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A presente mntrataçà: moliva-se em deconência da urgôncia no atendimento de um pâciente que necessitava de

tratamento intensivo hospitalar com diçonibilidade de unidade de terapra intensiva (UTl). Relata-se que o paciente,

MARA APARECIDA DE tAGAl..tlAES ARAÚJO, Íora mometido pelo novo coronavirus, paciente 42 anos, iniciou

quadro de íalta de ar tosse soca intermitente, fadiga debilitante, âstenia, dospneia. Tâ/e febre persstente, uso de

azilromiona + ivermêctina e loratadina, iniciou D2 amoxilina + dawlanato e daxane D1, obesa, tomogíafia de tórax

com opacidade em vidro íosco apíoÍmadamente 23-30% da sup€rficie rulmona. Paciente apresenta desconforto

respiratório rntensa e dessaturação evoluindo para IOT + VM.

Cumpre observar que, devido à sua naureza Íáüca do caso, e diante da negativa/irÉrcia do Estado constatada no

documento "Exhato do SER', o municipro, atravás do Fundo Municipal de Saúde, buscou os meios mais ráprdos

para eliminar toda e qualquer situaçfu de risco do paciente, desta íorma, foi mntatado o INSTITUTO DE TERAPIA

lNTESll{VA DOS CARÀ|AS LTDA, unidade munida de médicos especializados para o caso, HoEital esse situado

no municipio de ParzuapebasPA, Municipio mais próximo de Canaã dos Caralás que tinha vaga de leito, com

plena disponibilidade de UTI e para o tratamento total do paciento.

Com o relalo acima, vemos dararÍxgnle que não havia Íorma mais rápidâ e eficaz para o atendimento do paciente

quê não Íosse o processo de dispensa de licitaçfu, indusrve invertendo a oÍdem dos íatores de qualquer processo

d€ licita@, onde no caso em tela, Íora iniciado o procedimento pelâ exeqiÉo dos serviços com a posteÍior

Íormalizaçá: do procêdirnento de contataçà ernêrgencid, ordem totalmente inversa aos procedimentos

burocrátrcos da administraçao pública, tudo isso p6lo bem maior que é a vida do paciente.

E mister dizer que o estaó de urÍÉncia no fatamento do paciente não podena frca atrelado a requisitos formais

e ao rito comum dos processos de confatação da administrafo pública, e a nrdida tomada pela gestão pública

sdvou a vida do pacionte, bem como aliviou seus sofrimontos, ampaÍada legalrnente pelo Dispensa da licitação

com base no aíigo 24, lV, lei 8.66fl1998 que é dam ao dizer que deve ser utilizado nos caEor de omeryôncia

ou de calamidade pública, quando cancteizada urgância de atendimento de sit egão quo possa ocasionar

prejuízo ou conoronnter a seouanca de pessoas (grifo nosso)
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No caso concreto as situa@s náo somente tÍ idn prêjuízo a seguraça e ao conforto do paciente como podeía

de Íato causar a percá de sua üdâ, o bem maior do ser humano que está acima de qudquer cntério ou pnncípio

que rege a administração publica, sendo cnstalino o interesse publim no caso em tela.

Assim, coube a administragão analisar a conveniência e a oportunidade de optar pela conkatação direta por

dispensa de licitaçfu denfe as hiptesos previstas no art. 24 da Lei no 8.6ô6/1993 evidentemente pautada pelo

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

minimos de (l) existência dê 3ituâção emergencial ou calemitosa; (ll) necessidade de urgência de

etêndimento; (lll) êxbtência do rbco de oconência de sérios danos a pessoas ou bens; (lV) prazo máximo

de í80 dias.

Face a todo o exposto, reslou caracterizado plênarnentê a real necessidade de urçncia, tratando-se de íato

supervenientê, impreüsivel, onde em casos similares leriores sêmpre Ío enmntrado leitos em outros hospitais

públicos o que náo oconera no caso em cornento, tamtÉm em razáo da pandemia do novo mrona/irus que assola

toda a sociedade, que vem demandando bastantês lêitos públicos, e a aÉo tomada era imprescindivel na guarda

da vida e restabelecimento da szude do paciente, de íorma a reduzir todo e qualquer nsm que poderia existir.

A contratação será procedida em acordo aos requisitos estipulados na Lei 8.666/1 993, observando os doqlmentos

de háilitação juridica, fiscal e fáalhista, econômicojinanceira e tâ:nica, ressaltardo que os serviços Íoram

prestados coín agilidade, eficácia e a qualidade tricnica egerada, sendo no caso concreto dão a eístência de

qualiÍi@o tecnica, haja vista a recuperagão do paciente.

Em rela@ ao preço total dos gastos com os tratamentos e intem@s do paciente, no vdor total de R$ 6.000,00

(seis mil r6ais), vdor esse que entendemos eslar dentro da redidade do mercado, conÍorme acostado nos antos o

resumo das contas hospitalares, exempliÍicando todos os pÍeços unitários e itens uúlizados para o batarenlo do

pâciente que ensqou no valoí total da contrdaçáo. DATANE

cElEsrxrNr ãIL'rJtr
oLrvErRAo ffir.**,
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Driane Celegtini Ctiveira

Portaria. N". 018f202'l - GP

Secretária Municipal de Saúde
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OFIC|O',27 ;2021 - APOIO SOCIAL/HMDG

Canaâ dos Carajás, 30 de junho de 2021

Do Setor de Apoio Social do HMOG
Ao Minrstérro Público ds Canaã dos CaÍàjás

Assunto: lnformação sobre e Transferência imposta Pêla Oecisão/ Mandado
de N' 080113243.2021.8.14.0't36 a favor da paciente Maria Aparecida de
Magalhaes Araúfo

V Ex Promotor de Jl/stiça,

Â Se.relaria Municipa! de Sauie de Canaã dos Carajás atrevés do Hospital
iú:,;rrcrpal 'Janrel GonÇalves - HMDG vem pelo presênte p.estar a devida Resposta

sobre a transÍerência imposta pela Decisâoi Mandado de N'080't132-
432021 8 14 0136 a favor da paciente Maria Aparecida de Magalhaes Araújo,
onde Excelentissimo PromotoÍ de Justiça DP Erick Ricardo de Souza Femandes Titular

da 1n PJ Ce Canaá dos Caralás. informamos que a paciente deu entrada no Hospitâl
de Campanha de Canaã dos Carajás no dia 23 de junho de2021, com o seguinte
hisloÍico paciente de 42 anos Íelata que dia 1510612021 iniciou quadro de falta de

ar tosse secâ internritente fadiqa debilitante. astenia. dispnêia. Relatou que

iambérn teve febre persistente e sem nos últimos 04 dias. Relatou uso de
Azüromrcrna + lvermectina e Loraiadina na primeira fase iniciou D2 Amoxilina +

Clavulanato e Claxane D1 na segunda Íase Nega comorbidades, é obesa. Fez o
Teste Rápido de Covid em 2410612Q21, com seguinte resultado: lgG=+ e lgM=+.
fez TomograÍia de Tórax sem conlraste no dia 23/06/2021, onde constiatou

cpacidace en vidro fosco aproximadamente 23 - 30 % da superficie pulmonar.

Porém no dra 25 de junho de 2021 a pacrente apresentou desconforto respiÍatório
rntenso e dessaturação evoluindc para IOT + VM e Íicou acoplada ao VM. PA =
'1 '19x65, FR=22; FC=75: e satuÍaçào de 98% em IOT + VM. Devido ao quadÍo
gravíssimo da paciente o medico assistente solicitou neste mesmo dia a imediata
transÍerência com urgêncra da paciente para um leito de terapia intensiva em
outra unidacle de saúde de maior complexidade Logo após o referenciamênto da
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)u o cadastro O" ,"",na *§
SEi = SISREG e iniciou a busca ativa por um leito para que a paciente fosEe

lransterrda. Em analise ao Histôrico do Sistema SER @emos obseÍvar guê entÍe
os cjras 25 e 27 de junho de 2021 a pacrente teve ôêu leito negado 06(seis) vezes
peia Central de Regulaçâo Estadual, diante disso a Central de Regulaçpo do
HMDG na noite do dia 27 de.junho de 202't às 20h 42 minutos, solicitou qu€ o
cadastro da paciênte fosse direcionado para a Central de Regulaçâo Eetadual de
Belém especificamente para o Hosprtal de Campanha de Belém pudesse avaliar
a situaçào da paciente e frzesse o aceite, porém o Hospital de Campanha de
Belém nrais uma vez negou o leito para a paciente. Com essa sétima negaÉo a

Secrerarra de Municipal de Saúde de Canaã dos Carajás/PA, autorizou que o
HMDG realizasse a transferência da paciente para um leito de UTI Adulto para

Covrc em unr hospital partrcular, com todas as despesas custeadas pelo

munir,pio de Canaã dos Caralás/PA Assim o Hospital Municipal Daniel
Gonçaives através da sua Central de Regulaçâo conseguiu um leito de UÍl Adulto
no Hospital lntensicare em Parauapebas. Desta forma a paciente Íoi removida do
Hospital de Campanha de Canaã dos Carajás para o Hospital lntensicare por

volta das Ojh 05 minutos do dia 28 de junho de 2421. Toda via a Central de
Regulaçâo Estadual de Belém, efetuou a liberação de um leito para a paciente as
0B h 27 minütos do mesmo dia 28 de junho de 2021 paÍa o Hospital de
Campanha de Belém. Com a confirmaçáo da liberaÉo do leito a Cêntral de
Regulaçáo cjo HMDG tomou todas as providencias para a realizaçáo da
transÍerência da paciente Maria Aparecida de Magalhaes Araújo do Hospital
lntensicare er'. Parauapebas para o Hospital de Campanha de Belém. A viagem
de remoção ocorreu no mesmo dia às 16h 00, onde a paciente foi removida
atraves de arnbulâncra de UTI Aérea da SESPA lnformamos ainda que a
paclente enccntra-se neste momento internada em um leito de UTI Adultc/COVID
-19/ln.rferente - C 13 do Hospitai de Campanha de Belém. Desta forma o
Hospital Municipal Daniel Gonçalves vem respeitosamente inÍormar quê o
Municipio de Canaã dos Carajás recebeu a o Processo de N' 080't0l,f-
67.2021.8.14.0136 oriundo do Ministério Público no dia 29 de iunho da 2021,
um dia após a transferência da paciente. Assim caracterizando o
cumprimento da determinação imposta pela Decisão/ tandado de No

080113243.2021.8.14.0136 a favor da paciente Maria Aparecida de
Magalhaes Araújo. Na oportunrdade renovo os votos dg elevada esüma e
consroeraçác e nos colocamos a dispcsição dessa Promotoria de Justiça paÍB molhor
entendrmento
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2910612021

N úmero: 0801 13243.2021.8.1 4.01 36

Classe: AÇÃo cluL PÚBLTCA CíVEL
Orgão julgador: '1" Vara Cível de Canaã Dos Carajás
U ltima distribuiçã o : 28106t2021

Valor da causa: R$ 200.000,00

Assuntos: Unidade de têrapia intensiva (UTl) / unidade de cuidados intensivos (UCl)

Segredo de justiça? NÃO

Justiça gratuita? SIM

Pedido de liminar ou antecipação de tutela? SIM

Partes Procurador/Terceiro vinculado

MINISTERIO PUBLICO DO ESTADO DO PARA (AUTOR)

ESTADO DO PARA (REOUERIDO)

MUNlGrfle BE ÊAN Yr Be§ €AnrJA€ (REQUEnTBe)

MUNICIPIO DE CANAA DOS CARAJAS (REU)

MINISTERIO PUBLICO DO ESTADO OO PARA (FISCAL DA

LEr)

Documentos

Id. Data Documento Tipo

28733502 28t0612021
14.'17

transferência paciente LEITO DE UTI COVID -
MAHIA AI'ARtUIIJA

Petição
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excgtexlíssttl,to sENHoR DouToR JUtz DE DtREtIo DA VARA ptANToNrsTA DA

coMARcA DE cANAÃ oos canarÁs

o ttrttHtsrÉntO pÚauco Do ESTADo oO ranÁ, por meio do Promolor

de JusliÇo subscritor, fozendo uso dos prenogotivos conferidos pelos orligos 127, 129,

ll e lll, do ConstiluiçÕo Federol, somodo oos orligos 3o, 4", porógÍofo único, e orl. óo,

200 e seguintes do Lei Federol n'8.0ó9190, olém dos ortigos lo, lV, 2', 30. 5", coput,I,

1l e 12, do Lein.'7.347185: e dos orllgos ó', Vl, 8I , porógrofo único, e incisos l, ll e lll,

82, I, do Lei no 8.078/90, vem, peronle Vosso Excelêncio, propor o presenle:

AcÃo ctvrL púsLrca co^ pEDtDo DE ÍurEtA ANrEclpADA

no defeso de interesse individuol indisponível de

,rlARtA APARECTDA DE MAcAtHÃes anlÚto, Íitho de Lucidio

MogolhÕes de Aroújo, noscida em 08102/1979 (42 onos), CPF n"

O55.896.473-7 | , noturol de Chopodinho/MA, residenle e domiciliodo

no Boirro Residenciol ConoÕ, ConoÕ dos Corojós/PA.

em desfovor do:

A) ESTADO DO PARA. oiroves do SECREÍARIA DE ESTADO DE SAÚDE

pÚguCe, inscrito no CGC n. " 05.054.929/OOO l-l Z, locolizodo no

cidode de Belém, si'to no Av. Conselheiro Furlodo, n' 1597, dorovonÍe

denominodo SESPA;

pelos folos e Íundomenlos juídicos o seguir oduldos

1 . FAÍOS

1

Rua Manaüs. QuadÍa 04. l-ote 02. vnle dos Sonhos l. ao lado do FóÍum. Fone: (914) 3358-1391
CEP 68517-000- Can!à dos Cardjás-PA E-mail: mpcanaadoslamjâs@mppa.mp br

Assinado elelÍonicamenle poÍ: ÉRICK RICARDO DE SOUZA FERNANDES - 281ú12021 14:1?:04

https://pie-.onsultas.tipâ jus.bÍ/pjs-1g-consult€siProcessa,,/ConsullaDocumenlo/listview.s€am?x=210628141 70478100000026904456

Númeo do documenlo: 21062814170474100000026904456

Num.28733502 - Pá9. 1

URGENTE

B) i uNlcíPlo DE CANAÃ Dos cARAJÁs, pessoo jurÍdico de diíeilo

público inlerno, represenlodo pelo Prefeito Municipol, JOSEMIRA

RAIMUNDA DINIZ GADELHA.



MP D_gc[
@

-------.::"--

Conforme relolório médico em onexo o Sro. ,úoÍlo Aporecldo dê

lúogolhões Aroújo, OBESA, deu enlrodo no Hospilol de Componho deslo urbe. no

dalo de 23/06/2O21, opresenlondo sintomos compolÍveis com q conlominoçõo pelo

coronovírus (COVI-]9), quais seiom: folio de or, losse seco inlermilenle, Íodigo

debilitonle, qslenio, dispinéio, opresentondo febre persistenle nos últimos dois dios.

Nesle dioposõo e conforme conslo no loudo médico, o pocierúe

opresenlo desconíoÍlo respirolório inlenso e dessoluroçõo, evoluindo poro IOI

(lnlubqçõo Orolroqueql) com @.
Outrossim, toi constodo por meio do Tomogrofio o compíometimento

de 20-307. {vidro fosco) do sislêmo respirolório do pociente.

Dionle de lois circunslôncios e do rópido pioro do quodro clínico do

Sro. Morio de Fótimo, no dio 25 dê junho de 2021, o Hospilol de Componho solicilou

o tronsferêncio do pociente poro umo UTI ADULTO TIPO ll, confoíme consto no §ISREG

de no 37388749?, poro que recebesse o trotomenlo necessório poro comboter o

infecçÕo pelo corono virus - COVID 19.

Contudo, em que pese o persistêncio do quodro clínico do SÍo. MoÍlo

Aporecido, o tronsferêncio deslo poro umo UTI Íoi recusodo pelo Estodo do Poró por

meros quesfÕes burocrólicos, no coso, em rozõo do orgumen'to de que o

konsferêncio do mesmo deverio seÍ submelido o outro espécie de reguloçÕo.

Excelêncio, considerondo que todo o quodro clínico do pociente é

COMPATíVEL com o síndrome virol cousodo pelo coronovírus, ossim como pelo folo

desto possuir comorbidodê GRAVE (Obesidqde), recusor, nesle momento, o

tronsfeÍêncio do pociente poro umo UTl, pÍincipolmenle dionlê dq perclslêncio dos

sintomos, compromelimenlo dos pulmões e o comorbldode preexislenle, por meros

quesloes regulotórios, é, em verdode, condenor o Sro. lúorio Apqrecido à morte, ou,

no mínimo, diminuir, de sobremoneiro, o probobilidode de suo sobrevívêncio.

Dionie do todo o exposto e considerondo que o estodo de soúde do

pociente tem se ogrovodo de Íormo conslonte nos úliimos dios, o solicitoçÕo de

lronsferêncio poro umo UII ADUUO TIPO ll possui coróler de URGÊNCIA, pois NÃO é

possível (ADlúlSSÍVEL) que o Sro. MoÍlo Aporecido continue o espeÍor umo evenluol

liberoçÕo de leilo (sem quolquer pÍevlsõo), principolmenle dionle do risco do tolol

comprometimenlo do seu sisÍemo respirolório por questÕes de cunho meromenle

regulotórias.

IIO PUBI
lo Do rr

2
Rua Manaus, Quadrd 04, Lote 02, Vale dos Soúos l, ao lado do Fórum. Fone: (94) 3158-1393

CEP 6853 7-000 - Canaã dos Carajás-PA E-mail : mpcanaadoscaraja@mppa.mp. br

EíH.rrriiE
I:.3'I- ,jllirt'.:

h9ffi9,
ffi#ÊItr

Assinado elefronicamenle por: ERICK RICARDO DE SOUZA FERNANOES - 2U6nO21 14:17:U
hlipsJ/pje-consultâs-tjpa.ju s br/pje-1 g'consultas/Processo/ConsultaDocumenlo/listview.seam?x=21062814170476400000026904456

Número do documento: 2't 0628141 70476400000026904456

Num. 28733502 - Pá9. 2
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lsto posto, poro o preservoçÕo do vido deslo, o pocienÍe deve ser

intêrnô.iô IMEDIÂMENTE êm .,UO VO o dis nível e|o PÚBUCA OU PRIVADAoo seto

AINDA OUE SEIA EM OUTRo ESTADo oa reornacÃo

2. CoNSTDERAçÕES pREr.rMrNAREs AcERcA DAs pARrEs E Do oBJEÍo DA AçÃo

2.r . IEGTTTMTDADE ATrvA Do MtNtsrÉnro púeuco

O Minislério Público tem legitimidode olivo poro o formuloçõo do

presente oçÕo. Extroi-se lol osserlivo do ortigo 129, lll, do Constiluiçõo Federol. Além

disso. o Lei n.'8.0ó9190 (orligo 201, Vlll), o Lei n.o 7.347185 (ort. 1". lV, c/c o ortigo 5".

copul) deixo cloro o possibilidode de ojuizomento de oçÕes pelo Minislério Público,

poro o defeso de quolquer interesse difuso, colelivo e individuol homogêneo.

A ConslituiçÕo Federol. em seu ortigo 127, enuncio:

An. 127. O Ministério PúblÍco é insliÍuiçôo permonente,
essenciol ô f unÇõo iurísdícÍono, do EsÍodo, íncumbindo-lhe
o defeso do ordem jurídico, do regíme democrórico e dos
ínÍeresses sociois e indívíduo,s índísponíveís

Por suo vez, o inciso ll, do orlígo I29, deslo Corto Mogno,

esfobelece oo Minhtério Público o funçÕo de:

Att. 129, ll - zelar pelo efeliyo respeiÍo dos Poderes Públ,cos
e dos serviços de relevôncío públlco oos direiros
ossegurodos nesÍo Consliruiçõo, Vomovendo os rnedidos
necessónbs o suo gorontio.

Nesle senlido entende Grinover quer:

Nos duos modo/r'.Codes de inÍeresses ou d,Teiros "coleÍivos",
o Íroço que os dr'ferencio dos inÍeresses ou direiÍos "difusos"
é o determinobilidode dos pessoos Íiluiorês, selo oÍrovés
do Íeloçõo iurídíco-bose gue os une lmembros de umo
ossocioçÕo de closse ou o,ndo ocionisros de umo rnesrno
sociedode/ selb por meio do vínculo juídíco que os ügo ô
poÍle contraÍío (contribuíntes de um mesmo tributo,
prêsÍomisÍos de urn mesmo sisÍemo hobiÍocionol ou
conlrolonÍes de um segurodor com um mesmo Í,po de
seguro, esrudonÍês de umo mesrno esco,o erc.J.

2.2 TEG|TIAiIIDADE PASSIVA DO ESIADO DO PARÁ E DO MUNICÍPIO

J
Rua Manaus, Quadm 04, Lote 02, Vale dos Sonhos I. ao lado do Fórum. Fon€ (94)3l5E-ll9l

CEP 68537-000 - Canaã dos Carajás-PA E-mail: mpcanaadoscamjas@mppa-mp.bÍ

Assinado elolÍonicamente poíi ERICK RICAROO OE SOUZA FERNANOES - 2A0612021 14:17:M
htlps/pje-consultas.tjpa.jus.bí/pjelg-consultâs/Processo/Consullaoocumentcy'listview.sêêm?x=21062814170476400000026904456

NúmeÍo do documento: 21062814170476400000026904456

Num. 28733502 - Pá9. 3

I GRINOVER, ADA PELEGRINI e oulros oulores, Código Brosileko de Defeso do Consumidor, Ed.
Forense UniveÍsitório, 5' ediçÕo, pó9. ó28)
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É sobido que o responsobilidode no que tonge às oções de

soúde é solidóÍio enlre os enles federotivos, por forço do ort. l9ó e seguintes do

Consliluiçõo Federol.

Sobre os legitimodos poro figuror no polo possivo de oçÕo civil

público ênsino-nos o mestre Mozili:

No sislemo dos Leis n."s 7.347185, 7.853189, 7.913189,
8.069/90 e 8.078190, enquonÍo é toxotívo o rol de
legiÍimodos alívos, jó quonÍo à legitímoÇóo poro o pólo
possryo nõo hó condições especiois: guo,guer pessoo,
físico ou jurídico, pode ser porle possivo no oçõo civil
pÚblico.
O cousodor do dono o um dos inÍeresses de que cuido o
Lei do Açõo Cívil Público pode ser tonto o portículor
quonÍo o EsÍodo, lonÍo pessoo fÍsic o como pessoo juidico.
Pode mesmo ser legilimodo possÍvo guern iivêsse o dever
júrídico de evitor o /êsõo. 2

Comungondo do mesmo entendimenlo, o liçõo do renomodo

Adminislrolivisto Hely Lopes Mekelles, vejomos:

A legílimoÇõo passivo esÍende-se o lodos os responsoveis
pe/os siÍuoÇões ou foÍos ense./odores do oçõo, selom
pessoos fÍsicos ou jurídicos. inc/usive os esloÍois ou
ouÍdrguicos ou poroesloÍois, porque tonto eslos como
ogue/os podem ínfÍíngi normos de proleçõo oo meio
ombienle ou oo consumrdor, incidindo no previsÕo do
ottígo l.'do Leí n" 7.347185, e expondo-se oo conÍrole
ludiciol de suos conduÍos. 3

Nesle senlido. o jurisprudêncio do STJ:

A AdministroÇõo Público pode tigurot no pólo possivo do
oçõo ciyil público e oÍé ser condenodo oo cumpÍimento
de obrigoçOo de íazer ou deixor de fozer (STJ, DJU,
17.11.97, p. 59456, AGA 138911-GO, Re,. Mín. José
Delgodo)

Cumpre ressoltor que olos normotivos que dislribuem olribuições oos

gestores visom o orgonizoçõo e operocionolizoçÕo do Sistemo Único de Soúde (SUS)

nôo podendo ser invocodos poro elidir o responsobilidode solidório dos réus de

efelividode do direito à soúde, conforme enlendimento do Supremo Tribunol Federol.

2 UeZtrLt, HUGO N|GRO. A Defeso dos lnleresses DiÍusos em Juko,5.. EdiçÕo, RI.Póg. 178.
I mftntLLES, nfLy LOPES. Mondodo de Seguronço, Açõo Civit Púbtico, Mondodo de tniunçõo,
Hobeos Dolo, RI, p. l2ó.
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Senôo, vejomos:

SuspensÕo de Liminor. Agrovo Regimenlol. Soúde públíco.
Díreítos fundomenÍois sociois. Art. 196 do ConsrfÍuiçõo.
Audiêncio Público. Sisremq Úníco de Soúde - SUS. PolíÍicos
públicos. Judiciolízaçõo do direito ô soúde. SeporoçÕo de
poderes. Par1metos poro soluçõo judiciol dos cosos concreÍos
gue envolvem direilo à soúde. Responsobilidode solUório dos
entes do Federoçõo em motérío de soúde. Odem de
regulorizoçõo dos serviços presrodos ern hospiÍo/ público. Nõo
comprovoçõo de grove lesõo à ordem, à economío, o soúde e
ô seguronço público. Possibilidode de ocoÍrêncio de dono
inverso. AgÍoyo regirnênloio gue se negoprovimento. í AgR, Re/:
Min. GIL/r'lAR MENDES, Tríbunal Pleno, iulgodo em 1710312010,
D Je-076 DIVULG 29-04-2010 PUBLIC 30-04-2010). " A competêncío

m m nl C do soúd
da tri
F IJ ô/ôs §Õô rêsÔ is solidári.\\ .,êlã <õík1êM
tonto do indivíduo auanlo do coletividode e. desso formo. são
/eqirimodos possivos nos demondos cuio Lcqasq ele Dedl!é o

federo/l de presiocoes no óreo de soúde. O foro de o SÀlêmo
ÚnÍco de Soúde ler descenÍrolizodo os servicos e coniuoodo os
recursos finonceíros dos enÍes íedetocõo. com o obielivo de
oumenÍor o ouolidode e o ocesso oos servkos de soúde.
openos ÍefoÍco o obrioocôo solidáio e subsidiório ênlíê eles. "

lvoto do Mínistro Gilmor Mendes)

Por outro lodo, é solulor o decisôo do Superior Tribunol de Jusliço no

RESp 771.537/RJ: in verbis.

ADM/NISIRAIiVO E PROCESSUAL CIVIL - FORNECIMENIO DE
MED/CAMENIOS - IRAIAMENIO MÉDICO - SUS

RESPONSAB/L/DADE SOLIDÁR/A DOS ENIES FEDERAIIVOS. I. O
lunclonomento do sísremo (lnico de Soúde - SU§ é de
Íesponsobírrdode solidáíio do União, Estodos-membÍos e
Municípios, de modo que, qualquet dessos enridodes têm
legiÍ,r,midodê od cousom poro Íigvror no pólo posslvo de
demondo que objetiyd o gorcntio do ocesso ô medicoçAo porc
pessoos despíovidos de recursos frnoncefos. 2. Recurso
especiol ptovido, ReroÍno dos autos ao Tibunol de origem porc
o conl,nuidode do julgomento. (REsp 7715371RJ, ReL Min,srro
EL/ÁNÁ CAIMON. SEGUNDA TURMA, iutgodo em 15109/2005, DJ
03 /10/2005. p. 237) (grifa nasso)

O direito o soúde é um direito fundomenlol do indivÍduo. A

ConstituiÇôo do Repúblico de 1?88 definiu como Íundomenlos do Eslodo

Democrólico de Direilo o "cidodonio" e o "dignidode do pessoo humono" Iortigo

r1.

NÕo resto dúvido que o dirêito à soúde estó otrelodo o tois

fundomenfos, pelo que o omissôo do Poder Público nesso seoro ÍepÍesenlo obolo oos
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próprios fundomenlos do Repúblico. Conforme o normo do ortigo ó" do Constituiçôo

o direilo o soúde conslitui direilo fundomenlol sociol, inlegrondo, pois, o elenco de

dheitos humonos previslos expÍessomenle no lexlo conslilucionol.

A Conslituiçôo Federol em seu ortigo 19ó estobelece que o goronlio

oo direilo o soúde é dever do Esiodo, por intermédio do execuçÕo de polílicos

públicos.

Art. 19ó. A soúde é dire,'Ío de ,odos e dever do Eslodo, gorontido
medíonte políticos sociois e êconôrnicos que visem ô reduçôo
de doenÇos e de ourros ogrovos e oo ocesso universol e
iguolitário ôs oçôes e serviços poro suo promoÇõo, proteçõo e
Íecuperoçóo.

O Supremo Tribunol Fedeíol, hó mois de umo décodq. fhmou o

entendimenlo de que o dheito à soúde constitui direito fundomentol do indivíduo e

que suo efelividode é dever do Poder Público.

PACIENIE COM HIV\AIDS . PESSOA DESÍ|IUíDA DE RECURSOS

FiNANCE/RO5 - DiREIIO ÀVOAT À SEÚOE - FORNECIMENIO
GRAIUTO DE MEDICAMENIOS . DEVER CONSITUC'ONAL DO
pooEn eÚauco ícF, ARrs. 5", cAPUr, E r 9ól - PRECEDENTES ísrF/. RECURSO DE AGRAVO IMPROVIDO. O DIRETTO À SNÚOT
REPRESENIA CONSEOÜÊNCiA CONSII'I'UCIONAL INDISSOCIAVEL
DO DIREíro À vpa. - O dteito público subjetivo à soúde
represenro prerrogotívo iurídíco indisponível ossegurodo ô
generolidode dos pessoos pelo proprio ConsÍiÍuiÇôo do
Repúblao @n. l9ó). Troduz bem iurídíco conslítucionolmenle
tutelodo, por cujo integridode deve velor, de moneiro
responsóvel, o Poder Público, o quem incumbe íormulor - e
implementot - políÍicos sociors e econôrnicos idôneos que vbem
o goronlÍr, oos cidodõos, inclusive ôqueles portodores do vírus
H,V, o ocesso univ ersol e íguolitório à ossisÍêncio formocêut'co e
médico-hospitolor. - O dkeito à soúde - olém de quoliticor-se
como díreito fundomenlol quê ossisÍe o ,odos os pessoos -
represenÍo conseqúêncio consÍiÍucionol indisocíóvêl do díreíto
à vido. O Poder Público, quolquet que sejo o esfero,nsÍituciono/
de suo oÍuoÇÕo no plono do orgo nizoçõo f ederotivo brasileira,
nõo pode rnosÍror-se indííerente oo problemo do soúde do
populoçAo, sob peno de incidi, oíndo que por censvróvel
omissÕo, em grove comporlomenlo inconstírucionol.
DISTRIEUçÂO GRATIJIIA DE MEDICAMENIOS A PESSOAS

CARENIES. - O reconhecimenlo judícíol do volidode juidico de
progromos de distibuíÇÕo gratuito de medicomentos opessoos
corenres, inclusive ôque,os portodoros do vírus HlvlAlDS, dó
efetividode o preceiÍos fundomenfois do ConstiÍuiçõo do
Repúbiico (orls. 5', coput, e l9ól e represenÍo no concreçõo
do seu olconce, um gesÍo reverenÍe e solidóio de opreço à
vido e à soúde dos pessoos, especiolmente doquelos gue nodo
têm e noda possuem, o nôo ser o consciêncio de suo
MINISÍÉRIO PÚBLICO DO E§IADO DE MAÍO GROSSO DO SUL
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PROMOTORIA DE JUSTIÇA DE R/BAS DO RtO PARDO próprío
humonidode e de suo essenciol dignidode." Precedenles do
STF. RE 27t28ó AgR / RS - R/O GRANDE DO SUt - AG.RFG.NO
RECUR§O EXIRAORD/NAR/O Relotor(o): Min. CETSO DE MELLO
Julgomento: 12/09/2OOO. Órgõo Julgodor: Segundo Iurmo
Publicoçóo: DJ DATA- 24-1 I -2000 PP-00101 EMENI VOL-02013-07
PP- 01409.

