
I II

I
rI

IIII

IIII
IIIIT'I]TLI

IIIIII
IITITIII

II IIIIIIIII

IIIIIIIIEGTI

ÉIIL

I
IIIIIIII II

IIITII
IIIIIIII-IIIIIIIIIII

II

.qo,:

TINF

TAP

PCO2

I

ISS13,1 I I I I I I

r-------r-----

II trt



f?.
9ÂErEiri,Êê

/2,.,,-,..,, Secretaria Municipal de
Sú.b

SEIí|SA tCAI{AA
DOS CARAJAS facf Gonçalc

Dota do Admissão:

NOME:

ENO.:

MUNtcÍPtô

DAÍÂ DE NASC€f,

ESTADO NUTRICIONAL:

ocuPAçÃo

FruAÇÃo PAr:

FILIAçÂo tvtÃt:

NOME RESPONSAV€L:

pRoruruÁRto DE aorurssÃo HosptrArAR
x" paouTLtÁRto:

GRAU DÉ tNsrRUÇÂor

5s
VINCULO DÉ PARENTESCO

DENoMINAçÃo E ENDEREÇo DE TRABALHo:

ORIGEM DO €NCAMINHAMENTO:

I '-,Mesma Unidade 11 -,AmbulatóÍio
HosPitzlar
2. r\- utÍa Unidâde 2.1 r Ambuiatório
Hospitalar
3. - ,Entrada de 3.1 Ambulatório
Émergência

Antecedêntês Clínicos do Cliente:

12 .- Outra clínica do Mesmo Hospital

2.2 r_. Hospitalar

3.2 .l Outra

Antecedentes Clínicos Familiares do Clientei

HtÍóRtA ctÍNtcA

Principais Provas Diatnósticas:

Dia nóstico de Admissâo:

OBSTETRICIA

lntelturência na gravidez: -. Sim

Qual?

I'd'":!19_q1tr=':1',- -.,-
Qual?

Dias de permanência Hospitalar:

Ne de testação É 2! --- ou mais

Tipo de gestação: Baixo Risco 
- 

Médio Risco Alto Risco

Cesárea anteiior: Sim Não

sim

---- ruao

_- Não

,cúA SEXO: Ít ! coR/RÂÇA{ roeor{ y
BAIRRO: zoxa,: rhú<atna-
N' DOC. DO PACIENTE ORG. ÉXP.r U. F:

NATURALI E

cEP:$ 3 :locla
ESTADO CIVIL

PESO Kg: ÁLTURA.m: tMc:

tNsITUtçÃo pREvtDENctÁRtA: L segurado : Dependente C outros
Ne DOC.: ORG.EXP: U.F:

Ng DOC.: ORG.EXP: u.Í:
ORG.EXP: U.F:

ctDo:

fipo de Parto Atuâl: Cesáreo Normal

Realizâdo Episiotomia: 
- 

Sim Náo

Anestesia: sim Não I Tipo de Anestesia: Lo.al Peridural 
- 

Outras

Alojamento conjunro Unidade Neonatal Outro5

óbito: Natimorto Fetal Mateíno

Acompânhante Trabalho Parto Pa.to Pós Parto

Diatnóstico Def initivo:

aatinbo e Ãssit1riu., do Médico aue Acimiie o Cliehie

CIDlO:

I

Hord:

NS DOC.:

I

I

I
I



35

PREFETTURÂ MUNICIPAL DE CANAÂ DOS CARAJÁS

§ECRETARIA MUNiGIPÂL EE SAÚDE. SETI§A

PRONTO ATETTDIÍUEHTO
Sei.o:

1.MasorÜno l_-l

INEE
5U5
Stsar Ú4r..

i iJcme:

RS

,i,,4e

i Ê*cí: Civii:

Respoosável:

Endereço

CFÊ:

N atu ra ii,iade :

Telefone:

Município:

CEP:

CcÍnpi€meí:

T,elefone:

Numero:

de

P.A: Aifrrà
l

Tern peratura :

Obs

Idesuicaçãc úo Prafi §acirai :

Mc:ivc

a-, trví 1

ClD

/.

i r:(_!

'q
Í, ratanx..rto :

CID Primario

/4
zJX'

(ü))4
no ?ro(€dim€nto ;. Pi(cedimen:.,

I

Z.
5a

,:ã-l--l ilteÍnaçác'

i 3 i ir,..c.=x G

2 iítiernà*o 3 Itic- Ext.p/'UiÇ.1=ilÉíg

Érr. qxrêiflo

J

Er'.,

Cü,tc a
Ênc. ÉxiÉíno

I Ai'.a ii-fl
i-4-l-*--ll"l !

ê

f Enc, lntÉi- 1

c C

7

clíni-:- ciínir=:__---.-

i

I

Z,<2'_-

I

I

EsEdo:

Nêciona I

I

I

i
I
!

I

I

!

I

e

Bairrn:

leeso:



t9
Q>!
te.ffi
PEDRO MARCOS LUZ LEAL
23 ANOS
DATA ADMrssÃo 28/03/2021

Data:3010312O2L

PR

HOSPITAL DE CAMPANHA

Convênio: SUS
ENFERMARIA:

LEITO:

REcErra o€ PsrcoÍRóPrcos (x )stLl () NÂO

2 sF 0,9% 1000 ML EV Âs 8 sH E 16 HS

BE'EIRA EI"€VADA 30!
Á(:ErlrctsrÊNA 600 MG xÂÂopE 30 Mr vo 1 x Ao otA

tEVOÍLOXACINO 750 MG EV 1X DIA (o3/07)
Dexametâsona 10iúG 2 AN4P + SF 0,9% 100 mt tV 1X d àpOR 5 D|AS ,DEPOIS 10 MG (05/Dro)

