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" Codigo: 425687087

PRETEE IO R e Ll RRDDE

Unidade Solicitante:
HOSPITAL MUNICIPAL DANIEL GONCALVES (2677563)
Central Reguladora:

SISREG Il - Servidor de Producao

Op. Solicitante:
SOL-MARCELOC
Unidade Desejada:

Data de Solicitacao:
05.07.2022 - 16:35:52
Data Desejada:

BELEM === (===) 05.07.2022
FALIERITE

CNS:

704601107309621

Nome do Paciente Nome Social/Apelido:

LEANDRO SOARES PEREIRA )9\*

Nome da Mde Naturalidade:

EVANILDE SOARES PEREIRA MURICILANDIA - TO =

Sexo: Raga: a

MASCULINO PARDA

Data de Nascimento: Tipo Sanguineo:

19/04/1996 (26 anos) e

Tipo Logradouro: Logradouro: Complemento:

RUA MACHADO DE ASSIS 997

Numero: Bairro: CEP:

S/N SAQO JOAO 77807-140

ais de Residéncia: Municipio de Residéncia: UF:

BRASIL ARAGUAINA TO

Telefone(s):
(94) 99241-8749 (Exibir Lista Detalhada)

L CEEE A By

i i S B LA S B R

CPF do Médico Solicitante: Nome do Médico Solicitante: Status da Solicitagao:

CAIO TULIO FRAZAO DEVOLVIDA

Diagnéstico Inicial - CID:

T141 - FERIMENTO DE REGIAQ NAQ ESPECIFICADA DO CORPO

Carater Classificacao de Risco

11 - Urgencia Fs';r zr?é:» 0 - Emergéncia, necessidade de atendimento
imediato

Clinica: Clinica Complementar:

COMPLEMENTAR - UTI ADULTO - TIPO II Nenhuma

Procedimento Solicitado: Cédigo:

TRATAMENTO DE TRAUMATISMOS DE LOCALIZACAQ ESPECIFICADA / NAO 0308010019

ESPECIFICADA

D FRORIOG @ JUSTIFICATIVA D IaTan

Principais Sinais e Sintomas Clinicos:

HDA: PACIENTE GRAVE, INTERNADO EM LEITO DE SALA VERMELHA NO DIA 03.05.22, EM ACOMPANHAMENTO CLINICO E CIRURGICO APOS

& FERIMENTO POR ARMA DE FOGO, ONDE TEVE ACOMETIMENTO REGIAO TORACICA E ABDOMINAL; TORACICO COM HEMOTORAX DIREITO, FOI
REALIZADO DRENAGEM TORACICA A DIREITA . TAMBEM REALIZADO LAPATOROMIA EXPLORADORA EVIDENCIANDO HEMOPERITONEO VOLUMOSO EM
ZONA 11, OPTADO POR CATEL E REPARADO VEIA CAVA INFERIOR E AORTA ABDOMINAL (NAO ACHADO LESAO DE VASOS NO RETROPERITONEO)
PROVAVEL HEMATOMA DE LESAO MUSCULAR DORSAL (TRAJETO DO PROJETIL PARA INTERIOR DA CAVIDADE) ACHADO 2 LESOES EM ILEO E
REPARADO COM VICRYL. ]
NAS PRIMEIRAS 24 HORAS PACIENTE EVOLUIU COM CHOQUE HIPOVOLEMICO G-1V, MANTEVE INSTABILIDADE HEMODINAMICA SENDO NECESSARIO
USO DE DROGA VASOATIVA. RELIZADO DESMAME APOS 48 HRS DE DROGA VASOATIVA.

EVOLUGAO:

PACIENTE GRAVE EVOLUINDO EM LEITO DE SALA VERMELHA, EM VENTILACAO MECANICA, SEDOANALGESIA (MIDA 0,5 MCG/MIN; FENTA 1
MCG/KG/H) SEM BLOCK NEUROMUSCULAR , SECRETIVO, FEBRIL 37,4 C AS 12:00H. MANTEM ESTABILIDADE HEMODINAMICA SEM DVA.

SINAIS VITAIS:

PA 120/70 MMHG // FC 80 BPM // FR 16 IRPM // VM 420 ML; FI02 60%; SAT: 97%; PEEP 6; FR: 20; (VM PROTETORA).// DRENO 04/07/22: 900 ML EM
24H; DIURESE PRESENTE 600 ML EM 24HRS 04/07/22.

EXAME FISICO: )

-- REG, EUPNEICO, AFEBRIL, CORADO, ANICTERICO

-- ACV RCR 2T SS

-- AR MV (+) COM CREPTOS BILATERAL (DRENO HTE)

-- ABD: FLACIDO, INCISAO MEDIANA, RHA (+).

-- EXT PERFUNDIDAS, SEM EDEMAS. ; PE <3 SEG.

-- NEURO: PUPILAS MIOTICAS; RASS- 4;

1ES COMPLEMENTARES:

# LAB 04/07/22: HB: 9,7; HT: 27; LEUCO: 17500; SEG: 87; PQ: 100.000; INR: 1,36; TAP: 15,7; TTPA; 29UR: 71; CR: 1,9; NA: 141; K: 5,0; PCR:
340; BT: 0,9; BD: 0,9; BI: 0,4; PH: 7,26; PCO2: 40,7; PO2: 136; SAT: 98; HCO3: 18,4; BE: -7,4;

CONDUTA:

1) SUPORTE CLINICO/ MODIFICO ATB PARA AMPLO CEFTRIAXONA ; MATENHO METRONIDAZOL;
23 SOLICITO NOVA ROTINA LABORATORIAL

33 ACOMPANHAMENTO CONJUNTO COM CIRURGIA GERAL;

SOLICITO LEITO DE TERAPIA INTENSIVA (UTI).

5) CONVERSO COM FAMILIA E ORIENTO GRAVIDADE.

Reenviaco dia 08/07/2022 - 22:34:54 por SOL-RITAK : )
EVOLUCAO: PACIENTE FOI EXTUBADO ONTEM, POREM EVOLUIU COM DESCONFORTO RESPIRATORIO IMPORTANTE INICIADO HA 12H, AO EXAME