3. OBJETO DA AÇÃO Crvrr PÚBUCA

O orligo 3." do Lei n' 7.437185 expresso e delimilo o objeto do Açôo

Civil Público:

Arligo 3." - A oçõo cívil poderó ter por obieto o
condenoçôo em dinheiro ou o cumprimento do
obrigoçõo de tozer ou nõo fazer.

José Corvolho dos Sontos ensino que é opçÕo do oulor do oçôo civil

público indicoí no objeto do oçÕo em seu pêdido quol o lulelo que requer, hovendo

cosos, enlretonto que openos um dos tipos de tulelo é possÍvel, por circunslôncios

fóficos, e em oulÍos em que se é possÍvel cumulor ombos os pedidos. E oÍremolo:

O gue se pode ter como certo é que o Leí n.'7.347185
odmiÍiu dois tipos de tutelo - o lutêlo repressívo e o tutelo
preventivo- Quondo o senÍenÇo condeno o réu ô
índenízoçõo em dinheiro, esÍó comumenle reprímindo o
oÇôo ou omissôo cousodoro do dono. Ern ouÍros polovros,
lern-se que o dono ió ocoÍreu, e nesse coso o tulelo é
repressrvo. Se o condenoçõo obn'g o o réu o fozer ou o nõo
fozer, estó prevenindo o ocoÍrêncio do dono íse esÍe
oíndo nõo foi cousodo) ou, oo menot eviÍondo gue o
conduto ilegílimo prossigo dondo couso o ele. A tutelo
ogui seró evidenlemente preventivo no gue se refere o
novos donos, sem emborgo, como é cloro, de hover cedo
conteúdo repressivo no que tonge o eventuol
comportomenlo donoso oo onrerior./

Em se trolqndo de oÇÕo em que se demondo o PodeÍ Público poro

que se goronlo o fornecimento de lrolomen'to ckúrgico, é imprescindível que o

medido sejo no cumprimenlo do obÍigoçôo de fozer, pois nÕo é de inleresse do oulor

o condenoçÕo dos demondodos em dinheÍo, jó que é funçôo precípuo do poder

público goronlir à lodos o ocesso à soúde.

4. RE§PONSABILIDADE DOS DEMANDADOS E DA POSSIBII.IDADE JURíDICA DO PEDIDO

! SANTOS, JOSÉ CARVALHO tlLHO, Açõo Civil Público - Rio de Joneiro. Freitos Bostos, 1995, p.
4ó147)
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Exisle umo reloçÕo jurídico obrigocionol entíe o pociente,

representodo pelo Minislério Público, e os demondodos, em foce oo dêver destes

peronte oquelo de reolizoÍ o obrigoçÕo de fornecer-lhe o lrofqmenlo odequodo, o

fim de resguordor-lhe o dkeito à vido, sobreludo porque os olendimenlos dê médio e

ollo complexidode como o do veÍlenle coso, sôo Íêsponsobllldode Estoduol ê os

procêssos de Trolomenlo toro de Domicílio por suo yez Íesponsobilidode Munlclpol.

Portonlo. hovendo legitimidode otivo e possivo no reloçõo jurídico-

processuol e odequoçÕo do oçÕo civil público poro condenólos o umo obrigoçÕo

de fozer, lem-se que o pedido é juridicomente possível e, portonlo, pode ser ofendido

pelo Poder Judiciório.

Neste senlido. expresso-se Moncuso:

A responsobildode do EsÍodo pode odvir do mau
gerenciomenÍo dos políÍicos púb,,cos íde morodio,
educoÇõo, soúde público etc..), dodo gue culdondo-se
de poderes-deveres do EsÍodo, estó cloro que o incÚrío
odmínistotívo enselbró o síndícobilidode iudiciol,
resultando pouco ou nenhúmo volío contto-orgumentor
com o discricion odedode sub/bcenrê o toís oÍividodes. É
gue, corno pondero Luíza Cristino Fonseco Friescheísen, "ô
morgem de d,5cricionoêdode do odminislroçAo no
cumprimento de ordem consÍirucionol sociol é bosronÍe
límítoda, o gue ocosiono no possibitdode de moior
iudíciolizoÇAo dos conflilos, pois que os poiilicos públícos

podem ser guesÍio nodo jvdicíolmenle.S

Com o promulgoçÕo do Constituiçôo Federol de 1988, o soúde

público passou o gozor de stolus de direito inviolóvel, concernenle o lodos os

cidodÕos, e dever do Eslodo.

A Constituiçôo Federol dispôs oindo, no Mogno CorÍo, o

implementoçÕo do Sistemo Único de Soúde como polílico do Blodo, que constituiu-

se, f undomenlolmenle, no municipolizoçõo do prestoçÕo de serviços de soúde à

populoçôo.

Em seu ortigo 30, Vll o Constiluiçõo Federol, dispôs que cobe oo

município "prestoÍ, com o cooperoçôo técnico e finonceiro do UniÕo e do Eslodo,

serviços de olendimenlo à soúde do populoçõo".

s MANCUSO, RODOLFO DE CÂRVALHO. AçÕo Civil Público,8." ed., SÕo Poulo: EdiloÍo Revisto
dos ÍÍibunois. 2002.
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A Lei Federol n" 8.080/90 - estobeleceu como compelêncio

municipol:

AÍt- 18. A direçdo rnunic,pol do SísÍe mo Único de Soúde
ÍSU§J compeÍe:
I - PlonejoL orgonízor, controlor e ovolíor os oÇões e os
serviços de soúde e gerir e executor os serviços pÚbl,cos
de soúde.

Observo-se, portonto, que em lodos os esÍeros normotivos, sêjo o

Conslltuiçõo Federol, o Estoduol, sejo o legisloçõo infroconsiitucionol, o soúde é

considerodo prioridode, emonondo cloro responsobilidode do Poder Público, se,o

municipol, esloduol ou Íedeíol, por goronlir ocesso iÍreslrilo o seNiços de soúde à

populoçõo.

5. SAÚDE COMO DIREITO CONSTIIUCIONAI..

O princípio moior em que se enceÍro o pedido odvém do próprio

Consliluiçôo Federol, oo definir, em seu orfigo ó'.

Sõo di,/eitos socioís o educoçõo, o soúde, o lrobolho, o
lozer, o seguronÇo, o previdêncío sociol, o proleçôo ô
moternidode e à infAncío o ossr3Íêncio oos
desornporodos. na tormo desto const tuíçõo.

Por outro lodo, o ortigo 9ó do Conslituíçõo Federol dispôe:

Art. 196 A soúde é direÍto de todos e dever do EsÍodo
goÍantido medíonte polílicos sociois ê econômicos gue
vísem à reduçõo do risco de doenço ê de ouÍros ogrovos
e oo ocesso universol e iguolitorío às oÇÕes ê serviços poro
suo promoçõo, proleçõo e recuperoçõo.

Os oriigos 2@,203 e 204 do diplomo conslilucionol, Íorom

regulomenlodos pelo Lei n" 8.080/90, lendo em desfoque os seguinles dispositivos:

A,tt. 2". A soúde é um dfeito fúndomenlol do ser humono,
devendo o Eslodo prornover os condÍções ,ndispensóvefu
oo bom exercício.
Arr. 5'. Sôo obieÍos do SisÍemo Únr'co de Soúde:
(...)

lí - ossistêncio ôs pessoos por íntermédÍo de oçôes de
prornoçôo ê recuperoÇÕo do soúde, com o reolhoçõo
íntegrodo, oções ossislenciob e dos olividodes
preventívos.
AÍ1. 60. Estõo incluídos no compo de oluoçõo do §,slerno
Único de §oúde - SU§:

I - o execuçôo dos oções,'
ll - De ossisÍêncio teropêutíco integrol, ínclusíve
formocêutíca.

É o ensinomenlo do conslitucionolisf o José Afonso do Silvo:
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No coso de doenço, codo um tem o díreíto o um
ttotomento condigno de ocordo com o estodo oluol do
ciêncío médico, independenle de suo situoçôo
econômico, sob peno de nõo ter muilo volor suo
consignoçõo ern normos consliruciono,s.

Vole trozer à coloçôo o seguinle iulgodo:

DIREIIO PÚBLICO NÀO ESPECIFICADO - SISIEMA ÚNICO DE
SAÚDE - Trotomento especialízodo toro do domicílio.
llegolidode no seu deteÍímento, nos peculíoíidodes do
coso. DiieiÍo ô soúde. garontio consrirucronorrnenÍe
ossegurodo, como dever do Esrodo. senÍenço
confirmodo. Recurso improvido" í7JRS -AC 598308955 - RS

- 3' C. Cív. ReL Des. Luíz Ni Azombujo Romos - j.
22.t0.1998).

Por fim, é misler oludk-se oo ortigo 5", copul, do ConsliluiçÕo Federol

que, oo goron'lir oos brosileiros e eskongeiros o inviolobilidode de seu dÍeito à vido,

fez por impor oo Eslodo o obrigoçÕo de tulelo dos seus cidodõos.

Neste dioposÕo, Alêxondre de Moroes ossevero que:

O díreíto humono f undomentol o vído dêve ser ênÍendido
como dieito o um nível de vido odequodo com o
condiçõo humono, ou seio, dheito à olímentoÇõo,
vestuório, ossisÍêncio medico - odontologíco, educoçAo,
culturo, lozer e dêmoís condições vitois. O Estodo deveró
goroniir esse díreíto o um nível de vido odequodo com o
condiçÕo humono respeilondo os p rincípios f undomentois
do cidodonio, dignidode do pessoo humono (...1: e oíndo,
os oblelivos fundomenlois da Repúblíco Federotívo do
üosil de consÍruçôo de umo sociedode livre, iusto e
solídórío, gorontíndo o desenvolvimento nocionol e
enodicondo-se o pobrezo e o morginolizoçõo, reduzjndo,
poÍlonto, os desiguo/dodes sociorc e regionois.

Ademois, o ConstiluiçÕo do Repúblico, em seu ortigo 5.o elenco os

direilos fundÕmentois individuois e dispÕe.

Arrigo 5.o - As nonnos defínídoros de dirêilos e goronÍios
fundornenÍois Íem oplcoçôo imedioÍo

O Supremo Tribunol Federol ió deixou ossenlodo que exislem normos

definidoros de dkeifos e goronlios fundomenlois, mesmo foro oo elenco do ortígo 5.o

do Constituiçõo, inteligêncio do ADIN n.'939-7, Pleno, Rel. Min. Sydney Sonches, DJ

l8/3/94 (inconslilucionolidode do EC n.'3).

Enlre estes oulÍos dkeilos, de formo pocífico no doulrino, se

encontram os dheitos sociois indicodos e ocimo compilodos, eis que eslôo inseridos

enlre os direilos fundomenlois, chomodo, inclusive, de díeilos fundomenlois sociois
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por olguns. Tois direilos fundomentois sociois ense.iom o exigíbilidode de presloçÕes

positivos do Eslodo consistenle no o'tuoçÕo desle no efelivo entrego de um bem ou

no solisloçõo de um inleresse.

ConfoÍme orl. 350 do Código de Processo Civil, o requeÍido pode

reconhecer o foto em que se fundou o oçôo e opresenlor outro em oposiçõo que

sejo impedilivo, modificolivo ou extinlivo do direilo do oulor. Em oções civis públicos

tois como o presente, sôo esperodos os orguiçÕes de violoçóo oo princípio de

sepoÍqçÕo dos poderes, do discÍicionoriedode odministrotivo e do reservo do

possível.

Oporlunidode hoveró, o posleriori, poro conlro-orgumenior esperodo

defeso, nÕo obstonle, desde ió, exortomos que os princípios de inlerpretoÇõo

constitucionol nÕo sÕo de uso exclusivo dos juristos. Notodomenle, devem os

odminislrodores públicos deles fozer uso, como oplicodores do dkeilo. EntÍe eles, hó

de destocor o princípio do proporcionolidode ou do rozoobilidode que "em

essêncio, consubsloncio umo poulo de oxiológico que emono direlomenle dos

ideios de iuíiço, equidode. bom senso, prudêncio, moderoçôo, justo medido,

proibiçÕo do excesso, direilo justo e volores ofins"ó.

Princípio este que deve ser considerodo, especiolmente onde hoio

colidêncio de bens e inleresses iguolmenle protegidos pelo ConsliluiçÕo. "... no

oplicoçõo dos princípios, o intéÍprele nõo escolhe esle ou oquele, openos olribui rnois

peso o um do que o oufro, em funÇõo dos circunslôncios do coso, num juÍzo de

pondeÍoçõo que nôo implico desquolificor ou negor volidode, em ,ese. oo pÍincípio

circunsÍonciolmente prelerido, o quol, por;sso mesmo, em outro siluoçõo, poderó vir

o merecer preferêncio." (op. cil, p. 149)

Aríemotomos nosso rociocínio com o expressõo de Morcos Moselli

Gouvêo, quonlo à otitude do juiz, em foce ô defeso do Íozendo público poro o nôo-

cumprimenlo de dkeito fundomenlol.

Porc que o nõo reconhecímento do direíto presÍocionol
seio legítímo, deve o iuiz boseor-se nõo ern urno
dificuldode presumido, mos numo comoÍovocõo cobol
do obsolulo insuficiêncio do Êrário. (op. cil. p. 881

Poro os mois céticos e conservodores, quonlo à possibilidode de

ocolhimênlo dos pedidos conlidos nesto peliçõo, inÍormomos que eles se fiÍmom em

ó INOCÊNCIO MARTIRES COELHO. lnleÍpÍeloçÕo Constilucionol. 2' ed., PoÍto Alegre, Sérgio
AnlÔnio FobÍis EditoÍ,2003, p. 139.
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esludos e princÍpios que, desde os úllimos décqdos do século possodo, evoluem,

principolmente, no direito norle-omericono e europeu, nolodomenle no direilo

olemóo; e, em nosso poís, em estudos doulrinórios e ovonço jurisprudenciol,

sobretudo no Rio de Janeko e nos Estodos do ÍegiÕo Sul, senÕo vejomos:

TJG) - AÇÃo c|tt eúauca - poss,B/LTDADE Do pEDtDo.

RECURSo - MÍNrsrÉRro púBLtco - pRAZo. l) o Mínístério
Públíco gozo de pÍazo recursol em dobro. 2) O Poder
Público, em sendo vêncido no oçôo cívíl públÍco, pode ser
condenodo ern obrigoçõo de fozer, sem que isÍo consliluo
ofenso oo poder discrícíonório. 3) Todo oto odministrotivo,
em guo/gueÍ de suos espécies deve observor os principios
gerois coneloÍos, su/eiÍondo-se, oíndo, à oprecioçõo pelo
Poder JudícÍarío. Apelo Conhecido e provido. (TJEGO, Ap.
Cível n.o 35.404-61188. 1." Côm. Cível Re,. Des. Anlônio Nery
do Silvo. 27.6.95)

6. PEDIDO DE ANIECIPAçÃO DE TUTEI.A

O Código de Processo Civil prevê nos orls. 294, 297 e 300 o Tutelo

Vejomos

A,rt. 294. A tutelo provísorio pode tundomen or-se êm
uÍgêncio ou evidêncio.
Porógrofo únÍco, A lutelo provísórío de urgêncio, coutelor
ou antecipodo, pode ser concedido em coróter
onÍecedenÍe ou incidenlol.
Arl. 297. O juiz poderó determínor os medidos gue
consideror odeguodos poro efetívoçdo do tutelo
provisório.
Parógrofo úníco. A efetivoçõo do tutelo provisorio
observoró os normos referenÍes oo c umprimento prcvisdo
do senÍenço, no que couber.
Art. 300. A tulela de urgêncio seró concedido guondo
houver e,emenlos gue evidenciem o probabílidode do
dieito e o perigo de dono ou o risco oo resultodo úlíl do
processo.

§ ls Poro o concessôo do tutelo de urgêncio, o juíz pode,
conforme o coso, exígir couçõo reol ou fidejussóio idôneo
poro ressorcir os donos que a outra porÍe posso vf o sofrer,
podendo o couçôo ser dispensodo se o porÍe
economicornenle hlpossuficienÍe nõo puder of erecê-lo.
§ 2o- A tutelo de urgêncio pode ser concedido
liminormente ou opos justifícoçóo prévio.
§ 3s A Íurelo de urgéncio de nolurezo ontecipodo nôo
seró concedrdo quondo houver perigo de ineversibílidode
dos efeiÍos do dec,sôo.

o liçÕo de Jose dos Sonlos Corvolho:
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0tqem?
"A tutelo pÍeventivq ,em por escopo impedir que possom
consumor-se os donos no soluçôo dos l,'rÍg,'os submeridos
oo cÍivo do poder iudícíáio. Muito fÍequentemênre, ,o,5
donos soo ineversíveis e irreporóveis, impossibililondo o
titulor do direito, de obter concretomente o benefícío
decoÍrenÍe do reconhecimenlo de suo preÍensÔo. De
gronde rebvAncio, pois, poro o tutelo coutelor é o fotor
tempo, como overbomos onteríomenle. A simp,es
demora, em o/guns cosos, torno inócuo o proteçdo
iudicioL razõo porque as providêncios prevenrivos devem
rêvesi].sê do necessório preslezo".T

Nesle sentido, o jurisprudêncio.

Agrovo. AnlecipoÇÕo do Tulelo. Fozendo PÚblico.
Fornecimento de medicomento. Tronsplonte rênol.
CondiçÕes outorizotivos do medido. Presenço. O
descobimenlo do onlecipoçõo, do tulelo em foce do
Fozendo Público deve ser miligodo, Ioce às siluoções de
exfremo urgêncio, quondo o concessÕo do medido
odmissível conlÍo o enle público, nos cosos onde grove
dono oo reconido pode odvir do nôo fornecimenlo de
remédlos, indispensóveis poro suo sobrevivêncio.
Desprovimento do recurso {TJRJ, Agrovo de lnslrumenlo n.o

1998.ú2.7433, ó.' Cômoro Cível. Des. Rel. Ronold
Volodores, v.u., decisÕo em 23.2.1999),

Esto é tombém o posiçôo de LuÍs Guilherme Morinoni, o mois

festeiodo oulor sobre o lemo, que em obro lombém especÍfico conclui que

"quolquer tenlotivo de vedor o concessÕo de iuielo ontecipolório contío o

Fozendo Público, mesmo por meio de Lei é inconstilucionol". s

Íodovio, imporlonte solienioÍ que o Código de Processo Civil, em

seu qrt. 3l l, pqssou a kotor especificomente do chomodo IUIETA DE EUDÊNCIA,

cujo hipótese de concessôo previslo no seu inciso lV, se omoldo com precisôo oo

presente coso:

Art. 311. A tutelo do evidêncío seró concedido,
independenÍernenÍe do demonsrroÇÕo de perigo de
dono ou de risco oo resulÍodo úlil do processo, guondo:
(...)

7 JOSÉ DOS SANTOS CARVALHO FILHO. AÇõo Civil PÚblico, Rio de JoneiÍo, Freilos Boslos, 1995,
p.2ó8.

s MAR|NONI, LUIZ GUTLHERME. A Anlecipoçõo do Tutelo, 7.o ed. ver. omp., Sôo Poulo:

MolheÍos, 2003. p.272-
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lV - o petiçõo iniclol fot inshuídd com prova documentol
sufrciênle dos foÍos conllitulrvos do dkello do ouloÍ, d que
o réu não oponha prcvrl copoz de geror drivldo rotoável.

Nesso novo esleiro processuol, inoríedóvel que nos presentes oulos

encontrom-se presentes provos documenlois mois do que suficienles do folo

consiituiivo do direilo do outor. in cosu. o direito à soúde e q obsolulomênle

desoÍÍozoodo demoro do lúunicípio e do Eslodo de ÍoÍnecêr o lÍolomenlo

odequodo oo coso.

Outrossim, oindo que ossim nÕo enlendo V. Exo., os pressuposlos

que oulorizom o concessõo do TUTEIA ANTECIPADA eslÕo omplomente

comprovodos nos outos. senào vejomos:

A provo inequÍvoco dos folos oqui ofirmodos esló junlodo oos

outos, conforme loudo médico e os informoçÕes constonles no SISREG dê no

37388749?.

Por todos os ÍozÕes expostas no presente oçÕo, o Minislério Público

requer o TUTELA ANTECIPADA pretendido indudlto oltero porte o Íim de que o Es'todo

do Poró, olrovés de suo Secretorio Esloduol de Soúde Público e o Município de

Conoô dos Corojós providenciem em corátet de wgênci,o o ,ronsÍeíêncío írnêdioto ê

o reolizoçõo DA |MED/,ATA RE^{OçÃO DA PACIENIE, DESTE MUNTCíPIO A OWRA

CIDÁDE DESIE ESTADO DO PARÁ QUE CONIE COM UNIDADE DEÍERAPIA 
'NIENS'YÁ 

(I,fÍ'

PARAÍRAÍAMENIO ÁDEQUÁDO E RESGUARDAR Á VIDA E A SAÚDE DA PACIENÍE.

7. NÃo REAUZAÇÃo DE AUD|ÊNcrA DE coNc[.tAÇÃo

Tendo em visto o urgêncio do tulelo pretendido, o reolizoçôo de

oudiêncio de concilioçÕo mostÍo-se incompotível com o pÍesenle demondo, molivo

pelo quol, nos termos do orl.3l9, inciso Vll, do Código de Processo Civil. o Ministério

Público requer o suo nõo designoçÕo.

8. PEDIDOS

PoÍ'todo o exposlo, o MinistéÍio Público Íequêr:

1) Recebimenlo e ouluoçÕo do presente peliçÕo e documenlos

onexos, e o processomenlo devido;

2) seio concedido o TUTETA DE URGÊNClA, inoudilo ollero portg-

oro UE t rmin osR I TAD PAR

l4
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do Secreiorio de Estodo de Soú cie Público ê oo MUNICÍP|O DE

cANAÃ Dos cARAJÁS, por m io do Secretorio Municiool de

Soúde ooro oue viobilizem, em coróler de URGÊNCIA o

tronsferêncio do pocienÍe Sro. MARIA APARECIDA DE ,I^AGAtHÃEs

ARAÚJo, poro um LEITO DE UII ADUTTO -IIPO ll, o fim de que sejo

reolizodo o lrolomenlo prescrito oo pocienle, conforme consÍo

no SISREG, quol sejo, TRAIAMENTO DE INFECçÃO PEIO

coRoNAvíRus - covlD-l9, ou poro outro hospitol de

referêncio com condiçÕes de oÍendê-lo, em ouolouer enÍe

Federolívo, oúblico ou orivodo, com tronsoorte odeouodo oo

seu eslodo de soúde, inclusive UTI oéreo. às exoensos dos

Reoueridos. com ocomoonhonle Íse necessório). sob peno de

comlnoçõo de MUTTA DlÁRlA E BIOQUEIO DE VATORES EM

CONÍA DOS ENTES PÚBIICOS;

3) A citoÇõo do Eslodo do Poró e Munlcípio de conod dos Corojós,

olrovés do órgõo de odvococio responsóvel, no formo do o'l.242,

§3" do Novo Código de Processo Civil, poro. querendo conteslor o

presente pedido, no prozo do lei, sob peno de confissôo e Íevelio, nos

termos do disposto no Õrt.344 do mesmo diplomo legol, seguindo-se

o rito ordinórioi

4) Deferído o liminor e nÕo cumprido o decisõo desse Juízo, sejo

cópio do certidõo de descumprimento encominhodo o este ÓrgÕo

Ministério Público poro o ojuizomento de oçõo penol pelo crime de

DESOBEDIÊNCIA (ort. 330 do Código Penol), bem como odvertindo-

os de que o nÕo cumprimenlo do liminor deferido poderó ocorrêloÍ

sonçÕes por oto de IMPROBIDADE ADMINISTRATIVA, resultondo

inclusive em imposiçÕo de penolidode de suspensÕo dos direito

políllcos;

5) Decorddo o prozo de 24 (vlnte e quqtro) horos sêm o cumprlmenlo

do decisõo liminoÍ deÍeÍido, cerliÍique-se o Oíiclol de Jusliço, ê, sejo

promovido o bloquelo nos conlos boncórios de liluloridode do Eslodo

do PqÍó, ulilizondo-se, poÍo lqnlo. do slslêmo BACEN-JUD, do volor de
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RS 200.000,00 (duzenlo3 mll reol3) poro cobeÍluro do lÍolomento

médlco delêrminodo e o rêmoçôo do poclenle;

ó) A procedêncio totol do pêdldo Inlclol, nos lermos do disposto no

orligos 3" e 1l dq lei n" 7 -347 185, o fim de obíigot o Est(,do do PoÍá e

o Município de Conoõ dos Corojás o goronl em, em ç@e!4.
woêncio,- o honsíêÍêncro do pocienÍe poÍo àospiro, gue conte com

Unidode de 'feÍo,pid lntenslvd (Ull ADULTO - ÍlPO ll), no coso, em

quolquer vogo disponível, sejo elo PÚBtlcA ou PRIVADA;

7) A condenoçôo do Eíodo do Poró e Municíplo de Conoõ dos

CoÍoiós oo pogamento de cuslos e demois despesos processuois,

que deverôo ser revertidos em fovor do TUNDO DO

REAPARETHAI\AENIO DO MINISIÉRIO PÚBLICO DO ESIADO DO PARÁ"

ossim como no ônus do sucumbêncio;

8) A produçôo de lodos os meios lícitos de provo que se figurem

necessórios;

Emboro de volor ineslimóvel, dó-se ô couso o volor de R$ 200.000,00

(duzentos mil rêois).

Nesses'lermos,

Pede deferimenlo.

Conoõ dos Corojós, 28 de junho de 2021

ERICK RICARDO DE SOUZA FERNANDES
Promotor de Justiço - respondendo pelo l' PJ de ConoÕ dos Corojós
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PACIENTE: MARIA APARECIDA MAGALHAES ARAUJO
Solicitante: GESTOR CANAA DOS CARAIAS Classificação de Risco: Emergência

INTERNAÇAO
Procedimento:0303010223 - TRATAMENTO DE INFECGO PELO CORONAVIRUS - COVID 19
caráter inte.nação: Urgência
Tipo de leito: UTI Adulto
Tipo: lngresso
Especialidade clínica: INFECTOLOGIA

SOLICITAÇAO
ID: {061179
Data da solacitação | 22119 - 251ú12021
Sitüação: lnternado
CID|B342 - Infecção por Coronavirus de localização não especificada
Tempo de Esperà; 69 17
Mandado.rudicial; N;i
Origêmr CRR I'IARABA
ResponÉveli CRR BELE:\,l

Soticitânte: GESTOR CÂNAA DOS CARÂIAS
Executola: HOSPTTAL DE CÁI4PANHA DE BELEM
Médico Responsável: CAIO Útlo VALE FRÁZÀO
ExecutoÍa Srgerida;
Telefone CelulaÍ do Médico:(94)99245-9985
ProÍissionãl Sugerido:

PACIENTE
Paci€nte :I'4ARIA APÂRECIDA MAGÂIHAES ARAUJO
Nrme social:
Nomê da Máe; LUCIDIA DE MAGALHAES ARAUJO
Telefone: (99)U27-451
TeleÍone CelulaÍ: (94)99291-6365
Telefone CelulôÍ Sêcundário:
Raça: Parda
Idade Atual: 42
Nascimento:CBt02/ l9;9
S€xo: F

CNS:69itoO1i3108725?
CPF:05 5.896.i73-71
CEP:68537-000
Logradouro: RUA
Númêro: S/No
Complemento:
Bairro: RESIDENCTAL CAi'iAÃ
Muricipio: CÁ]!AA DOS I.-ARNAS
UFiPARA

SITUAÇAO EPIDEMIOLOGICA
CONFIRMAçAO, ATRAVES DE TÉSTE PO-SITWO: Teste Rapido Ig M (+);
SUSPEIçAo CLINICÂ-- EM Ar{AUqE: A9;
uÍ{TDADE Do MUNrcÍPro DE gelÉu: ruÃo;
sE Do MuNtcrpro Dr eetÉM, qulL: ourms
Tipo de Acomodasão: RPA/UPG/UI
Tempo de Permanência: 2 dias
Potencial DoadoÍ? Ni

GESTOR CÂNAA DOS CARA]AS

sER I



Em uso de:
Modo ventilatório: Ventilação mecânica invasiva

SINTOMAS IDENTIFICADOS
SINTOMAS GRIPAIS: Tosse;
MODERÂDO; Desconforto respiratório; Piora píogressivô dos sintomas:;
Piora Progressiva dos Sintomas: Fadiga;
GRÂvEr Piora do desconforto respiratório; Saluração de oxigênio < g2qo;Aumento da FR;

Aumento da FR; Adultos- maior que 30 rrpnr.;
TEMPO DE INICIO DOS SINTOMAS GRIPAIS: 15
ANTrBlorrco euE:Á r:z usor LrvorLoxACINo
ME ICAMENTOS EM USO; NAO INFORMADO
PA (mmHg): 110
ÉSCALA DE GLASGOW: 7
ausculTl clnoilca: RcR 2T BNF ss
FCi 72
AUSCULTA RESPIRATORIA: MV + BASES
FR; 20
*runaçÃo or oxrcErro EM ÂR AMEIÉNTE (o/o):.100
OXIGENIOTERAPIA; SATURÂÇAO DE OxlGÊNlO EM MASCARA DE o,
spot : mantida em fluxo de 

-Llmin:100

DOEIIçA PRE-EXISTENTES: Nenhuma;

, />- ..,

'çd

OUTROS DIÂGNOSTICOS PROVAVEIS: Outras Pneumonias virais;
INFORMAR I{OME DÂ UIIIDÂDE - ITEM OBRIGATORIO: HOSPTAL DE CAMPANHA DE CANAA DOS CÁRÀ}AS PA
ÍELEFONE DE CONTATO DA UNIDADE É I{OME DO RESPOT{SAVEL: 99222-0653 GABRIEL BOTELHO

Principais Sinais e Sintomas: PACIENTE 42 ANOS REIÂTA QUE DIÀ 15/06/2021 INICIOU QUADRO DE FALTA DE AR TOSSE

SECA INTERI,IITENTE. FADIGA DEBTL]TANTE, ASTENIA, DOSPNEIA, TEVE FEBRE PERSISTENTE E SEM NOS ULNMOS 4 DIAS.
RETATA USO DE AZTTRO|\]iCINA + IVEF.I4ECNNA E LORATADINA NA PRII'1EIRA FASE INICICXJ D2 AMONLINA + CLAVULANATO
r CLÁXAÍ.IE Dl )iA SEGLTTiDA FASE. NECA COMORBIDADES, OBESA. TR COVID ( 24106/2021) IGG + E IGl"l +. TOMOGRAFIA DE

TORÀX SLpi Cil,lTRÂSrE D1A 23106i202i COFI 3PÂCIDADE E!'1 VIDRO FOSCO APROXIÍV|ADAi"IENTE 23 - 30 oÁ DA SUPERFICIE
plLFloNAR. PACIENTE APRE5ENTA DESCoNFoRTo RESPIRAToRIA INTENsA E DESSATURAÇÃo EVoLUINDo PARA IoT + vM.
SEGUE BEIY ÀCOPLADA AO VM. PA = 119x65; FR=22; rc=l, SATURÂÇAO= 98o/o EM IOT + VM.
Condições que iustifiquem a intêÍnação; AS ACli\,lA CITADAS
Observações: PACIEiiTE NECESSITA DE LEITO COM URGENCIÁ

Diagnóstico Principal / Alterações Clínicas
Politraumatismo; NÃO

Complicações relacionadas à Gravidez/PaÊolPuerÉrio: NÃO
Outros (descreva):

E/úME CUNICO:
FC {bpm): 55 a 69
FR (irpm): 12 a 24
PA média (mmHg): 5C a 69
Temperatura (oC): 36 a 38,4
Outros (descreva)i NAO INFORMADO

EXAMES COMPLEMENTARES
RT-PCR SARS-CoV-2 COVID 19: ANEXO
Realizado do 30 ao 70 dia de doença? NÃO;
Sorologia para SÁRS-CoV-2 IgM: ANEXO
Sorologia para SARS-CoV-Z 19 G; ÀNEXO
Teste Rápido para SARS-CoV-2IgM: ANEXO
Teste Rápido para SARS-CoV-2 IgG: ANEXO
TeEte de Antigeno; ANEXO
CREÂTININÀ; 0,6 a 1,.i
UREA: l2

Escala de Coma de Glasgow
AbeÉura Oculan Ausente [1]
Resposta verbal: Ausente [1]
Resposta motora: Sem resposta motora [1]



Co-existência de Doenças
co-exrsrÊncn ot ooetçls cnônrCls: Hipertensão ArteÍiat;
Outros (descreva):

OUTROS EXAMES (DESCREVER APENAS ALTERAÇÕES)
Hemogíama: ÂNEXO
Gasometria ÂÊerial: ANEXO
CoagulograÍna: ANEXO
Função Reral (UREIA e CREÂTININA): ANEXO
Eletrólitos: ANEXO
RX dE TóTAX: NÃO REAL1ZADO
Tomografia de Tôrax (Ob.igatório a Unidades com Tomq;afo): ANEXO
Presençã de opacidades em vid.o fosco: SlNl;
Percentual de Acometimento do parênquimô pulmonar (o/o)r 20

CRITERIO DE INTERNASO UTI
critérios de inteÍoaçâo em UTI ( pelo menos 1 cÍitéÍio abâixo): tll-lnsuficiência respiratória aguda com necessidade de
vNl quando houver - RetenÉo de CO2 (PaCO2>50mmHg, pH <7,25) - Necessidade de FiO2> 50% ou PP c/ delta de >10cmH20
ou EPAP> 10 cmH2O paÍa manter SpO2 >94o/o ou FR<l=24
Tempo de Pemanência: 2 dias;

,.04s
ÇY



(rll caq,'éa

Histórico de lnternação'l I

Paciente: IVARIA APARECIDA MAGALHAES ARAUJO Solicitante: GESTOR CANAA DOS CARAJAS

lnternação

Procedimento:0303010223 - TRATAMENTO OE INFECÇÃO PELO CORONAVTRUS - COVTD 19

Tipo de Leito: UTI Adullo Tipo: INGRESSo

Histórico

Classificação de Risco: Emergência

Caráter lnternação: URGENCIA

Esp.Clínica: lNFEcroLoGlA

Data Evento Estado anterior Estado atual Central regulação Unidade Executora

25106/?1 22 19 Solicitar Em Íila CRR MARABA

Usuário: lrisneide Pereira / Gestor: GESTOR CANAA DOS CARAJAS

Observação: Edição da Solicitação

))

Central de Regulaç@- -l).r
,a \-/r \,2



25106i2122.2A
ü.'t/y

Regulêr Em fila Aguardando confirmacâo dê
reserva

CRR I\,4ARABA HOSPITAL REGIONAL DE TUCURUI

Usuário: Dra. Ívlariana Alves / Regulador da CentraÍ: CRR MARABA

Observação: Leito-UTl Adulto/COVID 19 - HOSPITAL REGIONAL DE TUCURUI

251O6t21 23:21 Recusar Resêrvâ Aguardando coníirmacêo dê
reserva

Em Íila CRR I\,4ARABA

[Jsuário: DÍ'Fernanda Susy Bessa Menezes Cavalcante / Unidade: HOSPITAL REGIONAL DE TUCURUI

Observação:
Motivo: Leilo Ocupado por dêmanda intema

NO MOMENTO NÃO DISPOMOS OE LÉITO DISPONIVEL EM UTIAOULTO, ALA COVID, NÃO SENDO POSSIVEL ATENDER A SOLICITAÇÃO.