8 COlaHlClNA0.5 MG iCP VO 12/12 POR 3 DlÀS,DEPotS 1 CP 1 x AO OtA POR 27 DtAS D3

1 OlíÉ F'!iA7Ot 40 MG I DItUFNTI pROpRlO ÉV 24124H

10 z lcc 66 MG lCOtríPVO 1XDtA

IL cLlxr\NE 60 M6 SC t 2/12 XS

JCLORFÊNIRAMINA IO ML VO 8/8 HS

niatamti\"
COREN.PA OOO.2'4,:

1J

.ll
l.:lr--J--

I r3 iNe;. PUTMICORÍ 1 FTACONETE + 5F 0,99á 5 MT 12/I2H5,,> NÂ FAI.ÍA PUTMICORT FAZER APENAS COM 5F t5

i,t lS.r,brtan ol, 2 PiJF[S lnalatóno VO 8/8HS

OidJrêntío.a 4m&'2nl r SF 0,9% 50ml tV E/8h se náuseã5 ou vórnitos 18

0rÊrrcna 5 ít l+ lC nrlAD lV 6/6h SN

;íêlnài 100MG + 100útL sF 0,9% EV 6/5HS SN

18 Clonâzepâm 2,5m&/írrr 5 gt5 Vo às 22 horas

2a

)

HORARIO
1 ]orrrl oael nanlltol 1 sr\l§ d çrüg

2 n*VY -^-vs?"
3

6

3

4{
\q((-

IO

1t

I
18

lL)

-1:
l6
17 t2

23
Dextrp 6l6h

I )8
24 l9ln5ulinâ íegular SC confoíme dextro
25 351 - 400 10Ut >401 12Ut1S0 - 20C 2Ljl; 201 - 250 4ul 251- 300 6t'r. ic1- 350 8 ur 30
26 lse dertro <7om&/dlGt1 50% 40mt tV

E MOTORÂ, FAZER TESTESIVNIf rsrorERApt4!!§!,!garóRtÂ
5AT < 93%OXI6TNIOT€ÀAPIA

SV+CG HS

Í'r Í

ífliIÍÍI:Iíl{iíi:J i{,{i í (r{.

I

I

I

q-
I

i.
)
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FORIIU RIO A -ANOTAç ES DE ENFERilIAGEM/ SIN.AIS VITAIS

dc

vtTAts/

bohEt.nto :( )Coírío ( ) OodqJr ( ) Aãud ( ) Enteico ( ) Prôro

( ) Zêío ( )Oufir__-

rt
c4 ffi

)at! dlt

:or da Putriin: Azul Am.Íah

'ato:

?,

N"-u-

5 Írf{ü.: b? ) PÍêrnt ( ) Arr.cnb

Ouantidad. Dírnâd8 (í2h): _
Aê-ao vrnoao:

( )A

( ()

Vr[d.ds CorÍüta O2horas) Simó</] ilâo ( )

dlôrrdos: Sin ( ) ()
DE ENFERTAGE}I

Ulá! Rosr VoÍÍnclhe )
Alturr:

Hhó0...
rc FC FR sPo2 PA BCF OIT,RESE

Ol.1 *Íada
t FÊl{o8
Qláo. dür.da

/Zo 2J ?z /Avq /z 4-
'%t ilq 9oZ /3or(c,71 4

!âl/

c
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P.A.S.M s6gue em repouso no leito aprêsêntando discr€ta tosse, êm uso de
oxigenoterapia. Mantendo monitorizado, calmo, consciente, ori€ntiado, sonolsnto,
verbalizando, hipocorado, acianótico, anictérico, hidratado, afebril, normotenso,
normocardico, eupneico em repouso no leito, utilizando oxigenoterapia 2 Umin em
cateter nasâl saturando 92%. Pupilas isoÍotoneativas, tórax simétrico com
expansibilidade preservado, abdome normotenso com Rh presente. Mantendo acesso
venoso periÍérico com boa perfusão sem presença dê sinais flogisticos. Aceitando bem
dieta via oral oferecida. Diurese presente em SVD e Íezes ausentes. Segue aos

58-tr

cuidados da enfermagem. Pendente colete de sanguo para examss laborato
próximo plantão.

rlEl ts
l/'
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HOSPITAL DE CAMPANHA

Convênio: SUS
ENFTiRMARIA:

LEITO:

PAULO ANTONIO SOARES MENDES
49 ANOS
DATÁ ADMISSÃO 28/O3il2021

Data: Otlo4.lz0zl BEcErra DE PsrcoÍRóPrcor ( x )srM o NÀo

ÔIÊIA JRAt ItIPÊRCALÔR ICA ,]RAN DA

sF 0,9,610@ Mt tv As 8 H:; [ 1000 MLA5 16 HS

CABE(:EIRA ELTVADA 30{

CtfEPIMA 2G + 5t 0,946 lolMt EV 12112H (0VD7)

Azitromicina 500m8 1cp Vo 1vêr ao diô (05/05)

cotc tctNA 0, MG 01CP vO 12112H (0s/07)

MílrPREDt{lSOtOtlA 8OÍvrG + SÍ 0,9% 100MI tV 24/24t1lO DSl

8 ACETILCISTEINA 600 MG ú\RoPE 30 Ml- VO 1X AO DIA

oMfFRAzOt- 40 MG + D -L'tNÍE PRÓpRrO EV 24124H lSO7,@H

ztNco 66 MG- lcoMp-vo-rx Dra Após o AtMoço

cr.€xrNE 40MG sc 24l24H

NBZ - pULMICORT 1 FLACONETT + Sf 0,9% 5 ML- 12l12HS - (NA FALTA PU|MICORT tAzER APENAS CoM 5r)

Salbulamol,2 PUFFS lnalatório VO 8/8H

TEVODROPROPIZINA XPE 10 MI. VO H

Onda!,entrona 4mg/2ml + :it 0,9Á 50ml lV 8/8h se náuseas ou vômit.)'