https://sisregiii.saude.gov.br/cgi-bin/index
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FTSICQ £ RADIOLOGICO FOI EVIDENCIADO PNEUMOTORAX HIPERTENSIVO A DIREITA, DRENADO PELO CIRURGIAQ. ASSIM MESMO MANTENDO
INSUFICIENCIA RESPIRATORIA COM PAO2 DE 47, PELO QUAL FOI REALIZADA A REINTUBAGAQO COM SUCESSO. MANTIDO EM VENTILACAQ ASSISTIDA,
SEDOANALGESIA (MIDA 0,5 MCG/MIN; FENTA 1 MCG/KG/H) SEM BLOCK NEUROMUSCULAR. SINAIS VITAIS: PA 150/80 MMHG SEM DVA // FC 70-101
PM // FR 23 IRPM // VM 4)O ML; FIO2 100%; SAT: 87%; PEEP 12; FR: 23; /DRENO TORACICO A DIREITA SEM DEBITO. EXAME FISICO: -- REG
HIPOCORADO 1+/4+, ANICTERICO. -- ACV RCR 2T SS. -- AR MV (+) COM CREPTOS BILATERAL (DRENO HTD FLUTUANTE) ENFISEMA SUBCUTANEO. -
- ABD: FLACIDQ, INCISAO MEDIANA, RHA (+). -- EXT PERFUNDIDAS, SEM EDEMAS. ; PE <3 SEG. -- NEURO: PUPILAS MIOTICAS; RASS- 4; GASO
(08/07/22): PH 7.43 PCO2 30 PO2 47 SAT 84 HCO3 20
b do dia 15/07/2022 - 12:16:36 por SOL-MARCELOC
Fvohcao Médica Diurna Data: 13/07/22 09:41 Diagndstico (CID): S31 - FERIMENTO DO ABDOME DO DORSO E DA PELVE - Pneumonia nosocomial -
vitima ferimento arma de fogo lesdo abdominal com lesdo em veia cava inferior e aorta abdominal ( hemoperitoneo volumoso) ; 2 lesdes em ileo
mopneumotorax traumétice lesao de processo espinhoso de L3 Diagnéstices: Antecedentes pessoais: - Tabagista - Vitima ferimento arma de fogo
5 abdominal com lesdo em veia cava inferior e aorta abdominal ( hemoperitoneo volumoso) ; 2 lesdes em ileo hemopneumotdrax traumatico lesao
de processo espinhoso de L3 Medicacdes de uso continuo: nega Relato de alergia: Agente causador: Nega alergia Histéria da admissdo: Paciente
tabagista e usuario de drogas ilicitas, maconha, sem comorbidades prévias, com historico de ser vitima por arma de fogo no dia 03/07/2022, sendo
atendido em hospital local e observado acometimento de regido toracica e abdominal. Evidenciado hemopneumotdrax a direita com necessidade de
drenagem toracica fechada. Realizado Laparotomia exploradora evidenciande hemoperitoneo volumoso em zona II, com lesdo em veia cava inferior e
; abdominal, sendo realizado reparo nas mesmas; 2 lesdes em ileo com reparo; Evoluiu com choque importante, com necessidade de uso de
nas vasoativas com resclucao do mesme em 48 h. Evoluiu com piora de secrecdo pulmonar e, por tempo mais longo de ventilagdo mecanica,
iciado Meropenem e Vancomicina; Solicitado internacdc em UTI. Recebo paciente grave, porém estdvel hemodinamicamente, sem uso de aminas no
ymento. Intubado ha 8 dias, em ventilagdo mecanica, com parametros médios; dreno de torax a direita borbulhante com PEEP mais elevada em
. Afebril, em uso de Meropenem + Vancomicina (DO: 08/07); Em uso de dormonid e Fentanil { em doses baixas) + rocurbnio em doses
adas, RASS: -1; Sonda Nasogastrica. Presenca de enfisema subcuténeo volumaoso a direita com acesso venoso central em veia jugular direita.
ados Iwburatoriaﬂs no dia da admissdo: Leucécitos (x103/mm3): , Plaquetas (x103/mm3): , Uréia (mg/dl): , Creatina (mg/dl): , Bilirrubinas totais
Jal)s , PO2: , PCO2: , Lactato arterial (mmol/L): , FiO2 (%): , FR: , PAS {(mmHg): , PAD (mmHg): , Temperatura (°C): , Glasgow: ,
ﬂidade >ch -ada: , SAPS3: Antibioticoterapia: 1D Meropenem Immo em 12/07/72 1D Vancom;cma Inicio em: 12/07/22; ATBs reallzado< na
nternagao: 2D Urmdrato De Vancomicina 500mg Po Sol Inj Iv Fa;2D Meropenem 1g iv fa Avaliagdo global: Lesdo de Pele: , Estado geral: Grave,
:*:”*a Edema de MMII 1+, TVP: Sem sinais de TVP, Hipocorado: Sim, Tempo de enchimento capilar: <5 segundos, Demdratagéo: Nao, Icteri’cia: Nao,
Febril: NAO, TO mwéx): 37.8 ventilagdo: I/m: , Dispositivo: , Modo: , PEEP: , PO2:, FIO2: , P/F: , VC: , PINS: Sedoanalgesia: Midazolan mi/h: 10,
Fentanil ml/h: 10, Cisatracurio mi/h @, Propofol mi/h: , Precedex mi/h: 10, Cetamina mi/h: , Rocurdnio mi/h: , Indicagdo: Outros Droga vasoativas:
ide mi/ r , Dobutamina ml/h: , Noradrenalina ml/h : , Tridil ml/h: , Vasopressina ml/h: , Adrenalina ml/h: Terapia nutricional: Dieta Zero: , Dieta
al: t@ral (SNE/GTT): Sim, Nutrigdo paraenteral: , VOmitos (m|} 0, Residuo gastri co , HGT - Max : 175, HGT - Min : 125, Profilaxia de lesbes
a.,uﬂrs gcqtrma VM por mais de 72hs Balanco Hidrico e principais BH: , Leucécitos: 20700, Plaquetas: 409000, Uréia: 47, Creatinina: 0,8, CPK: ,
Sodio: 155, Potassio: 3,7,resultados laboratoriais: Calcio: 1,13, pH: 7 4/, pCO2: 53, pO2: 70, Bicarbonato: 39, P/F: , Hemoglobina: 9,0, Lactato: 1,2
Omﬂa Hemodidlise: 0, Perdas insensiveis: , Paracentese: , Outras entradas: , Diurese em 24hs (ml): 475, Dieta: 800, Hemotransfusao: 0, BH do dia:

22

via

G 1816, Dreno Toracico (ml): , Dreno Abdominal (ml): , BH acumulado: 1776, SOFA diario: , Terapia de hemodidlise: , Evacuagdes intestinais (ml): ,