))



26106121 08:34

(q
§e
CIo ^l/v

FollowUP

l

Em ílla Em íilir CRR À'ARABA

Usuário: Mârcelo ConceiÇão / Gestori GESTOR CANAA DOS CARAJAS

Observação Olá bom dia, solicito o direcionamenlo do cadastro do Pará CRR Belém para ampliar a busca por leitos nos hospitais de Campanha ou AbelaÍdo Santos em Belém

26106121 0840 FollowUP Em filâ Em íla CRR I\4ARABA

usuário: Dl,. Octavio Viêira Kishi/ Regulador da Central: CRR MARABA

Observaçâo
Bom dia.

anexar lermo de consentimento para tÍansferência
R€gistrar €volução mêdica atualizada.

))
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26106121 1406' . FollowuP Em fila Em filâ CRR I\,4ARABA

Usuário Of. Octavio Vieira Kishi/ Regulador dâ Cenkal: CRR MARABA

Observação:

aguardando anexar o lermo de consentimento para transferencia.

boâ tardê.
no momenlo sem leito de uti covid disponÍvel nesta regional

manter a evolução clinica atualizada.

26106121 21t15 FollowUP Em fila Em fila CRR I\,íARABA

Usuário Df. Thais Benjêmim / Rêgúlâdor dâ Cêntral: CRR |\4ARABA

Observação: poÍ Íavor atualizar quadro clínico, infoímândo sê a paciente tem condiçóes dê transforência.

)

§)
V

)



27 106121 07 :49

(

(

ndenciar Em fila Pendenle CRR [,4ARABA

[J suá rio: DÍ' i.4arlon Oliveira Vera / Regulador da Centralr CRR MARABA

Observação: TRIGGE IGM NÁO REAGENTES. REALIZADO COM lOOIAS DE SINTOMAS, REALIZAR RT-PCR OU NOVO TR COM 14 DIAS

27106121 09:41 FollowUP Pendente CRR I\4ARABA

Usuário: Ancreaô Fraôcisca dos Santos / Operador da Cênlrâli CRR MARABA

Observação: FEITO CONTATO VIA ZAP 99225 5265 AMESMA CIENTE E VERIFICARA A SITURACAO

))



'
:

Editar Pendente Em fila CRR MARABA

Usuário: l\y'ilia Aparecida Rodrisuês / Gestor: GESTOR CANAA DOS CARAJAS

Observação: PACIENTE REALIZOU NOVO TESTE,IGG REAGENTE,IGI\,1 NÃO REAGENTE
EI\,4 ANEXO TESTE REALIZADO.

27106121 09:46 Edilar Em íila Em Ílla CRR MARABA

Usuário: Àlilia Aparecida Rodíigues / Gestor: GESTOR CANAA DOS CARAJAS

Observação: EdiÉo da Solicitação

))

27106121 09t43

À t
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27 106121 09:46 Fnr Íla Em fila CRR MARABA

Usuário: Op.Raiza Rodrigues Mendes À,4oreno / Operador da Centrali CRR t\4ARABA

Observação: Central continua monitorando cadastro do pacienle

27106121 10:11 Regular Em íala Aguardando coníirmacao de
reserva

CRR MARABA HOSPITAL MUNICIPAL DE PARAUAPEBAS.
ANEXO

Usuário D|. Jonas Karlem Angelim Viana / Regulador da Central: CRR I\TARABA

Observação: Lêito-UTl Adulto/COVID 19 RETAGUARDA - HOSPIÍAL l\,4UNlClPAL DE PARAUAPEBAS-ANEXO

))

T

l



27106121 11:34

*irÕv

FollowUP Aguardárndo confirmacao de
reserya

Aguardando confkmacao de
reservã

CRR Í\4ARABA HOSPITAL I\'UNICIPAL DE PARAUAPEBAS.
ANEXO

Usuário: [,,larcêlo Concêição / Gestori GESTOR CANAA DOS CARAJAS

Observação: Seguimos no aguardo da análisê do câso pêla unidâde executante.

27106121 12:23 FoltowUP Aguardando confirmacao de Aguardando confi rmâcao de CRR I\,4ARABA HOSPITAL MUNICIPAL DE PARAUAPEBAS.
ANEXO

Usuário: Ancrean Francisca dos Santos / Operador da Central: CRR MARABA

Observação: AGUARDANDO CIENCIA E PROVIDENCIA NO ACEITE DO PCT

))



? / lt.)(')121 1A 15 Recusar Reserva Aguardando conÍirmacao de Em fila CRR À,4ARABA

Usuário Op. Misaias da Conceição Santos / Unidade: HOSPITAL MUNICIPAL DE PARAUAPEBAS-ANEXO

Motivor Leito Ocupado por domanda inlema
No momento não temos como receber, estamos com vagas limitadas devido limpeza terminâ1. Ademais, atualizar quadro clínico e exames

27106t21 15.18 Regular Em fila Aguardando coníirmacao de CRR I\,IARABA HOSPITAL REGIONAL DE TUCURUI

Usuário: Dl. Jonas KaÍlem Ang€lim Viana / Regulador dã Centralj CRR MARABA

Observação: Leito-UTl Adulto/COVID 19 - HOSPITAL REGIONAL DE TUCURUI

))

Observação:



27tO6/21 15 34 FollowuP

l

Aguardândo conílrmacao de Aguardando confirmacao de CRR I,4ARABA HOSPITAL REGIONAL DE TUCURUI

Usuário: Marcelo Conceição / Gestori GESTOR CANAA OOS CARAJAS

Olá boa tarde, solicito prioridade para a paciente e agilidade na avaliaÉo do caso.
Paciente grave com risco eminente de morte necêssita de lransferênoia o mais rápido possível

27106121 16:47 Recusar Reserva Aguardando confirmacao de Em fila CRR MARABA

Usuário: Antonio Victor Silva Pepe / Unidade: HOSPITAL REGIONAL DE TUCURUI

Observação

))

Observação:

lvotivo: Sem vaga no perfil do paciente



17 to6/21 t7 :29 FollowuP Em Íila Em Íila CRR MARABA

Usuário Marcelo Conceiçáo / Gestor: GESTOR CANAA DOS CARAJAS

Olá boa tarde!
Solicito o direcionamento do czrdâslío da pacient€ para CRR-Belém para ampliar busca por leilos nos hospilais de Campanha ou Abelardo Santos em Belém

27 106121 17 :53 TíansferiÍ Em íila Em Íala CRR BELÉI\,,I

Usuário: Dr' N,4arlon Oliveira Vera / Regulador da Central: CRR |\,4ARABA

Observação: Solicitação líansferida para CRR BELÉM. Justificativa: SEM LEITOS DISPONIVEIS PARA O PERFIL NESTA CRR

)

Observação:

)



27 10612 l '17 :54

-+
B U

Regular Em filir Aguardando conf irmacâo de
Íeserva

CRR BELÉM HOSPITAL DE CAMPANHA DE BELÉM

Usuáíio Dr" Marlon Oliveira Vera / Regulador da Centralr CRR BELÉM

Observação: Leito-UTl Adullo/COVID 19 - HOSPITAL DE CAMPANHA DE BELÉM

271O6t21 1A19 FollowUP Aguardando coníirmacao de Aguardando coníiímacao de CRR BELÉN,t HOSPITAL OE CAIVPANHA DE BELÊM

Usuário Marcelo Conceição / Gestor: GESTOR CANAA DOS CARAJAS

Observação:

PACIENTE 42 ANOS , RELATA QUE DIA I5/06/2021 INICIOU OUADRO DE FALTA DE AR DE TOSSE SECA INTERMITENTE, FADIGA DEBILITANTE , ASTENIA, DISPINEIA, TEVE FEBRE
PERSISTENTE E SEM NOS ULTII\,1OS 2 DIAS.

RELATA USO DE AZITRORIVICINA + IVERMECTINA E LORATADINA NA PRiMEIRA FASE. INICIOU D2 AN,TOXICILINA + CLAVULANATO E CLEXANE Dí,
NEGA COIVORBIDADES. OBESA.

TR COVTO 24t16t2021
IGG: POSITIVO
IGM: POSITIVO

TOMOGRAFIA DE TORÂX SEI\,1 CONTRASÍÉ 2310612021 COI\il OPACIDAOE ÉM VIDRO FOSCO APROXIMADAMENTE 20-30% OA SUPERFICE PULI\4ONAR.
PACIENTE NA SALA VERMELHA. SEGUE EM IOT + VM BEM ACOPLADA E ESTAVEL HEMOOINAMICAMENTE. PEEP = 15. FIO 2

PA: í 12X65 MMHG
FC: 100 BPM

SATURAÇÃO: 95.98% DIMINUIÇÃO DIURESE EM l2HORAS EM SVD. AFEBRIL ÂUMENTO DA ESCORIA RENAL
AO E)(AME: AEG/ MUC/ AAAE

AR: MV + DIMINUIDO EM BASES + RONCOS DISCRETOS.
ACV: RR/2ÍISS/BNF

ABD: FLACIOO, RHA+INDOLOR
NEURO: RASS44

HD: PNM/ COVIO-Ig/SRAG
EVOLUÇÃO ESTAVEL COM POTENCIAL RISCO DE PIORA DA GRAVIDADE

AGUARDO TRANSFERENCIA COM URGENCIA.

))



?l tl)()l')1 )tt 1O Recusaí Reserva

)

Aguardando coníirmacao de Em fila CRR BELÉIV

Df. Marco Antonio Lins de Brito / Unidade: HOSPITAL DE CAI\TPANHA DE BELÊM

Observaçáo:
Molivo: Sem vaga no perÍil do paciente

EXAME ANEXADO EM DISCORDANCIA COM O DESCRITO EM FOLLOW UP, PACIENTE TEM TESTE IGG REAGENTE, IGM NÃO REAGENTE, COVD JA RÊSOLVIDO. CADASTRAR PACIENTE
EM LEITO DE UTI NAO COVID,

271061212O:14 FollowUP Em fila Em fila CRR BELÊI\,1

Usuário: Dr. Jaym6 Martins / ReguladoÍ da Centralr CRR BELÉM

Observação FAVOR EDITAR PARA NÃO COVID SE FOR O CASO. RECUSADA NO CAMPANHA DE BELÉM. SEGUE BUSCA ATIVA.

))

Usuário:



27 /1rLii 7l 20.22

d.

FollowUP Em Íila Em fila CRR BELÉM

Usuário Marcelo conceição / cestor: GESToR CANAA DOS CARAJAS

Observação:

Por favor desconsidere o resultado do teste rápido registrado no último falowap houve um êno de digitação

T€ste rápido realizado dia 2710612021

IGG: Reagente
IGM: não reagente

27106121 2A:29 FollowUP Em fila Emfla CRR BFL É['

Usuário: Marcelo Conceição / Gestor: GESTOR CANAA DOS CARA"TAS

Observação: O exame está em anexo no câdastío
Favor reavaliar o cãso.

))



2(06i 2I 20:33

-À) l,t
I

Editar Em fila Ern fila CRR BELÉIí

Usuário l\rarcelo Conceição / Gestor GESTOR CANAÁ DOS CARAJAS

Êdiçáo da Solicitaçáo

27106121 20:42 Em íila Ern fila cRR BFI É[n

Usuário I\,4arceio Conceição / Gestor: GESTOR CANAA DOS CARAJAS

Solicito o direcionamento do cadâsko para o Hospital de campanha em Belém para reavaliação do caso, paciente grave necessitando do leito solicitado em caráter de urgência

))

Observaçáo:

Observação:



HOSPITAL DE CAIVPANHA DE 8EL t\427/06/2121:OA

(-v

Em fila Aguardando confrrmacao de CRR BEL

Dr. Jayme À,4artins / Regulâdor da Central: CRR 8EL N,1

Observação Leito-UTI AdI]IIo/COVID 19. HOSPITAL OE CAMPANHA DE BELÉM

27 106121 21 t19 Recusar Reserva Aguardando coníirmacao de
reserva

Em fila CRR BELÉN,4

Usuário Df. Mârco Antonio Lins de Bíito / Unidader HOSPITAL DE CAMPANHA DE BELÉM

Observação:
Motivo: Sêm vaga no perfil do paciente

ATENÇÃo A CENTRAL, PACIENTE coM cASo covlo RESoLVIDo, coMo DESCRITo ACIMA E ANEXADO PELA UNIDADE SOLICITANTE IGG REAGENTE E IGM NÃO REAGENTE. NÃO FAZ
PARTE OO PERFIL ATENDIDO POR ESTA UNIDADE. ATENDEMOS SOMENTE COVID ATIVO.

))

Regular

Usuário:



28106121 07:N

- F
Editar Ern flla CRR BELÉ[.4

Usuário lrisneide Pereira / Gestor: GESTOR CANAA DOS CARAJAS

Observação:

24106/21 07 t2S Em filâ Em fila CRR BELÉI\,4

usuário

Observação

))

Em íila

Edição dâ SolicitaÉo

FollowUP

lrisnerde Pereira / Geston GESTOR CANAA DOS CARAJAS

PACIENTE COM IGG (+) E IGM (+).
SENDO ASSINl SEGUE EI\,I ANEXO NOVO TESTE RÁPIDO DE COVID DA PACIENTE ACII\4A CITADA



28106/21 07:51,\

À
\

Regular

d
Aguardando confirmacao dê CRR 8EI ÉM HOSPITAL DÉ CAMPANHA DE BELÉI\,4

Usuário Dra Stela MaÍia Rocha de Lima / Regulêdor dâ CentÍâl: CRR BELÊM

Observação LeiIo.UTI AduIto/COVID 19. HOSPITAL DE CAMPANHA DE BELÉM

28106121 OB:27 FollowUP Aguardando confirmâcao de
reserya

Ag!ârdando confirmâcao dê
reserva

CRR BELÉM HOSPITAL DE CAIUPANHA DE BELÉN4

Usuário POLLYANNA SILVA BELFORD / Unidâde: HOSPITAL DE CAI\.4PANHA DE BELÉM

Observaçâo da ficha dê notificaçêo ou do compÍovante de noliíicação. OBS. Dúvidas, entrar em contato com o NIR: 988'14 - 1469. TRANSPORTAR SOI\,IENTE CASO PACIENTE APRESENTE CONDIÇÓES
cLINIcAS PARA ÍAL pRocEDrMENTo E tNFoR|\4AR PREVrsÃo oE cHÊGADA

))

Em íilê



2B106121 t.)ít 27 R€servar Aguardando confirmacao de
reserva

Reservado CRR BELÉI\,1 HOSPITAL DE CAI\,4PANHA DE BELÉI\,4

POLLYANNA SILVA BELFORD / Unidade: HOSPITAL DE CAI\,4PANHA DE BÉLÉM

Observação: Rêservado para

28106/21 O9t07 FollowtJP Reservado Reservado CRR BELÉft,l HOSPITAL DE CAIVPANHA DE BELÉI\iI

Observaçâo: Bom dia, feito monitoramento, por gêntilêza solicito quê â unidade dê ciência o informe a pÍêvisáo de chegada do pacionte â unidad6 ex€cutora

))

Usuário:

Usuário:



28106/21 15:03 FollowUP Reservado Reservado CRR BFI ÉÀI HOSPITAL DE CAI\,'PANHA DE BELÉI\,4

Usuário: lrisneide Pereira / Gestor: GESTOR CANAA DOS CARAJAS

Observação

Boa tarde prezados, abaixo a previsão dos horários para a
remoção do pacientei MARIA APARECIDA I\,IAGALHÃES ARAÚJO

- Previsão de Decolagem de Belém:.....................í5:00hs
- Previsào de Pouso em Canaã dos Carajás:.............16:30hs

- Previsão de Decolagem de Canaá dos Carajás:.........í7:1ohs
- Previsão de Pouso em Bêlém:.........................18:40hs

>>> Aeronav€: TURBO

>>> Ambulância t€rrestrê:

- Canaá dos Carajás: SÊSPA
- Belém: BrasilVida

>>> Horários sujêilos a alterações <<<

Atonciosamente,

Hêndria Soarês

\,t

))



2A106/21 21:31 lnlernar Reservado lnternêdo CRR BELÉI\,4 HOSPITAL DE CAIVPANHA DE BELÊN,1

Usuário Ene. Juliana da Silva Carvalho / Unidade: HOSPITAL DE CAI\,4PANHA DE BELÉM

açáo

\r)

ô "l

data da internação : 28/0612021 20:17:00

lJ-

'*e:g
30106/21 OA:37 Solicitar lnternado lnternado CRR 8ELÉI\,4 HoSPITAL DE CAIVIPANHA DE BELÉÀ,1

Usuá rio: Eveliny de Jesus Oliveira Rocha / Unidader HOSPITAL DE CAÀ,,lPANHA DE BELÉN4

Observação Solicitação de Troca de Leito. UTI Adulto/COVID 19/lndiferente.Profissional Solicitante: THIAGO GRANDO ALBERTO. Juslrficativa: SOLICITO CORREÇÃO DE LEITO F1í PARA C13

))



lnternado CRR BELÉI\,4 HOSPITAL DE CAI\,4PANHA DE BEI.ÉÀ,130106121 13)52

Id

Aprovação/Regulação da Troca de
lêito com upgrade

lnternado

UsuáÍio: DÉ.Cinüa Alves / Regulador da Centrali CRR BELÊM

Observação: Solicitação de Troca de Leito APROVADA. SOLICITADO PELA PROPRIA

30t06t2021 Páginaz2de 22

))

*



Conta paciente

No Atend:

No tc:
274.392

5/r3.680

ilil1il|]llillllll
Usuário/l\.,latrícula

@intersii-.jrre DO COMERCIO, '175 - Parauapebas - PA
CNPJ:08412506000í 10 - lnscr.Est.: - Fone:39565850

(cNES 9840389)

Convênio:

Particular - Carajas

Paciente:

Maria Aparecida de Magalhães Arauio

Categoria:

UTI - CANAA

Dt.lnicial: 28/06/2021

Prontuáio: 147070 oata Entrada: 2B106/2021 02:20:00
CID PTinc.: N17 INSUFICIENCIA RENAL AGUDA
Guia: Náo lnÍormada Senha:

c&lgo Dôscrição

UN . CARÂ'AS

60001038 OiáÍia De UtiAdutto Gsral

Total . UTI - CARÀrAS -

Total de Dlárias

Alta MelhoÍado

6.000,001 28t06t2021

I

Qtde vl. Unlt vl Total

Val. Carteira

l\rotivo Alta

6.000,00

6.000,00

6.000,00

Diárias

Seq. Oata

Ot.Finat 2810612021

Data Saída: 28106/2021 16:00i00

lmpresso êm 0210712021 09:43:53 Página 1 FatAct R7Ericâas

Taxas

Código Descrição chde Vl Unlt. VlTotal

1

2

4

5

60023112

60023880

60028874

60033568

60034025

UTI . CARAJAS

28t06/l2021

Taxa De Sala Cirúrgica, Porte Anestésico 2

UtilizaÉo De Bandeja Para Punção Em Geral

Taxa De Assistência De Enfermagem Para lnstâlação De Pvc

Taxa De RegistÍo De lntemaçáo

Taxa Por Unidade De Curativo Pequeno

Total - 28/06/202í -

Total de Taxas

Código DescÍição Medicamento

0,00

Unid. Otde Vl Unit VlTotal

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

cp

amp

FA

amp

cp

cp

FA

UUmL

cp

amp

amp

Bs

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

5

5

Medicâmentos

Seq. Cod Conv Marca

I
2

3

4

5

6

7

10

11

12

14

204

6392

493

52304

802

51574

52268

53460

1 't 833

51963

52276

13812

2252

28106t2021

UTI . CARÀ'AS

204 Acido Ac€tilsalicilico 100m9 Cpr

193 Aguâ p/ lnjecao Amp íoml

6392 Brometo de Rocuronio 1omg/mlsml

493 Bromoprida smg/ml Amp 2ml

52304 Clonazepam 2 mg CpÍ

802 Colchicina 0,5m9 Cpr

51574 Hepamax S 25000ui/05m1

52268 lnsulina Regular 1o0ui/ml FÍs 10 Ml

5M60 Metadona 10mg Cp.

1í833 Midazolam smg/mlAmp loml

51963 Modulo De Glutamina 109

52276 Sol Cloreto de Sodio 0.9% Amp - 10 ml

13812 Sol Cloíeto de Sodio 0,9% 'l00ml BsÍ

2252 Succinato Sodico de Melilprednisolona

Total . UTI - CARÀ,AS -

Total - 28/06/2021 -

Total dê tulêdicamentos 0,00

l'zeq'

Total . UTI - CARAJAS -

I
3

10

2

3

2

3

2

3

10

2

2

3

1

47

17

47

I-



cI

af Atend:

N. tc:
274.392

543.6E0

ilililIil
Usuário/l\4atrícuta:

ntensicâíÉ DO COMÊRCIO, 175 - Parauapebas - PA
CNPJ:044125060001 10 - lnscr.Êsl.: - Fone:39565850

(cNES 9840389)

Paciente:

Ma.ia Aparecida de Magalhães Arauio

Convênio:

Particular - Carajas

Categoria:

UTI - CANAÃ

Total geral (R§)
6.000,00

lmpresso em 040712021 09:43:53 Pás,ioa 2 FâtAct_R7Ericaas

irateriais

Seq. Cód Conv

Ol.lníçial 2810612021 ot.Final: 28t0612021

Código Descrição Material

2810612021

uÍl - cARA.rAs

37 Agulha Descartável40 X 12

51332 Alcool 70% 1000m1

52261 Algodao Hidrofrlo 500 Grs

97 Catete. lntravenoso Perifeíico N" 20

57540 Compressa De Gazes Não Esteril 7,5X7,

51773 Equipo Parenteral - Bomba De lnfusáo

51183 Filtro Bacteriano C/ UmidiÍicador C/

4063 Fio Mononylon Preto 0 Com Agulha 2.0

57223 Fixador Pâra Tubo Endotraqueal Adulto

51455 Laminâ BistuÍi No'15

5t 190 Luva Procedimenlo Tam m

1026 Mascara Descartavel Tripla C/ Êlastico

51625 Seringa Desc. 10mlC/Agulha 25x7 Bico

51705 Seringa Desc. 20ml C/ Agulha 25x7 Bico

1095 Sonda de AspiraÉo Traqueal No 14

Total - UTI - CÂRAJAS -

Unid- Otde Vl Ljnlt. Vl TotalMarca

1

2

3

4

6

7

8

9

10

11

12

13

14

15

37

52261

97

57540

51773

5'1183

4063

51455

51190

1026

51625

51705

1095

UN

ml

o

un

pct

UN

un

UN

un

un

un

un

un

un

4,00

5,00

2,00

1,00

1,00

4,00

1,00

2,00

't,00

1,00

8,00

4,00

4,00

4,00

1,00

43,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

Vl Unlt
0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0.00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

Íotal - 28/06/202'l -

Total de lVateriais

Código Dsscrição

28010337 Cálcio loniável

28010558 Creaüno Fosfoquinase (CPK)

28011414 Uréia (U)

2801í759 Gasomet ia + Hb + Ht .i Na + K + Cl + Ca + Glicose + Ladato (Quando

Total de SADT

43,00

43,00

0,00

SADT

seq. Qtde

1,00

1,00

.t,00

0,00

0,00

VlTotal
0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

0,00

Dt Conta

1 28t0612021

2 28tO612021

3 281O6t2021

4 28t06t2021

1

1

1

1

4

Procedimentos Divsrsos

Seq. Data Proced Qtde vl Unit. vlTotal

1 28t0612021

Descrição

UTI " CARAJAS

9000034 Retiradâ de Tubo EndotÍaqueal

Total . UTI - CARAJAS -

Total de Procedlmentos Dive6os

I

Y

Conta paciente



<.-- EÉGOVERNO DO ESTADO DO PARA

PREFEITURA MUNICIPAL DE CANAÃ CARAJÁS

SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

GANAÃ
f)OS C.ÀRAJAS

0s0
q.*

univeÍsal e iqualitárioasacoes e servicos Dara sua oromocão. protecão e

recUpefaqêq. Considerando segundo a Constituição Federal, êspecificamente em

seu artigo 198, inciso ll, é dever do Estado propiciar o atendimento inteoral aos

cidadão e que o SUS tem a obrigatoriedade de efetuar a transferência de pacientes

para hospitais de referência para que estes possam receber o tratamento adequado

e conforme a gravidade do quadro clínico do paciente dentre outros princípios, o

da universalidade de acesso aos servicos de saúde, o da inteqralidade de

assistência e o da iqualdade da assistência à saúde. Nesta eventualidade o

paciente: II,LÀRIA APARECIDA DE MAGALHÃES ARAÚJO, Que necessitava de

transferência para hospital referência urgente para da sequencia ao tratamento de

doenças de alta complexidade, e com a negativa por parte do Estado que é

considerada abusiva, ainda que sob a alegação de indisponibilidade de vagas

destinadas ao SUS, a Secretaria Municipal de Saúde de Canaã dos Carajás através

da Central de Regulação e Avaliaçáo do Hospital Municipal Daniel Gonçalves -
HMDG realizou uma busca por vários Hospitais particulares da regiáo em busca por

um leito de UTI para internação da paciente, após contato por telefone com o

Hospital INTENSICARE em Parauapebas, para veriÍicação de leito, foi informado

que havia a disponibilidade de leito para internação da paciente, No dia 28 de

Junho de 2021 o Hospital Municipal Daniel Gonçalves efetuou a transferência da

paciente para Parauapebas com o seguinte quadro clínico:

HISTORIA DA DOENGA E EXAME FISICO:

PACIENTE 42 ANOS, RELATA QUE OIA1510612021 INICIOU QUADRO FALTA DE TOSSE

SECA INTERMITENTE, FAGIDA DEBILITANTE, ASTENIA, DISPNEIA, TEVE FEBRE

PERSISTENTE E SEM NOS ULTIMOS 2 DIAS.

JUSTIFICATIVA

Considerando o disposto no artigo 196 da Constituiçâo Federal, onde dispÕe que a

saúde é direito de todos e dever do Estado. devendo ser qarantido o acesso

i
I
I

,i



RELATA USO DE AZITORMICINA + IVERMECTINA E LORATADINA NA PRIMEIRA FASE

INICOU D2 AMOXICILINA + CLAVUL.ANATO E CLEXANE D1.

NEGA COMORBIDADES. OBESA.

TR COVID 24lQ6l2021.lGG + IGM +

TR COVID 27106t2021: IGG + lcM -
TOMOGRAFIA DE TÓRAX SEM CONTRASTE231061202'I COM OPACIDADE DE VIDRO

FOSCO DE APROXIMADAMENTE 2O.3OVO DA SUPERFíCIE PULMONAR.

EVOLUÇÃO CLíNICA:

PACIENTE NA SALA VERMELHA. SEGUE EM IOT + VM BEM ACOPLADA E ESTÁVEL

HEMODINAMICAMENTE. PEEP:15. FlO2=70, FR: 25, PA: 112x65, FC: 100.

SATURAÇÃO: 95.98%. DIMINUIÇÃo DE DIURESE 12HS EM SVD. AFREBRIL AUMENTO

DA ESCORIA RENAL.

EXÀME FÍSICO GERAI,:

AR: MV + DIMIBUIDO EM BASES + RONCOS DISCRETOS.

ACV: RR/2TISS/BNF

ABD: FLACIDO, RHA +, INDOLOR.

MMII: SEM EDEMAS, SEM SINAIS DE TVP.

NEURO: RASS 4
ANÁLISE:

HD: PNM/COVID19/SRAG
EVOLUÇÃO ESTÁVEL COM POTENCIAL RISCO DE GRAVIDADE E PIORA

CONDUTA MEDICA:

PROTOCOLO SRAGiCOVIDI 9.
FISIOTERAPIA RESPIRATORIA.
CONVERSOU COM FAMíLIA E ORIENTOU GRAVIDADES.
SOLICITOU LEITO DE UTI E AGUARDATRANSFERÊNCIA COM URGÊNCIA
DR. GABRIEL BOTELHO - CRM PA ,10710

Portanto, constata-se que a transferência da paciente em questáo aconteceu em

transporte terrestre da empresa STARKER BR contratada pela Secretaria Municipal

de Saúde de Canaã dos Carajás, para atender a necessidade de transferência da

Paciente que encontrava-se com Ri eminente de mo , não podendo esperar a

remoção e o leito do Estado devido a grande demanda de pacientes aguardando

por transferêncla para leito de UTI COVID. A paciente teve o leito reservado na UTI

as./.
ç/

I

I

I
{
I
I
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INTENSICARE em Parauapebas, paÍticular onde foi internada para tratamento d9). ,
infecção causada pelo corona vírus, sendo que todas as despesas foram custeadaí] " -

,ta
pela Secretaria Municipal de Saúde. t-'

Sendo assim a Secretaria Municipal de Saúde atendeu o artigo 70, incisos l, ll'ê- ' - .-'

lV, da Lei n' 8.080/90, que dispõe sobre as condiçôes para a promoÉo, proteÉo e

recuperação da saúde, e lançando mão da organização e o funcionamento dos

serviços correspondentes, e fazendo o uso de suas atribuições lêgais na garantia de

preservar e garantir a saúde em prol da vida do paciente.