Di irona ml+ lO mlA0lV SN

Írâm3l lmMG + 100Mt 5t 0,9% tv 6/6Hs sN

Clonairepam 2,5ín&/m105 (;TS VO à§ 21 horâs

NIFTDIPINO RTTARD 2OMC VO SE PA > 16OX11C'MMHG

lnrulina Íegular SC confoÍnle dêxtro;

180 . .Z@ 2U 201 - 2tO 4Ut; 251- mO 6Ul; 3O1- 35O t l.ll; 351-400 10l.rl; >4O1 12Ul
Se dextro < 70m cH 50% 40ml lv
TISIOTTRAPIÂ RESPIRA RIA + VNI { DE VENTURIOU ALTo TI.UXO

OxlGt NIoTERAPIA st sAT .: 93%

lt.$gi1utüd.iuuoJ
siiâCÊ_llsIBàIy

!i./a§lr
ÍE

L

)

tillr.I! HíIPÂÊIô
1 I 5ÀJl + é,tti
2 2

3 3

4 4

5 5

6 6

7

8

10

11 L1

12 12

7

8

9

10

13 13 L)
14 14 ' r) (
15 15

16 t6
17 t7
18 18

19 19

20 20

2L 21
22

21 23
24 24

SsvV + CCGG 6r 27
28 AVÀIIAÇAC DA PS I.OGI, CONTINUA 28
29 29
30 30

t1/r

T-

)
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GTXAÂ
DOi CÂRÂlAS

L]
1e\. I PRES M DICA

PAULO ANTONIO SOARES MENDES
49 ANOS
DATÁ ADMrssÂo 28103,1202 1

Dara:3tlo3l202t

HOSPIT.AL DE CAMPANHA

Convênio: SUS
ENFtRMARIAT

[EITO:

RECEÍADE PstcoÍRóPtcol, (x lstM ()NÃo

ICA ]RAIIDÀ

o,r*lmo Mt Ev a§ I H5 t looo Mt- AS 16 HS

ELEVADA 309

FIüAXONA lG + Sf 0,9 t{ m ml tV 12l12h (r)o4/10)

Arltromicinâ 500mg 1.p VO 1 vez ao diâ (04/D5)

coLctilctNA sMG lCP !O UH POR 3 OIAi,DEPOIS 1 X AO DIA POR 27 DIAS OO4

DTXAMETASO MG + 5F 0,9 % 100 Ml- Ev 1 x AO DtA POR 5 DtAt ,OEpOtS M6 lX POR 5 DIAS

FISIOITRAPIA RESPI RIA + VNI
OXIGI NIOÍERAPIA SE SAT.r 93%

DA

W-$l$Iifi'i'

r0x

DE

li-

7,) . tE

1s2I$cüe^ç:
coBE**

lt(
1 1

2 2

3 ,ulU.rl.[3

4 4 )é
5 ),9

6 6 . it*

9

11

t2

13

14

15 "i?tffits
t7

NBz- PULMICORT I FLACONÉÍE l5Fo,9% 5 Mt-. 12l12HS -> NA ÍAtlA PULM|CORÍ fAZEtr ÂptNAS COM St

1

9 OMfT RAZOL /O MG + DII.LITI{TE PRÓPRIO TV 24l24H

13 Salbul.mol, 2 PUtfS lnalatáÍio VO 8/8u

lztNA xPE r0M[ VO 6/6H14 t-tv0uRoPRoP

15 Ondaíentrona 4m&/2ml+:;F 0,9% 50ml lV 8/8h se

l6 Di a0na

1"7 Tram.l 100MG + 100Mt St 0,9% tv 6 5N

18 Clona;repam 2,5m&/ml 5 gti VO às 21 hoÍas

10 2|NCO 65 MG- ICOMP.VO.1X OIA

12

11 cr.rxANt 40MG sc

+ 10 mlAD lV

H

18

19 19

20 20
21

NIf TDIPIT'IO RÍARO 2OMG VO ST PA > 160Xl!,C,MMHG

251- 30() 6Ul; :rr1-35o EUI; 351-4@ lotll; >/tO1 12Ul

lnsulinâ Íe3ular SC conrorne dertro:

!!0 -:2& 2Ul; 2ot - 250 4Ul; 21u §r dêxtro < 70m&/dlGH 50% 4omt Ú 22
23 23
21 24
27 sSW + CCGG 6/ 27

AYAUAçÀo DA PslcÔtOG/ 28 :t tu.ê
29 \ rSJrã.!
30

IIIJi IrrÍri{i7:tiIf.ritlll:t!

PUfiAt{ . a 125 MCG VO A5 t NS

coN NUA

(3ró*,1:',1'*' )

7

8 ACETTIC|STE|NA 600 MG X/\ROPE 30 Mt VO 1X AO OtÂ 8

i, 1-'-
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]W GtxÂÂ
DO§ CÀRArÁS DI

HOSPITAL DE CAMPANHA

Convênio: SUS
ENFERMARIA:

LEITO:

RECHTA DE PsrcornôPrcos lx )srM O NÀo

UL4
Ciibw dat Srnt"
C0RE|!p!ÚS12.r

w'
- 0^-r l

11

16

w

? ôÇ f'lr
.t"o^at

11

il

17

t{oRÀRto

9)b .. att ç íY\err"'
bl7rltl,ut trtt

EXAMETASONA 20 MG + SF 0,9 % 100 Mt EV 1 x AO DtA pOR S D|AS,DEpOiS tO MG 1X pOR S D,As

OndascntrorJ 4Íng,/2ml + SF 0,9% 5OmllV 8/8h se náuseâs ou vômitos

8 ACETILCISÍEINÁ 6O0 À4IJ XAROPE 30 ML VO 1 X AO DIA

CLEXANE 4OMG S' 24l24H

xPÊ 10ML V0 6i 6H

1

4

3

5

10

6

1

I

11'