Aspecto: Exame fisico: Avaliacdo abdominal : , S, Ruidos hidroaereos : Avaliagdo neuroclogica: Pupilas: Isocéricas Fotoregente, Alteragdo: , Deficit
motor: Avaliacdo prejudicada, Local, Grau e Tipe de Déficit: Nivel de Conciéncia: RASS: -2 Sedacgdo leve, Escala de Glasgow (Pts): Impressdo Médica
Diaria: Paciente seqgue gquadro grave, porém estavel hemodinamicamente, sem uso de aminas vasoativas, pouco taquicardico, devido agitagdo.
Intubado, em ventilacdo mecénica, com pardmetros médios, mantendo oximetria satisfatéria. Dreno de térax a direita ainda borbulhante. Pico sub-
febril isolado no periodo, em uso de Meropenem + Vancomicina { D5), com leucocitose, sem desvio a esquerda e PCR em queda nas ultimas 24h.
Diurese presente, pouco diminuida, com BH mais elevado, mantendo hipernatremia e ureia tocada; creatinina em niveis normais. Sedado, em uso de
Midazolan + Fentanil em BIC, RASS: 1, agitado. Dieta enteral, com glicemias estaveis; Sem distensdo abdominal, com RHA +, sem sinais de peritonite.
A mhafao Cardm!oglca : PA sistélica: 160, PA diastélica: 47, PAM (méax): , PAM (min): 66, FC {méx): 126, FC (min): , Peso: 70, Altura: Avalia¢do
sspiratoria @ N, FR (max): 29, FR (min): 20, Sat 02(méx): 100, Sat 02(min): 93 Objetivos diarios e pendéncias: Suporte intensivo; ajustado sedacao,
o iniciado Propofol cam melhor controle de agitagdo; mantido dreno de térax; associado dreno aspiragdo continua; ajustado parametros
sntilatérios; avaliar traqueostomia cervical; tento contato com familiares para autorizagao do procedimento; mantido antibiéticos por hora; aguardo
culturas; vigilancia renal; mobilizacdo em bloco; Ajustado hidratagao enteral. Meta Terapéutica: controle agitacdo; vigilancia infecciosa; ajuste
ventilatdrio; vigilancia renal.
Reenvia /07/2022 - 18:05:33 por SOL-CAMILAALVES
LIENTE GRAVE, MAS ESTAVEL HEMODINAMICAMENTE SEM NECESSIDADE DE USO DE AMINAS VASOATIVAS COM TENDENCIA A HIPERTENSAO,
-SAR DE TER APRESENTANDO DOIS EPISODIOS DE HIPOTENSAO DO PERIODO. SEDADO, EM USQ DE FENTANIL, MIDAZOLAN E PROPOFOL EM BIC,
EM DOSES ELEVADAS PELA RESISTENCIA DOS SEDATIVOS APRESENTOU ASSINCRONIAS DURANTE A NOITE, DEMANDANDO CURARIZA(;AO DE
URONIO. PELA PREVISIBILIDADE DE DESMAME DIFICIL DA VENTILACAO MECANICA E PELO TEMPO INTUBADO, AGUARDO ASSINATURA DE
'TORJZAL,AO DE TRAQUEOSTOMIA PARA REALIZA CIRURGIA. REGISTRO QUE GENITORA DO PACIENTE JA AUTORIZOU VERBALMENTE
OCEDIMENTO, MAS AGUARDAMOS DOCUMENTACAO. PROCEDO AJUSTES NA VENTILACAO MECANICA E DIMINUICAO DA FIO2, DE 30 PARA 25%
NDO MANTIDA OTIMA OXIMETRIA. OBSERVO MELHORA DA AUSCULTA NA EXPANSIBILIDADE TORACICA E NA RELACAO PO2/FIO2, ESTANDO EM
MMHG NA MANHA DE HOJE. APRESENTOU EPISODIO SUBFEBRIL MAS SEM DETERIORACAO CLINICA MANTENDO LEUCOMETRIA ESTAVEL E PCR
EVADO EM RELACAO AOS DIAS ANTERIORES. MANTIDOS ANTIMICROBIANOS: MEROPENEM, LINEZOLIDA E AMICACINA, ACOMPANHADOS DE
/1 ANCIA INFECCIOSA RIGOROSA. PACIENTE FOI SUBMETIDQ A HEMOTRANSFUSAO NO DIA ANTERIOR, SEM INTERCORRENCIAS GRA\/ES MAS
DESCARTA A POSSIBILTDADE DE EPISODIO FEBRIL TER RELACAO COM PROCEDIMENTO DEVENDO SER CONSIDERADA TAMBEM A
ATELECTASIA COM CAUSA POSSIVEL DA FEBRE. PACIENTE COM MA PERFUSAO PERIFERICA E MAL DISTRIBUIDO,COM DIURESE PRESENTE,
MANTENDO ESCORIAS RENAIS NORMAIS, MAS COM BALANCO HIDRICO POSITIVO POR INFUSAQ DE CRISTALOIDES EM EPISODIOS DE HIPOTENSAO
RESPONSIVA A VOLUME. DIETA ENTERAL EM CURSO, COM BOA ASSIMILA(;AO MANTENDO GLICEMIAS ESTAVEIS. AGUARDAMOS CULTURAS. SEGUEM
CUIDADOS INTENSIVOS. EXAMES LAB: HB 7,9, HT 24,1, LEU 12600 BAST1 SEG 69 PCR 49,3 LAC 0,7 TMAX 38,1 PLAQ 550000 NA 140 K3,0 CL108
"A1,06 URV?4 CREO,7 DIURE1520 BG3324 CLEAR CREAT135,71 EVACUACAO SEM EVAC GLI132 HGT91 HGT123 GASO ARTERIAL PH7,51 PAQ2 114,0
ACO2 40,8 BIC 33,0 BE9,8 SAO2 98,9 FI0230 P/F380,00 AADO247,3 RES TQT DIS VM MODO PCV PEEP 8 OSMOL 290,9 AG 1,4. DR MARYEL VIEIRA
DES CKI’ PA13136/td>

Principais Resultados de Provas Diagnosticas:

ANAMNESEJr EXAME FISICO+ LABORATORIO
= do dia 08/07/2022 - 22:34:54 por SOL-RITAK
"IQI(,O E EXAMES LABORATORIAIS.

V

f a 15/07/2022 -~ 12:16:36 por SOL-MARCELO
EXAME SICO E EXAMES LABORATORIAIS < 7)
F o dia 22/07/2022 - 18:05:33 por SOL-CAMILAALVES \

22:34:54 por SOL-RITAK
2:16:36 por SOL-MARCELOC

105:33 por SOL-CAMILAALVES

Motivo de Impedimento do Regulador:
{ 2 - 16:50:47 por CLI-CELICE
'ento, nao dispomos de leito vago. Regular também Central Estadual.
da dia 08/07/2022 - 19:27:47 por CLI-NAYARA
UALIZAR QUADRO CLINICO E SINAIS VITAIS.
7/2022 - 11:58:57 por CLI-ENF.LEANDRO
J{‘ MOMENTO NAQ DISPOMOS DE LEITO VAGO COM ESTE PERFIL. SUGERIMOS CADASTRAR TAMBEM JUNTO A REGULAGAO ESTADUAL, VIA SER.

oY
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Delvalyida dia 12/07/2022 - 20:47:32 por CLI-HELLO

Até 0 momento ndo dispomos de leito. Reenviar cadastro com atualizacdo do quadro clinico (glasgow, ssvv, saturagio de O2 e se estd em
oxigenoterapia) e exames laboratoriais, incluindo ureia e creatinina.

7/2022 - 10:55:21 por CLI-HELLO

to ao perfil solicitado. Seguimos em busca do leito. Orientamos manter informacgées atualizadas.

lvida dia 17/07/2022 - 11:05:33 por CLI-NAYARA

to disponivel neste perfil, no momento. Atualizar quadro clinico, sinais vitais e exames.

22 2022 - 20:32:23 por CLI-NAYARA

Sem leito dispanivel neste perfil, no momento.

24/07/2022 - 16:58:00 por CLI-ENF.LEANDRO

NO MOMENTO NAO DISPOMOS DE LEITO VAGO COM ESTE PERFIL. SUGERIMOS CADASTRAR TAMBEM JUNTO A REGULACAO ESTADUAL, VIA SER.
Delvolvida dia 25/07/2022 - 22:17:13 por CLI-NAYARA

Sem leito disponivel neste perfil, no momento. Atualizar quadro clinico, sinais vitais e exames.