Canaã dos Carajás (PA), 29 Junho de 2021

Dr. G

/PA 10 710



2910612021

Código: 373887499

Unidade Solicitante:
HOSPTTA! T4UNICTPAL DANTEL GONCALVES (2677563)

Central Reguladora:
BELEM

9r\9t,! !19 }t:tgJ3ryr3
cNs:
702600247 123t40
Nome do Paciente
IIARIA APARECIDA DE IVIAGALHAES ARAU,JO

Nome dâ üãe
LUCIDIA MAGALHAES DE ARAU]O

Sêxo:
FEIYININO

Dàta d€ llaiclúento:
oA/O2/ 1919 142 õnos,
Tipo Loqradouro:
INVALIDO

Núm€ío:
S/N

País de Rêsidência:
A.ASIL

SISREG lll - Servidor de P.oducao

Op. Solacitànte:
SOL.RITAK

Unidade DesêJadà:
---(---)

Datã de Solicitàção:
25.06.2021'22íÍ11:00
Dàta Oeseiadai
25.06.2021 ,c§J

_«*I
*-:X

;l
Nome Sociàl/apelido:

Neturalidáde:
CHAPADINHA , !14

Raça:

AIYARETA

Ílpo sànguínêoi

Logradouro:
R IGOR

Bàirro:
TERRA BELA

l,lunicípio de R€gidência
BURITICUPU

CEP:

65393-000

UF:

Complêmentoi

(61) 33 ts-242s (ElbjllslLkQlLe!"1

9à:: lr9à .9À tCrlrSÍ, ;!gÀ!)
CPF do l.{8ico Solicitante: Í{ome do Aico Solicitante: Stitüs da Sotlcltaçáo:

gôbrielbotelhocrm/pà10.710 NEGADA

Diagnóstico Intciâl - CIDI
8342 - rNFEcçÂo poR coRoNAViRUs DE LocalrzAÇÀo NÀo EspEcrFrcaDA

Carátêr Classificação de Risco
ll - Urgencià Prirndàde 0 - Emergência, necessidadê de atendimento imediato

clínica: Clinica Complemeítar:
COI4PLEII4ENTAR - UTI ADULTO - TIPO II Nenhumà

Procêdimeíto Srolicitado: Códlgo:
TRATAMENTo DE rNFEcÇÀo pELo coRoNAVIRUs tr covlD 19 0303010223

Y prLf4oNAR. paclENTE APRESENTA DEScoNFoRTo REsptRATóRn TNTENSA E DESsaruRAÇÃo EVoLUTNDo PARA lor + vM. SEGUE BEM AcoptADA Ao
vrí, PA = 119X65; fR=22; FC=75; SATURÂçÂO= 98% ÉM IOÍ + VM.

PÍinclpals Resultados de Provas Daagnósücàs:
ANAMNESE + EXAME FISICO + TC

condiç6ea que JustiÍcam ô tDtemôçâo:
AS ACIMA CrIÂDAS

P.:$!: ggi!

Principals Slneis e Slntomas Clínicos:
PACIENIE 42 ANOS RELAÍA QUE DIA 15/06/202I INICIOU QUÂDRO DÉ FALTÂ DE AR TOSSE SEC.A INTERMITENTE, FADIGA DEBILIIANTE. ASTENIA,
DOSPNEIA. TEVE FEBRE PERSISIENÍE E SEM NOS ULTIMOS 4 DTAS. RÉLATA USO DE AZIÍROMICINA + IVERMECTINA E LORATADINA NA PRIMEIRA
FASÉ INICIOU D2 AMOXILINA + CLAVULÂNATO Ê CLAXANE OI NA SEGUNDÂ FASE. NEGA COMORBIDADES, OBESA. TR COVID ( 24106/202I) IGG + E
IGIY +.

.IOMOGRAFIA DE TORAX SEM CIMTRASTE DIA 23106/202T COM OPAC]DADE EM VIDRO FOSCO APROXÍMADAMENTE 23 - 30 % DA SUPERFICIE

I{otivo de Impedimento do Reguladorl
Ne'tada d'a 25106/2021 - 22r46:12 por CLI-NAYARA
Pacientes com suspeità ou confaÍmàçâo de covid19 devem ser cadastrados via SER.

AssinôtuÊ e Cârirhbo do llédico: (examinador) CRll:

hnps://sisregiii.saude.gov.bÍ/c9r-bin/index

Data da Extraçâo dos Dados: 29106/2021 l5:15:39

1t1

Data dê solicitação:
25,06.2021 - 22:01:00



. PREFEITURA DE CANAÃ DOS CARAJAS
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

Hosprtal Municipal Daniel Gonçalves
CâT{AÀ

cENTRAL DE REGt LAÇÀo E nv.rlIlçÃo uosRlr.llln 0s{
IDENTI FICAÇÃO DO PACI EN'TE

NO}rE: MARIA APARECIDA DE MAGALHÃES ARAUJO ie,l) e9172-7{sl

I)A.IA DE §ASCIMENTO.. O8IO2II979 IDADE: 12 ANOS SCXO: FENI

t)iagnosriro: 8342 . INFECÇÃO POR CORONAV|RUS DE LOCALIZAÇÃO NÃO

ESPECIFICADA

l)ata da I »tern:rçào: 25/0ó/2021

Ilospitallr: llOSPlTÂL 1IL'f ICIPAL DA\IliL C0\ÇÀLYES

( oBrâro rJa ('cntral tle llegulação: (94) 1358-ló71 I {94) 3358 -126í / (9-l)99225-52ó5

LOCATS DE SOI-t(]I'IA('OES DIt t.t.]I OS

DtiLElI DA't At 23í06t2021 VIA: SER : SISREG

It tit.Ell DATA: 25/06/2021 YIA: SER SÍSRI]G

L()\Tlt0l-|,: D() l t.st t. lt.-\t, )(-) t,.\l(,\ ( ()\ lt)-1..)

sot_t(]T..\Do DATÂ: ITEALIZADO D"{TA:

v

lgi\t lgG

l{Íi§t t,1Alx)
I{EA(;. ( , \ÀoRl.:,\(;.( ) ltf.Ac' { I \,\o lll._,r(;. ( )

I
i 1{E/I L I ZADO t).-tt.\:

ITI.]PEI'IIt EXA}IT-
NOVo

IgI I Igc
l{1.§t l'l \lx) Itl'-.\{i. ( ) r i6 Rt..,\( j. r Rll-\(;. ( ) \\()t(l.\(,.( )

t)A I .{:

,{I)A'I'A DA AU-IORIZAÇA J
I,IBEITAIX) PAITA:

rtnsP. Prr-Â l-TBERAÇÂo Do r.tirTo:
lf r! LJ1.}{&_Lt( )tls:

Fcne

,.{

Av. JK, s/no, Centro - CEP, 68537-000 - Canaã dos Caraiás - PA
(94) 3358-1671- (94) 3358-1264. E-MAIL. celta[eoulâcaohmcq@glaii cctr

!§,s2, taL1.5. celr:.:áti_c!,: s rte latp _:3!aa! e§G!Iê.ta§_pa. ! e y ! r

\,: ,)

e
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códrgo 373887499

o-sr
-YP--

N
-flUn'da.re Solici!ânte:

r. .:';r ..rr_:..i i.'., :,1'l ti. ra_ll' ii .r::

Municipio f,equlidor

cHs
7026002{7123140

l{ome do P.ciente
I:ÂÊiA ÂíJARÊCJDÀ JE I''ÂGAIHÂES ÂRAU,]C

Sexo:
FEr"1IllINO

Datà de Nasaimeítô:
)3t\)21l9JJ i4.' ..1\i
Nomê dà Màe:

LUCiDIÂ tIAGaLHA€S OE ARÂL.IO

Í!p. I Ílgrâdout.]:

Stfi
Paía alê Reslarénciô:

BRASTL

T€lGíonê(s)r

161 ) 33 rs-242s (849!t_L!rjÉ_Q9!d haia)
Nome dô Rêsponsável:

':
CPf do M€dacô Solrcrtante:

ciírSl

Uni.lade D.sejada:

R.ç.r

Írpo Sanguin€o

Nome Social/Apêlido:

CNfSr

Natsralidàde:
.iÁPÀDITrlA . MA

Logradouro:
n i(,aR
g.irro:

'ÊRRÂ 
BEL.Â

llunlcíplo dê Resldêírciàl
8URÍTICUPU

CEP;

6139rlr:O
Ur:.

Dirinó.tico lnicial - Clor
I FEcçÃo poR coroxÂúRus DE LocÀuzÂçÂo úo EspÊcrrrc^DA - s3{z
Cr.a5iíc.ção d. RlÍro
VfRirELHo ^ eíne€êncie, n€es§dôde dê ateldiín€nto im€íirto.
Cãráter
I I Urqerc:a
Cliniê.:

..'-\ CôillPlEt EI{TÁR - UTt ÂDüLTO - TIPO II
P.oêadlrnarto Soliêitâdo:
TRATAMENTo DE rrFE€çÃo pÊLo coRoNAvrRús - covlo 19

Clinica Complêrnênta.:

': !t-.! t, ) . ':: i

P.loclpllt Slnrls ê siítôit.r cllolcosi
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Cartão Nacional de Saúde - CNS

STA, MARIA A. DE MAGALHAES ARAUJO,
Parabénsl Seus dados já constam no Sistema Único de Saúde - SUS.
lnforme, seu número de CNS quando usar a rede do Sistema Único de Saúde - SUS
Recorte o Cartão abaixo e use-o normalmente. Ele vale em todo o território nacional.
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Cartão Nacional de Saúde - CNS

Sra. Í\IARIA A. DE MAGALHAES ARAUJO,
Parabêns! Seus dados já constam no Sistema Unico de Saúde - SUS. (d
lnforme, seu número de CNS quando usar a rede do Sistema Unicc de Saúrle - SUS .

Recorte o Cartâo abaixo e use-o normalmente. EIe vale em todo o terntório nacioàaç
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\ VALIDA EM TODU CI TEHBITOÍi'C NACI('i,,

r.578 585 ll/05i2013

08/021i978

MARIA APARTCIDA DE MAGALHAES ARAUJO

RAIMUNDO NONATO ALVI§ ARAUJO

LUCIDIA OE MAGALHAIS ARAUJO

CHAPADINHA-MA

CERT. NASC. No 81170, LVA-79, FLS 37, EXP.24/08/2016

CHAPADII'IHA-MA 2O OFíCM

055.896.473-il
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Cerrtral ulação

PaCIenIê: MARIA APARÉ CIOA'IUAGAI.HAES ARAUJÓ

Histórico de lnternação

Solicitante i;L::ll OR CANAA DUS (.AR^JAS
u

lnternação

Procedimento:030:1010223 , TR^TAMENÍO OE |NFECÇAO PELO CORONAVTRUS COV|D 19

Trpo de Leito: UTI Adulto [tpo. rN.-.irESSo

Histórico

Classiíicaçáo de Risco: t.meíg&da

Caráter lnternaÇão: URGENCIA

Esp.Clinica: lNFECTot.o(ilA

\_:.'7

Data Evento Estado anteÍior L stado atual Cenlral regulaÉo Unidade Executora

.'liol;i21 22 19 Solll)rtl,r CRR MARABÀ

Usuàrior Ifsoode PereiÍô / GêBlôr CÉSÍOR CAIIA^ DOS CAR^JAS

Observação: Ediçáo da Solicilação
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Observação:
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( Í.iR |,4ê.RAB^

Usuárior Cott lÇâo

OB

Íle0uladoÍ

Bom dia.
aôcxoÍ leínír do Çonsenlim€nlo paÍa transÍorência.

Regislíar evolução mêdlcâ âtualirãda.
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EÍr Íila

Usuário:
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CAilAA
DOS CARAJAS

GO\AÊIO DO ESTÂ'O DC P.t,R{
pREFEITTR{ \tl \Íctp.{L DE (.{r.r-i Dos c.rR{J_.rs

),1'.f I(- :P.ÀI- D! si:.Di

§.qrbm de

Bhíiod€

Satdl fufira

,\\uxo tv - oric'Io t)t- s()l-t( n A1:Ào o lxr 1 R,.1\spo'

Olicio N" 040 / 2021

\,lunicípio Canaã dos Carajás - PA. 27 de Junhode202l

{o [)r': Ciuilherme Mesquita- Diretor da Cenrral Esta<lual «lc Regulaçào Jo Estao,, ....

l'r',:za.lo Senh,.rr'.

Solicitamos o transponc em t-;TÍ Acrea para a pacienle MARIA .4.PARECIDA DF.

MÂCAI-HAES ARAUJO corn diagnóstico de lrrtecçâo causada pclo novl) coronrr r ír'us. inienrldu :ro

I lospital de Campanha de Calaã rJos (iarajás-P.\. em leito cle sala vernrclhir. niu a () nrurricrpio tlc

Ílelénr-PA. Hospital de Campanha- leito tlTI . confirmado e regulado com NIR. p.'lo sistenra SERII.

tclcttrne ( 9l ) Í1814-1.t69. Necessidade de transporte eni uti aérea pela SESP;\. dcvido: .{ gravidade

,,lo qu:rdro do pacienle que requer cuiciado c agilidade na rcmôção. unrx vsz quc its cstradts tlc Canlir

p1r'a Ilelém encontrâ-se em estados ruim o que pode levar de 12 a 14 horaslls viarlenr. .r rltrc' p.rtlc

rrr,tlar,ar aul.la nrais o quadro da pact,,'ntc.

Irnr ar)c\o. segue laudo tnédico atualizaclo

i\Í;dico Assistcntc: Gabriel Botelho

I clef'ong do \,Íedico: ( 94) 988124353

ftll
'l)irsl.rra Atlnr. do [{ i\1D(;

i;iNa*io i5tt,'20ltt - GP

I)Bpârtâmellto de Atençào In1e8,ül

lindcrcço: Rul Mrrnicipalidade. N" 1.655- esquina

l,lr::i. t I 1,.: ô(,0i0-i(ri). c-nrail: c,r.rrilrrr:re:r,rJc,..''-:

às Urgências c Emcrgéncias ' DD.À

corn â trAvessa Soares Carneiro. Ba
(lr;ii!ss§I}a r/ 9,rririi.!,)r:!

SS/SESPÀ
irro: tjnrarizal. llelém -

A)-t
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DOS CARAJAS

@\I§RIS DO ES'TADO DO ?Á&í
PBXItrr{ Er ]#{rcIP!§. D,8 Câ.'{ÁÃ DG Cá}ÂrÁ§

r§L.ücIPALm sÀLrDE

Sflràà&
Mê

S.i*Iràlh

AN'EXO III- LÀUDO MEDICO

IDE§TINCAçÃO DO PACIENTE

\OMC: MARL{ APARECIDA Mâ,GÂLHÃES DE ARAUJO

Idade: 42 A\OS Datâ de Nascimenro: 0U0?1979 Sexo: FEMINING Pesb: l00KG .{ltura: l,ó5

I):!a dà Intemaçào:23106i2021 DiagnoSico: PNM POR COVID-I9

IDENTIFICÀÇÁO DA UIYIDAI}E SOLICITAI\TE

Nome da Unidade Hospitalar: HOSPÍTÂL DE CAMPÂNIIA DE CANÀÃ

Municípic,: GANAÂ DOS CAR.{JÀS Tsl. de Conano: (94199222-0653 Nome do Contato: CENTRAI

RF:CLII.AÇÀO.

IDE$TTIFICAÇÂO DO }IÉDICO SOLICITANTE

\orne; GABRIEL PINIIEIRO BOTELHO COSTA CRM: 10710

Especialidade: CLINICO Tel. de Contaro: (94) 988124353

I»T]I\'TIFTCAÇ^IO DÀ UNID{)E DE DESTINO

\ome da Linidade Hospitalar: HOSPITAL DE CAMPANHA DE BELÉM Município: BELEM Tel.

í(riJq88t.+-r169 \ome do contato: cENTRA.L DE RE6L;çAçÀO Lrito Reservado: SISTEIVLA SER

\ l

ESPA

Para, CEP.

Umarizal BelémDeoanalnento de Atenção lntegral às Urgência§ e Emergências

a lravEssaesquina com Soares Carne'iro.



PITF!'IURÂ Imim0il

\URImffi GO}'ER}.IO DO E§TÁDO i» PâXA
TRETEITÚR{ }IUTTICIPÁT DE CÀ\di DO§ CáR{,J.{§

MUMCIPÁIDE SÀIbE

§..IkL&
hüdo*

Süid!hblicDOS CARAJÀS
air{ú&a Ê64.i irSú1Ô o gi$É.

HISTÓRTA DÂ DOENÇA ATUÂL:

r PAclErlrE4?Â!ú9§jE!41Àq!. -É-DIÂ-§/O-6/2geL $r.r. l9U Sli49Bg fA!.r.À-DEÍgSSg§EÇ4 "..
INTERMÍTEÍiITE, FADIGA DEilLÍTATTE, ÂSTEiI!\, D,ISPNÉÍA TEVE TEBRÉ PERS§TENTE E SEM I'IOS

ULTIMC's 4 DIAS.

o RELÃTÂ USO DE iZITORMICXNA + rvEBMECnnÀ E tORÀTADtltlÀ NA PRIMEfiÂ FASE. lNlCloU Dz

AMOXICLINA + CTAVUTAI{ATO E CI.,EXANE Di ÍIIA SEGUNDA FASÉ.

r NEGA COMORBIDADES. OBESA.

e TR COVID 24/O6/202LÍÃ!GG + IGM+.

O TOMOGRÊiFIA DE TÓRAX SEM CO}TTRASiTE 23/06/2021 COM OPACIDADE EM VIDRO TOSCO

APR$(IMÂDÂNTE zG:lO Í T)A SUPERFICIE PUTJ''ONAR.

PACTENTE APRESENTAiTOO DESCOTIFORTO RESPTRATORTO tt{TEt{SO E DESSATURAÇÃO EVOLUTNDO

PRA IOT + VM. SEGUE 8EM ÂCOPI.ÂDA AOVM,

PA= 119X55 MMG FR=22 IPRM FC=75 BPM SATURAçÃO = 9S% EM IOT + VM.

. §i!ú.mr Cardiovesculer (pressâo, ritmo crdíaco, r:so de DVd uso de Nipride, FC, acesso moso,

central ou pcriferico):

PA= 11I,X65MMHG. SEM USO DE DVÀ ACESSO PERIEERICO. :

Sisteua Respiratório (r€§piÍâç*r espoafua, V}d tipo dÊ Vlú, smraçfu, FR, parâmetros de ventilador)

5A11,,RAçÃC 9896 EM iOT + VM BEM ACOPLADA. pEEp = rs .FIO2 -7Oo/;

Sbtcma Neurológico (nivc1 de oosciêasia, oscala ile glasgow ,settaçfo - espocifica drogas, escala de

Ransay): RÁSS - 4.

. Sisteoe Geaito-Urinário (uso & sod4 volrre urúáio):

DILIRESE + EM SVD,

SrshúrE €artroiDl6dnrr (uso ah s@da, üpo ile aliste):

SEM À.,TELÀÇÕES. PASSADO SNG- DIETA ZERO ATE SEGTINDA

',*w)
-d-
rtrôrrõ..-

D€paÍtam€oto d€ Ateqão Inegral as Urgfocia.s e Em€rgôoei8s / DDASS/SESPA
Ruâ MuaiciDslidade. 11o 1.655, ssqnina com a Eavessa Soses Caroeiro' Bairro: Umarizal Beléa -

.: 6605&300, oaraiil !o.rnÍlÀ,r!--_. i:

Éndereco.
PE { CEP
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DIRETORIA DE OE§EHVOLV'iãENTO E AUÚITORIA DOS SERVIÇOS DE SAÚDE

CENTRAL ESTÂDUAL DE REGULAçÃO DO ESÍADO

SE[&EiÂR,-l ]i
SÚDT PÚBLic§

TERMO DE AU-I.ORIZAÇAO PARÀ REIüOçÃO {TRÁI.]SFEÊÊNCiA INTER-HÔSPITALAiij -..-...:.....

QYt
Decla:'o qus «-

Fui informado (a) sobre os motivos da remoção do paciente.

MARIA APARECIDA DE MARGALFiÂÉS ARAUJO

Estou ciente quê a remcção do pâoente será reâiizada por transpoÍte aéreo/ ambulSncia.

através de UTl, acompanhada de equipe assistencial (medico, enÍermagem) e equipamentc
adequado para suportê de terapie intensrva.

Fui inÍormado (â) das condiçóes clínicas cjo pecrente. quais sejam.

Pacienle em VÊl'lTlLACÀO MECANICA INVASIVA. estâ êm estâdo qíave devidc a lnfeccãô

câusada pera coÍona vrru§

Estou ciente do quadro clinico do paciente atestado pelo médico responsável que existerii
riscas advindas do trenspcrle com agravâmento do quaoro e risco de ób,lo.

Na qualidade de responsável pelo acornpanhamenlo do pâciente acin'ia descrito. esir:,-;:
acordo coü a srJa remcção para outrâ instrruição cie saúde, que se;eaiizara na Íorma e celos
motiyos ac:ilra especiÍicaCts.

Desta Íorma. diante õa corfipreensão do alcance dos benefícios, rscos, alternativas e pienr

conhecimento dc intêiao teor destê temrê. ÂUTORIZO â remoção dÕ pâciente. Aí,rmo aindê quê

o presente lermo integrará o prontuário médico.

Locâl e data.

Hospilai de campanha 251O6i2C21

Preenchim€nto Obrigatório pelo Feciente ou Repres€ntantê legâl

NOME LEGÍVEL.

cpr:Ü'{i :i€'8 -j,,:'3 JÜ;rui=oNr 3''1 Iç):l iq6-'it: ii'r

ASSINATURA

Grau de PaÍentesco ou vínculo

(obrigatório nos caos)

{to,

§-

4\nttr., .&r t §nr.r!

x
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PÊÉ;'

PREFEITURA DE CANAÃ DOS CARAJAS
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE

GA}üÂ

LAI,DO DE RESULTADO DE EL{MES

SERVIÇO DE S.A E: HO§PITAL CA§ÍPANHA

NOME: :'::: DN:

Corona vírus COVID-I
(;{ Reagente ( ) Não Reagente

(§ Rcegentc ( ) Não Reageute

RefeÉncia: Não reagente: ausência de anticorpoíreagente: presença de anticorpos
:"1étodo: Imunocromatografia Material: Sangue total

Observacões:
I ) Teste lápido para identificação do COVID- 19, detecta anticorpos lgG e lgM.
2) NAO pode ser considcrado um tcste confiÍmatório, mas de auxílio no diagnóstico:
3) Resulado posiüvo NÃ0 confirma l00e/o infecção por corona vírus;
.rl Val€ Í€sssltsr que NÃO se deve aguardar resultado de teíe ápido pâÍa tomaÍ as medidas prevenlivas eiou

conduas de manejo clinico- Todos os casos de sindromes gripais devem seguir protocolo de isolamenrt-. e
monitoramento de acordo com fluxograma elaborado

TESTE RAPIDO
IGG
Tf,STE RÂPDO
TCM

Í

\
IData da coleta: 2> t Cb t io-i

Responsável:

(carimbo e assinarura)

Secretaria Municipal de Saúde. AvenidaJK, n'80, Centro' Canaã dos Liarajás - Pará

ry
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DATA:

elJ_e_6J34_

HORA §ORO EV
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ttl a?

PESO DO DIA: _

ASSINATURA

§ANHOs

l r..{ Li iq, 'nu

Lrl

I )_^t'.v

OES: Sa houveÍ Éituàiões quê nãô consiga ínon§!.ar diurese e/ oü vômitos usar: + {porrc? qsãntidade} ++(média quantidade) ++-.(
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MARIA APARECIDA MAGALHAES ARAUJO
42 ANOS

DA'r^ ADMtssÃô 23/06/2021

Data:2 06 2021

HOSPITAL DE CAMPANHA
Convênio: SU§

RtcflIA Df PsrCôlnÓflCOS {X)SrM ( ) xÃo

I

ffi

)

DITTA 1
1

Ii,TENMAGÉM

4 É.N I
2)

3

4
3

ML + SF 0,9630M1EV EM BIC ACrútatOlZOt"ln qO Ml + ANIL 30

RocrrRottlô 20 ML + sÊ 0,9% $ MT TV EM BIC ACM

(.ABI cúrRA flEVAoA 30e fiI,-futltdba - .
ML100 EV1G sfrÍRraxol{a(f

4DtÂlXTV5m M6[EVOTLoxÂcll{Ô7
5

9

IT "pR ÉDll{lsoloilÀ
ovo otÁixMG66 lCOMÀl( o7t

It_?u AZOr"

.sf 10OMl" IVU DIA

1l0
IcLexÁNt 60 MG 5C17 \._7
10

somi rv 8/eh ôduseâí ou vônrtor

1 mntMlt6;'IvsN620R MGt)tNIFT PINÔ
1nebul5ml 2/12H+1!,

l AMP [V Hr stl

côtcHlclNA0,5M6 vsN6

ondascntront4
i)rlr

11't4

13t6
14ILúAMOL PUfFS 8/6HSALBUÍ77
15

18

oexÍro 6/6H19
L)
l8

71
l9

1.1

21
)l

22 t/)
21

21
)4

2S

a7

> 401 12Ur251" 3O0 6ul; 301 .350 I u 351-4m 10U
lôr sC cohformê

HSI [ioÍ
SAT 9rríOTEBAPI irIc.)x

§w + CCGG 6/6H

201

GH 50!ó 40nl lv
180 - 2m

sVO.A NOÍÂR É QUANÍIÍICÂR BH

HtcltNE OÂAL3X Otl
MUDANçA OI DtCUElÍO7/2 H5
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MARIA APARECIDA MAGALHAE§ ARAUJO
42 ANOS

DATA ADMtssÃo ã/06/2021

Data: 23 06 202L

HOSPITAL DE CAMPAN'HA

Convênio: SUS

tEcEtrA Dt P5rcolÀóPrcos lx ) slM r ) NÃo

r FIRMAGÉM .
t 1

2 2
3 3

4 -CYIr'PP
5

CABÉCTIRÁ ELEVADA 30?

lDrlorl
uvoFr-oxActNo s00 Mc rv lx DtA (01/Drl
CEF rRlAxotrA 2G . SF 10O ML EV t4l24H

(0rROst 0,9% 50o Mr Ev 8/8H NO PR|MEIRO §O ÀMP COMPLÉXO g + ol AMPvlTAMlNA I No 1e E 3 e st )

OEtA ORAL IIVRÊ

4
6 OMTPRAZOI,40 MG VO JEJUM 5
't

!Nqq_q6 ryrc lcoMpvo rx ola Àpó6 oAtMoço (D1/or4) 6 ,tt:_
Ít DEXÁM€TASOT{À 20 M6 rV 1 X ÀO OtA LElfÍA DÍ-U|DA (Ol/Ds) 7 v mEu;8 l - írlV ,,ç l1t ,L:ÍncoDflNA 30 MG VO 6/6 uS

10 9
11 4m&/2ml + sÊ 0,9% SOml tv E/8h sê náuseôr ou vôrnnosOn 7)rona

H40 MG SC

10 ---TlIs'
L2 orn8o A I aMP fV 6/6 HS S 11 á- /11
13 TOSATADINA 1OMG VO 1X DIA ./- 72
74 13 icot-cHrctNA 8,1 Dl/D28vo
15 pERCOÍ 10 Mt. VO 8/8 HS , i .,trl D(l:' thÍt-

14
1.6 ' rf Oe% sml nebulireção 12112H lANorAR NA§úi6OrTi:iCO \Pulmicort l tarco L5 l t
t7 SAI.SUTAMOI. (X PUFTS H VIA INAtÁ
18 NB?. AEROLIN 8 6OTAS + AÍRovENÍ 30 +St 5Mt--6 X DIA 17 r
19 Dert ro 6/6H 18i
zo lorulioa te8ular 5C cpnÍorme dertro: 19
21 180. 20O 2Ul; 201 - 150 4Ul; 251. 10O 6Ul; 301- 350 I Ut; 351- 400 10Ul; > 4O1 12Ul 20

72 2t
2J fISIOTERAPTA RESP

6H 50% /roml tvSe dettro <70mdd

)4 22,
2S 23t

2A a-)r

oxlGE toÍERAPta sf, sar < el%
§SW r CCGG 6/6H

25

2Í,

21

28

29

30

il It

HoRÁRro

))

Àa / />a
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MI\RIA APARECIDA ÍI'IAGALHAE§ ARAUJO
42 ANOS

onrn noMlssÃo :r/oo/:on

Data: 25 06 2A2t

HOSPITAL DE CAMPANHA
Convênio: SUS

R€cEra oÉ pstcoÍnóprcor (x)srM rlxÂo

i

)

I

4

5

6
>{

,t--"a
7

I

ío

1 AMPCOMpTIXO I + 01 AMPVmAMTNA { NO 1! t 3 ! Sf I

(

4

8h se náuseas ou vômilor

DrEt^ r.tvRtORAI"1
TVML5009%5Í

30§FI.€VÀDARA

sl+1GA
DIAÉvMG 1X5005

UM.rEtMG«) tvPRÀZOL
x DIAvt, 1côMp1MG66NCo

l2I
INA 30 MG VO Is

GM sc€l'l 40o7 ct"Éx

11 On
SI,]H51 EV')1

TÀ x DIAvo 1oM61OINAtÔRÀ13
MG5 vo14

NO PRIMTIRO SORÔ

Mr" [v12lr2H

f,
o7

r St lo0Ml lV 1r OA

I

+ SÍ 0,9% 50ml lV

11 .su ulI'XÀ irr
c( !1:X'";;iô5t2
I13

14

\J15

16

/r. I-,ú

l.$
20

21

23

24

rIRÀplA ntsp

3x

19

351- 40O roul; > 4O1 12Ul

E iIIOTE RAPIA2Ã oxle

lnsúlinâ âr Sc conformc dêilrol

r§lo

H'tM VOo 10pr51

trasco1lcort6 Pulm1

25 SSW { CCGG

IAt5PUr0.{ 8/8ttMO11
ôoÍAsÂT8? RÔVT rli l0 5t+AS t t 6 Dx IANLI GOTI 0,9,6i:tloN18

?7 r80

22 Sc

6/6H

I GH 50% 40ml lV

Hr eí 0,9% 5ml neüuli2ô

201 - 250,íul; 251- 300 6Ul; 301 - 350 8 Ul;

25

26

27

2A

29

Andrela 4sgg
Físiotdraúutà

),

MÉDLEÀ _-- l

- 200 2ul;

t-l-
ff_

)
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MARIA APARECIDA MAGALHAES ARAUJO
42 ANOS

DArA ADM§sÃo 23106/2021

Data 26 06 202t
Dr[1

^ 
vsÍ{G . ZERO ÂÍE 2Ê ORotM

0, N() pRtMÊrÂo so8o ÁMÍJ ("MPI TXO tI + OI AMP VIÍAMINA

úro,'zoLalt ao ur * F E ill Atlll 30 frL + sF MI- IV EM BICÂCM

f,OCiJiONlO20 Mt +9f 99í $ ML aV tM BtC ACM

CAB€CEIRA ELEVADA 3O9

c[n filaxoflA 2G+sÍlm LEV {DÀ/O7}

t"EvufLoxÀcl Ío 500 M6 ÉV rX Dn ío4lD?\

MtÍltPnÉ 125m + g9lmML Mx DIA

66 M6 1COM F vo lx olA (:) l0'4/t,141

oMlPlAZOL l AMP EV 
'EUM

coD€lt'la mM6vo XJ

cltv^N E40MG§C 12112H9

Dexl.o 6/6tl
lnr SC

r80 200 2o1-2.iO4Ul; 251-:I)0 6Ul; 3o1-350 8ur; s51-4oo lCJt; >4o1 12ut

9t dêxtro cI 4ornl lV

FISI('TÊRAPIA ÀÊ 5P

oÍfR^Pl^ Sr. saT .. 93%

sv0 .À N AÊ 6h

lsw . cC66 6/6H
t>

,,

HOSPITAL DE CAMPAN}{A
Convênio: SUS

REcÍrTA Dr Pn(onóPraos I xlsrM ( | NÀo

tçÃo nnÉotgA l

N

1 a E't-r.rl
l

3 t,/ vr
4,
S \9.
6 I

rkrpúir oulqriâàf.,

ii CoRÉ!-'l;;ô6._19
1t

/Íitt"' "'-9 "/'t72
loJ3 w- 11 1' \ir I J,{.Z7I14

1215

SOml lV

tIt)lv
8/8HVSNGO,5MGICINcolc

ic náuseât ou vômilo!