VOel 0 P NR c oii

oMEPRAZOL 4C M5 + DtTUENl E pRópRtO €V 24124H

70 zr,{co 66 M6- lCCMP-VO-1X D'A

viN pt.l rl IR I NLÂCO !i S o 9 Ll,l I I H r2 5 N T PU lvlL L]{ 7 R l:f' ÀSN c M l-2/ o s

15

16 D;

1 DIETA OBÁI- HIPERCALOR'CA BSANDA

2 sf 0.9%1000 ML EV AS I HS E lC00 Mt- A5 16 HS

3 CABECEIRA EIEVAOA 309

G + sF 0,9 Yô 100 ml lV 12112h (003/10),1 CEFÍRIAXONA 1

5 itromicina 50Cmg 1cp VO 1 vez ao diâ 103/05)
6 cotcHlcrNA 0,5 MG 1cPVO t21128

D

12

l5

i3
11

Sdibutamol.2 PUFFS lnalatório V0 8/8H

ml+ 10 mlAD lv 6/6h SN

DÊPO|S 1X AO 0lA POR 27 DtÂS D03

Tramal 100tú6 + 100Mt SF 0,9% EV 6/6tis Sf\ 9tu t7
1S 18l 2í-"
19

lonarepam 2,smg,/ml 5 gts VO às 21hoíar
NIFEDIPII,IO R€TAÂD 2OMG VO 5E PA > 16OX11OMMHG tlç i9

20 20
2l

lnsulina regulaí SC conforme dextro:

251- 300 0U! 301- 350 8 Ul; 3s1 -400 lout; >401 12Ul180 - 200 2ul 201 ,2504Ur 2t Ytç
22 5e dextío < dlGH 50% 40ml lV k^t 22
23 23
24 24
2t

FISIOTTRAPIA RESPIRÀ RIA + VNI
G€NIOTERAPIA SÉ SAT < 9370

SW+CC 27
26 NUAoA psrc L .t8
29 PUÀAN l4 t25MC6 VCr!8lts )9
30

Íú tr,rlÍ{t.

ziat's

)

i

PAULO ANTONIO SOARES MENDES
49 ANOS
DAIA ADMlssÃo 28/03/t021

Data:301031202t
I

I

)

I
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PRESC o CA

PAULO ANTONIO SOARES MENDES
49 ANOS
DAIA ADMTSSÂO 28l03/2021

Data:29/031202L

HOSPITAL DE CAMPANHA

Convênio: SUS
ENFERMARIA:

t_ErTo:

1

.?

REcErra oE PsrcorFóPrcos lx) srM I )NÀo

Í in {e

êc

$ÉÊ

. .í.á"rú{.i" ,,

.rL=§Ê u lçoon lEV

T)ãTA ORAI IIIPÊIiCALORICA EFANOÂ I

4

,J

/

10, i0

I

8

7

11 1t
t2

12

ri*-.'r- *4{ 'rfí ..Â
I tt

1l

\5
l6 I6

\4

11

t8 t8

15

11

9

,DEPOIS 10 MG 1X POR 5 DIAS

NBZ

colcHtctNA 0,5 M6 lCP VO 1

4/24H

CL€XANE 40MG SC 24/24H
- pULM ICORI 1 fmCON ETE + SF 0,9% 5 MI, l2/12HS -> NA FATÍA PUTMICORÍ FAZER APENAS COM ST

:/i2H POR 3 otAS ,DEPOIS 1X AO DIA POR 27 DIAS DOl

l
CEFTRIAXONA 1G + St 0,9 yí tOO mt tV t2/l2h iDcl/10),

OEXAMÉrASONA 20 MG . SF 0,9 % 100 ML €v 1 X AO otA POR 5 0tA5

OMEP'iAZCL 10 MG + OITUENTE PRÓPRIO EV

l CABTCEIRA ELEVÂDA 309

Azit..nrkinn 500me lcp VO 1 vez ào daa lD1,/O5) Flr,1

Ondôsentrona 4m&/2ml + SF 0,9% 50mt tV 8/8h se náusêâs ou vômitos

l+ 10 mlAD tV 6/6h SND rona 500m

Tramal 100MG + 100Mt- SF 0,9% EV 6/6HS SN

Clonôrepam 2,5m &/ml 5 8ts VO à§ 21 hoíâs

IEVODROPROPIZINA XP€ 1O Mr vo 6/6H

8 ACEÍILCISTTINA 600 MG XAROPE 30 ML VO r X AO OIA

NCO e6 MG. lCOMP-VO-1X DIA

Sâlbútàmol,2 PUFÊS lnêlaróíio VO 8/BH

sF 0.9%1000 ML EV AS B lis E rOOo MI as 1{r Hs

19 19

20 20
27 21
22 22
23 23
24 24

301 - 350 8Ut 351- 400 10U >401 12Ul

NIFEOIPINO RETARD 2OMG VO SE PA > 16OX11OMMH G

180 002 U2 02 1 52 40 U

t ts ro tT 5PE T N

OXIGENIOTERAPIA SE SÂT < 91,!"
SSW + ccGG H

lnsulina regulàr 5C confoíme dextro

2 51- 300 6Ut
5e dextro < dl GH 50% 40nrl lV

21 21 tIX;,.,JãÀt'.&..1ro
28 NUADA OGA CON

PUIÂr,l Í,r I2lMCGVOÂ59 Hs
28

29 29
l0

haÉ as -À
)

\,+l
lgrkrnAâ

" r,i{tGti

'..t

I

l

2

5

I

I

I

I
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Hospital de Campanha

4,,-?