Assinatura e Carimbo do Médico: (examinador) CRM: Data de Solicitacdo:

05.07.2022 - 16:35:52

Data da Extragdao dos Dados: 08/09/2022 11:31:19

https://sisregiii.saude.gov.hr/cgi-bin/index



Central de Regulagao

Paciente: LEANDRO SOARES PEREIRA

Internacao

Procedimento: 0308010019 - TRATAMENTO DE TRAUMATISMOS DE LOCALIZACAO ESPECIFICADA / NAQ

Tipo de Leito: UTI Adulto

Solicitante: GESTOR CANAA DOS CARAJAS

Historico de Internacao

Tipo: INGRESSO

Classificacdo de Risco: Emergéncia

Carater Internacao:

Esp.Clinica: CIRURGIA GERAL

Historico
Data Evento Estado anterior Estado atual Central regulacéo Unidade Executora
05/07/22 16:48 Solicitar Em fila CRR MARABA

Usuario:

Marcelo Conceigao / Gestor: GESTOR CANAA DOS CARAJAS

Observacao:

Edicao da Solicitacao

Cl
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07/07/22 14:52 FollowUP Em fila Em fila CRR MARABA
Usuario: Elionai Italo Araujo B. Ferreira -Médico Regulador / Regulador da Central: CRR MARABA
Observacao: CIENTE DA GRAVIDADE DO CASO, CONTUDO ESTAMOS COM ALTA DEMANDA POR LEITOS NA REGIAO E SEM LEITOS DISPONIVEIS NESTA CRR MARABA NO MOMENTO.

07/07/22 19:15

FollowUP Em fila Em fila CRR MARABA

Usuario: Rosenaide Medeiros Souza / Gestor: GESTOR CANAA DOS CARAJAS
EVO! UCAO:
PACIENTE GRAVE EVOLUINDO EM LEITO DE SALA VERMELHA, TEVE QUEDA DO HB 6.7; REALIZADO SOLICITAGAO DE 2 BOLSAS DE HEMOCONCENTRADO; TAMBEM TEVE REDUCAO DE|
PLAQUETAS 96.000; REDUCAO DAS ESCORIAS NITROGENADAS. MANTEM EM VENTILAGAO MECANICA, SEDOANALGESIA (MIDA 0,5 MCG/MIN; FENTA 1 MCG/KG/H) SEM BLOCK
NEUROMUSCULAR, SECRETIVO, 3 PICOS FEBRIS MAIOR DE 39,6 AS 00;00H; FOI NECESSARIO AUMENTO DE FIO2 PARA 80%; MANTEM ESTABILIDADE HEMODINAMICA SEM DVA.
Observacao: OBS: SOLCHTADO TRANSFUSAO SANGUINEA COM URGENCIA (NAO FOI REALIZADO).

SINAIS VITAIS:
PA 120/80 MMHG SEM DVA // FC 70-101 BPM // FR 16 IRPM // VM 420 ML; FIO2 80%; SAT: 97%: PEEP 8; FR: 20; (VM PROTETORA)./DRENO 04/07/22 SEROSSANGUINOLENTO EM 24H;
DIURESE PRESENTE
EXAME FiSICO:
- REG, HIPOCORADO 1+/4+, ANICTERICO.
--ACV RCR 2T SS.
~ AR MV (+) COM CREPTOS BILATERAL (DRENO HTE).
- ABD: FLACIDO, INCISAO MEDIANA, RHA (+).
- EXT PERFUNDIDAS, SEM EDEMAS. ; PE <3 SEG.
- NEURO: PUPILAS MIOTICAS; RASS- 3;

DR. CAIO TULIO .
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07/07/22 19:38 FollowUP Em fila Em fila CRR MARABA

Usuario: Dayvscn Moura Gongalves - Médico Regulador / Regulador da Central: CRR MARABA

CIENTE DA GRAVIDADE DO CASO, CONTUDO ESTAMOS COM ALTA DEMANDA POR LEITOS NA REGIAO E SEM LEITOS DISPONIVEIS NESTA CRR MARABA NO MOMENTO.

Observacao:
07/07/22 19:38 FollowUP Em fila Em fila CRR MARABA
Usuario: Dayvson Moura Gongalves - Médico Regulador / Regulador da Central: CRR MARABA
ANEXAR
Ob e TC DE ABDOME E TOAX ANTERIORES E DE CONTROLO
GoNagen, LABORATORIAIS COM FUNCAO RENAL E COAGULOGRAMA
QUADRO CLINICO ATUALIZADO COM SINAIS VITAIS

\ &
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08/07/22 16:37 Editar Em fila Em fila CRR MARABA
Usuario: Rita Mendonga / Gestor: GESTOR CANAA DOS CARAJAS
Observacao: Edigao da Solicitagao
08/07/22 19:37 FollowUP Em fila Em fila CRR MARABA
Usuario: Marcelo Jose Sanches da Rocha - Médico Regulador / Regulador da Central: CRR MARABA

CIENTE DA GRAVIDADE, MAS ESTAMOS SEM LEITO DISPONIVEL NO MOMENTO PARA O PERFIL DO PACIENTE. MANTER QUADRO CLINICO E LABORATORIAL ATUALIZADO.
Observacao:
CRR MARABA SEGUE EM BUSCA ATIVA DE LEITO.

W&
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09/07/22 10:10 FollowUP Em fila Em fila CRR MARABA
Usuario: Simone da Fonseca dos Santos / Gestor: GESTOR CANAA DOS CARAJAS
EVOLUCAO:
PACIENTE FOI EXTUBADO DIA 07/07/22, POREM EVOLUIU COM DESCONFORTO RESPIRATORIO IMPORTANTE INICIADO HA 12H, AO EXAME FISICO E RADIOLOGICO FOI EVIDENCIADO
PNEUMOTORAX HIPERTENSIVO A DIREITA, DRENADO PELO CIRURGIAQ. ASSIM MESMO MANTENDO INSUFICIENCIA RESPIRATORIA COM PAQ2 DE 47, PELO QUAL FOI REALIZADA A
REINTUBACAO COM SUCESSO. MANTIDO EM VENTILACAO ASSISTIDA, SEDOANALGESIA (MIDA 0,5 MCG/MIN; FENTA 1 MCG/KG/H) SEM BLOCK NEUROMUSCULAR, AO MOMENTO
Observacao: SEDADO COM VENTILACAO MECANICA MANTENDO PARAMETROS VITAIS ESTAVEIS SAT 98 VM, PA 100/70

SINAIS VITAIS:
PA 100/70 MMHG SEM DVA // FC 80-100 BPM // FR 23 IRPM // VM 420 ML; FIO2 100%; SAT: 87%; PEEP 12; FR: 23; /DRENO TORACICO A DIREITA SEM DEBITO.
EXAME FiSICO:
— REG, HIPOCORADO 1+/4+, ANICTERICO.
-- ACV RCR 2T SS.
— AR MV (+) COM CREPTOS BILATERAL (DRENO HTD FLUTUANTE), ENFISEMA SUBCUTANEO.
— ABD: FLACIDO, INCISAO MEDIANA, RHA (+).
— EXT PERFUNDIDAS, SEM EDEMAS. ; PE <3 SEG.
-- NEURO: PUPILAS MIOTICAS; RASS- 4;