(J4/O28)

13 t\-",' ^*-1}flft6
14 rlrJA.{AÀi-r.- !' "Yf.{t1
15 I 14.,fr.. u§ qâ
t6 r-i ?",i; 041 lüi.t{L.l Í§X/\XW{"19t9

vSNCM6N tlo 20tlN

L2 .tl! ANOTÁR NA I.IÍsf qx nsbu5mlo,frarco1coÍtulmP

sPU04UT MOLt,5^r
\lt AS$oÍ 1l f,l N6+Âs r,rovt 30 § DI6C]7 0,Ít,rL1 1lÀ[RN87

71 i=&ffiFi*- -.--- r{In20
18 W\\.{§D ' jA*à,;1
1922

:3
21:,1

I. d {.",.\ l. .02S
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IT'IARIA APAREC]DA MAGALHAES ARAUJO
42 ANOS

DAIA ADMrssÃo 23/06/?021

Data: 27 06 202

pnrsCnrçÃ rcA

HOSPITAL DE CAMPANHA
Convênio:SUS

iÂcüT^ Dt rircoÍRÔPrcoc { x l9M | ) xÂo

'#,M?,

Sa drxtro GH

ÍISIOTTRAPIA RÊSÊ'

svo I'IOÍAB E OUANÍIÊ
+c '*7

VL. &12_z *4

, Meto

€N
I 1

2

J
5f 500 Mr- tv 8/8H
DTETA VSNG - ?EÊOATÊ 2§ OROEM

2

i
4 YAih,-
5 3 h ialtor !lõ&r-_w.IF
7 4

a 5

, 6

lo 7

11

MIDÂICá-AN 40 ML+ FlNlÂtlll.30ML + st 0,99630M1ÊV EM BIC ÂcM

[OCiJiOtllO 20 ML + Sf 0,96 90 Ml. EV 6M 8lc ACM

MÊlllPiEDlNlsotouax25m8.,§l-lgqr,t! !Y-Il(!4 Qs/?s)
zwco cs ruo rcóúfvo rx on *ói o ru,toço los/plll
OMI'NAZOT 1 AMP EV JTJUM

coDÊlilÀ lo MG vo 6/5ll5

cEFIRIÂxoNA lG i sl100 ML Ev 1r121ls
ín M6 tv 1x DlÀ lDslorl

clBfcÊtRÂ ttrvAoA ,o.

8

12 CLÉxÁf'lE 40 MG SC I 9

t3 ondaiantronã 4m&/2mlr. sF 0,9% 50ml lV 8,/8h !c náuscat ou vômilos
-'-.i7ê4 

.\ l0
14 1loPüollÀ l aMP tv 6/6 tss
15 12
'16 13

77 1{ \'l--z L,
lii 15

cÕtcHtcrNÂ sMG V5NG E/8H

PulmicoÍt 1 írôrco +rí
ot" ô4 PUFFS 8/EH \1A tN

NI'EDIPII{OR 20 MGVSNG SE PA > 1í)X1OOMMHG
05/D?8

{
,9 l6 ff,l CÉr- \D le{Ílt§ '4-f oY
2ú tl !
27 1S

1927

N 8 «)ÍÂS + ÂTROVttlÍ 30 GOÍAS I sF 0,9% 5 ML - 6 X DiA

It{t 251-3m 6UIj 3O1- 35O 8Ul; 35t-4O0 10Ul; >4O1 12Ul

NBZ" AEROLI

Dextro
sc coníorÍtle d€rlro

1m - 200 zul; 20r -

;r:l 20

24 21

;6 22
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PREFETTURA TUTIICTPAL DE CATI^Â DOS CANA'AS )
) strsl - s-rcrsÍArt Eurrctprl or srúoe

HOsPrr L tUr{ErP L DANTEL OOIç^LVES

FORMULÁRo A -ANOTAçÔES OE ENFERÍúAGEM/ StNAtS VtTAtS

lil""#N#ã
,1 t,""L

\..t . 2

E alâ do lntrâínaçáo:

) Prdráo ( ) ortoâPA HêÍ BCFÊR sPo2FCT.C ÍXUREIE

Quân. úcíladr

oRElloS hollmantror ( , Conlâtô ( ) Gollcd! ( ) A.íoálol ( ) Entódco (

Ohf!: ( ) Ltvm ( ) Blehdo ( ) LhuU. ( ) Z!ío ( ) OulrDr

Lilás Ross VêrmslhoAmâÍâlâ
dtoo(o

Pul8âlra: Azul

Hlpôt .r Dl.enorllca:stNAts vtr^ts, DÉBro
ÀltuÍâ:

4Yrür 4,tw DluÍarc: ( ) errúÍraC -(-Tlffi---muaafo: ( ) Freiàtc ( ) AulG,rb

15-ç_
5tso.Lltqâ.q L{-L

t,\e
L

vá16áde coÍístá (72 hôras) §im ( ) |rào ( )

12h

Local:

ANoTAçôES DÊ ÉNFERMAGÊií

Aoôrao vôhoroi P.dTaÍrcõ a t õõ.rrràt ( )

Ssw.lterâdosi Bhm ( ) Náô ( )

,llk I':,c

-4---*--_.* Arrlnêlsra ! Csrlmlo do tâçíllco rh Êníormagnm,
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PIIFE'IUII

C) Nol,os \&B d. Roís*Eh ê À&odo a p.rli de t0n08r2üa

CoHô rdo .êa&adã m Lââoíáüio.

CREATINITÂ
i,h!ôíiâl: Sorô
[,]átodo : ColoÍftúlrico Chético Jafíé

Resultado: í,1 mg/dl

C) ifov6 Vío,É ô Rdst {i G Jiétodo a !íti ô U1Z2O,ta

Cd€lá íL10 ladi2á6a ,to Lâb.àlüro.

sóDlo
À,bi6rh! Soro
lúébdo : Eht odo Sslêtivo

Resultado: 137 mmoUL

\-/ Col€ls ítifo íeslizde m l.3ôoÍalóíÉ.

POTÁSSlo
irátárl8! Soío
Método : Eklrodo SBlslivo

Resulrado: 4,0 mmoUl
Cd€te úõ rEalizada rE t boràlano.

Laboratório ttlunicipal
Adão Ribeiro

Âv. Ulisses Guima rãês, 5./N
Hospitãi úlunícipal - Cen tro

Regi$li:4353s{r
ldade: P.a
cRtut í1238

ti
tí

Clíente: ilÁRlA ÂPARECIDA DE ilAGALlíÂES ÁRAIUO
S€b: F
solldbnb: D(â) H oIÁRYAGERÍlitÀNA
Oah abrdimonb: 22Dô202 1

Corolâ:?2fi6n021 Emissão do laudo: 22106f2021 21:38:23

URÉIA
Ivbt6rÍâl: Sôro
tvEtodo : Cré§co-eÍEilnátrco

Resultudo: 17 mgldL
Vabres dg RdFrênciâ

16 e 49 ftg/01

Vab,es de Rêt€aêncÉ:
i

t.ÍJloÊ: ::.
Hditgls: q,lla 1.2 mdá
LNtEí€a: €,8â 1.í Íng/d-

Círinçes: 0,3 a 1,0 rÍrg/d.

Valores dê RdâÍência:

135 a i,l7 Íâmd,i

ValoÍes de Reteí:na!3

3,5 â 5.5 íh'r1drl

ts-

5qq
\'-<_



ffi&ç*ffiê -4.,...,.,l,-iderçdE

sElrtsÂ
Secretêria Municipsl Õe

sàrid.

t{r Doc.i

Ns DOC,i

IMC:

Segurado D dente OutÍos

OR6.gXP: U.F

OÊ§.ÊXP: . U.F;

ORG.EXP: U.t:

ESTÂOO NUÍRICIONAL: FESO lç: ÀLTURA cm:

ocupaçÃo -ZAO9 - r srtrurçÂô PREVIoÉNcÁRrl:

FtLrÁçÃo PAI

FILIAÇÁO MAE
.IOMÊ RESPONsAVEL: VINCULO DE PARENTESCO:

ORIGÉM OO CNCÂMINHAMÉNTO:

I ,Xââesma Unidade I1. -,Ambulatório

Hospitâlâí
2. i -. oütra Unidade 2.L , ilmbuiatório
Hospiialer
3. - Êntrãdã dê 3.1 Ámbulatório
Emergência

Anteledentes Chnicos do Cliente:

Ne DO€.:

12 I Outra clínica do Mesrno Hospital

2.2 -j H,osphalât
t,".

3.2 j: Ostra

ESTADO Crvrl: §42 //A ,7 Cxau t

)-a,t Crorr,rf,.

HtsróRra cLíNtcÂ

-&
ais Pr

Diag,nóstico de Ádmissão; Qull + 4.0úin AàA G.\ r CIDJ)

OB5TETRI€IA

lntêrcoÍrenc Sim Nâo

Q!al?

lodicação para cesá.ea:

Qual?

Sim Não

Dias de permanência Hospilalar:

Íipo de gesteção: Baixo Risco , , Médlo Risco Alto Risco

Cesáaeâ anteíior: Slrr

Íipoie Pano Â:i.iãl:

i Realizado Epitaotomiar

fÉo.mai

5im

Tipo dê Anestesis: ral OutraÉ
Nàor

Tr3bâlhc Parto

lúate.no

Lgcal

: CIOO

I Anestesia: sim

AtojamÉrito (

ôbito: Natimorto

O!tros

AEomPanhânte
--+

d'

PRONTUÁRIO DE ADMISSÃO HOSPITALAR
oatd d o Ad m i ss à o ;!2áj!!21fu2222)t tlord: -H-ili

I

DO PACIENTE:

DAIA OT

tr
/7- d{

AÍURÀLIDADÊ:

ft _rorrrxrçio r eróiitçb ói rnrex-xo'

!nar crot&íN 'no

e'í1

AnteÉê&ntes Clínícos Familiares do Client , N6].q
,----

'i_cl

.ô

J.tr ee§r

i rlr de tGí.ção r ____ 2t . - ou mais ii li
---i,i, ,aa



k csilâ
[,R-ErElrutlq L{Lr]\iictpAl DE c.tNeÀ Dtts caleJÁs (pvc<-}

SECRETARI"A MLNIcIrAL DE seúoe lsrttlser
HOSPITAL MU}üCIPAL DÂNIEL CONÇALYES (HMDG)

HOSPITAL DE CAI\4PA]\'I{.A (HCAMP)
I'ISIOTE,R4.PIÀ [\T'f, I§STVA

>d
Y

PACIENTE: :VIARIÁ APÂRECNA iU.iCATUÀES - DN-
DIAGNOSTICO: P\ MTCOVIDI 9,/DEFICIT V/Q
DATA: 27106.202 i

f, VOLUCAO FISIOTERAPIC,{

Paciente segue em TOT em TOTiVMI, SVD, SNG, RÊG. afebril. aciaoôtica, anicteric+ boa
c conduta-

7.31

39.ó

,5

ÀPÁ: ;lS2x7i _ -_.trL
bPm

mg.dL

MAT
IOL,MIN

ssv\/

.l t-C: ll9
À 37 ,5

,l dexÍro:
! SPO2 97o/o

t,RfsE
CTjAÇA()r ;

22:45

EXAME
FISICO CERAL

ANALISE

CONDU-TAS:

El'oLLÇÀO CLiNrC.l,

AO EXAME: REG, SEDADA, BLOQUEADA HIDRATÂDA, corarr*i :
ÀP: MBV * . REDUZIDO EI,t l.J INFERIOR D & E COM ESTER.ibRES CREPTANTTIS I

DIFUSOS FINOS EM AMBOS HMTX,
AC: BNF RR 2T SS: ABD: DISTENDIDO.
MMII: SEM EDEMA§ SEM SIhiÂlS DE TvP.
NEURO: RÁSS -4
TC DE TÓRAX (?3IM/20,ln: E\:IDENCIâNDO OPACIDADE F.IVI RO FOSCO > 5

DOP ÍMA PULMONAR APARENTE VISUAL

HD: PNIIrCOVID-I 9/SRA.C.
PACIENTE SEGUE ESTAVEL SEM DV,1, COM POSSIBILIDâD§. DE MELHORÂ

- SUPORTE CLIMCO/FISIOTERÀPICO;
- cEsT.âo DA IGN?IL-4.Ç.Áô iWECÂNIC.{ f§\'Asn'A;
-r\'Bz EMTOT DE ACORDO Corlr PRXSCRTÇÃO UÉOrC.lr
-ASPIRÂÇÁO EI§DOTLÀQUEÁL ;
. EX{ME LASOX,ATORIAL (GA§O}ITTRIA ARI'ERIÀL - IC: V
.POSICIONAII{ENTO.

D,{TÂ !

v1áI - TOT -vCY - FíO270z'o /YC 300 ml/Ti 1.2 d Fr 25 ipm/ PEEP l5 CmH2O/ SpO2
95% i DRwING PRESSURE 14 CmH2O.

OXIGENOTERÂPIÂ/ }}iV Y}TI

po2 l1,1.6

HCO3 24.2

BE

ASSINATL;RA

tr:

G.{SO§IETRIA ÀR ERIAL I

I

I

I
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?REFErruRÂ MUNicIpÂL DE cANAÃoos c.qx:,^lÁs pvrccl,i
SEcRETARIAMLTNIcIpAL DE sÂúrot lsEuse.l li

HOSP]TAL MI-T,À,I]T IP..\ I- 
'Á§IEL 

('ONç,ALVES (H}VÍDC}
HOSP]TÀ]. D!, CAMPA}.]'}LA (H(;,dVP)

FI§IO'I.ÊRÂPL{ lN'I E ti S l a- A
I /'b

,/
PACTENTE: MARIA APÂRECIDA IVíAGALHÁE S _DN.:
DIAGNOSTICO: PNM/COVIDi9/DEFICIT ViQ

o3

ID-A :.+-:

SAIA:VERMELHA - 02

DATA:16,'06,]'021 ÂDNII

Acuso rccebimenio da paciente à 19h30mh desb data. estando a mesrna em TOTI'VI!,ÍI. S SNG, REC.
acianótica, anictérica, boa PTP . .-. ^r^ ADM lilrc. normotônica. normorrcflcxa. sc car c :onduta. l

DATA

ssvv
I PA: 1l
Â FC: I I9 bp'n lt!\!

l7 ( .C

1 í&rtr0:

EVOLUÇÃO CLÍ}{ICA

AO EXAME: RFG, SEDADA, BI-OQUEADA. HIDRATADA. CoRArr*;
ÂP: b,TBV + , REDUADO EM 1i3 INFERTOR D & E CON{ E§TE
DtrUSO§ FINOS EM AMBOS HMTX,
AC: BNF RR 2T SSI ABD: DISIENDIDO.
lvíMII: SEM EDEMAS, SÉlvÍ SINAIS IIE TYP.
NEURO: . RÂSS 4

ACIÍAÇAO

22:45

EXAI\,IE
FisICo GERÂL

ANÁLISE

CONDLTTÀS:

RE§ CREPTÁNIf

TC
DO

DE TORAX (23i06i2021): EVIDEN-CIÀ\DO OPÀCIDADE E;Ví \IIDRO FOSCO
PÀRÊN IMA PULMGNÂR (AI'ARENTE VIST,'Â L).

HD: PNIvíCúVID- I 91SRAG.
PÂCIENTE SEGUÉ ESTÁVEL SEM DVA, COM POSSIBILTDAD

QUADRO, SEM DE§CARTAR RISCO DE PIORA REPENTINA.

- SUPORTE CLINICOSISIOTERÁPICO;
- cEsTÃO D.{ !T§TIL.{ÇÃO }íECÂNI(].{ INVÀSiYA:
- §BZ E}l TOT DE ACORDO COM PRE§CruÇÃO I{ÉDIC.,\;
--{sPrR4.ÇÃO ENnOTR{QUEÀL;
- nXAMe LÂ8ORÂTOI{IAL (GASOI|{ETRIÁ ÂRTERIÂL - t( ; l Yt}:

DF N{ELHORA

OXIGE'IOTf, RA,PIAi l'N U !1\{I
VMI - TOT - VCY - FiO2 83o/o / YC 300 ml / Ti 1.0 s/ Fr 2.1 iprn/ PEEP l5 CmlI2O,' SpO2
95olo / DRMNG PRESSURE 14 CmH2O.

GASOMETRIA ARl'ERL{L
1.3t t52 X 73 mÍnHg

,
3 9.á

I14.ó
^HCOJ

.POSICIONAlINI.\TO,

C,{RIMI}O,/ ÀSSINATU L{

EVOLT:CÃO FISIOTf RÁPIC-\

I

I I 24

i BE | -s , ,rsP02 e5e', MâF
: I __ rôL-.\íl\ _ _

I

I
I
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NOME:
DATA DE NASCIMENT IDAD
DATA DA INTERNAçÂO: ,27ln€ li ! DATA DAAVAL|AçÃo'

SEXO: F-â- M-
LEITO:

/,
NíVEL DE ATENÇÃO: -s

AVALT,AçÃO NUTRTCIOHAL SUBJETTVÁ GLOBAL (ANSG)
À HlsTÔRlcO
1. PESO
Peso habituai _Kg
oerdeu peso nos últimos 6 mêses: Sim ( ) Não ( )

uantidãde perdidâ: _Kg
%de perda de peso em relaÉo ao peso habitual: .-
Nas últimas duas semanas: ( ) continua perdendo ( ) estávêl ( ) ganhou peso

2. TNGESTÃO ALIMENTAR EM RELAÇÃO AO HABITUAL
(âd S€m âlterâções ( ) Houve al!êraçôes
Se howe alterações, há quanto tempo: _ dias
Sa houve, para que üpo ds dieta:
( ) Sólida sn menor quantidade
( ) LQuida completa
( ) LÍquida restritâ
( ) Jejum

3. SINTOMAS GASTRINTESTINAIS PRESENTES HÁ MAIS DE 15 DIAS
(,{)Sim ( )Não
Se sim, quais:
( ) Vômit6 (,1) Náussas ( ) Dianeia ( ) lnapetência

. CAPACIDADE FUNCIONAL
( )SemdistunÉo (,{) DistunÉo-
S€ disÍunção, há quânto têmpo: J dias

Que üpo: ( ) Trabalho sub-ótimo ( ) Em lratamento ambulatorial ( <) Acamado

5. DOÉNÇA PRINCIPAL E SUACORRELAÇÃO COM NECESSIDADE NUTRICIONAIS

Diagnósüco principal:
Denranda metabólica:
( ) Baixo eskesse i ) Stress modeÍado (<")Stress elevado

FORMULARIO

Avaliação Nutricional de Pacientes Internados rc cutÂÂ
DOS CARAJÁS

PiIfIIIURÂ

I

ít

4 a
,

I



Ne# /c
rârüsttfio Dr§rú*

stcraÍ aÀE vldLlior a sÁloa

sln c,iír.-sisltrr Dt fifcRí^çÀo §: úorÀtq EproEurotóGt(r Dl GEpÍ :

fl€r oa àI6rsltô iittoMDuat - t4sõ ot sliJoiolrE rasptaÀÍó(l l6url §tÂvt tiosplT

€ASO Dt sÍXororil€ n§mr,tfià âflra qauE §râ&l§íÍÀLÀDo) !|!dà!íd3ô roín .sc qlls
Íesplratório Ol, píedo pêrsbtslte ne tórrr d, EeàrÔdo dê lr:t nrcGa. qü! ,5* cnr r, artB€ntr G,,
(156: lndivid!, com quadro rârpir3tório â8udo, ryôêÜ!ôd, pgÍ Édo nxhot rlc§ (f) dos scglir,tls rinas e sinloÍni§ : íêbr
crhfrio§, doÍ d! g3rlartô, &{ dê çaà€ía, tas., sorát d&hs ffit o, ou tsrÊtiyús). }.ra rHto dc noliFcal§o ro
coÉidrÍúEo§.al3 dê 5[À6lioqaàbdoa qa orótsto§ 9o.5*fG krdtErDdert! d€ hospitalhaÉo.

(gr Ebror ou rrrio.
e ímesmóqúe reÍêridá),
SivrÊ6rl!ê, d.vsrn *r

Gesbnte: l5l
1-2r Tíirnestre

rriÉl lSno-âdn
b-tgnorado

1-1a Tíime$Íe
4-ld.de Gêíad
fflto !. aph{ô

g-lr rrimesqa

de 19s sintorms
J

Sexo: 1. ú35c 2- FÊn.9- lBí

d4 í-

5e sim iqual?

Esaolaridadê: l[l osan a<oarraaacTttauro
3.ltá.llo {1r.o 3. .ôôl

l-trnddrn&Ê.t I ddo 11. à I !érie) 2- FútdCriarrâl 2! cic,o í6. ã 9 serie)

f-fuFa,ioÍ s+{5o sc âgli.a }lanor_dd+

t
lc.-

Muni '/J ti Codígo {lBG

(DDD) Telefone

1'Sim 2-l1to Bnorãdo

_l_t_t_t
Ns

t
PaÍs: (sê í6Ídênt f6à do Bràstll

Em qual local?

Data do retorno:
caso proveaiente de surto de S€ evoluiu SRAG? _t

Paciênte Eabalha ou tem contato diíeto Gom eves, suínos, ou outro animal? l_l 1-sim 2-Não

3- Outro do

Possuifãtôres de risco/comorbidadas? i_l r-sr" 2-flão eraioráóo Se sim, qu )? 6arcar x]

lzl PuérpsÍa {ató 45 dias do partoi [Z-l Doença cardiornscülâr crônica

!41 Síndrome de Do*o | íl Doençâ Hêpátisa crônicâ

l?l Diâbet6 merrtrr, i:11 Do€nçâ NeuÍológisâ Crônica

lZl lmunodeficlênda/lmunodepíes!áo ial Do€nça Renai crônica

Zl Dainça Hematológica Crô*ta
)l Asüa

-{l Orifa Pneumopatià Crónica
ál ObÊ$dãde- lMc I l

::1
Dat3 dâ vacinação:

-l-1,

OutÍos

Recebeú vacina contÍa GÍipê na última campanha?

l-l r-si. 2-r.ao gtrnor.do

< 6 me§.s: a mãe rêcêbcu a wcinâ? l-!
â mãe amemênta a criança? l-l

,,€en 2+rlo $16§o..do

1-9ín 2.Mo g.lgno.ido
Se sim, data: t_l_

§ê >= 6 mêJ.3 e <= 8 â[os:
Data da dose únicã Ul:

Duta da 1. dose:
Datâ da 2. dos€l

ii

- 

{dô5. ,i|

t-- il' ao."

t WitrÊr"Wjto 
da ncha de notrricaÉo :

2

3 UFI códi (r86E I

5 Unidade de Saúde: LOd CNES): I r_l_t

c
.g
í,l'
o.
oE
oBo6

6 cPF do cidadão: ü l3l 5l AlLlAl 3l A€,,ltli I _ I _ I _ I _
7 Nome:

Data de nãscimento: 10 (ou) Idade: 33 11

ld Lt 1.
+Anô

L2 alCar: I | l-Bírn a 2-PÍ*a 3-Amôrclô l-P.rda 9lgnoíâdo

Se ind nâ, ual eriia?
14 membro de povo ou comunidade tradlcional? {líarcar x} 5

5im Não

17 Ocu o Nome da mãe:

.o

!t
á,

iut
o.EI
a!
ct

19 CEP: I

20 ur,2t4 z\
22 I o: 23 Ío l&ê,I\.à{d., efE-):lu t'y' n ,^lc.,r

74

2s *VT;2O*", casa, etc... ): 26

27 Zona l-rrb.É z{t/râl .}P!Érr!úâ S!no..dô 2a

ouúrô

=Éo
=ur
tu

o
.9

(J

o
!ll!ô

29 Paciente tem histórico de vi internacional até 14 dias ântes do inÍcio dos s' s? 1-S,m 2-Não

30 se sim: Quãl país? 
-_

31

32 Deta d3 vhgem: 

-l_l-
33

34

35 Tratâ-se de câso nosocomial infec a uirida no I ? 1-5im 2-Não

36

37 Sin ais e Sintom 1-Sir :-tiào +knorádo I.t ebre l,
l --- I Tosse I .,] Dor dE

,ô
G a t8enta _.! I DispTE'

ga

a

l- I Descon forto Rêspi íatórío I Saturaçâo O2< 95% Diarreia l,,l Vôrni:o I I abd om nal]-{ ;ra d

Perd a do olfato Perdâ do I Outro
.38

39 40

rt: parÀ cr t:nÊs va.rnadrs ern :amcefas
gar-r (,Lh€r Edned.s pcb pdmalra !br)
pãr...4.rç.. \êdn d.. p.f" e.f"r.fii}cz

dê anos antefloíe5l

G
t

16

tril

I

I

+

I



pREFEITT RA MUxICIF*L DE cAN.qÀ oos c.cnÁJÁs
sEMsA - SECRETARTA ML'trrlclp,cl or slúnr

HOSPN'AL DE CÀI}íP AN'HA.

/c"
\r,

NOME DO PACIENTE: [,1r:r2", fulrc,J.' do t\,1^rr..

DÀT,{ DO ATE§DIMENTO:

-T
-r

D-{TA DE NASCMENTO:

CPF:

INICIO DOS SI\TO}TAS:
JT FOI ATE\TDIDO i.\TERTORMT,}TE? rÍAo ( ) §IM UAIiDO?;
FAZ U§O DE M§DrCÂMENTO CONTiIüO: ( ) NÀO ( ) Sr§1 QUArS?:

ESCRI EM ÀNEXÔ? §IM ( NÃo ( )

QUE§(AS:

OMORBIDADE§: ( i NÃO0SII{ QU"AIS?; ):§Ão ( )sÍMALERCLÀ
IS ?:

.rÁ rez ALçr,u rxÂME? ( ):{Ão( ) srM
QUAIS?
ANEXO? SIM NÁo

SRAG? ()SIM N o

IIFEBRE i ..j DOR OZOFARJNcE IpI.{RRETA
i |ÂGEUSIA i icORlzA LIToSSE
I IMIÂI.GIA IJCEFALEIA I]DISPNELA
I lTossE r lru!*osMrA 'l li§rENrA
I lourRos

REÂLTZOU TC ? ( )NÃO ( )SrM
QUANDO?-
( )TTPICA COvn ( ) ÀTrPrCÀ
covtD

OXIGENIOTEL4,PIA SIM NÂO

I |CÁ,TETER NASAL LrrRO§ l__..jMÀscArÁ DE ArTo FLUXO
Ão MECANICA IIwAsIvA

1\U§CUTA PULMON.{R: ( ) ItÍ,v PRESENTE ( ) M.v DIMIN!'IDo { )R-A

AUSCULTA CARDÍACA: () ECIíF ?T { }.{LTERÁDO

AspEcro oRoFArtiNGEo: i ) sEM ÁLTERÀÇÕES ( ).A,LTERÁDo

DIURÊSE: AÜ§IiNTf, i ) PRE§E:\TE ML

LÍDcscaÍEdo
| -lConfiroado Clínico lrmçm
l_lConfi rmdo Clinico.Epidcrniológico
I -lconflrmâdo Por Critério Clídco
! -lconfiÍnâdolaborEtorial
L_-jsin&orÉ Gripal Não Especifi cada

, . TEMP.:

LTTROS

PA:FC

'NTERN
o

F'CHA DE ATE}IDIUEXTO SiNDROilIE GRTPAL

I

I

I

I

i

I

FR:
I

SPO2:

I

I

I



PACIENTE:

oq EVOLT iÇÃO FISIOTER'{PrCA

C-À- vl,"t

4., $-'oi{r-no

L"-G

-, !

0l jt-.-

OF

:

t I') ()

2í lob S

L

li]tL-

t(- t(-

_tuL#
I

"9-x-
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Y vENTILÂÇÀo uucÂxrcA lNvAsrvA
,t0«

Nome:

P. Predito
M(A- 152,4)X o-91 +50:

F {A- 152,4) x 0,91 = 45,5 =
x6 vc=

Diagnóstico cinctico funçrsqd. 5À.frG
SSvv StaÍt - Pa:

Modo Vcntilatório

Fc: Fr:

Ti o de Intubaçào
DiâÍDetro tubo (mm

Fr

col

H( mE

BE (m
rl

Dalar'Hora

Ps02 ada x FiO2 ccúecida \ PaO2 coúecida

Na-

Fio" dese ada

Sexo: Idade: 4,,

Ycl. 3&] '*^L
T. I-nsp: JrlL
Fiou: 8í.1 .
CufíPressure:
Spo'

P. Pico cmh3o): ,jl$
P. Platô )cm

SensibilidadeiTri (crú

SaOl;

K':
cl -:
Àdo! GAP [AC = Na- - (Cl'+ HCO3' ]l:

PaO2 ideal (109 - (0,43 x idade

PaO2 I FiO2
Mechanical Power 0,098 x VC x Fr x - 0,5 x DP) J/mil

Resistência de vias aércas: co-
Cor lacênçia t*;t'ática: VC 1 Drivi

lat .€luxo (Us
'asurt (CrnH2O

Gás alveolar: Pao2: FiO2 x 770 - 47 Co2, 0,8 )
Hbr SâO2il00)K1.34 iCaneamento de 02l. CaOZ I 0,003 x PaO2

Vltll PaÉnrctros

(iils()tncinil

Cr\1.( L,l-0S PÀRÂ t:VOt-L,Ç,\Lr

i Énor,g.qAssts
Í^ftry| .HísÊrü|ÉülHrÂ

iREF|TO: l2BSl(F

Data/Hora:
.i

Alrurár-.i

i

i l):

RESULTADO:

I

Hb:

l

l-ac:

I



FlEFIiTUNT
Laboratório l{unicipa

Adão Ribeiro
Àv. Ulisses Guima rãês, SlÍ{
l-lospiai Municipal - Ceotí

Cllontê: HÂFuA APARECIDA DE íUAGÂLHAES ÁRAt Jt,
Sê)o: F
So,icitante:
Data atendimento: 2el06no21
Coleâ:?6D6f2O21 Emissâo do laudo: 26$612021 t7:52:43

I GASOMETRIA ARTERIAL ]

o
Reg lF
ldâdb
CRM

tÍo: 43885-01 / -:42a /J
r(

Resultado: pH
pc&
poz
Sa&
COz total

HCOg-
BE

7,12
57,0 mm Hg
105,5 mm Hg
95,5 0/o

-10,0 mEq/L

18,6 mEq/L
-10,0 mEq/l-

Yalotês dê &lêíência
35- 7,451

35 .45l

80-ío0l
95-901

2j.27l

2-Al
0.,- 2 j

c.l.tâ íÉo rsalizâda no gboÍâtônô

L.

\__
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GA
IC'A,HA,/A
DOS CAF'-AJAS l,lt*

@-
§;ffi

,*

i
PREFEITURA DE cANAÃ Dos canarÁs

SEcRETARL{ MuNrcrpel og seúoe

LAUDO DE RESL'LTADO DE EXAMES

sERl{Ço Dú sA E: HOSPITAL CAMPANHA

\OME: Á*l D\:_,'---;-'

Corona vírus COVID-1

( ) Reagente ( r) Náo Reageute

RefeÉncia N& reagenrc: ausência de anticorpoVreagente: presença de anticorpos
Metodo: lmun-ocromatografia Marerial: Sanguc total

Observacões:
I ) Testc nípido para identificação do COVID- 19, del€cta anticorpos IgG e IgM.
2) NAO pode scr considera& um teste conÍirmatório, mas de auxílio no diagnóstico;
3) Resultado posiüvo NÃO confirma l00e/o infecção por corona vinrg;
.4 Vale ressalar gue NÃO se derre aguardar Íesultado de tese nípido para tomr* as medidas preven

coadutas de nranejo clinico. Todos os casos de sindromes gripais devem seggir protocolo de isofu*

TE§TE RÀPIDO
IGG
TESTE
IGM

mon iloramento de acordo com

Drte dr colet* ff1/qll-.]-./-

elaborado;

Responsável:

Secretaria Municipal de Saúde. Avenida JK' n" 80, Centro, Canaã dos arairás - Pará

I (y} Reagente ( ) Não Reageate

I

I

,

.- r"rr,'€,#

I



tca
\,-{1|

PREFEITURÀ oe c.lxl,Ã oos clnruÁs
SEcRETARTA MUNrctpAL oe seúoe

LÂUDO DE RESULTADO DE EXAMES

EOS (.Á ) í'.'