Admlssôo:28

!r
DOS CARAJAS

aciente: PAULO ANTONIO SOARES MENDES
ATA:3110312021 I

M DICA
aciente deu entrada no HCC, com queixa de dispneia ,tosse seca ,febre ,saturaçâo de o2 91% em ar
mbiente, quadro com 5 dias de evolução Possui sequela de lesão cerebral e prótesê em quadril.
az uso crônico de puran, náo tez tratamento prévio para covid,
C de tórax com 50 a 607o de vidro ,fosco e consolidação,
r negativo

IDADE: 49 ANOS

DATA DE I to
28t03t2021

28t03t2021

ANTIiJIICROBIANOS E OUTROS
EXAMETASONA D4lD1O
ZITROMICINA D4/D5
EFTRIAXONE D4lD7

28t03t2021

,NTER

VPD
Itimas 24 h

A PA:

36 5 TÀX .C EVACU AI |qtrNTtr

82-84Vo CN

09:00H

)Ão
120€0 mmHg BH N/A

AVC
^FC
A dextro:

DIURESE

135 PÓS PRAND mg/dL

49-U bpm +

19-24 rrpmI lôFRI laSPo2

EVOLUÇÃO
CLINICA:

EXAME FíSICO
GERAL

PACIENI Ê RELAIA MELHOHA PARCIAL UA MIALGIA E FADIGA, |NIUIOU UISPNE|A, RELA IA
PIORA DA TOSSE SECA, HEMODINAMICAMENTE ESTÁVEL,PIORA DA SATURAçÃO COM
ESFORçO, SAT 84€6% EM AA,

G, LOTE, MA, NORMOCORADO, EUPNEICO
tvlv+ COM CREPTOS BIBASAIS DIFUSOS E POUCA EXPANSIBILIDADE

V: RR/2TISS/BNF;
D: FúCIDO, RHA+, INDOLOR A PALPAÇÃO; DB NEGATIVO;

SEM EDEMAS, SEM SINAIS DE TVP
EURO: GLASGOW =15

{ALISE HD: PNM/COVID19/SRAG
PIoRA NA EvoLUçÁo, COM HIPÓTESE OE PIORA REPENTINA.
AGUARDCI RESULi, ADo DCIS E-X-AMÉS IIB SOLICITADOS + G-ASOMETRIA.

CONDUTAS

- supoRÍE cLINtco c/ pRorocoLo SRAG.
. SOLICITO EXAMES LABORATORIAIS + TESTE RÁPIDO AO ENFERMEIRO OO PtATfiÃO (HENRIAUE).

- CONVERSO COM FAMILIAR E ORIENTO GRAVIDADES,
. MANTENHo EXPANSÀO RÊSPIRTAÓRIA COM EQUIPE OE FISIOTER,APIA: SOLICITO AO
FISIoTERAPEUTA RESPoNSÁVEL MÁSCARA DE ALTO FLUXO, O MESMO ME ORIENTA OUE NÃO

DiSPOiViOS DÂ IVfiSCÂRÂ iiESTÂ DÂ-' Â, SOL|C|TO EiiTÃC i!íqSCÂRÂ VENTURI DISPONIVEL iiA
uNrDAoE E soLrcrro Ao FrsroÍERAPEUTA (JoÂo) ouE orlMlzE oxlcENlorERAPlA Ao PACIENTE.
- oTIMIZo PRESCRIÇÃO + MANTENHO PCT EM VIGIúNCIA ATIVA EM SALA VERMELHA;
- soLrcrro VAGA oÉ rurusrEnÊructA EM LEtro cliNtco ENFERMARIA covlD coM RETAGUARoA oE
urr ENÍE|EGCI sôLtclracÃo NA REGULAÇÁo ÀS o9:4oH.

-)r,-,.,., -rr: 3\\\ dld}.- o a- Râ rq/.
4 F.l g\- \ .:rí\,r-.-.i-\,
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DOS CARAJAS Hospital de Campanha
aciente: PAULO ANTONIO SOARES MENDES
ATA: 30/03/2021 Admlssõo: 28103/2021

IDADE: 49 ANOS

EVOLU OM ICA:
aciente deu entrada no HCC, com queixa de dispneia ,tosse seca ,Íebre ,saturaçâo de o2 9'lolo êm âr
mbiente, quadro com 5 dias de evolução Possui sequela de lesão cerebral e prótese em quadril.
az uso crônico de puran, não fez tratamento prévio para covid,
C de tórax com 50 a 60% de vidro ,fosco e consolidação,
r ativo

ANTIMICROBIANOS E OUTROS
EXAMETASONA D3iD1O
ZITROMICINA D3/D5
EFTRIAXONE D3/D7

DATA DE INICIO
28103t2021
24tO3t2021
28103t2021

BH N/A90-100 x 50
Itimas 24 h

mmHgAPA
AFC OIURESE

EVACU
b49-54

122-130

3Â 3-3Â q oc

mg/dLÂ dextro
AFR
A SPO2

INTE
D

Àt tqtrNTÊ

19-24
90-94% AR

AMBIENTE

lí2:30h
PACIENTE RELATA MELHORA PARCIAL DOS SINTOMAS,LEVE
TOSSE SECA,HEMOOINAMICAMENTE ESTÁVEL,PIORA OA SATURAÇÂO COM ESFORÇO

OISPNEIA, REALTA PIORA DA

EVOLUÇÃO
CLINICA:

EXAME FiSICO
GÉRAL

ôE ra t-rc(!rolrÊ

G, LoTE, AAA, NORMOCORADO, EUPNEICO

; MV+ COM CREPTOS EIBASAIS DIFUSOS E MELHORA DA EXPANSIBILIDADE.

D: FúCIDO, RHA+, INDOLOR A PALPAÇÁO; DB NEGATIVO;
T: SEM EDEMAS; SEM SINAIS DE TVP.