09/07/22 10:11

FollowUP Em fila Em fila CRR MARABA

Usuario: Simone da Fonseca dos Santos / Gestor: GESTOR CANAA DOS CARAJAS
EXAMES COMPLEMENTARES:
# LAB 04/07/22: HB: 9,7; HT: 27; LEUCO: 17500; SEG: 87; PQ: 100.000; INR: 1,36; TAP: 15,7; TTPA; 29;UR: 71; CR: 1,9; NA: 141; K: 5,0; PCR: 340; BT: 0,9; BD: 0,9; Bl: 0,4; PH: 7,26; PCO2: 40,7;
PO2: 136; SAT: 98; HCO3: 18,4; BE: -7 4;
#LAB: 05/07/22: HB: 6,7, HT: 20,1; LEUCO: 6900; SEG: 83; EOS: 0,7; LT: 11,1; MON: 4,1; PQ: 96.000; UR: 57; CR: 1,5; NA: 142; K: 4,3, CA: 7,8; TGO: 95; TGP: 80; GGT: 2; BT: 0,6; Bl: 0,1; BD: 0,5;
Observagéo: LACTATO: 13.3; FA: 44; DHL: 921; CPK: 3668; ALB: 2,6; PCR: 255; PH: 7,39; PCO2: 33; PO2: 136; SAT: 99; HCO 20,5: BE:-2,9;

# LAB (07/07/2022): HB 10.4 HTO 31 LEUC 14.200 SEG 88 LINF 8 PLQ 101.000 UR 47 CR 0.9 NA 148 K 3.9 LACTATO 11 DHL 1300 PCR 259
# GASO (08/07/22): PH 7.43 PCO2 30 PO2 47 SAT 84 HCO3 20
LAUDO DE TC DIA 08/07/22 EM ANEXO
Dr. Lucas Coutinho Médico CRM-PA 16800
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10/07/22 15:54

Recusar Reserva

Aguardando confirmacao de
reserva

Em fila

CRR MARABA

HOSPITAL REGIONAL DE TUCURUI

Usuario: Dr? ANA CAROLA MIRANDA VILLARROEL / Unidade: HOSPITAL REGIONAL DE TUCURUI
Motivo: Leito Ocupado por demanda interna
Observacao: CIENTE DA GRAVIDADE, IMPOSSIVEL O ACEITE, LEITO OCUPADO PELA DEMANDA INTERNA. UTI ADULTO 1 E 2 SEM LEITOS DISPONIVEIS. A MANTER QUADRO CLINICO ATUALIZADO

TAL COMO SINAIS VITAIS, TESTE DE COVID E EVOLUCAO MEDICA

10/07/22 20:05

FollowUP

Em fila

Em fila

CRR MARABA

Usuario:

Dayvson Moura Gongalves - Médico Regulador / Regulador da Central: CRR MARABA

Observacao:

SEM LEITOS DISPONIVEIS PARA O PERFIL. SEGUE BUSCA ATIVA POR LEITOS.MANTER QUADRO CLINICO ATUALIZADO, BEM COMO ANEXAR EXAMES LABORATORIAIS RECENTES.




11/07/22 09:12

FollowUP Em fila Em fila CRR MARABA

Usuario:

Enf® Elcyana Viana / Regulador da Central: CRR MARABA

Observacgao:

Paciente beneficiario de DEMANDA JUDICIAL com prazo expirado. Seguimos em busca ativa de leito. Ao solicitante: manter quadro clinico e exames laboratoriais atualizados.

11/07/22 09:38

FollowUP Em fila Em fila CRR MARABA

Usuario:

Marcelo Jose Sanches da Rocha - Médico Regulador / Regulador da Central: CRR MARABA

Observacao:

CIENTE DA DEMANDA E GRAVIDADE, MAS ESTAMOS SEM LEITOS DISPONIVEIS PARA O PERFIL. CRR SEGUE BUSCA ATIVA POR LEITOS.
MANTER QUADRO CLINICO ATUALIZADO, BEM COMO ANEXAR EXAMES LABORATORIAIS RECENTES.

34
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12/07/22 13:28

FollowUP Em fila Em fila CRR MARABA

Usuario:

Elionai ltalo Araujo B. Ferreira -Médico Regulador / Regulador da Central: CRR MARABA

Observagao:

CIENTE DA GRAVIDADE, NO MOMENTO SEM LEITO DISPONIVEL. SEGUIMOS EM BUSCA ATIVA DE LEITO

12/07/22 19:11

FollowUP Em fila Em fila CRR MARABA

Usuario:

Lena Prado - Medica Reguladora / Regulador da Central: CENTRAL ESTADUAL DE RECEM NASCIDOS (RN)

Observacgao:

PACIENTE BENEFICARIO DE DEMANDA JUDICIAL.
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13/07/22 14:26

FollowUP Em fila Em fila CRR MARABA

Usuario:

Simone da Fonseca dos Santos / Gestor: GESTOR CANAA DOS CARAJAS

Observacao:

Boa tarde, segue em anexo evolugdo médica do paciente + exames laboratoriais atualizados.

13/07/22 14:34

FollowUP Em fila Em fila CRR MARABA

Usuario: Elionai Italo Araujo B. Ferreira -Médico Regulador / Regulador da Central: CRR MARABA
Ob o ESTAMOS COM 100% DE OCUPACAO DE LEITOS DE UTI NO MOMENTO NOS DOIS HOSPITAIS REGIONAIS REGULADOS POR ESTA CRR MARABA, FAVOR MANTER QUADRO CLINICO
SELvaAcan. ATUALIZADO DIARIAMENTE.

b€




13/07/22 19:02 FollowUP Em fila Em fila CRR MARABA
Usuario: Elionai ltalo Araujo B. Ferreira -Médico Regulador / Regulador da Central: CRR MARABA
Observacao: CIENTE DA GRAVIDADE, MAS ESTAMOS SEM LEITOS DISPONIVEIS PARA O PERFIL. CRR SEGUE BUSCA ATIVA POR LEITOS.

14/07/22 09:09

FollowUP Em fila Em fila CRR MARABA

Usuario: Enf* Elcyana Viana / Regulador da Central: CRR MARABA
Paciente beneficiario de DEMANDA JUDICIAL com prazo expirado. Seguimos em busca ativa de leito. Ao solicitante: manter o quadro clinico e exames laboratoriais atualizados. Reenviar o cadastro no
SISREG para ampliar a busca de leito.
Observacgao:

**SISREG DEVOLVIDO**
Delvolvida dia 12/07/2022 - 20:47:32 por CLI-HELLO
Até o momento nao dispomos de leito. Reenviar cadastro com atualizagao do quadro clinico (glasgow, ssvv, saturagdo de O2 e se esta em oxigenoterapia) e exames laboratoriais, incluindo ureia e
creatinina.
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15/07/22 11:40

FollowUP

C

Em fila Em fila

Usuario:

CRR MARABA

Simone da Fonseca dos Santos / Gestor: GESTOR CANAA DOS CARAJAS

Observagao:

15/07/22 11:40

Evolucao Médica Diurna Data: 14/07/22 09:41
Diagnéstico (CID): $31 - FERIMENTO DO ABDOME DO DORSO E DA PELVE
- Pneumonia nosocomial
- Vitima ferimento arma de fogo
lesdo abdominal com les&o em veia cava inferior e aorta abdominal ( hemoperitoneo volumoso) ; 2 lesdes em ileo
hemopneumotdrax traumatico
lesdo de processo espinhoso de L3
Diagndsticos:
Antecedentes pessoais: - Tabagista
- Vitima ferimento arma de fogo
lesdo abdominal com lesao em veia cava inferior e aorta abdominal ( hemoperitoneo volumoso) ; 2 lesdes em
ileo
hemopneumotdrax traumatico