§ERVIÇODBSA HO§PITAL CAMPÂNITÂ

d{-

13.

Dit{: [' r,-iQIiOME:

Corona vírus covlD-19
RAPIDO ( ) Reegerte ( D Xm RergenÍe

IGG
( )ncrgcrÍe(\NIo Rergcnte

Referência: Não íeagentr: asência do urticorpoVreagente: presença de anticorpos
víétodo:.lmunocromatografi a Matcrial: Sangue rtal

condutas de manejo clinim. Todos &r casos de síndromes gripais devem seguir
monitoramento de acordo con

Date de col*z Q!-! -i!! "t-tt--
Responsável:

Obs€rYacões:
I ) Teste rápido para identificsção do COVID' 19, detect& anticorpos lgG e IgM.
2) NÃO pôde s€r considerado um lostc cqrfirmstorio. m8s de auxílio no diagnóstico;
3) Resutado positivo NÃO confirma lfiD{ infccção por coronr vírus;
.li Vslô r€ssaltrr qu€ NÃO se acvs sgusrdar rcgrltrdo de tes6 rápido pErs tomâÍ as

il!

flr

inedidas preventiva elou
tocolo de isolam loe

3lr-Í:
{csrimbo c aisin.lur&)

TESTE
ICM

Secretaria Municipal de Saúdc. Avcnida lK. no 80, Centro, Canaã dos Caraj - Pará
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fiUDrtC;Hospital de Gampanha
PACIENIE: MARIÀ APARECEIDA DE MAGALHAES ARAUJO ID E:42 ANOS

Ad o: 2310ô

EVOLUCÃO MÉDICA DE ENTRADA
231061202t 17:30H HDÁ; PACIENTE 42 ÂNOS,RELA-TA qUE DtA t3l16/2021 rt{tCrOU QU

rNÍERMrÍENTE, FADTGA DEB[lrANrE, AsrENr& DrspNÉrA. TETúE FESRE PERSISTENT! E SIM NOS,

REIATA USO DE AZITORMICINA + IVERMECTINA E LORATADINA NA PRIMEIRA FASE.

CLAVUTANATO E CLEXANE D1.

NEGÂ COMORBIDADES

TR COVTD 24/06/2021à tG6 + tGM +
TOMOGRAFIÂ DE TóR§( SEM CONTRASTT 2rlúl202t COM OPACTDADE EM V|DRO FO§CO

DÂ SUPTRfIclE ruüáOí{AR.

11 IÂITA fiE TÔ<C

LÍIMOS 2 DIAS.

CIOU D2 AMOXIC i

X|MADANTE zqEig %

CEFTRIAXONA D3ID7
ÁNTIMICROBIANOS E OUTROS DÂTÂ DE INICIO

ii 23t06t2021
__lt

LEVOFLOXACINO D3/D7

ENTRADA
120 x 80 mmHg

ÀFC 7n_Bn _!Ê!r_rAFÉBRIL
mg/dL

ÂFR to-t/ ,rpm

Â SPO2 98% IOT + Vtí

As 14:!X) à
PACIEI.ITE NÀ sÂLA VERMELHA .S EGUE EM IOT + VM BE

HEMODINÀMICAMENTÊ. PEEP = 1s. FlO2=70. FR=20. PÂ= 102xô5MM

=96-98%. DIURESE SATISFAToRIA PRA ULTIMAS 12Hs EtvtsvD. AFEBRIL

H
IURESÊ

AçÃO i+--

EVOLUÇÃO
CLINICA

ACOPLAOA E E AVEL

TC=95 BPM. 5ATUÉAÇÃC

I

AVP ü Â PÂ:

AVCÀl

Â dêxlrc

EXAME FISICO
GERAL

ANÁLISE

AO EXÂME: B€G/MUCILOTE/AÀAE

AR: Mv + OIMINUIDO EM BASES

Acv: RRPT/S5/8Í{F
A8D: FúODO, RHA+, I'{OOLOR

MMll: SEM EDÊMAS, sÉM SlilAlS DÍ TVP.

NEURO: RASS - 4

HD: Pt'tM/CoYI$19/SRAG.
EVOLUçÃO ESTÁVEL COM POTENCIAL RISCO DE GRAVIDADE E PIORA

-PROTOCOLO SRAG/COVIO-1 9.
-FtslorÉRÂPrA RESPTRÂÍóRrA.

| €ONVERSO coM FAillUA E ORIENTO GRAVIDADES.
-EXÂMES LABBORATORIAB.

CONDUTAS

.SOUCITO LEITO O€ UTI E ÀGUARDO TRASNFERENCIÂ C' URGENCIA.

h
loeTA:2f,,tuf,nazl
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^ 

temp.

fl[i
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Hospital de Campanha
iente: MARIA APARECIDA DE iIAGALHAES ARAUJO

DAÍA:.27fi812f21

EVOLUCÃO MÉDICA DE ENTRADA
2318612021 17:3OH HDÀ PÂC|ENTE 42 ANoIRELATA QUE DIA t5/o6/2o2! lNlc|ou qUA
llrERMrrENT!, FADTGA DEBüJTANTE AsrExlA ospltÉrÀrEvg FEBnE pERStsrEt'trE E sEM Nos

E: 42 ANOS

O FATTA DE TOSS

LTIMOS 2 DIÂS.

CIOU D2 AMOXIC A

5t

+

o:23

RELÂTA USO DE AZITORMICINA + IVERM€CTINA E LORATÀDINA í{A PRIMEIRA FASE.

CLAVULÂNÂTO E CTEXANE 01.
NEGÂCOMORBIDADES. OBESA"

TR COVID 24l6l2ü2t )rGC + tGM+
TR coYtD nla6lzoz1 ) rcc + |GM -
ToMoGRAFTA DÉ TóÊÂx sEM coNTRÂsTE z}106Í20?r coi{, opÂctDÂoE ÉM vtDfto Fosco
' SUPSRHOEPUIJUONÂR.

ÂNTffi ICROBIANOS E OUTROS

ENTRAOA
S

N

AVP D

AVC

rrpm

95-98 % lOÍ *

*i

a?

DATÀ DE I}IICIO.:
2u6r2aa1 .E

H A
U 

'{E 
§ã

ACUAç

XIMADANTE %

_lCEFTRIAXONA
LEVOFLOXACINO

a5t07
D5/D7

INTER50

mmHg

.c

À PA:

ÀFC
120 x 80

AFEBRIL
9&110

Â dextro: mgldL i

ÀFR
I lasPo2

evoluçÃo
CLINICA

Às 0!l:30 )
PA€IE§TE NA SAtÁ VÉRMELI'iÁ. SEGUE EM IOT + VM BE

FC=100 BPM. SATU oÇAHEMODINAMICAMENTE. PEEP = 15. FIO2=7O. tR=25. PA= 112x65i!4MH

=9'98%. DIMIT{UIçÃO OIURCST 1?H5 EM sVD. AFEBRIL AUMENTO DÂ E ORiA RENAL-

AO EXÂM* BECIMUCIIOTVAAAE
AR: MV + DIMINUIDO EM BASE5 + RONCOS DISCRETOS.

Acv: RR/zTlSs/BNF
ABD: FúCIDO, RHA+, INDOLOR

MMll: SEM EDEMAS, SEM 5lNÂi5 DE wP.
NEURO: RAss - 4

EXAME FíSICO
GÊRAL

RNÁr-rsE
HD: PNM/COVID19/SRAG.
rvoluçÃo gsÍÁvel cotvt PorrNctAL Rtsco gE GRAvIDADE E PIoRA

+ROTOCOLO SRAGTCO\nD-19.
+lsrorERAPrA RÊsPrRÁTóRn"
€OiIVERS'o EO FÂI}IL}A É OFIÉNIO GRÂVIOADES.
{XÂMÉS LABBORA'TOFIAIS.

--Ír-

fs llro
CONDUTAS
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Hospital de Campanh3 \ --

DATA:24t06ft421 A
Pacientê: MARIA APARECEIDA DE MAGALHÂES ARAUJO IDA : 42 ANOS

sôo: 23l0ô

EVOLUCÃ O MÉDICÂ DE ENTRADA
2!1061282L I7:loÉ HDx, PAclEllTE 42 ÂNos.BEtATA quE DIA t5/06/202L lNlclou qu FAITÂ DE TOSSE

MOS 2 DIAS,INTERMITaI,ITE, TAOIGA DEBIUTAIIITE, A§TENN, D§PÀIÉiA, TEVE FEBRE PERSISTENTE E sEM NOS

IOU D2 AMOXICLI +REIÁTA USO DE AZTTORMICII{A + IVEAMECTII{Â E tO
CTAVULANATO E CLEXANE D1.

Í{EGA COMORBIDÀDEs

TR covrD tglo6l2oz! + rGG - rGM -

sEM COilÍRA5TE zrlffilzu2\ COM OPACTDADE EM VIDRO FOSCO ROXIMADANTE OA

ANTIMICROBIANOS E OUTROS

RATADINA Í\TA PRIMEIRÂ FASE. IN

Si

NÂ

CEFTRIAXONA DZÚ7
ÂTA DE lÍtllCIO

;:;,^,^Àã;
zzttstzox, LEVOFLOXACINA DZDT

IrJ AVC

ENTRADÀ

RESE

As 0Ír:30 â
pActENTE ENcAMII{HADA pRA sAtA VERMELHÂ epós lpRrsrruuR RAçAO

CLINICAMINTE E§TAVEL, AFÊBRIL, EUPNEICA, AC}ANOTICA, SEM QUE NO MOMiNTO-

Ao ÉXAlvlE: 8[Ci/lvtUClLOTflAAÂE
AE: MV + DIMINUIDO EM BÂSES

ACV: RR.12TISS/BNF

ABD: FLACIOO. RHÂ+, INDOLOR
MMII: SEM EDEMAS, SEM SINAIS DE TVP.

I'IEURO: GW 15; PIFR; SEM DEFICIT SENSITM oU MOToR.

EVoLUÇÃo
CLINICA

ExAME Físrco
GERAL

ial
,/ {i

INTERNAÇÁo
S AVP D mmâ PA:

AFC

^

120 x 80

AFEBRIL
70-80

| | a oextro: mgldl j I
I

I lÀFR '16-17 rrpm I
I

llo"o'
85-90 o/o t0uMtN

MA§C ÂLÍO
FLUXO

CONDUTAS

HD: PNMICOVID-19/SRAG.

EVoLUçÀo EsrÁvÊL coM porENcrAL Rrsco DE GRÂV|DADÊ E ptoRA

- FrsrorERAPtA REspm*tórua
. CONVERSO COM FAXIILIA E ORíEÍ{ÍO GRÂV'DAOES.
. EXÀtrES LABAORÂÍOTUAIS
- vill 3x DtA

ANÁLISE

sRÂG/COVID-19

-{ú
&r'
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íllôÍia Aparecida dq Magalhâes Araujo

IJTI - CARAJAS - Lêito 07

Especialidade

Responsável

Ncmê

ErCêÍêçô

menlo Principal

FICHA DE INTERNAçÃO

-#ffi.
34F:*

02:20:00
Paciente

ffi
ffiffi@ Rarmundo Nonato Alves Araúio

Wffi oarozrrszs

ffi Av do comeÍcio , 175 Rio verde

EÉlffii Rio verde

ffi
l,Í§Íssâo-iei -

tdadé .. 42 Arcs
Coniroê Sàxo I êm n ro

NonÉ iirãe Llc d a de [íâgalráes Aíaúio

loÊnüdade '. diÕl CPF .;il"b;:J-'
Cód-ltsGE 1.02- 5 SUS '

C'dale :"-"; :. C" ". TeJeíore ,i"'-)':.
Re rl àr Dt alla

CID ':17 Dosc. Clo \StF CiE\rClA Ril.lÁl ActloÂ

Acomoclação
UÍl Adulto

Médico Responsável

Dr. SêÍgio Paulo Carneiío Junior (CRM 14960)

Gabriel Botelho

- Canaã dos CaÍajás PA 94 981189189

lmpresso êmi 2a10612O21 15:36:A3 Página 1 camilacbs CAÍE'12
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@intensic Registro de Ocorrências

Data Profissão Responsável

2410612021 Médico Nayana Fer.eaÍa de Morais

Avaliação: ADU - Evolução Médica Dia

a

No Conselho

cRM 12065

RENAL AGUDA
Diag : N17 - INSUFICIENCIA RENAL AGUDA

, u049 - STNDROME RESPTRATORTA AGUDA GRAVE ISEVERE ACUTE RESPTRATORY
SYNDROME) ISARS], NAO ESPECTFTCADA

História

História da doença atual : Paciente obesa mórbida e hipertensa, sem tratamento até então;
iniciou sintomas de COVID-19 no dia 15/06 (tosse, febre, astenia); fez uso do étratamento precocea
com lvermectina, Azitromicina, Loratadina, Enoxaparina, Amoxicilina/Clavulanato, sem melhora do
quadro; evoluiu com desconforto respiratório e queda na saturação, tendo sido internada no Hospital
de Campanha de Canaã dos Carajás no dia 23106; realizado teste rápido para COVID-í9 que
mostrou lgG+ e lgM+ (23106); realizada CT de tórax que mostrou vidro fosco em 20-30% do
parênquima pulmonar (23106); foi mantida com O'?sob máscara em alto fluxo desde a admissão;
iniciado Ceftriaxona e Levofloxacino; houve piora progressiva do padrão ventilatório; foi submetida à
intubação orotraqueal e acoplada à ventilação mecânica no dia 25106; desde então, sendo mantida
fora de parâmetros protetores (FiO'de 70%); evoluiu com piora da função renal, oligúria e elevação
das escórias nitrogenadas; realizado novo teste rápido para COVID-19 com lgc+ e lgM- (27106);
realizada ireposiçãoa de Bicarbonato de Sódio 8,4o/o250ml no Hospital de Campanha de Canaã
dos Carajás (27106); diante do quadro clínico gravíssimo, insuficiência respiratória grave,
insuficiência renal aguda grave com elevada possibilidade de diálise nas próximas horas, foi
solicitada transferência para este CTI em caráter emergencial.

Paciente recebida em estado gravíssimo, mas hemodinamicamente estável; intubada, sob VM,
parâmetros elevados (FiO'? 85% e PEEP 15); sedada com midazolam e fentanil em BIC; curarizada
com rocurônio em BIC; sonda vesical de demora com baixo débito de diurese muito concentrada;
afebril; realizada cateterização venosa central em veia subclávia direita, sem intercorrências;
realizada cateterização arterial em artéria pediosa esquerda, sem intercorrências; iniciada

Pacisnte

Data Nascto

Sexo

Telêfone

Leito

Maria Apareclda dê Magalhães Arâuio

0ü0?,1979 42 Anos

Feminino

981189189

Leito 07

raú a El

4'd-
EIí.Y:

2810611:20 EvoluçãoMédica

41:20 Nayana Ferreira de Morais "12065
Documento assinado digitalmente de acordo com a ICP-Brasil, MP 2.200-2y2001, Resoluçâo CFM

1821/2007, no sistema certillcado SBIS-CF|\.1-068 por Nêyana Feneira de Morais, CPF 97828440200,
CRM 12065, Médico, às 1'l:35-03:00 de 28/0612021 -Válida - a291ae53d567cd2975965614c9393bc3

7 CATE258

EÍicaas

lmpresso em

Páginar 1/5

Evolucão Médica Diurna

Data Atual : 28106121 11:20

Diagnóstico

Diagnóstico Apache IV : SARÁ/EDEMA PULMONAR NÃO CARDIOGÊNCIO, INSUFICIÊNCA

Atêndimento 274.392

Prontuário 147.070

DL Ent ada 2A06|2021O2t2OtOO

Coovênio SUS - Canaã UTI



Paciente

Data Nascto.

Sexo

TeleÍone

Leito

ilaria Ap.reclda de Magalhãês Araulo
OADZ1979 42 Anos

Feminino

981't89189

Leito 07

Atendimento

Prontuário

Dt. Entrada

Convênio

274.392

147.O70

2810612021 02:2000

SI.JS - Canaã UTI

q

Documento assinado digitalmente de acordo com a ICP-Brasil, MP 2.200-22001, Resolução CFM
1821/2007, no sistema certilicâdo SBIS-CFM-068 por Nayana Feneira de Morais, CPF 97828440200,
CRM 12065, Médico, às 11:35-03:00 de 2810612021 - Válida - a291ae53d567cd2975965614c9393bc3

Nayana erreralmpresso em: 02107n021 09:41:20

Página:215 Ericaas

@htensksrn Registro de Ocorrências

monitorização invasiva; mantenho sedação e curare contínuos; realizo manobras de recrutamento
alveolar máximo e titulação da PEEP por método decremental; encontro PEEP ideal de 15 para VC
de 6ml/Kg com DP de 11; ajusto parâmetros para melhor PEEP encontrada; observo baixa
complacência pulmonar estática (25); solicito exames laboratoriais, gasometria arterial, raio-x de
tórax, eletrocardiograma, ionograma; conforme necessidade, poderá ser submetida à hemodiálise;
aguardo exames laboratoriais e raio-x de tórax para definir manutenção ou suspensão dos
antimicrobianos; estado critico; seguem cuidados intensivos.

Med icações prévias/comorbidades

Medicação de uso prévio : obesidade + HAS (sem tratamento); lvermectina + Azitromicina +
Enoxaparina+Loratadina+Amoxicilina/Clavulanato+Ceftriaxona+Levofloxacino

Dispositivos

AVC: Sim
PAI : Sim
SVD: Sim
TOT: Sim

Paciente em estado geral : Grave
Desidratado : Não
: Sem edema
: Sem sinais de TVP

Anemia aparente : Não
Tempo de enchimento capilar: <3 segundos

2.1

tMC : 47 .7 502295684 1 1 38659320 47 7 502295684 1 1 3866
lcterícia : Não

Escara

Sem escaras : Sim

Ventilacão

t



Registro de Ocorrências

Dieta

Enteral (SNE/GTT) : Sim

Diurese

Perda Hemodiálise : 0
Ganho Hemodiálise : 0
Diurese em 24hs (ml) : 600
BH do dia : -168
Perdas insensiveis : 350
BH final : -518.00
DrenoTorácicoE:0
DrenoTorácicoD:0
Dreno Tubular : 0
Paracentese : 0
Toracocentese : 0
Hemotransfusão Goncentrado de Hemáceas : 0
Plaquetas: 0
Plasma : 0

Eliminações lntenstinais

ml 0
0ml

Febre

T'(máx) : 37.2
T" (mín) : 35.6

Paciente

Data Nascto

Sexo

Telefone

Leito

Maria Aparoclda de üagalhães Arauio
081021979 42 Anos

Feminino

98'1189189

Le,to 07

At€ndimento

Prontuário

Dt. Entrada

Convênio

271.392

147.070

2810612021 02,20100

SUS - Cânaâ UTI

ç_

Documento assinado digitalmente de acordo com a ICP-Brasil, MP 2.200-2y2001, ResoluÉo CFM
1821/2007, no sistemâ certificado SBIS-CFM-068 por Nayana FeÍeira de Morais, CPF 97828440200,
CRM 12065. N.4édico, às 11:35-03:00 de 28/0612021 -Válida - a291ae53d567cd2975S65614c9393bc3

ayana FerÍeira dg Morais -'12065

Ericaas

lmp.esso em

Página: 3/5

Dados Vitais

Ventilação : Mecânica
Mec: TOT
Modo: PCV
PEEP: 15
FlO2:. 45
VC: 350



Registro de Ocorrências

Pâciente

Data Nasclo

Sexo

Te,eÍone

Leito

Marla Aparecida ds Íúagalhâes Arauio

0810211979 42 Anos

Feminino

98't189189

Leito 07

Atendim€nto

Prcntuário

Dt. Entrada

Convônio

274.392

147.070

2A106n021 02t2Ot0O

SUS - Canaã UTI

Att

PA sis : 160
PA dias : 66
PAM (máx) : 102
PAM (mín): 97
FC (máx) : 108
FC (mín) : '104

FR (máx) : 28
FR (mín) : 28
Sat O2 (máx) : 96
Sat 02 (mín) : 91
Peso : í30
Altura : 1 ,65

EF

ACV/ECG: Sinusal
Bulhas : Normofonéticas
AR Murmúrio vesicular : Rude
Roncos : Ausente
Sibilos : Ausente

Abdome

Abdome: Globoso
; : Normotenso
Dor : Não doloroso
; : Sem Cicatriz cirúrgica

Neurológi_co

Pupilas: Normais
Pupilas: lsocóricas
Pupilas: Reativas
Deficit motor : Avaliação prejudicada pelo uso de sedação

Conduta/Pendência

Condutas e Pendências: RESUMO
Obesidade mórbida + HAS (sem tratamento)
Proveniente de Canaã dos Carajás

Documento assinado digitalmente de acordo com a ICP-Bíasil, MP 2.200-22001, ResoluÉo CFM
1821/2007, no sistêma ceniíic€do SBIS-CFM-068 por Nayana FeÍeiía de Morais, CPF 97828440200,
CRM 12065, Médico, às 11:35-03:00 de 2810612021 -Válida - a291ae53d567cd2975965614c9393bc3

ayana F€rreira 0 orais.'12065
Página:4/5

mpresso em

Êricaas



Pacienle

Oata Nâscto

Sexo

Íelefone

Leito

Íraria Aparecida d€ lúagalhães Aráujo

081021979 42 Anos

Feminino

981189189

Leito 07

At6ndimento

Pronluário

Dt. Entrada

Convênio

274.392

147.070

28t0612021 02:20:OO

SUS - Canaã UTI

tJt

Documenlo assinado digitalmente de acordo com a ICP-Brasil, MP 2.200-2200í, Resoluçào CFM
182112007, no sistema ceniíicado SBIS-CFM-068 por Nayana Ferreira de Moràis, CPF 97828440200,
CRM '12065, [.lédico. às 11:35-03:00 de 28/0612021 - Válida - a291ae53d567cd2975965614c9393bc3

ayana Ferreira dê Mo,.ais . 12065 CATE258

Ericaas

lmpresso em

Página: 5/5

@tntesii Registro de Ocorrências

Sintomas de COVID-19 (tosse + astenia + febre) desde 1 5/06
aTratamento precocea: Azitromicina + lvermectina + Loratadina + Amoxicilina/Clavulanato +
Enoxaparina
lnternada no Hospital de Campanha de Canaã dos Carajás 23/06
Teste rápido COVID-19 lgG + e lgM + 24106
Teste rápido COVID 19 lgc + e lgM a27106
CT tórax: vidro fosco em 20-30% do parênquima pulmonar 23106
lniciado Ceftriaxona + Levofloxacino 23l06
lRpA hipoxêmica: O' sob máscara em alto fluxo desde 23106
Piora ventilatória: IOT + VM + FiO'70% + PEEP '15 desde 25106
lnsuficiência renal aguda grave em evolução (creat 4,0 + ureia 132 + K6,1) 27106

;Reposição; de Bicarbonato de Sódio 8,4o/o 250m1 no Hospital de Campanha de Canaá 27106
Transferida para este CTI em caráter de urgência 28106 102:20h
CVC em VSCD + PAI em APE 28/06
Recrutamento alveolar + titulação da PEEP (PEEP ideal de 15) + FiO2 45o/o 28106 às 02:30h

coNSTDERAÇÕES / CONDUTA
Paciente grave, hemodinamicamente estável , sem uso de DVA .Segue intubada, sedada,
curarizada em ventilação mecânica protetora. Mantenho os mesmo parâmetros após recrutamento
alveolar. PEEP 15 FiOz 45% VC 6ml/kg. Afebril , sem uso de antimicrobianos. Leucograma estável e
PCR em queda.
Diurese diminuida nas ultimas horas. Escórias elevadas. Função renal em deteriorização . Sem
urgência dialitica. Aguardamos definição da transferencia da paciente.
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Data

28t0612021

Profissão

Técnico de Enfermagem

Responsável

lúâimn lúeÍtins Sousa

No Conselho

COREN
001.159.869

PLANÍÃo NoruRNo 28/06/2021

07:00- Recebo plantão a beira leito, o mesmo encontra-se sedado, em decúbito dorsal, recebendo ventilação
mecânica, AVC sb clavia Direita, P.l.A em radial (E), faz uso em BIC de Fentanila a 20 ml/h, Midazolam a 16 ml/h,
Rocurônio a 16 ml/h, Diurese por SVD AUSENTE faz uso de Íraldas para eliminações intestinais. Segue mantendo
precauçôes de CONTATO, cOTiCULA e AEROSSÓlS.

08:0o-Verificado SSW de horario, estávêis, Adminiskado medrcaÇão de horario CPM,

10:00- VeriÍicado SSW de horário, estáveis .HGT 150MG/DL

12:oo-Verificado SSW de horário, esláveis, Administrado medicação de horário CPM.

14:00- VeriÍlcado SSW de horário, estável,Adminiskado medicaÇão de horário CPM.HGT 172MG lDL.

AS 16H PACIENTE MANTENDO FENTANIL 10 ML H,ROCURONIO 8 ML H, MIDAZOLAN 8 MLH, SATURAçÃO
90% A MESMA FOI TRANSFERIDA PARA OUTRA UNIDADE. PACIENTE INSTAVEL..

Paciente

Data Nasdo.
Sexo

TeleÍone

Lêito

Maria Apareclda de líagalhâes Arauio

0&rc211979 42 Anos

Feminino

981189í89

Leito 07

Atendimento

Prontuário

Dt. Ent'ada

Convânio

274.392

147.070

2810012021 02120100

SUS - Canaê UÍl

a
o frtE

E+.§iÀt:

2810612:22 Evol Tec Ení UTI ADU

Documento assinado digitalmente de acordo com a ICP-Brasil, MP 2.200-2/2001, ResoluÉo cFM
1821/2007, no sistema certificado SBIS-CF[4-068 por Maicon Martins Sousa, CPF 0229791í238,

COREN 001.159.869, Técnico de EnÍermagem, às 19:19-03:00 de 28/06/2021 - Válida -
a591 a í 9í31 c3694 1 309Í7 4b7 e'|492676

41:5 con ousa - 5rtins
EricâasPágina th
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Relatorio dos Parâmetros Assistenciais do Paciente Oe: 2810612021 Até: 2910612021

@incensi Pacientei

Data nascl

Data enkada

Maria Aparêcida de Magalhães convênio:

0A10211979 42a 4Í\ 24d Setor / lêito:

2810612021 02120100 lúédico resp

SUS - Canaâ-UTl

UTI - CARAJAS Leito 07

Dr. Sêrglo Pâulo Carnelro Junior

Atendimentor 274392
Prontuário: 147070

Total BH ac{rmulado: 40

n 14 15 í6 17 819202

166 140nlmH 178 167

n2PAD mmH 75 63

170

60

101mmH 109 9B 99 95

35 35.3 35,5 36,2 364Temp
106 100 107 102FC bpm 106

2A ?(\FR 2A 28 28

Glic cáp m9/d 150 172

455Sat 02 ,l' 92 9{) 92 s2

kg

rÚONIT. RÉSPIRATORIA
45Fio, ./.

RespiraÇáo

GASOTERAPIA
10 10 10 10 10 10 10 10 '10 't0 10 10 10 10 10 10 10Ar comprimido r0 10 10 't0 10 10 10

10 10 '10 10 't0 10 10 10 10 10 10 í0 10 10 10 í0Oxigénio no Respirador lpm 10 10 10 10 10 í0 10 10

204GANHOS ml 52 52 52 52

64Dormonid lti 16 16 16

80Fentanil 2t) 20 20 20

64Rocurônio 16 '16 16 16

PERDAS ml

BALANçO HIDRICO
ml 52 208da hora 52

2910612021
SINÂIS VITAIS ll ll rllll lllllllt

PAS mmH

PAD mmH

mmH

Temp
bpmFC

FR

WAIE156lmpresso em: O2lO7l2O21 09142:30 Página 1 Ericâas
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Total06(N 0503020'10908Parámetros
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Relatório dos Parâmetros Assistenci
Mariâ Apârecida dê Magalhães convênio:

0410211979 42â 4m 24d Setor / leilo:
2810612021 O2:2O|0O Médico resp:

ais do Paciente
SUS - Canaã-UTl

UTI - CARAJAS Leito 07

Or. S€rglo Paulo Carneiro Junlor

De: 2810612021 Alét 29106/2021r@int,ens!" ,:1. Pâcientel

Data nasc:

Data enlrada

Atêndimento: 274392
Prontuádor 147070

Total BH acumulado: 40

Parâmetros Un mêd 07 08 09 í0 11 12 í3 '14 í5 16 17 1A í9 20 21 22 23 24 01 02 03 04 05 06 Total
kg

MONIT. RESPIRATORIA

GANHOS fi)l

PERDAS nrl

{rf
ai d./q

WATE,í 56lmpresso om: O2lO7l2O21 09:42:30 Páginà 2 Ericaas
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@ntensli,,?re

lTlC - Carajas

Débito de Procêdimento
il11ilil ll t]|lil1ililtLt

166175'l

Paciente Maria Aparecida de Magalhães Araujo
Datâ Nascto 0810211979 12a 4'n21d
Data Ênlrada 2810612021 02:20t00

P6so

Altura

Diagnostico

Atendimento

Convênio

N17

224.392 prontuáÍio

SUS - Canaã ,/ UTI

INSUFICIENCIA RENAL AGUDA

147.070

Retirada de Tubo Endotraqueal / .,.
2810612021 05:34:10Data de ExêcuÉo

Compressa De Gazês Não Estêíil 7,5 X7,5 - 09 Fios - Pacote

Luva Procedimenlo Esteril Tam m

1,00 pci

1,00 un

Luva Procedimenlo Tam m 2,00 un

Mascâra Desca.tavel Tripla C/ Elastico 1,00 un

Sennga Desc. 20ml C/ Agulhâ 25x7 Bico Slip 1,00 un

Sol Cloreto de Sodio 0,9% Amp - 10 ml 2,00 amp

Sonda de AspiraÉo Traqueal No 14 1,00 un

0r. Sérgio n

Erlcâas

lmpresso em

Página:11.1

í.Posicionar o paciente em fowler
2.Paramentâção com luva, goío e máscaía
3.Com a seíinga desinsuie o cuff
4.Relire o tubo
s.AspiÍação oral com Soro Fisiológico I Sonda

Sérgio Paulo Carneiro Júnior (CRM 14960)

Materiaia e lVedicamentos Qtde. / UM

Resumo Paocedimento



§)intensi ^i§i
.t

lÍlc - Carajas

Prescrição Eletrônica Paciente
't 66 í 751

ldade: 42a 4ín 24d
Admissão: 281061202102:20:00

lúédico Resp Dr. Sergio Paulo Carnelro Junior (CRM 14960)

Atendimento
Convênio

Prontuário

Data Prescr.