EURO: GLÁSGOW =15

lrI\ALI§E HN' PNM/COVI'!'1C/SPAG
BOA EVOL
AGUARDO

UçÃO, SEM OESCARTAR HIPÓTESE DE PIORA REPENTINA
RESULTADO DOS EXAMES LAB SOLICITADOS.

CONDUTAS

. SUPORÍE NICO C/ PROTOCOLO SRAG
- SOLICITO E)(AMES LABORATORIAIS.
. CONVERSO COM FAMILIAR E ORIENTO GRAVIDADES.
. MANTENHO EXPANSÃO RESPIRÍAÓRIA COM EOUIPE DE FISIOTERAPIA:

ovIUY^v

,4.ía!
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I

I

I

L



--2 5§e,
Hospital de Campanha

iaciente: PAÜLo ÀN TONIO SOARES MENDES
ATA t03t2021

EVOLUÇ o DICA:
;rçenteled entrada no HCC,com queixa de dispneia ,tosse seca ,febre ,saturação de 02 9'lo/o em aÍ
:ibÍentê, quadro com 5 dias de evoluçáo Possui sequela de lesão cerebral e prótese em quadril.

'az u§o irônrôo de puran.. nâo fez tratamento prévio para covid,
C bê.tóraÍ cõm mais de 50% de vidro .fosco e consolida ção,

n tivô.'

ANTIMICROBIANOS E OUTROS
NA D2ID1O

INA DzI
IAXONED2/D7 28/03t2021

INTERNAçAO
VPD

Ultimas 24 h
100 x 80 mmHg BH N/A

AVC 104 b m
36,6r .C

A SPO2

i'2e Admissõo: 28/03/2021

DATA DE INICIO
28103t2021
28t03t2021

+OIURESE

EVACU
AFC
A temp +

mg/dL
m^ 

dextro
AFR

209

91-94v"
20-24

AR
AMBIENTE

LUCAO
!NICA

E FISICO
GERAL

I oB14shL.
i PACIENTÊ RELATA MELHORA PARCIAL DOS SIN
I espoRnorcn. HEMoDTNAMTcAME NTE ESTÁvEL

B

TOMAS,LEVE DISPNEIA ,TOSSE SECA
PIORA DA SATURAÇÁO COM ESFORçO

; MV+ COM CREPTOS BIBASAIS DIFUSOS E MELHORA DA EXPANSIBILIDADE
V: RR/2TlSS/BNF:
D: FLÁCIDO, RHA+. INDOLOR A PALPAÇÃO; DB NEGATIVOi
T: SEM EDEMAS, SEM SINAIS DE TVP.

EURO. GLASGOW =15

HD. PNM/COVID.í9/SRAG.
BOA EVOLUÇÃO, SEM DESCARTAR HIPÔTESE DE PIORA REPENÍINA.
AGUAROO RESULTAOO DOS EXAMES LAB SOLICITADOS-
. SUPoRTE cLiNIco c/ PROTOCOLO SRAG.
, SOLICITO EXAMES LABORATORIAIS,
. CONVERSO COM FAMILIAR E ORIENTO GRAVIDADES,
. INICIADO EXPANSÂO RESPIRTAÓRIA COM EOUIPE DE FISIOTERAPIA;

,4Ú

i

, ÀLISE

CONDUTAS

{ô
c

t-.-

E

IDADE: 49 ANOS

APA

I

I

I



IDADE: 49 ANOS
Admissõo: 28/0312021

ETASONA
28t03t2021
2810312021

BH
DIURESE

^ 
dextro

rrpm26a AFR
A SPO2 91% AR

AMBIENTE

CAI{AA
'r§'t

5r'
,...a1-b

DOS CARAIAS Hospital de ôampanha
te: PAULO ANTONIO SOARES MENDES

A:2810312O21
EVOLU c

rciente deu entrada no HCC,com queixa de dispneia ,tosse seca ,febre ,saturação de o2 91% em ar
rbiente, quadro com 5 dias de evolução Possui sequela de lesão cerebral e prótese em quadril.
rz uso crônico de puran, náo Íez tratamento prévio para covid,
) de tórax com mais de 50% de vidro ,fosco e consolidação,

ANTIMICROBIANOS E OUTROS DATA DE IN cto
28t03t2021

ICINA
IAXONE

ERNA o Ultimas 24 h
PD APA 110 X 65 mmHg

AFC o, b

A temp AfebÍil
VAR IADO tdL

OM

EVOLUÇÁO
CLINICA:

08:45h

PACIENTE LOTE,LEVE DISPNEIA ,TOSSE SECA ,FEBRE ,SATURAÇ
,EM AR AMBIENTE,HEMODINAMICAMENTE ESTÁVEL,PIORA DA SATURAÇÁO COM ESFORÇO

R, MV+ COM CREPTOS EIBASAIS DIFUSOS E MELHORA DA EXPANSIBILIDADE
Acv: RRlztrssrgrur:
ineo rlAcroo, RHA+. rNDoLoR A pALpAÇÃo; oB NEGATtvo:
FXT SEM EDEMAS: SEM SINAIS DE TVP,
IÍIEURO GLASGOW =15

. SUPORTE CLiNICO C/ PROTOCOLO SRAG.
- SOLICITO EXAMES LABORATORIAIS.
. CONVERSO COM FAMILIAR E ORIENTO GRAVIDADES,
- rNtcrADo EXpANSÃo RESpTRTAóRlA coM EoutpE DE FlstorERAplA:

E FISICO
ERAL

)ráALISE

CONDUTAS

I

I

N/A

I

I

I DE 91% EM REPOUSO

I

É---- -r-- --

I
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DOS CARAJAS

Secretana
Municipôl de

Sarid.