FollowUP

lesdo de processo espinhoso de L3

Em fila Em fila

CRR MARABA

Usuario: Simone da Fonseca dos Santos / Gestor: GESTOR CANAA DOS CARAJAS
Paciente tabagista e usuario de drogas ilicitas, maconha, sem comorbidades prévias, com historico de ser vitima
por arma de fogo no dia 03/07/2022, sendo atendido em hospital local e observado acometimento de regido
toracica e abdominal. Evidenciado hemopneumotérax a direita com necessidade de drenagem toracica fechada.
Realizado Laparotomia exploradora evidenciando hemoperitoneo volumoso em zona II, com lesao em veia cava
Observacao:

inferior e aorta abdominal, sendo realizado reparo nas mesmas; 2 lesdes em ileo com reparo; Evoluiu com
choque importante, com necessidade de uso de aminas vasoativas com resolugéo do mesmo em 48 h. Evoluiu
com piora de secrecao pulmonar e, por tempo mais longo de ventilagdo mecanica, iniciado Meropenem e
Vancomicina; Solicitado internagao em UTI. Recebo paciente grave, porém estavel hemodinamicamente, sem
uso de aminas no momento. Intubado ha 8 dias, em ventilagdo mecénica, com parametros médios; dreno de
térax a direita borbulhante com PEEP mais elevada em progresso. Afebril, em uso de Me

Wh




15/07/122 11:44

FollowUP Em fila Em fila CRR MARABA

Usuario:

Simone da Fonseca dos Santos / Gestor: GESTOR CANAA DOS CARAJAS

Observacgao:

ropenem + Vancomicina
(DO: 08/07); Em uso de dormonid e Fentanil { em doses baixas) + rocurénio em doses elevadas, RASS: -1: Sonda
Nasogastrica. Presenca de enfisema subcutaneo volumoso a direita com acesso venoso central em veia jugular

direita.

Resultados laboratoriais no dia

da admissao:
Leucocitos (x10°/mm?): | Plaquetas (x10%/mm?): | Uréia (mg/dl): , Creatina (mg/dl): , Bilirrubinas totais
(mg/dl): ,
pH: , PO2: , PCO2: , Lactato arterial (mmol/L): , FiO2 (%): , FC: , FR:,
PAS (mmHg): , PAD (mmHg): , Temperatura (°C): , Glasgow: , Mortalidade esperada: , SAPS3:
Antibioticoterapia: 1D Meropenem Inicio em: 12/07/22;
1D Vancomicina Inicio em: 12/07/22;
ATBs realizados na internagéo:
2D Cloridrato De Vancomicina 500mg Pa Sol Inj Iv Fa;2D Meropenem 1g iv fa

15/07/22 11:44

FollowUP Em fila Em fila CRR MARABA

Usuario:

Simone da Fonseca dos Santos / Gestor: GESTOR CANAA DOS CARAJAS

Observagao:

Avaliacdo global: Lesao de Pele: , Estado geral: Grave, Edema: Edema de MMII 1+, TVP: Sem sinais de TVP, Hipocorado: Sim, Tempo de
enchimento capilar: <5 segundos, Desidratagao: Nao, Ictericia: N&o, Febril: NAQ, T° (max): 37.8
Ventilagdo: I/m: , Dispositivo: , Modo: , PEEP: , PO2: , FIO2: , P/F:, VC: | PINS:
Sedoanalgesia: Midazolan ml/h: 10, Fentanil mi/h: 10, Cisatracurio mi/h : , Propofol mi/h: , Precedex ml/h: 10, Cetamina ml/h: , Rocurénio
mi/h: , Indicagao: Outros
Droga vasoativas: Nipride ml/h: , Dobutamina ml/h: , Noradrenalina ml/h :, Tridil mi/h: | Vasopressina ml/h: , Adrenalina mi/h:
Terapia nutricional: Dieta Zero: , Dieta via oral: , Enteral (SNE/GTT): Sim, Nutrigao paraenteral: , Vomitos (ml): 0, Residuo gastrico: , HGT
- Max : 175, HGT - Min : 125, Profilaxia de lesdes agudas gastrica: VM por mais de 72hs
Balanco Hidrico e principais BH: , Leucdcitos: 20700, Plaquetas: 409000, Uréia: 47, Creatinina: 0,8, CPK: , Sédio: 155, Potassio: 3.7

CM
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15/07/22 11:46

FollowUP Em fila Em fila CRR MARABA

Usuario:

Simone da Fonseca dos Santos / Gestor: GESTOR CANAA DOS CARAJAS

Observacao:

Calcio: 1,13, pH: 7,47, pCO2: 53, pO2: 70, Bicarbonato: 39, P/F: , Hemoglobina: 9,0, Lactato: 1,2
Perda Hemodialise: 0, Perdas insensiveis: , Paracentese: , Outras entradas: , Diurese em 24hs (ml):
475, Dieta: 800, Hemotransfusao: 0, BH do dia: 1816, Dreno Toracico (ml): , Dreno Abdominal (ml): ,
BH acumulado: 1776, SOFA diario: , Terapia de hemodialise: , Evacuagdes intestinais (ml): , Aspecto:
Exame fisico: Avaliacao abdominal : , S, Ruidos hidroaereos :
Avaliagao neurologica: Pupilas: Isocdricas Fotaregente, Alteragao: , Deficit motor: Avaliagdo prejudicada, Local, Grau e
Tipo de Déficit:
Nivel de Conciéncia: RASS: -2 Sedacgéo leve, Escala de Glasgow (Pts):

Impressao Médica Diaria: Paciente segue quadro grave, porém estavel hemodinamicamente, sem uso de aminas
vasoativas, pouco taquicardico, devido agitagao. Intubado, em ventilagcdo mecanica, com parametros médios, mantendo
oximetria satisfatoria. Dreno de torax a direita ainda borbulhante. Pico sub-febril isolado no periodo, em uso de
Meropenem + Vancomicin

15/07/22 11:49

FollowUP Em fila Em fila CRR MARABA

Usuario:

Simone da Fonseca dos Santos / Gestor: GESTOR CANAA DOS CARAJAS

Observacao:

Meropenem + Vancomicina ( D5), com leucocitose, sem desvio a esquerda e PCR em queda nas ultimas 24h. Diurese
presente, pouco diminuida, com BH mais elevado, mantendo hipernatremia e ureia tocada; creatinina em niveis normais.
Sedado, em uso de Midazolan + Fentanil em BIC, RASS: 1, agitado. Dieta enteral, com glicemias estaveis; Sem distensao
abdominal, com RHA +, sem sinais de peritonite.