274.392
SUS-Canaã/UTl
147 í]70

2g1061202'1 04:24:00 30/06/2021 09:59:59

qâg_q

E\Eft

Paciente Maria A Magalhães Araujoe UTI - CARAJAS

Leito 07

14 15 16 17 18 't9 20 21 22 23 00 01 02 03 04 05 06 07 08 09 10 'tí 12 13

Modulo De Glutamina 109 s 10 ON muh 14 22 06

Dieta Enteral Energy hp 1000m1 - sf ml 1 .000 1.000 41,67 ml/h ACM - AC[.4

3 Ringer Lactato
Sol Ringêr Lactato De Sodio Bsf 500m1

ACM (Expansáo volêmica Ringeí Lâctato)

4 Expansáo Volêmica SF 0,So/o 500m1

Sol Cloreto de Sodao 0.9'l" 500m1 Bsf

ACN.1 (Expansão Volêmica SF 0,9% 500m1)

5 SF 0,9% 250m1 (manutençâo) Aclvl
Sol Clorelo De Sodio 0,9"/. 250mi BsÍ

Vol.250Bs/24h í0,414CÍ\,4 em Equipo bomba de infusão (SF 0,9% 250m1

7 i,4idazolam em BIC (50 + 50)
Midazolâm smg/ml Amp 10ml

Sol Cloreto de Sodio 0,9% 100m1 Bsf

ACM em Equipo bomba de infusáo (Midazolam em BIC (50 + 50))

13 Fontanilem BIC (50 + 50)
F€ntanil somcg/ml lnj. Ampola c/ 1oml

Sol Cloreto de Sodio 0,9% l00ml Bsf

ACM êm Equipo bomba de infusão (F€ntanil em BIC (50 + 50))

1Bs

1Bs

'1 Bs

5 amp

50 ml

amp

ml

5

50

Página 1

em

SorgloPCJ / Eícaas
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mpres§o em

S6
lTlC - Carajas

Prescrição Eletrônica Paciente 't66í751

Paciento Maria Aparêcida de Magalhães Araujo
ldade: 42a 4ín 24d

Admissão: 2A106120210220:00

Médico Resp Dr. Sergio Paulo Carnêiro Junior (CRM 14960)

Atendimenlo
Convênio

Prontuârio

Oata Prescr.

27 4.392
SUS-Canaã/UTI
147.070

2810612021 04:24:00 30/06/2021 09:59:59

UTI . CARAJAS

Leito 07

í8 RocuíOnio em BIC
Bromêto de Rocuronio 1omg/ml sml

Sol Cloreto dê Sodio 0,9% 'l00ml Bsf

ACIV ern Equipo bomba de infusão (Rocurônio em BIC)

Oulros Medicamentos
1 Sulfato De Moríina 1omg/ml A,rp 1ml

Dosê/lnterv./Via
AC[.4 - 4 ml ACN4 lV

Diur 1 [,li]rl tíi. (lo nr,/i 1-ilnônl( (.!f ( l I . úos írÍ: Aqua p/ 1Írlcc;ro Anrír 10ml
Adri rr,itritr,l i\4ililltn,s {A(lM lrlr,rv' , .., l

2 Succinato Sodico de Metilprednisolona 125m9 Fâ 125m9 'lxdia lV
Recorrslrlr,rí arrda Fray:o-i]DlÍrolir r,rn 2 l,l , 1Íos (lc Diluenle Proprio
Diluir 2 Mililitros dâ reconstiluiÇáo cnr íil [4ili|lros de Agua p/ lnjecao Anrp 1onrl
Adminrstrar'12 Milliir()s í1x dia lnlravenosa) om t h
Equipo bomba de infusáo

6 Pantoprâzol4omg lnj, 40 mg lx dia lV
Rocorstit!ir cada Frirsco-ênrpola onr 10 Í\liI rlros d,. Diluentê Proprio
Administr.lr'10 Mililitros ('1x dia lntrêvenosil)

I Metadona 10mg Cp. I cp 4x dia Ent

9 lnsu ôa Rêgular l00u mt FB 10 ttl SN - 1 UUmL SN SC
Medicamento dê Alta Vlgllánala

Adminislrar'1 Milalitros (SN Subculânea)
Medicâmento teínolábil
OrientaÉo: Risco de hipoglicamia com perda dâ
@nsciência. RealizaÍ tesl€ glicêmico antes da
administÍaÉo da dose de insulina, AtenÉo
aos sintomas de sudorese e difculdade
r€spiratória - - -ATÉ180 zERo
181 - 250 2U
251 - 300 4U
301 - 350 6U
> 350 8U

14 15 ',t6 17 't8 't9 20 21 22 23 00 01 02 03 04 05 06 07 08 09 't0 11 12 13

Horários

06

14 20 02 OB

10 FA

50 ml

08

Página 2

Or. Sérgio Paulo Carneiro

SgrgloPCJ / Ericâês
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@intensi 
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lTlC - Carajas

Prescrição Eletrônica Paciente\,tl 1661751

ldade: 42a 4m24d
Admissão: 2A10612021O2:20,O0

Médico Resp Or. Serglo Paulo Cârnolro Junior (CRM í4960)

Atendimento
Convênio

Prontuário

Data Prescr.

274.392
SUS-Canaã/UTl
147.O70

2810612021 04'.24i0O

Maria Apareclda de Magalhães Araujo

30/06/2021 09:59:59

Paciente
UTI - CARAJAS

Leito 07

14 15 16 17 í8 í9 20 21 22 23 00 0í 02 03 04 05 06 07 08 09 10 11 12 13

AVISAR-SE
DUAS GLICEMIAS > 180 OU UMA

>340
1O Hepamax S 25000ul/05m1 1 ml 8/8 h SC

Modlcamento d€ Alta Vlgilâncla
Arlorinislrirr 1 Mililitros (8/8 h Srl)cLrtârro:r)
A(IIrnisrlí.r 5t100 Urrriadc lnlerrlircr)r],r I I l :,rl)1Lrl;]nc:ir
aplicar 1,0m1 (5.000ui) via SC de 8/8h

11 Glicose HlpêrTonlca 50yo Amp 10ml SN-4amp SN lV
Medicamênto de Alta Vigilância

^ri.IIristr;r 
.10 N4rlilitro5 (SN rrrr,rvon ir i,l

Orientação: Risco de convulsáo. Medicâmento vesicanle:
veraficar extrâvasamento duranle inÍusão. - - - Se HGT <70 GLICOSE 50% 40 ML E AVISAR

12 Furosemida 'lomg/mlAmp 2ml ACM - 2 amp ACM lV
Dll(riÍ 4 N,4ililltros do nlcdicanrel|to onr l( [,1ú l,)s de A$uâ p/ lniecao AmÍ) 1t)rnl
Adnrií strâr 20 N4rlilitros (ACl',1 ntr.lvcrrr)snl

'14 Dipirona Sodicá 500m9/ml 2ml Amp SN - 1 amp SN lV
DrlurÍ 2 Í\,4rlLlrtros do firedicanrenlo el|) õ lvl rrft,s de Agua p/ lnjecao Amp 1ornl
Adnrinislrar'l 0 Milililros (SN lnlravenosa)

15 Colchicina 0,5m9 Cpr zcp lxdia Ent

16 Clonazepam2mgCp|I cp 6/6 h Ent

17 Bromoprida smg/ml Amp 2ml 'l amp 8/8 h lV

Oiluíí 2 Mililitros do medicanrento em B N.4ililrtros de Aguâ p/ lnjecao Amp '1ornl

Concentração ideal: 10 Miligrama/Anrpola
AdnlinislÍar 10 MililitÍos (8/8 h lntravenosa) en13 minutos

19 AtoNastatina Caloica 40mg Cpr 1 cp 1x dla Ent
20 Acido Ac€tilsâllcillco 100m9 Cpr ícp íxdia Ént

14 22 06

í6
14

14

20 02 08

22

22

06

12

PÍocedimentos/Serviços/Êxames lnlervalo QÍde ,ffi
Iffi3 Retlrada do Tubo Endotraqueal Agora 05

Recomêndáçõês lntervalo
Realizar lavagem d6 Sonda Vesical de demora SN-SN

mpresso em

Página 3

au J (cRM í4960)
SorgloPCJ / Ericâas



@intensir "c\{y lTlC - Carajas

Prescrição Eletrônica Paciente

mpresso em

í66í751

Pacient€ Maria Aparecida de Magalhães Araujo
ldade: 42a 4m24d
Admissâol 281061202102:20:00

l\-4édico Resp O.. Sergio Paulo CarneiÍo Junioí (CRM 14960)

Atendimento
Convênio

Prontuário

Dâta Prêscr.

274.392
SUS-Canaã/UTl
147.070

2A10612021 04:24:00 30/06/202í 09:59:59

UTI - CARAJAS

Leito 07

Manter Repouso Absoluto no Leito Manler

14 15 16 't7 18 19 20 21 22 23 00 01 02 03 04 05 06 07 08 09 10 l't 't2 13

't4

ManteÍ Repouso Absoluto no Leito

Iúanter cabeceira elevada 45'
lsolamênto rêsplÍâtório parâ gotlculas

lsolamento respiratório pêra aerossóis

lsolam€nto de contato
Cuidado oculâr
Cuidado ocular

Atendimsnto Psicológico

Atendimento Nutricional

lvlanter

Manter

Manler
Manter
Manter

14

14

14

14

14

ManteÍ
Manler

14

14

Página 4
109:38 rg ro (cRM í4960)

SergioPCJ / Ericââs



a
Paciente Maria ApárEclda de Magalhães Araujo
ldade: 42a 4m 24d

Admissão: 281061202102120100

Médico Resp Or. Sergio Paulo CameiÍo Junlor (CRM 14960)

Atendimênto

Convênio

Prontuário

Dalâ Prêscr.

274.392
SUS-Canaã/UTl
147.070

2AlOGl2O2í 04:24:00 30/0612021 09:59:59

rri.Ê.q
':â-',!:a,r
Êi:frS:

UTI . CARAJAS

Leito 07

14 15 16 17 1B 19 20 21 22 23 00 01 02 03 04 05 06 07 0B 09 10 11 12 13

10g ON ml/h 1

ml 1.000 1.000 41,67muh ACM-ACM

Modulo De Glulamina 109

Dieta Enteral Fresubin Energy hp 1000m1 - sf

Ringer
Sol Rinqêr Lactato De Sodio BsÍ 500m1 1Bs

ACM (Expansão volêmica RingoÍ Lactato)

4 Expansão Volêmica SF 0,9ôl" 500m1

Sol Cloreto dê Sodio 0,9% 500m1 Bsf Bs

Bs

ACM (Expânsáo Volêmicâ SF 0,9% 500m1)

5 SF 0,9olo 250m1 (manutenção)
Sol Clorelo De Sodio 0,9olo 250m1 BsÍ

ACM

Vol.250Bs/24h 10,4'IACM êm Equipo bomba d6 infusão (SF 0,9olo 250m1

7 Midazolam em BIC (50 + 50)
Midazolam smg/ml Amp íoml 5 amp

Sol Cloreto de Sodio 0,9ôl" í00m1 Bsf 50 ml

ACM €m Equipo bomba d€ intusão (l\íidãzolam êm BIC (50 + 50))

í3 Fentanil em BIC (50 + 50)
Fentanil somcg/ml lni. Ampola c/ íoml 5 amp

SolCloreto d€ Sodio 0,9% l00ml Bsf 50 ml

ACM em Equipo bomba de infusão (Fentanil €m BIC (50 + 50))

lTlC - Carajas

Prescrição Eletrônica Paciente
í 661751

Página 'l SergioPCJ / Ericaas

22 06



Qntgçi1q9
lTlC - Carajas

Prescríção Eletrônica Paciente
166í751

Paciente Marla Aparecida de Magalhães Araujo
ldâde: 62à 4ín 24d

Admissão: 2810612021 02120:00

Médic. Resp Or. Se.gio Paulo Carneiro Junior (CRM í4960)

Atendimsnto
Convênio

Pronluáio

Data Pr€scr.

274.392
SUS-Canaã/UTl
147.070

28106t2021 04..24..OO 30/06/2021 09i59:59

UTI . CARAJAS

Leito 07

'14 15 16 17 1A 19 20 21 22 23 00 01 02 03 04 05 06 07 08 09 't0 1í 12 13

'18 Rocurônio em BIC
Brometo de Rocuronio 'lomg/ml sml 10 FA

Sol Clorelo de Sodio 0,9ol" 100m1 BsÍ 50 ml

ACM em Equipo bomba de inÍusão (RocuÍônio em BIC)

Outros Medlcamentos Dose / lnterv. / Viâ

1 Sulfato De lúoílna 1omg/mlAmp 1ml ACM-4mlACN.4 lV
. ll itioli,|) r.:,iL.,r , , 1,, ,,rn 9 l"4ililitrosi dc Ar,]rrr 1r' l r .r, 

^ltt, 
lrlilll

., .r /1 lú i rí,r (Ár Ír , .)!,,ll.)sa)
2 Succinato Sodico de Metilprednisolona 125mg Fa 125 mg 1x dia lV
rr, ,,r:,1 i,r , r rr(jjr F-r;rs i,.,,ri..,,rn2t\,1iliLrlÍosdeDrlu(]li(-l'r I ,

i lLrr l' Nll!llros {ja,ccí}r!1rl,,r,,jx) om 10 N4ilililros cje Agür l), I rli.( :,) Anlp 10mL

^í!nif 
rJr,,r '12 MllililÍos (1x rl , lntravenosa) em t h.

Equipo bomba de infusão

6 Pantoprazol4omg lÍi. 40 mg íx dia lV
l.l(.., ir;rrlrr,iadàIrrascL,.,,t ,l,r!rr10MililitrosdeDiluertIll,,r,rl.,
AilínflIírr 10 Mililitros {1x (lr.i lnlÍavênosa)

8 Mêtadona íomg Cp. 1 cp 4x dia Ent

9 lnsulina Regular 1@uuml Frs 10 Ml SN-1UUmL SN SC
Medicamonto de Alta Vlgllâncla

/(lnlrni$lrâr 1 I\,4ililitros (SN SÚlrcutâneâ)
l"4.rdicânrcnto tennolábil
Orientação: Risco de hipoglicemia com perda da
consciência. Realizar teste glicêmico antes da
administraÉo da dose de insulina. AtenÉo
aos sintomas de sudoresê e diÍlculdade
respiratóriâ - - -ATÉ180 ZERO
lal - 250 2U
25'1 - 300 4U
301 - 350 6U
> 350 8U

HoráÍios I

08

06

14 02 08

lmpresso em
Página 2

Paulo Carnolro Júnlor (CRM í
SsrgloPCJ / Ericaas

20
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lTlC - Carajas

Prescrição Eletrônica Paciente
intens

\
/r\

a 166175'l

Paciente Maria Aparecida de Magalhães Araujo
ldade: 42a 4m 24ó

Admissáô: 2A10612021 O2:2O:0O

Médico Resp or. Sergio Paulo Carneiro Junior (CRM í4960)

Atendimento

Convênio

Prontuário

Dalã Prescr.

274.392
SUS-Canaã/UTl
147.O70

2A10612021 04:24:00 30/06/2021 09:59:59

UTI - CARAJAS

Leito 07

CLrncentraÇào ideal T (r l\,{r|l9rama/Ampola
Adnrinislrar 10 M lihlftrs (B/B h lnlíâvenosa) em 3 minulos

'19 Atorvastatina Calcica 40mg Cpr

20 Acjdo Ac€tilsallcilic. 100m9 Cpr

AVISAR-SE
DUAS GLICEMIAS > 180 OU UMA

>340
10 Hepamax S 25000ui/05m1 1 ml 8i8 h SC

Mêdlcamgnto de Alta Vigilância

^(lminislrâr 
1 Nlilililr(,s (8/8 h Sri)(xÍânea)

,\,lrni,r slrâÍ 5OoLl (lr rli)de lfle. r acionâl (B/8 h SLibculi_rÍrorr )

aplicâr 1,0m1 (5.000ui) via Sc de 8/8h
1'l Glicose Hipertonica 50yo Arnp 10mt SN - 4 amp SN lV

Medicamento de Alta Vigilância
/),1 | ridrirr 40 lúiIlr1 rSN lllrr;rvcnosi))
Orientaçáo: Risco de convulsão. lvedicamonto vesicante:
veÍificar oxtravasamenlo duranle infusão. - - - Se HGT <70 GLICOSE 50% 40 ML E AVISAR

'12 Furosemida 1omg/mlAmp 2ml ACM - 2 amp ACM lV

tlilrrir4 Mililitros ílrIrr]dicanr.rrrto enr 16 l\,4ililitros de Aqrâ p/ lntr(iil() Arrp 10rrl
,',unrnisllaÍ 20 I\4illr .s (ACI\4 l]rrravenosa)

14 Dipirona Sodica 500m9/ml 2ml Amp SN - I amp SN lV
t)r uir2lúrllilros do rrirarc;rfelllo em8 Mililrtros de Agua p, ]rrlt](:;ro Anrp 1Ünrl
AdnlinistraÍ 10 lVilililí()s (SN lntravonosê)

15 ColÇhicina 0,5m9 Cpt 2cp íxdia Ent

't6 Clonazepam 2 mg Cpr 1 cp €,/6 h Ent
't7 BÍomoprida smg/mlAmp 2ml lamp 8/8h lV

Dilurr 2 Mililitfos do rredicanrGnto om I [rililitros de Aquê p/ lniecao Amp 10n,

14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 00 01 02 03 04 05 06 07 08 09 í0 1t 12 í3

14 22

16

06

14

14

080220

0622

22cp

cp

1

1

diâ Ent

dia Ent

1x

1x

3

RealizaÍ lavagêm de Sonda Vesical de demora SN.SN

lmprosso êm
Página 3 SorgloPCJ / Ericaas
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lTlC - Carajas

Prescrição Eletrônica Paciente
1661751

Paciente Maria Aparecida de Magalhães Araujo
ldade: 42a 4m 24d

Admissão: 28106/202102:20:00

[/êdico Resp Dr. Sergio Paulo Carneiro Junior (CRM 14960)

Atendimenlo
Convênio

Prontuário

Data Prescr.

274.392
SUS-Canaã/UTI
147.070

24t06t2021 04..24..00 30/06/2021 09:s9:59

UTI . CARAJAS

Leito 07

Manter Repouso Absoluto no Leito Ivlanter

14 't5 16 17 t8 19 20 21 22 23 00 01 02 03 04 05 06 07 08 09 't0 ít 12 13

14

lúantêr Repouso Absoluto no Leito

Manter cabeceira elevada 45"

lsolamento respiratório pâra gotlculas

kolâmonto r€spiÍatório para aerossóis

lsolam€nto dê contato

Cuidado ocular
Cuidado ocular

Atêndimento Psicológico
Atendimento Nutricional

Ívlanter

Manter

Manter

lvlanter

Manter

14

14

14
'14

14

Manter

lúanter

'14

14

mpresso em
Página 4

Paulo ro Júnlor (CRM I
S€rgloPCJ / Ericâas



@inten ôi
lTlC - Carajas

Prescrição Eletrônica Paciente
1664080

CATE1198

SêrgbPq, / Ericaas

Pâciênte Maria Aparecida de Magalhães Araujo
ldadei 42a 4ín 24d

Admissâo: 2An6l2O21O2t2OtOO

Médico Rêsp Dr. Serglo Paulo Carnelro Junior (CRM 14960)

Atendimento

Convênio

Prontuário

Data Prescr.

274.392
SUS-Cânâã/uTl
147.070

2alOGl2O21 23100100

UTI . CARAJAS

Leito 07

30/06/2021 '10:59:59

14 15 16 17 1L\ 19 20 21 22 23 00 01 02 03 04 05 06 07 0B 09 10 1't 12 13

Soluçôês
2 SF 0,9olo 250m1 (manutençâo)

Sol Cloreto De Sodio 0,9% 250m1 BsÍ

Dose r

-

ACtV
íBs

Vol.250Bs/24h 10,414C1ú em Equipo bomba de infusão (SF 0,9% 250m1

3 Expansâo Volêmicâ SF 0.9% 500m1

Sol Clorêlo dê Sodio 0,9% 500m1 Bsf í Bs

ACL4 (Expansáo Volámica SF 0,9% 500m1)

4 Êxpansâo volêmica Ring€r Lactato
Sol Ringer Lactãto De Sodio BsÍ 500m1 1Bs

ACI\4 (Expansão volêmica Ringer Lactato)

5 Rôcurônio êm BIC
Brometo de Rocuronio lomg/ml sml 1O FA

Sol cloreto de Sodio 0.9olo 100m1 Bsf 50 ml

ACN,t €m Equipo bomba de inÍusáo (Rocurônio em BIC)

6 Fêntanil €m Blc (50 + 50)
Fentanil somcg/ml lnj. Ampda c:/ 10ml 5 amp

Sol Cloreto de Sodio 0,9ôlo 100ml Bsf 50 ml

ACII om Equipo bomba d€ infusào (Fentanil em BIC (50 + 50))

7 Mldazolam êm BIC (50 + 50)
Mkjâzolam smgr'd Amp loml 5 amp

Sol Cloreto de Sodio 0,9% l00ml Bsf 50 ml

lmprêsso êm
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Ointensi ', '
lTlC - Carajas

Prescrição Eletrônica Paciente

lmpÍesso em
Página 2

1664080

cATEl l98
sorgloPcJ / Ericaas

Atendimento
Convênio

Prontuário

Data Prescr.

274.392
SUS-Canaã/UTl
147 .070

2810G12021 23:O0IOO 30/06i2021 10i59:59

02:2O,0O

Paulo Carnêlro Junior (CRM 14960)

022at06t2

Méd R

UTI - CARAJAS

Leito 07

Pacientê

ldade:

Admissão

Maria Aparecida de Magalhães Araujo
42a 4n 24d

ACM em Equipo bombâ de infusão (lúidazolam em BIC (50 + 50))

Outros Mêdlcamêntos Dose / lnterv. / Via

1 Glicose Hipe7'Íonica 50yo Amp 10ml SN-4âmp SN lV
Medicamênto dê Alta Vigilância

Arlrrfirilr;r 'í(l N4ilililÍo:, (SN Inlf,rri r)1rrrl

Orientaçãor Risco de convulsào. lMedicamento vesicante:
veriílcar extravâsamênto durante infusáo. - - - Se HGT <70 GLICOSE 50% 40 ML E AVISAR

B Dipirona Sodica 500m9/ml2ml Amp SN-1amp SN lV
l) l1|r ,, Í\4iirlrtros do nr{Ílicirll, r)r,, ,rr') lJ Mr r lÍos ,J' /i lrrir l), I rL,.,r;Í) Arnp 1{)rnl

^Llrrlrri!ilrir 
lll l',4lilllr.r:i rS[] inlr r\, ,r(r,tirl

9 Sulfato Oe Morfina 'lomg/mlAmp 1ml ACM-4mlACM lV

ÍriLrr I lr'IliIlros donrsirc:rnlrrrnr,,il 9l\,1lrrlrosLl,.,i.rrr3 l), |)l,rr)oí)Amp 10ml
Administrar 4 À,4ililitros (ACN4 lnlr,r!cnos;i)

í0 Furosemida 1omg/mlAmp 2ml ACN,4 - 2 amp ACIV lV
ÍlrrlL,r 4 lVil llt«)s do Írerlcanrêrr1. orn 1(ilúrIlikcsll( 4!lLra Ii ! r(:í ao AÍnp 10rnl
/(lnrr)rsl,aÍ 20 lúililitros (ACÀ,'l ll,rr,i.'enos.il

11 lnsulina Regular 100ui/ml Frc 10 Ml SN - 1 UUmL SN SC

Medicamento de Alta Vlglláncla
Adnrnrslrar 1 lúililitros (SN Sul)(-uliinea)
l\4edrcinrenlo termolábrl.
Orientaçáo: Risco de hipoglicemia com perda da
consciência. Realizar teste glicêmico antes da
administraÉo da dose de insulina. Atençáo
aos sintomas de sudoÍese e dificuldade
rêspiratória - - -ATÉ180 zERo
181 - 250 2U
251 - 300 4U
301 - 350 6U
> 350 8U
AVISAR-SE
DUAS GLICEMIAS > 180 OU UfulA

>340

14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 00 01 02 03 04 05 06 07 08 09 10 11 12 13

Horários ! TI

12021 09:38:51 Dr nio. (CRM í4960)

l1l
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lTlC - Carajas

Prescrição Eletrônica Paciente
í664080

Pâciente Mariã Aparecida de Magalhães Aíaujo
ldadei 42a 1ln 24d

Admissão: 2410612021 02:2Ot0O

Médico Resp Dr. Sergio Paulo Carneiro Junior (CRM 14960)

Atendim€nto
Convênio

Prontuário

Data Prêscr.

27 4.392
SUS-Canaâ/UTI
147.070

2A1061202123:00:00 30/06/2021 í0:59:59

UTI . CARAJAS

Leito 07

14 15 í6 't7 18 19 20 21 22 23 00 0í 02 03 04 05 06 07 08 09 10 í1 t2 13

zaÍ de câlde emora SN. SN

mpresso em
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lTlC - Carajas

Prescrição Eletrônica Paciente
1664081

Paciente Maria Aparecida de Magalhães AÍauio
ldade: 42a 4m 24d

Admissão: 2410612021 02120100

[.4édico Resp Dr. Sêrgio Paulo Carnêiro Junlor (CRM í4960)

Atendimento
Convênio

Prontuário

Datê Prescr.

27 4.352
SUS-Canaã/UTl
'147.070

29lOGl2O21 05:00:00 30/06/2021'16:59:59

qr!;0;p

tr#:

UTI - CARAJAS

Leito 07

í4 15 16 17 í8 19 20 21 22 23 00 01 02 03 04 05 06 07 08 09 í0 l't 't2 't3

Dieta Enteral Fresubin Energy hp 1 sf ml 1 o 41, ml/h

Páginâ 1

em
SêrgioPCJ / Ericaas
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fii: Evolução Médico lntensivista
l3cj
a.Nome

Data Nascto

Sexo

Convenio

Maria Aparecida de Magalhães A.aujo

08/02/1979

Feminino

SUS - Cânaã

Evolugão do lntensivista Data: 28/06/21 04:10

Oiagnóstico - Apache lV
SARÁ/EDEMA puLt\4oNAR NÀo cARDtoGÊNcto. tNsuFtctÊNCÁ RENAL AGUDA

Apache ll :

Dias : N17 - INSUFICIENCIA RENAL AGUDA
, UO49 . SINDROME RESPIRATORIA AGUDA GRAVE ISEVÉRE ACUTE RESPIRATORY SYNDROME) ISARS], NAO ESPECIFICADA

História da doença atual

Paciente obesa mórbida e hipertensa, sem t.atâmgnto até então; iniciou sintomas de COMO-íg no dia 15/06 (tosse, febre, astenia): fez uso
do atratamento precocea com lveÍmeclina, Azilromicina, Loratadina, Enoxaparina, Arnoicilinrclavulanato, sem melhora dg quadro:
evoluiu com desconlorto respiratório e queda na saturaÉo, tendo sido intemada no Hospital de Campanha de Canaã dos Carajás no dia
23106: realizado teste rápido para COVID-19 que mostrou lgc+ e lgl\,1+ (23106); realizada CT de tórax qu€ rnostrou vidro fosco em 2G30%
do parênquima pulmonar {23106): íoi mantida cgm e sob máscara em alto fluxo desde a admissão; iniciado C€frÍiaxona e Levofloxacino;
houve piora progressiva do padrão ventilatóío; foi subrneüda à intubaÉo orotraqueal e acoplada à ventilação mecânica no dia 2í06;
desde então, sendo mantida fora de parâmetros protetores (FiCl' de 700/0); evoluiu com piora da funÉo renal, oligúíia e elevaÉo das
esórias nitrogênadas; realizado novo teste rápido para COVID-19 com lgc+ e lgM- (27106); reâlizada areposiÉoa de Bicarbonato de
Sodio 8,4% 250m1 no Hospital de Campênha de Canaã dos Caralás (27106); diante do quadro clinico gravíssimo, insuficiência respiratória
grave. insullciência renal aguda grave com êlêvada possibilidade de diálise nas próximas horas. fo! solicitada transterência para estê CTI
em câráter emêrgencial.

Pacaente recebida em estado gravíssimo, mas hemodinamicamente estáveli intubada, sob VM, parâmetros elevados (FiOÊ 8570 e PEEP
15): sedada com midazolêm e Íentanil em BIC; curarizada com rocurônio em BIC; sonda vesicalde demgra com baixo débito de diurese
muito concentrada; afebril; realizada cateleÍização venosa central em veia subclávia direita, sem intercorÍências; realizada cateterizâçáo
a.terial em aÍtéria pediosa esquerda, sem interconências; iniciada monitoíizaçáo invasiva: mantenho sedaçáo e eÍare continuos; realizo
manobras de Íecrutamento alveolar máximo e titulaÉo da PEÊP por método decremental; encont.o PEEP ideal de '15 para VC de 6mUKg
com DP de 11; ajusto parâmekos para melhor PEEP encontrada; observo baixa complacência pulmonar estática (25); solicito exames
Iaboraloriais, gasometía arterial, raio-x de tórax, eletrocardiograma, ionograma; conforme neÇessidade, poderá ser submetida à
hemodiálise; aguardo exames laboratoriais e raio-x de tórax para defnir manutenção ou suspensão dos antimicrobianos; estado critico;
sêguem cuidados intensivos-

Medicações de uso prévio e qomorbldades

obesidade + HAS (sem tratamenlo): lvermectina + Azitromicina + Enoxaparina + Loratâdina + Amoxicilina./Clavulanaio + CeftÍiaxona +

Levofloxacino

ATB em uso : Sem Antibiótico

Conduta / Pendência

RESUrllO
Obesidade môrbida + HAS (sem tratamento)
Proveniente de Canaã dos Carajás
Sintomas de COVID-1g (tosse + astênia + febre)desde 15/06

aTratamento pÍecocea: Azitromicina + lvermectina + Loraladina + Amoxicilina/Clavulanato I Enoxaparina
lnlemada no Hospital de Campanha de Canaã dos Carajás 23/06
Teste rápido COVlDlg lgc + e lgM + 24106
Teste rápido COVID '19 lgc + e lgM a 27106
CT tórax vidro Íosco em 20-30% do parênquima pulmonar 23106
lniciado Cefoiaxona + Levofloxacino 23106
lRpA hipoxêmica: OP sob máscara em alto fluxo desde 23106
Piora ventilalória: IOT + VM + FiOP 70% + PEEP 15 desde 25106
lnsuÍiciência renal agudâ grave em evoluçáo (creat 4,0 + ureia 132 + K6,1)27106
aReposiçãoa de Bicarbonato de Sódio 8,4ol" 250m1 no Hospital de Campanhâ de Canâã 27106
TransfeÍida para este CTI em caráter de urgência2A06 L02:20h
CVC em VSCD + PAI em APE 28106
Recrutamento alveolar + titulaçao da PEEP (PEEP idealde 15) + Fig 4570 28/0ô às 02:30h

coNSIDERAÇÕES / coNDUTAS
Faço admissão da paciente

lmpresso em 0207/2021 09:39:27

Páginat 112

Dr. Sérgio Paub Carneiro Júnior (CR[.4 14960) CATE487

Ericaas

PÍontuáÍlo

Atendimento

ldade

Pesc/ Aitura

147070

274392

42a 4m24d
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G)ntensic:r: Evolução Médico lntensivista
Fir /90

Nome

Data Nascto.

Sexo

Convenlo

Maria Aparecida de Magalhã€s Araujo

0810?J1979

F€minino

SUS - Canaã

Prontuáíio

Atendimênto

ldadê

Peso/ Altura

147070

274392

42a 4m 24d

kg/ m

Ajusto FiO'z para Sat g alvo de 92o/.
Mantenho sedação e curarizaÉo continua
CateterizaÉo venosa central em veia subclávia direita
Cateteaizaçáo arterial em arténa pêdiosa €squerda
Solicito gasometíia arteriâl de controle
Solicito exames laboratoriais
Solicito raio.x de tórax
Vigilância rigorosa da funçáo íenal
Conforme evolução, poderá ser submetida à hemodiálisê

lmpresso em 0207/2021 09r39;27
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Paciente

Deta Nasdo.
Sêxo

Telefon€

Lêito

Maria Aparecida de Magalhães Araulo

OAlO2l1979 42 Anos

Fêminino

981189189

Leito 07

Atgndimonto

Prcntuário

Dt. Entrada

Convênio

274.392

147.O70

2810O12021 O2:2O:00

SUS - Canaã UTI #fi
28106 04:00 Evol EnÍ UTI ADU

Documento assinado digitalmente de acordo com a ICP-Brasil, MP 2.200-?2001, Resolução CFM
182'l12007, no sistema cedificado SBIS-CFM-068 por Patricia Vieira de Carvalho, CPF 0268412120ô,

COREN 585316, Enfermeiro, às 07:07-03:00 de 281c6,12021 -Yálida -
8067fd26c2f 1 2886e7í 4í4bbbedeeó2

o.5853'16

Ericaas

lmpresso em:

Página: 1/í

§)intensi

Data Profssão

2410612021 Enfe.meiroADu
PLANTÃo NoTURNo 27106/2021

Registro de Ocorrências /gt

No Cons6lho

coREN 585316

@-

Responsável

Petriciâ Meirâ de Carvâlho

AS olH59 REcEBo pACtENTE pRovtNoo Do HosptrAL DE CANAÃ, cHEGA Acot\TpANHADA APENAS poR EeutpE DE REMoçÃo, EM tor,
SEDAOA, AVP EM MSD COM FENTANIL+MIDAZOLAN+ROCURÔNIO EM CURSO, EM USO DE SNG, DIURESE POR SVD,

Ás 03H00 REÂLtzADo AcESSo vENoSo CENTRAL Et\4 SUBoLAVIA DtREtrA+cuRATtvo

Ás 0315 REALtzADo pAl EM MtE+cuRATtvo

Ás 04H30 REALTZADo coLETA DE sANcuE PARA EXAMES LABoRAToRTA|S+cASoMETRtA ATERIAL.