ldêntiflceção c,o Estabelâciínento cle Sâú<le
O I.NOMÉ OO ESÍABELECIMENÍO SOLICIiANTÉ

HOSPITAL MUNICIPAL DANIEL GON ALVES
03.NoríE oo E sraaELEcrMENÍo ExÉc\rÍÀ!ÍÉ

HOSPITAL MUNICIPAL DANIEL GON ALVES
ldentiÍicação do Paciente

O3.NOME OO PACIENÍg

07. cÁRÍÁo N^croNÀL o€ sÂÜoE

GANAÂ SEl'l§A
INI

5U5
:ffi.*'

da
Saúde

PIIT, IEIIURA Ministério , ,

tã'r"§i rr zrsrorTl

13-ÍÉ

7

C6.N' DO PRONÍUÁRIo

r.. aroME oo f€sPoNsÀv

16 - N. 90 OOCUMÉNTC --------:--ÔRGÀO EXp

03, OÀTÀ OE N'SCIMENÍO

c--"--n <f

r? . ÍrPO oE oocur,íENÍo
flors.,+.see nc lnr Dcc Ecpr

15 - tELÊFOfiÊ OO Cq!ÍAÍô
N'OOÍÊLEFONÉ

l\.^ IO

lm 
"'" 

rITI_1 YÀq -.J-:.,r , rvr '.
2r - aoo 8cE auNrcrPro20 MUNiCIPloOÊÊ€SrCÊNCrÀ

L^,

--..ê-r , c-z+*- qo f -*'t - AA ,. l-\A\2=

JUSTIFICATIVA oA INTERNAÇÃo

<Àr- é! \Jr"p \
ê.r-- JJLl-rrci-€

5o- Ç"c; /. àr-
TÊ

-rg-|-r--r.a--v.--.€ *-

Co-\r-..-À - t.à Í ^À\:r -,J

-- 
24. cONotÇÔEs ouE Jusrrtrc^rv Â lNÍÉRNÂç,Ào

I Ao <.L-.--<^rqÃa-' +
i €\-r - \o-r_brçê-l'

\ <--,}-É-\Ã--<, .t

-.<-.<r..-, .>-a-,-'=--r-^-r^-lã-X>

--9'\r--!--1<_-9

,ffisrcas íREsuLTÀoo oE ÉxÂMEs REÀLrz-Âoosl

\-<*, ô..,c-\,,-+ía-
2? - oi^GNôSÍr.:o rNrCrI

3i , ÔESCRç^O DO PROC€9únEMO sO.
PROCEDIMENTOS SOLICI TAOOS

<.ô-s,-j. C,>-F.1-

t

l9 cro i0 sEcuNoÁÂto 3C. CrO r0 CA|JSÂS ASSOOÂOÂS

f.f À\ \ <-,o-->^-f - 'r-ot \ í'Ç: À''''..r Rf\:L

í.à2-r'/-.-<a\.--2'>-O
32. CêO|GO Oa PROC€O|M€NTO

36 . Â!TÀ HOSPITALÀR

, NOMÉ OO FRêFTSSTON^r S4rCr-.^NT ,/ §STSTENÍE :o - N'oocuMÉNÍ-o (cxsrcpF) oo pRo,;rssro.rar soLrcrrÀ\TE ÂsslsÍENÍÉ Í.t . D€lrEmq

l lcl§ 
|

R:êrsÍÊo oo coNsSLHo)

.. - or)currÉNTo {crrs/cPF) orRÊroâ d.lN,co .! - {ssrNAÍuR E caRiMao tN'oÔ FÉGrsÍRo No coNsÉLHo

PREENCHIMENTO EM CASO DE CAUSAS E)íERNAS actDENTES ou vlôLÊNct^ s)
19 - CNPJ OA SeêuarÂOORÀ - 50,

52 CNPJ úÁ€MPRÉSÀ- 5'. CNIE OÁ 
'MPRESÀ

( tÂurôNoÀro i r o€sÉMPREsAoo

- 
NÀO SEGURAOO

AUToRTzAÇÁCr
s7 - côo ôRcÀô EMrssoR

60 - N' OOCUMÉNiO i CNSTCPT ) Do PÂOFTSS.ONA- ÁúrcRrz OOR

jj
; AOIOEN'IE DE iRÁASITO

) ÀCIC'€NÍÉ D€ Í'CSALHO YI?'CO

I acroENrÉ oE ÍÊrÀêÂ-Ho ÍRsJETo

5r . vrdculo coff arÊEv:rÊNcrA

5ô NOrrÊ OO PRO.TS§rONI aiJÍôRrz,ÀlroR

- 
6r . o^r^ D^ auÍoaE^ÇÁoT- .,jl - ÀssrNÂtuÊÃ E caÁÍMÉo (i. oo 

^EêrsÍRo 
oo cr.rsElrc: --rir
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DOS CARAJAS Hospital de Campanha

aciênte: PAULO ANTONIO SOARES MENDES
ATA:011041202'l Admisscio:28 /2021

EV
aciente deu entrada no HCC, com queixa de dispneia ,tosse seca, febre, saturaçáo de 02 917o em ar
mbientê, quadro com 5 dias de evolução. Possui sequela de lesão cerebral e protese em quadril.
az uso crônico de Puran, não fez tratamento prévio para Covid.
C de tórax com 50 a 60% de vidro ,fosco e consolidação.
R (O1tO412021):

IDADE:49 ANOS

DATA DE INICIO
281O3t2021

ANTITIICROBIANOS E OUTROS
,E)GMETASONA D5/D10
ZITROMICINA D5/D5 28t03t2021
:EFTRIAXONE D5/D7 28to3n1z1

INTER
VPD

60-80
4 tem 35Â-3Â 6TAX .C PRESENTE

^ 
dextro

08:00H

TAUIEN I ts, KtrLA I A UUX EM i1tr(, O DE COXÀ DiREiTA, iNiCiOiJ DISPNE|Â, RELATA P|ORÂ
EVOLUÇÁO DA TOSSE SECA, HEMODINAMICAMENTE ESTÁVEL, PIORA DA SATURAÇÃO COM ESFORÇO

CLINICA:
G, LOTE, AAA, NORMOCORADO, EUPNEICO

EXAME FíSICO
GERAL

\-iÁLISE

A: 110X70; SATO2 99% EM MASCARA DE ALTO FLUXO; FR:28; FC: 6O.

; MV+ COM CREPTOS BIBASAIS DIFUSOS E POUCA EXPANSIBILIDADE
RFY2TISS/BNF;
FúcIDo, RHA+, INDoLoR A PALPAÇÃO; DB NEGATIVO:
SEM EDEMAS; SEM SINAIS DE TVP.

BD

EURO: GLASGOW =15

HD: PNÍIrÍCOVI}19/SRAG.
EST. A\./EL HEÀ4OD!NAMICAMENTE, COM H!PÓTESE OE P!ORA REPENTINA
AGUARDO RESULTADO DO§ EXAMES LAB SOLICITADOS + GASOMETRIA.

100-130x60€0Â PA: BH N/A
mas 24 h
mmH

-AVC I IAFC DIURESE
AcuAÇÃo

PRESENTE

I larn
98-160
22-26

mg/dL
lrpm

ll^sPo2 CN SUMIN84-990/.

CONDUTAS:

- supoRÍE cLlNtco c/ pRorocoLo SRAG.
- SoLIcITo EXAMES TÁBoRÂTORIAIS + TESTE RÁPIDO
. CONVERSO COM FAMILIAR E ORIENTO GRAVIDADES.

^Ê^Á'^-. Áã,.- iv-úiai i LNi iW Ê^-ÀiiO^v 
^Étrr 

!Í\ r r,\\-/r1r^ vvNt r:!.\Jrr E. l,L r rorv I c^^r l.t,
- oTlMtzo pREScRtcÁo + MANTENHo Pcr EM vtctúNclA ATtvA EM SALA VERMELHA;
- AGUARDo rRANsÉeRÊrucn EM LErro cLlNrco ENFERMARIA covtD coM RETAGUARDA DE urt

/

c Sa"
íros
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DOS CARAJÁS Hospital de Campanha

rciente: PAULO ANTONIO SOARES MENDES
\TÀ:01t0412021 Admlssõo: 28/03/2021

EV L
rciente deu entrada no HCC, com queixa de dispneia ,tosse seca ,febre ,saturação de o2 9I% em ar
nbiente, quadro com 5 dias de evoluçáo Possui sequela de lesão cerebral e prótese em quadril.
rz uso crônico de puran, náo Íez tratamento prévio para covid,
I de tórax com 50 a 60% de vidro ,fosco e consolidação,

IDADE:49 ANOS

ln vo

ANTIMICROBIANOS E OUTROS
:XAMETASONA Ds/D10
ZITROMICINA D5/05

=FTRIAXOIIE DíD7
28103t2021

I 28tO3t2021

DATA DE INICIO
2AtO3t2021

BH N/A
AVC AFC

6 TA.X1lÃ 8-
DIURESE
EVACUA

98-160

oc

mg/dL

PRESENTE

AFR 22-26 rrpm
A SPO2

JPD
Itimas 24 h

A PA: 100-130X60€0 mmHg
60-80 b m

^te

84-990/" CN SUMIN

PRESENTF

EXAME FISICO
GERAL

08:00H

PÂC|ENTE RELÂTA DOR Êlvi RÉG DE CO)(Â DiREiTA, iNiCiOii D|SPNEiA, RÊLA-I A P|ORA
EVOLUÇÁO DA TOSSE SECA, HEMODINAMICAMENTE ESTÁVEL, PIORA DA SATURAçÃO COM ESFORÇO

CLINICA:
G, LOTE, AAA, NORMOCORADO, EUPNEICO.
: 110X70; SATO2 99% EM MASCARA DE ALTO FLUXO; FR: 28; FC: 60.
: MV+ COM CREPTOS BIBASAIS DIFUSOS E POUCA EXPANSIBILIDADE

RR/2TlSSiBNF;
FúCIDo. RHA+. INDoLoR A PALPAÇÃO: DB NEGATIVO:
SEM EDEMAS; SEM SINAIS DE TVP,

EURO: GTASGOW =15

)r,{ÁLISE HD: PNM/COVIDl9/SRAG.
ESTAVEL HEMODIN,AM!CÂMENTE, COM HIPOTESE DE PIOF}. REPENT!NA
AGUARDO RESULTAOO DOS EXAMES LAB SOLICITAOO§ + GASOMETRIA.

- SUPORTE CLíNICO Ci/ PROTOCOLO SRAG,
- SOLICITO EXAMES LABORATORIAIS + TESTE RÁPIDO
- CONVERSO COM FAMILIÂR E ORIENTO GRAVIDADES,
_ ivi^li r Eltll(J L^rA.\§Àe íaL§r rn r A\,/Í\rr.r v(jvl Lq\Jrr É LrL I lel\.,/ | c'a\rir r/'\,

- oÍMtzo pREScRlÇÁo + MANTENHo pcr EM vtctúNctA ATtvA EM SALA VERMELHA;
- AGUARDO TRANSÉERÊNCIA EM LÊITO CLíNICO ENFERMARIA COVID COM RETAGUAROA DE UTI

A

frrÃ.
(i

L,T.ITERNAÇAO 
I

I | 
^ 

dextro:

ACV:
hao'

I

I

CONDUTAS:


		2021-06-07T08:28:01-0300
	DAIANE CELESTRINI OLIVEIRA:02054948543