Ás 06H50 REALtzADo cASoMETRtA ARTERTAL



@htensieare Registro de Ocorrências

Daia Profissáo Responsável

281061202l. l,4édico Sérgio Paulo Cameiro Júnior

Avaliação: ADU - Evolução Médica Admissão

No Conselho

cRM 14960

Evolução Médica

Data Atual : 28106121 04:03

Diagnósticos - Selecionar até 3

Respiratório : sARA/EDEMA PULMONAR NÃO CARDIOGÊNCIO
GENitOUTiNáriO : INSUFICIÊNCIA RENAL AGUDA
Diag : N17 - INSUFICIENCIA RENAL AGUDA

, u049 - StNDROME RESPTRATORTA AGUDA GRAVE ISEVERE ACUTE RESPIRATORY
SYNDROME) [SARS], NAO ESPECTFTCADA

História

História da doença atual : Paciente obesa mórbida e hipertensa, sem tratamento até então;
iniciou sintomas de COVID-19 no dia 15/06 (tosse, febre, astenia); fez uso do itratamento precocea
com lvermectina, Azitromicina, Loratadina, Enoxaparina, Amoxicilina/Clavulanato, sem melhora do
quadro; evoluiu com desconforto respiratório e queda na saturação, tendo sido internada no Hospital
de Campanha de Canaã dos Carajás no dia 23106; realizado teste rápido para COVID-19 que
mostrou lgG+ e lgM+ (23106); realizada CT de tórax que mostrou vidro fosco em 20-30% do
parênquima pulmonar (23106); foi mantida com O'sob máscara em alto fluxo desde a admissão;
riciado Ceftriaxona e Levofloxacino; houve piora progressiva do padrão ventilatório; foi submetida à

tntubação orotraqueal e acoplada à ventilação mecânica no dia 25106; desde então, sendo mantida
fora de parâmetros protetores (FiO'?de 70%); evoluiu com piora da função renal, oligúria e elevação
das escórias nitrogenadas; realizado novo teste rápido para COVID-19 com lgc+ e lgM- (27106);

realizada ;reposiçãoi de Bicarbonato de Sódio 8,4o/" 250m1no Hospital de Campanha de Canaã
dos Carajás (27106); diante do quadro clinico gravíssimo, insuÍiciência respiratória grave,
insuficiência renal aguda grave com elevada possibilidade de diálise nas próximas horas, foi
solicitada transferência para este CTI em caráter emergencial.

Paciente recebida em estado gravíssimo, mas hemodinamicamente estável; intubada, sob VM,
parâmetros elevados (FiO'85% e PEEP 15); sedada com midazolam e fentanil em BIC; curarizada
com rocurônio em BIC; sonda vesical de demora com baixo débito de diurese muito concentrada;
afebril; realizada cateterização venosa central em veia subclávia direita, sem intercorrências;
tealizada cateterização arterial em artéria pediosa esquerda, sem interconências; iniciada

Paciente

Oata Nascto.

Sexo

Telefone

Leito

t aria Apareclda de Magalhães Araujo

08/021979 42 Aôos

Feminino

981 189't 89

Leito 07

Atendimento

Prontuário

Dt. Entrada

Convênio

274.392

147.070

28t06t2021 02'.20'.@

SUS - Canaã UTI

rj;
ke#E

28/06 04:03 Evolução 1,4édicê

09:40:33

Ericáas

7 60io Paulo Carneiro J nior - 1
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Paciente

Data Nascto.

Sexo

Telêfone

Leito

Maria Aparêcida dê Magalhães Araujo

081021'1979 42 Anos

Feminino

981Í 89189

Leito 07

Atendimento

Prontuário

Dt. Entrada

Convênio

271.392

147.070

2810612021 02.20100

SUS - Canaã UTI

Sérgio Paulo eiro Júnlor . 1

Ericaas

4lmpresso em

Página: 25

Registro de Ocorrências
l4t
q_.

monitorização invasiva; mantenho sedação e curare contínuos; realizo manobras de recrutamento
alveolar máximo e titulação da PEEP por método decremental; encontro PEEP ideal de í5 para VC
de 6ml/Kg com DP de '1 í; ajusto parâmetros para melhor PEEP encontrada; observo baixa
complacência pulmonar estática (25); solicito exames laboratoriais, gasometria arterial, raio-x de
tórax, eletrocardiograma, ionograma; conforme necessidade, poderá ser submetida à hemodiálise;
aguardo exames laboratoriais e raio-x de tórax para definir manutenção ou suspensão dos
antimicrobianos; estado crítico; seguem cuidados intensivos.

Medicações prévias/comorbidades

Medicação de uso prévio : obesidade + HAS (sem tratamento); lvermectina + Azitromicina +
Enoxaparina+Loratadina+Amoxicilina/Clavulanato+Ceftriaxona+Levofloxacino

Dispositivos

AVC: Sim
PAI : Sim
SVD: Sim
TOT: Sim

Paciente em estado geral : Grave
Desidratado: Não
-: Anasarca
- : Sem sinais de TVP
Anemia aparente : Não
Tempo de enchimento capilar: <3 segundos

1

@tntsrsirar

2.1

lcterícia: Não

Escaras

Sacral : Sim

Ventilação

Ventilação : Mecânica



@ntersicae Registro de Ocorrências

Mec: TOT
Modo: PCV
PEEP: í5
FlO2 : 45

Sedação

RASS : -4 Sedação intensa

Dieta

Zero : Sim

Diurese

Perda Hemodiálise : 0
Ganho Hemodiálise : 0
Diurese em 24hs (ml) : 0
Perdas insensíveis : 350
BH final : 0.00
DrenoTorácicoE:0
Dreno Tubular : 0
Paracentese : 0
DrenoTorácicoD:0
Toracocentese : 0
Hemotransfusão Concentrado de Hemáceas : 0
Plaquetas: 0
Plasma : 0

Eliminações lntenstinais

-: Evacuação

Dados Vitais

Peso: 130
Altura (m) : 1,65
IMC : 47.75

Paciente

Data Nascto.

Sexo

TeleÍone

Leito

Maria Aparecida dê Magalhâês Arauio
081O2J1979 42 Anos
Fêmininô

981189189

Leito 07

Atendimento

ProntuáÍio

Dt. Ent"ada

Convênio

274.392

147.070

24rc612021 02..20..OO

SUS - Canaâ UTI

íq:

Íg
Ericaas

tnero únior.'14960
Página:3/5
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Pâciente

Data Nascto

Sêxo

Telefone

Leito

Maria Aparecida de Magalhães Araulo
OAlO2li979 42 Ands

Fêmininô

981 189189

Leito 07

/q

0:33 Carneiro Júnior - 14960

Ericaas

aSérglo
Página:4/5
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@intensicare Registro de Ocorrências

ACV/ECG : Rítmicas
Teste : Normofonéticas
AR Murmúrio vesicular : Rude
Roncos : Presente
Sibilos : Ausente

Abdome

Abdome : Globoso
;: Normotenso
Dor : Não doloroso
. : Sem Cicatriz cirúrgica

Neurológico

Pupilas : Mióticas
Pupilas: lsocóricas
Pupilas: Reativas
Deficit motor : Sem déficit motor

Conduta/Pendência

Gondutase Pendências : RESUMO
Obesidade mórbida + HAS (sem tratamento)
Proveniente de Canaã dos Carajás
Sintomas de COVID-19 (tosse + astenia + febre) desde 15/06

Tratamento precocea: Azitromicina + lvermectina + Loratadina + Amoxicilina/Clavulanato +

Enoxaparina
lnternada no Hospital de Campanha de Canaã dos Carajás 23106
Teste rápido COVID-19 lgG + e lgM + 24106
Teste rápido COVID 19 lgG + e lgM i27106
CT tórax: vidro fosco em 20-30% do parênquima pulmonar 23106
lniciado Ceftriaxona + Levofloxacino 23106
IRpA hipoxêmica: O'? sob máscara em alto fluxo desde 23106
Piora ventilatória: IOT + VM + FiO'?70% + PEEP 15 desde 25106
lnsuficiência renal aguda grave em evolução (creat 4,0 + ureia 132 + K 6,1) 27i06
iReposiçãoi de Bicarbonato de Sódio 8,4o/o 250m1no Hospital de Campanha de Canaã 27106
Transferida para este CTI em caráter de urgência 28106 i 02:20h
CVC em VSCD + PAI em APE 28106

L

Atondimento 274.392

Prontuário 147.070

Dl.Entrada 2üOO|2O21O2t20t00

Convônio SUS - Canaã UTI



@ntensir;re / 4/6Registro de Ocorrências

Recrutamento alveolar + titulação da PEEP (PEEP ideal de 15) + FiO'45o/o 28106 às 02:30h

CONSIDERAÇÕES / CONDUTAS
Faço admissão da paciente
Acoplo paciente à ventilação mecânica
Recrutamento alveolar + titulação da PEEP
Manutenção de VM protetora
Ajusto FiO'para Sat O'alvo de 92%
Mantenho sedação e curarização contínua
Cateterização venosa central em veia subclávia direita
Cateterização arterial em artéria pediosa esquerda
Solicito gasometria arterial de controle
Solicito exames laboratoriais
Solicito raio-x de tórax
Vigilância rigorosa da função renal
Conforme evolução, poderá ser submetida à hemodiálise

Paciente

Data Nascto.

Sexo

Telefone

Leito

Marla ApaÍoclda dê Magalhâos AÍaulo
08102!1979 42 Anos

Feminino

981í89189

Leito 07

Atêndimento

Prontuário

Dt. Entrada

Convênio

274.392

147.O70

28tO612021 0220t00

SUS - Canaã UTI

io Paulo Carneiro nior.1
Ericaas

lmpresso em

Página: 5/5
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Data

28t06t2021

Profissáo

Técnico de EnÍermagem

Registro de Ocorrências

Responsável

Audeneide Santana Limâ

PLANTÃO NOTURNO 281061 21

14+

No Conselho

coREN 001502048

As 01:50hrs- RECEBO PACIENTE MARIA APARECIDA DE MAGELH DE 42 ANOS, DIAGNOSTICADA DE
COVUD 19, PACIENTE CHEGA A UNIDADE DE CAMA ACOMPANHADA COM PROFISSIONAIS,
PROVINIENTE DE CANAA. ENTUBADA E SEDADA, SATURANDO 990/O. A USO DE FENTANIL lOML/H,
DORMONID 1oML/H, ROCURONIO 08MUH EM BlC. USO DE SND. Diurese por SVD presente, faz uso de

fraldas para eliminações intestinais. Segue mantendo precauções de CONTATO, GOTÍCIILA e AEROSSÓIS

As 03;00hrs- Foi realizado CVC pelo DR SERGIO. CPM.

As 03:30hrs- Foi realizado PAI pelo DR SERGIO. CPM

As 06:00hrs- Aferido os SSW de horario, Administrado medicação CPM

As 07:00hrs- Passo plantão para equipe de DIURNO. CPM.

Paciente

Dáta Nascto.

Sexo

Tolelonê

Leito

Maria Aparecida dê Ítlagalhãês Araulo

081O2J1979 42 Anos

Feminino

981189189

Leito 07

Atendimento

Prontuário

Dt. Entrada

Convênio

274.392

147.070

2810612021 02.20,00

SUS - Câneã uTl

EÍ§IE
ffi
E+piv,t

28/06 05:47 EvolTec Enf uTl ADL,

7 t202 502048

E.icaas

lmpresso em

Página:1/1
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1i#
CONTRATO DE PRESTAçÃO DE SERVIçOS MEDICOS

HOSPITALARES

Pelo presente instrumento de Contrato de Prestação de Serviços Médicos-Hospitalares, de um lado INSTITUTO
DE TERAPTA INTENSIVA DOS CARAJAS LTDA , pessoa jurídica de direlto privado (associaÉo privada), com
Cadastro de Pessoa Jurídica no 08412506000110, com sede na DO COMERCIO, 175, RIO VERDE sem
complêmento, Parauapebas, PA, CEP 68515000, neste alo representado pelo denominado CONTRATADO; e
de outro lado, na qualidade de CONTRATANTE,

ontratante

Es,êtc Civll

Nome Pai_

Nascimeoio.

EnCerêÇo

MaÍia Apaíecidô dê Magalhães Ardujo ün 224.3e2 C FêírlinlmroE
rc Lucidia d€ Magalhâes Araú.io I 42 Anor

§1s785s5 
- 

0556§47371

Raimundo Nonalo Alves Araújo

08/021s79

Av do comorcio , 1 75

Rio Verde Cidade Caraá cos Carajás Tq,êione 991189189

pactuam o presente contralo que se rege pelas clausulas e norma e condiÇões seguintes:

CLAUSULAl -DOOBJETO

O presente tem por objeto a prestaçáo de servigos medico-hospitalares ao CONTRATANTE, ou
pessoas ligadas à este, regularmente indicados o autorizadas pela CONTRATANTE com a assinatura

deste inslrumento particular, seja para atendimento particular ou sob cobertura dê plano de saúde.

CLAUSULA 2 - DAS OBRTGAçÕES

2.1 - OAS OBRTGAçÕES DO CONTRATAoO

O CONTRATADO se compromete a obseNar e cumprir as obrigações estabelecidas abaixo:

b) Disponibilizar ao CONTRATANTE, caso se.ja requerido por este, por escrito, e no prazo de 30 (trinta)

dias, cópia do prontuário e laudo médico de procedimentos ministrados no paciente CONTRATANTE, ou

terceiro a quem ele se responsabilizou.

2.2 - OBRTGAçÔES DA CONTRATANTE

a) Proceder com pagamento aos servigos aqui contratados, conforme cláusulas e condiÇÕes adiante
estabelecidas, inclusive, de despesas extraordinárias com telefone, acompanhanie, refeições, aluguel e

VISÍO RESFOÚ§AVEU

CONTRATANTE

V§Ío RESPONSÀvEL

CONTRAÍADA

VISTO TESTEMUNHAS

a) Prestar em suas instalações e dependências, por seu quadro técnico profissional, assistência médico-

hospitalar ao CONÍRATANTE, ou à terceiÍos de sua responsabilidade, comprêendendo inteÍnações

\, clínicas e cirúrgicas, inclusive em UTl, procedimento de anestésico atendimento ambulatorial, atendimento

de urgência/emergencia l, hemoterapia, exames laboratoÍiais de análises clínicas e demais serviÇos

auxiliares de diagnose, figioterapia e terapia, além de despêsas com inteÍnação;



televisores e canais fechados, remoção e outras se utilizadas, estando desde já autorizado púr>_

CONTRATANTE a prestação de serviços médico hospitalar e hotelaria.

As despesas decorrentes da prestação dos serviÇos objeto do presente contrato serão cobertas pelo Plano/

Seguro de Saúde do CONTRATANTE, desde que Plano/ Seguro de Saúde tenha convênio com o

CONTRATADO, e que o CONTRATANTE ou sêu Responsável providencie a aulorizaçáo de internaçáo

junto ao Plano / Seguro Saúde, conforme mencionado o item 2.2. da Cláusula Segunda.

a.1) O CONTRATANTE, se responsabiliza e assume toda e qualquer ônus decorrente dos serviços de

acompanhanle.

a.2) Caso haja a necessidade transferência do paciente CONTRATANTE, ou de seu Responsável para a

UTl, o acompanhante que permanecer no apartamento pagarâ a diária de hotelaria, conÍorme diária

apresentada em tabela de pÍeços em anexo.

b.1) O CONTRATANTE, se responsabiliza ao pagamento dos honorários proíissionais decorÍentes de

atendimento por um médico especialista que poderá ser indicado pelo CONTRADO ou pelo próprio

CONTRATANTE,

b.2) Quando não estiverem cobertos pelo seu Plano/ Seguro de saúde, os honorários médicos dos

profissionais envolvidos, além dos matêriais e roupas descartáveis, materiais de consumo (descartáveis ou

não), gases anestésicos e oxigênio, medicamentos, equipamentos ou aparelhos especiais, bem como

serviços auxiliares de diagnóstico e lratamento, serão cobrados diretamente do CONTRATANTE ou de seu

Responsável de acordo com as tabelas de preços em anexo.

b.4) As despesas com Orteses, Próteses, medicamentos e demais materiais hospitalares especiais serão

cobrados segundo tabela de Preços da CONTRATADA, caso haja necessidade de utilização no

tratamento do CONTRATANTE, ou tercêiro de sua responsabilidade.

2.2. Caso o CONTRATANTE se,a associado a algum Plano / Seguro Saúde, o mesmo ou seu Responsável

se compromete a providenciar a autorização de internação junto ao Plano / Seguro Saúde, sob pena de

arcar integralmente com todas as despesas devidas pela internação do CONTRATANÍE.

Na hipótese do o CONTRATANTE estar vinculado a um Plano / Seguro Saúde a CONTRATADA
obedecerá às normas previstas no contrato que disciplina os atendimentos aos usuários do respectivo

convênio.

CLÁUSULA 3. DO RECONHECIMENTO E SALVAGUARDA DOS DIREITOS E DEVERES

/í,

VISÍO RESPoNgAVEL

CONTRATANÍE

VISToRESPo§§ÁVEL

CÔNTRAÍADA

VISÍO TESTEMUNHAS
*l

b.3) Caso o medico especialista tenha sido indicado pela CONTRATANTE, os honorários pÍofissionais
deverão ser pagos diretamente ao pÍofissional responsável pelo atendimento.

.\



a) O CONTRATANTE, ou terceiro de sua responsa b ilidade será tratado por meios adequàdos e

disponíveis, devendo a relação mútua enlre proÍissionais da saúde e paciente ser baseada na dignidade e

no respeito.

b) O Corpo ClÍnico do CONTRATADO tem garantida a sua autonomia ao indicar o procedimenlo adequado
ao paciente, observadas as práticas reconhecidamente acêilas.

c) O CONTRATADO, por meio de sua equipe informará ao paciente, de forma clara e em linguagem

acessível, sobÍe o estado de saúde, diagnóstico, tratamento e evolução provável da doença do

CONTRATANTE e/ou de terceiro de sua responsabilidade.

d) Os procedimentos diagnósticos e terapêuticos seráo executados com a prévia concordância do

CONTRATANTE e/ou terceiro de sua responsabilidade, após ter sido esclarecido quanto aos seus riscos e

benefícios.

/s>
\9€-

d.1) Quando ocorrer discordância quanto à aplicação dos procedimentos diagnóslicos e terapêuticos, esta

deverá ser registrada no prontuáÍio do paciente.

d.2) O paciente tem direito de revogar o seu consentimento a qualquer tempo, por dêcisão livÍe, consciente

e esclarecida, sem que lhe sejam imputadas sanÇões morais ou legais. Não podendo o paciente externar

sua manifestação volitiva, esta será tomada pelo CONTRATANTE.

d.4) Quando o paciente ou o CONTRATANTE se recusarem a acejtar os métodos diagnósticos e
\- teÍapêuticos propostos e deixar o Hospital, cessará a responsa bilidade do médico, bem como do

CONTRATADO quanto às conseqüências decoÍrentes desta recusa.

e) No caso do CONTRATANTE se tornaí incapaz de tomar decisÕes sobre sua saúde, o mesmo apresenla
como seu REPRESENTANTE INDICADO:

sponsávêl

l':cme

Esiado Civi!

GabíielBolelho Nr identidadê r9l9'..!,9

Ênoeieç.o

Baino CiCade , Canâá lcs Carajas

e.1) O REPRESENTANTE INDICADO será a pessoa a quem o CONTRATANTE conÍlará a lomada de

VISÍO RESPONSAVEL

CONTRAÍANÍE

VISTO RESPONSAVEL

CONTRATADA

VISTO TESTEi.íUNHAS

d.3) No caso de revogação do consentimenlo, o paciente se maniÍestará por escrito, devendo este

documento ser arquivado no respeclivo prontuário. Estando o paciente incapaz a revogação do

consentimenlo Íicará a cargo do CONTRATANTE.

981189189

Ir



êre 1B
dêcisões, podendo ser parente ou não.

e.2) Cabe ao CONTRATANTE a incumbência de notificar o seu Representante lndicado

e.3) Em caso de iminente risco de vida ou iminente Íisco de perda de qualidade de vida, encontrando-se o

CONTRATANTE incapacitado de tomar decisÕes, o médico estará autorizado a adotar condulas, até que o

Representante lndicado possa se maniÍestar.

CLÁUSULA 4. DAS DECLARAçÔES

a) O CONTRATANTE declaÍa, para todo e qualquer fim, que os seus dados pessoais, bem como de

terceiro de sua responsabilidade são verídicos, bem com que se responsabiliza pelas informações
prestadas.

b) O CONTRATANTE declara, para todo e qualquer Íim, que a assinatura do presente instrumento, não foi

Õondição para atendimento emergencial seu, ou de tercearos, tampouco, que houve da parte da

CONTRATADA a exigência de cheque-caução. nota promissória ou qualquer garantia, ou mesmo de

preenchimento prévio de formulários administrativos, conforme proíbe a Lei 12.65312012.

c) O CONTRATANTE declara, que tem pleno conhecimento de que o presente instrumento o loína

solidário pelo pagamento da prestação de serviços médicos hospitalares e demais despesa, ainda, que a

contratação para prestação de serviços médico-hospitalares destinem-se à terceiros que encontram-se sob

sua responsabilidade, razão pela qual, assina juntamente com o pÍesente contrato, o "Termo de

Responsabilidade", em anexo.

d) O CONTRANTE declara , que, em caso de iminente risco de vida ou iminente risco de perda de
qualidade de vida, encontrando-se o mesmo, ou terceiro de sua responsabilidade incapacitado de tomar

decisóes, o médico estará autorizado a adotaÍ condutas que melhor ativerem ao caso.

CLAUSULA 5. DO ATENDIMENTO

Parágraío Primeiro - No tratamento serão utilizados todos os recursos do CONTRATADO quanto a
profissionais, serviços, equipamentos e materiais necessários aos atendimentos do CONTRATANTE ou

terceiro de seu responsabilidade.

Parágrafo Segundo - Quando da alta hospitalar a CONTRATADA fornecerá, caso lhe seja solicitado pelo
paciente ou seus acompanhantes, cópia da Íatura hospitalaÍ.

cúusuLA 6 - DA REMUNERAçÃo

Y./
VISTO RES c

CONTRAÍANTE CONTRATADA

VIS IO RES TO TESTEMUNHAS

O atendimento ao CONTRATANTE será realizado de acordo com as normas gerais do CONTRATADO.

I



intensicare

As despesas medico-hospitalares decorrentes do presente contrato obedecerão às tabelas de-sctitas ho
Anexo l, que vistado, integra o presente contrato.

Parágrafo Unico - As partes dêclaÍam que têm pleno conhecimento da tabela de preÇos do serviços
prestados pelo CONTRATADO, em anexo.

CLÁUSULA 7 . DO FATURAMENTo PARCIAL DE CoNTA

Nos casos de internação prolongada a prestação de serviço será fatuÍada parcialmente, até aquela data,
sem prejuízo ao faturamento de serviços prestados futuÍos.

Parágrafo Único - Considera-se internação prolongada àquela que exceder 3 (três) dias, a contar da data

de internação do Contratante ou terceiro de sua responsabilidade.

CLÁUSULA 8 . DAS FATURAS E PAGAMENTOS

O CONTRATADO emitirá NOTA FISCAL DE SERVIÇOS PRESTADOS no valor corÍêspondente a cada

fatura, a qual será entregue ao CONTRATANTE e/ou a terceiro por ele responsável, os quais se obrigam a

liquidá-la imediatamêntê após o recebimento.

CLAUSULA 9 - DO ATRASO NO PAGAMENTO

Na hipótese de não cumprimento, pelo CONTRATANTE, do prazo estipulado para a liquidação das
faturas/notas fiscais, ao total do debito será acrescida de multa de 2% (dois por cento), correção monetária
pelo IGPM/FGV e juros de 1% (um por cento) ao mês.

CLÁUSULA 1O - DO PRONTUÁRIO

O CONTRATAOO compromete-se a permitir à CONTRATANTE acesso (cópias) e vistas aos prontuários

dos pacientes, bem como todas as anolaçÕes e peças que o compõem, tais como boletins de anestesia,
resultados de exames, laudos, parecerês, rêlatórios de enÍermagem, quando requisitados por estes, por

escrito e no prazo de 30 (trinta dias).

Parágrafo Único - O prontuário do paciente, bem como todas as anotações e peças que o compóem, tais

como: boletins de anestesia, resultados, laudos, pareceres, Íelatórios de enfermagem, tem caráter sigiloso,
e só poderão ser retirados do hospital de acordo com o código de etica medica e regulamentação do CRM.

CúUSULA 11 . DO REGULAMENTO

O CONTRATANTE, o terceiro de sua responsabilidade e os acompanhantes estarão submissos ao

0VISTO RÉSPONSAVEL

CONTRATANTE

VISTO RESPONSAVEI

CONÍRAÍADA

VISTO TESTEMUNHAS

ls4a_
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Íegimento interno do CONTRATADO, notadamente quanto às normas gerais de disciplina.

cLÁsuLA 12 - lNExlsrÊNctA DE ExcLUsrvtDADE

O presente contrato não presume nem confere exclusividade a qualquer das partes, podendo a

CONTRATANTE contratar outras pessoas Íísicas ou jurídicas ou jurídicas

para os fins obleto do presente contrato, sendo o exercício de tal faculdade extensivo ao CONTRATADO,
desde que colida com os interesses de qualqueÍ das partes.

cLÁusuLA rr - NovaçÃo

Qualquer tolerância das partes, no exigir estrilo cumpÍimento das obrigações ora contralas, ou em exercer
quaisquer direitos decorrentes deste contrato, não será entendida, em nenhuma hipótese, como novação

ou Íenúncia de direitos, podendo a parte prejudicada exercer seus direitos a qualquer tempo.

CúUSULA 14. cEssÃo E TRANSFERÊNCÁ

As partes obrigam-se a não delegar ou transferir a teÍceiros, no todo ou em parte, os serviços e obrigaçÕes
deste contrato, sem a prévia e expressa anuência da outra parte.

GLÁUSULA 15 . DO SIGILo

O CONTRATADO obriga-se a manter o mais completo e absoluto sigilo sobre todos os dados, documentos

ou informações fornecidos pela CONTRATANTE, bem como de todos os resultados, análises e prontuário

médico do mesmo, atendido na forma deste contÍato, sob pena de infração contratual e pagamento das
perdas e danos, sem prejuízo de eventuais imputaçôes civêis e criminais pelos prejuÍzos que o

v descumprimento desla clausula vier a dar causa.

Parágrafo Único - O CONTRATADO eximi-se da obrigação supra, quando a divulgação dos documentos e
dados se der por imposição legal, inclusive, por imposição do CRM.

CLÁUSULA 16. DAS ALTERAçÕES

O presente contrato somente poderá ser alterado por aditivo devidamente assinado pelas partes.

CLÁUSULA 17 . DA VIGÊNCA E REscIsÃo Do coNTRATo

Este contrato lem prazo de vigência enquanto durar a prestação de serviços objeto do presente contrato,

IVISTO RESPON ÃVVEL

CONÍRATANTE

VISTO RÉSPONSAVELII

CONTRATADA

VISÍO ÍESTEMUNHAS

/Á\\irô,..ari*-,*
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INSTITUTO DÉ TERAPIA INTENSIVA

DOS CARAJÁS LTDA.

Paciente: Maria Aparecida de Magalhães Araújo

SOTICITACÃO DE EXAMES

JUSTIFICATIVA: Paclente obesa mórbidâ e hlpertensa, sem tratamento até entâo; iniciou 5lntomes de

COVID-l9 no dia 15/06 (tosse, febre, astênia); fez uso do "tratômento precoce" com lveÍmectine,
Azitromlcina, Loretadina, Enoxapaíina, Amoxicilina/Clavulanâto, sêm melhoía do quadro; evoluiu com
desconforto rerpiratório e queda na sátuÍeção, tendo rido internadâ no Hospital de Campanha de Canaã

dos Carajás no dia 23/06; íeallzâdo testê rápido parâ COVID-1g que mostíou IBG+ e l8M+ (23/06);

realizada CT de tórax que mostrou vidío fosco em 20"30% do parênquimã pulmonar (23/06)i foi mântida

com O'sob máscara em alto fluxo desde a ôdmissão; iniciado Ceftriaxone e Levofloxacino; houve piorâ

rio; íoi submetida à intubação orotraqueal e acoplada à ventilação

5êndo maôtidâ forê de parâmêtíos protetorer (FiO'1de 70%); êvoluiu

e elevacâo das escórias nitíogenadasi reâlirado novo te5te rápido para

Leito 08

Y v

1. ELETROCARDIOGRAMA

pro8ressivã do padrão venti

mecânica no diâ 25106; de

com piora dâ função renal. o

Parauapebas, 28 de Junho de 2021
DR. sÊRcto P^ulo (jR Er

caM-PÂ14,960

I Rlo Verde - CEP 68.515-000 - Parauapêbas-PA

Teleíonê: 94-3356-1043

5Av. do comércio
IINTTNSICARE CARAJÁS

)

Eara ia!5 INSTITUTO DE TERAPIA INTENSIVA

DOS CARAJÁS [TDA,

Paciente: Maria Aparecida de Magalhães Araújo Leito 08

AUTORIZACÃO PARA REATIZACÃO DE EXAMES

Solicitamos ao Hospital Santa Terezinha a realização do(s) exame(s)

para o(a) paciente Maria Aparecida de Magalhães Araújo internado(a) na nossa unidâde

{UTl INTENSICARE), conforme contrato estabelecido com o Hospital Santa Terezinha.
Desde já, agradecemos.

JUSTIFICATIVAT Paciêntê obesa móíbida ê hipêrtensâ, !em tratamento até êntão; iniciou sintomas de

COVID-l9 no dia 15/06 (tosse, febíe, astenia); fez uso do "trâtamento píecoce" com lvermectina,

Aaitíomicina, loÍãtàdina, Enoraparina, Amoxicilina/Clavulanato, sem melhora do quadro; evoluiu

dêscon[oíto respiratório e queda na satuíação, tendo gido inteínâda ôo Hospital de Campanha de Canaã

dos Carajás no dla 23/06; realizêdo têste úpido paía COVID-].g que mostrou IBG+ e lgM+ (23/06);

real;râda CT de tóÍãx que mostrou vidro fosco em 20-30% do parênquima pulmonar (23/06); foi mantida

com o'zsob máscâra em alto fluxo desde a admissãoj iniciado cêfkiaxona e Levofloxacino; houve piorà

latóíio; foi submetida à lniubação orotíaqueal e acoplada à ventilaçâo

de então, sendo mantidã foÍâ de parámetros protetores (FiO'?de 70%); êvolui

oliRúria e elevâCão dâs escórias ôitrogenádas; reâlizado novo teste ráoido paía

ETETROCARDIOGRAMA

com piorâ da funcão r

Parauapebas, 28 de lunho de 2021

progressiva do pâdrã

me.âni.ã no diâ 25

UÍI INTENSICARE CAÊAJÁS

rcio, 175 - Rio Verdê - CEp 68.515-000 - Parauapêba§-PA

Telefonei 94-3356-1043
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