Avaliacao Cardiologica : PA sistélica: 160, PA diastolica: 47, PAM (max): , PAM (min): 66, FC (max): 126, FC (min): , Peso:
70, Altura:

Avaliacao Respiratdria : N, FR (max): 29, FR (min): 20, Sat O2(max): 100, Sat O2(min): 93
Objetivos diarios e pendéncias: Suporte intensivo; ajustado sedagao, sendo iniciado Propofol com melhor controle de agitagéo;
mantido dreno de torax; associado dreno aspiragao continua; ajustado par@metros ventilatdrios;
avaliar traqueostomia cervical; tento contato com familiares para autorizagéo do procedimento;
mantido antibiéticos por hora; aquardo culturas; vigiléncia renal; mobilizacao em bloco;




15/07/22 11:50 FollowUP Em fila Em fila CRR MARABA
Usuario: Simone da Fonseca dos Santos / Gestor: GESTOR CANAA DOS CARAJAS
Ajustado
Observacgéao: hidratagao enteral.
Meta Terapéutica: controle agitacao; vigilancia infecciosa: ajuste ventilatorio; vigilancia renal. Dr. Otaviano Canuto Junior (CRM 17298)

15/07/22 12:36 FollowUP Em fila Em fila CRR MARABA

Usuario: Simone da Fonseca dos Santos / Gestor: GESTOR CANAA DOS CARAJAS

Bom dia, segue em anexo evolugdo médica com sinais vitais e quadro clinico atualizados. OBS: Paciente sobre DEMANDA JUDICIAL necessita com urgéncia de transferéncia para leito UTI ADULTO

Observag3o: com especialidade CIRURGIA GERAL. No SISREG paciente se encontra REENVIADO.

-+
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15/07/22 19:15 FollowUP Em fila Em fila CRR MARABA
Usuario: Arlen Martins Braga - Medico Regulador / Regulador da Central: CRR MARABA
ESTAMOS SEM LEITOS DISPONIVEIS NO MOMENTO PARA ATENDER A NECESSIDADE DO PACIENTE.
Observacio: SEGUIMOS NA BUSCA ATIVA POR LEITOS PARA O PACIENTE.
s POR FAVOR MANTER QUADRO CLINICO ATUALIZADO DIARIAMENTE.

16/07/22 08:25

FollowUP Em fila Em fila CRR MARABA

Usuario:

Enf® Elcyana Viana / Regulador da Central: CRR MARABA

Observacao:

Paciente beneficiario de DEMANDA JUDICIAL com prazo expirado. Seguimos em busca ativa de leito. Ao solicitante: manter o quadro clinico e exames laboratoriais atualizados a cada 24 horas.
**SISREG REENVIADO** Reenviado dia 15/07/2022 - 12:16:36 por SOL-MARCELOC.

b




( (

16/07/22 09:08 Regular Em fila Aguardando confirmacao de CRR MARABA HOSPITAL REGIONAL DE TUCURUI
reserva
Usuario: Elionai ltalo Araujo B. Ferreira -Médico Regulador / Regulador da Central: CRR MARABA
Observacao: Leito-UTI Adulto/CLINICA GERAL - HOSPITAL REGIONAL DE TUCURUI

16/07/22 10:29

Recusar Reserva

Aguardando confirmacao de Em fila CRR MARABA HOSPITAL REGIONAL DE TUCURUI
reserva

Usuario: Dr? Nagila Vieira / Unidade: HOSPITAL REGIONAL DE TUCURUI
Motivo: Mapa de Leito do SER desatualizado pela Unidade
Observacdo: |CIENTE DA DEMANDA JUDICIAL E DO QUADRO CLINICO, MAS, NO MOMENTO, NAO DISPOMOS DE LEITOS EM UTI ADULTO LIVRES. ORIENTO MANTER QUADRO CLINICO ATUALIZADO P/

BUSCA ATIVO DE LEITOS.




C (

16/07/22 15:26

FollowUP Em fila Em fila CRR MARABA

Usuario:

Weslen Henrique de S. Oliveira - Médico Regulador / Regulador da Central: CRR MARABA

Observacgao:

SEM LEITOS DISPONIVEIS PARA O PERFIL. SEGUE BUSCA ATIVA POR LEITOS.MANTER QUADRO CLINICO ATUALIZADO, BEM COMO ANEXAR EXAMES LABORATORIAIS RECENTES.

16/07/22 16:10

FollowUP Em fila Em fila CRR MARABA

Usuario:

Enf® Elcyana Viana / Regulador da Central: CRR MARABA

Observagao:

Paciente beneficiario de DEMANDA JUDICIAL com prazo expirado. Seguimos em busca ativa de leito. Ao solicitante: manter o quadro clinico e exames laboratoriais atualizados a cada 24 horas.

**SISREG REENVIADO™*
16/07/2022 - 10:55:21 por CLI-HELLO
Sem leito ao perfil solicitado. Seguimos em busca do leito. Orientamos manter informacgdes atualizadas.
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17107122 19:38

Regular Em fila Aguardando confirmacao de CRR MARABA
reserva

HOSPITAL REGIONAL DE TUCURUI

Usuario:

Elionai Italo Araujo B. Ferreira -Médico Regulador / Regulador da Central: CRR MARABA

Observacao:

Leito-UT! Adulto/CLINICA GERAL - HOSPITAL REGIONAL DE TUCURUI

17/07/22 20:07

FollowUP Aguardando confirmacao de | Aguardando confirmacao de CRR MARABA
reserva reserva

HOSPITAL REGIONAL DE TUCURUI

Usuario:

Enf?. Maria do Socorro Gaby Bogea / Operador da Central: CRR MARABA

Observacao:

Solicitamos a unidade executora para avaliar aceite do cadastro.

WG
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19/07/22 09:43

FollowUP

Em fila Em fila CRR MARABA

Usuario;

Enf* Elcyana Viana / Regulador da Central: CRR MARABA

Observagao:

Paciente beneficiario de DEMANDA JUDICIAL com prazo expirado. Seguimos em busca ativa de leito. Ao solicitante: manter o quadro clinico e exames laboratoriais atualizados a cada 24 horas.

**SISREG DEVOLVIDO™*
Delvolvida dia 17/07/2022 - 11:05:33 por CLI-NAYARA
Sem leito disponivel neste perfil, no momento. Atualizar quadro clinico, sinais vitais e exames.

19/07/22 14:03

Regular

Em fila Aguardando confirmacao de CRR MARABA HR DO SUDESTE DO PARA
reserva

Usuario:

Elionai ltalo Araujo B. Ferreira -Médico Regulador / Regulador da Central: CRR MARABA

Observagao:

Leito-UTI Adulto/CLINICA GERAL - HR DO SUDESTE DO PARA
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19/07/22 17:19 FollowUP Aguardando confirmacao de | Aguardando confirmacao de CRR MARABA HR DO SUDESTE DO PARA
reserva reserva
Usuario: Marcelo Conceigédo / Gestor: GESTOR CANAA DOS CARAJAS
LABORATORIO: HB: 8,5, HT: 26,2, LEUCO,17.200 BAST 1 SEGM:81 PCR 26,1 LACT: 1,0
T MAX37,1 PLAQ: 723,00 140 K3,6 Cl 109; CA 1,05 UR 33 CRET0,7 ( ML/24H) 1.800 BH ( ML/24H) 2.530 CLEAR CREAT 135,71 EVACUAGOES 01, GLICEMIA 142 HGT MIN35,3 RESP TQT DISP
VM MODO PCV PEEP 8 OSMOL 293 4AG-7.0.
Observacgao:

AGUARDO TRANSFERENCIA URGENTE
DR. OTAVIANO CANUTO JUNIOR
CRM-PA 17.298

19/07/22 19:19

FollowUP Aguardando confirmacao de | Aguardando confirmacao de CRR MARABA HR DO SUDESTE DO PARA
reserva reserva

Usuario:

Enf®. Maria do Socorro Gaby Bogea / Operador da Central: CRR MARABA

Observacao:

Atengao NIR HRSP gentileza avaliar aceite do cadastro.Paciente beneficiario DE DEMANDA JUDICIAL
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20/07/22 08:28 FollowUP Aguardando confirmacao de | Aguardando confirmacao de CRR MARABA HR DO SUDESTE DO PARA
reserva reserva
Usuario: Enfe. Leyvilane Libdy Azevedo / Regulador da Central: CRR MARABA

Paciente beneficiario de DEMANDA JUDICIAL com prazo expirado. Realizado contato com o NIR da unidade executora através do nimero 98171-0302 solicitando manifestacéo acerca da liberacéo do
leito com brevidade. **SISREG DEVOLVIDO** Devolvida dia 17/07/2022 - 11:05:33 por CLI-NAYARA

Observagao: Sem leito disponivel neste perfil, no momento. Atualizar quadro clinico. sinais vitais e exames.
20/07/22 10:34 FollowUP Aguardando confirmacao de | Aguardando confirmacao de CRR MARABA HR DO SUDESTE DO PARA
reserva reserva
Usuario: Enfe. Maria do Socorro Gaby Bogea / Operador da Central: CRR MARABA
Observacao: Solicitamos ao NIR HRSP para avaliar aceitagao do cadastro.DJ

«9
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20/07/2211:18

Recusar Reserva

Aguardando confirmacao de Em fila CRR MARABA HR DO SUDESTE DO PARA
reserva

Usuario: Dre. Marcelo Medeiros Lima / Unidade: HR DO SUDESTE DO PARA
Observacii Motivo: Mapa de Leito do SER desatualizado pela Unidade
selvagan. NO MOMENTO NAO DISPOMOS DE LEITO EM UTI ADULTO.

20/07/2217:24

FollowUP

Em fila Em fila CRR MARABA

Usuario:

Henrique de Lima Sousa - Médico Regulador / Regulador da Central: CENTRAL ESTADUAL DE RECEM NASCIDOS (RN)

Observacao:

Paciente beneficiario de DEMANDA JUDICIAL

12
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20/07/22 18:21 FollowUP Em fila Em fila CRR MARABA
Usuario: Irisneide Pereira / Gestor: GESTOR CANAA DOS CARAJAS
PACIENTE BENEFICIARIO DE DEMANDA JUDICIAL CONTRA O ESTADO ALERTAMOS QUE O NAO CUMPRIMENTO O NAO CUMPRIMENTO DO MANDADO CONFIGURA NAO CONFORMIDADE
Observagao: |COM O ARTIGO 77, INCISO IV, DA LEI 13.105 DE 16 DE MARGO DE 2015, CABENDO RESPONSABILIZACAO A TODOS 0S ENTES ENVOLVIDOS NO DESCUMPRIMENTO DA ORDEM JUDICIAL
EM QUESTAO.
20/07/22 20:15 FollowUP Em fila Em fila CRR MARABA

Usuario: Elionai Italo Araujo B. Ferreira -Médico Regulador / Regulador da Central: CRR MARABA
ESTAMOS SEM LEITOS DISPONIVEIS NO MOMENTO PARA ATENDER A NECESSIDADE DO PACIENTE.
Observagao: SEGUIMOS NA BUSCA ATIVA POR LEITOS PARA O PACIENTE.

POR FAVOR MANTER QUADRO CLINICO ATUALIZADO DIARIAMENTE.

49
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21/107RALY 19 FollowUP Em fila Em fila CRR MARABA
Usuario: Dayvson Moura Gongalves - Medico Regulador / Regulador da Central: CRR MARABA
Odmwzmmmon SEM LEITOS DISPONIVEIS NESTA CRR MARABA NO MOMENTO, FAVOR MANTER QUADRO CLINICO E EXAMES LABORATORIAIS ATUALIZADOS DIARIAMENTE.

22/07/22 10:19

FollowUP Em fila Em fila CRR MARABA

Usuario:

Arlen Martins Braga - Médico Regulador / Regulador da Central: CRR MARABA

Observacgao:

SEM LEITOS DISPONIVEIS NESTA CRR MARABA NO MOMENTO, FAVOR MANTER QUADRO CLINICO E EXAMES LABORATORIAIS ATUALIZADOS DIARIAMENTE.




X

22/07/22 13:47 FollowUP Em fila Em fila CRR MARABA
Usuario: Elionai ltalo Araujo B. Ferreira -Médico Regulador / Regulador da Central: CRR MARABA
Observacao: NO MOMENTO ESTAMOS COM LOTACAO MAXIMA NOS LEITOS DE UTI E SEM LEITOS DISPONIVEIS PARA O PERFIL.

SEGUIMOS NA BUSCA ATIVA POR LEITOS PARA O PACIENTE. POR FAVOR MANTER QUADRO CLINICO ATUALIZADO, BEM COMO ANEXAR EXAMES LABORATORIAIS RECENTES.

22/07/22 18:01

FollowUP Em fila Em fila CRR MARABA

Usuario: CAMILA ALVES SILVA / Gestor: GESTOR CANAA DOS CARAJAS
PACIENTE GRAVE, MAS ESTAVEL HEMODINAMICAMENTE SEM NECESSIDADE DE USO DE AMINAS VASOATIVAS COM TENDENCIA A HIPERTENSAO, APESAR DE TER APRESENTANDO
DOIS EPISODIOS DE HIPOTENSAO DO PERIODO. SEDADO, EM USO DE FENTANIL, MIDAZOLAN E PROPOFOL EM BIC, EM DOSES ELEVADAS PELA RESISTENCIA DOS SEDATIVOS.
APRESENTOU ASSINCRONIAS DURANTE A NOITE, DEMANDANDO CURARIZACAO DE ROCURONIO. PELA PREVISIBILIDADE DE DESMAME DIFICIL DA VENTILAGAO MECANICA E PELO
Observacao: [TEMPO INTUBADO, AGUARDO ASSINATURA DE AUTORIZAGAO DE TRAQUEOSTOMIA PARA REALIZA CIRURGIA. REGISTRO QUE GENITORA DO PACIENTE JA AUTORIZOU VERBALMENTE]

PROCEDIMENTO, MAS AGUARDAMOS DOCUMENTAGAO. PROCEDO AJUSTES NA VENTILAGAO MECANICA E DIMINUIGAO DA FIO2, DE 30 PARA 25% SENDO MANTIDA OTIMA OXIMETRIA.
OBSERVO MELHORA DA AS CULTA NA EXPANSIBILIDADE TORACICA E NA RELAGAO PO2/FI02. ESTANDO EM 380MMHG NA MANHA DE HOJE. APRESENTOU EPISODIO SUBFEBRIL MAS
SEM DETERIORAGCAO CLINICA, MANTENDO LEUCOMETRIA ESTAVEL E PCR ELEVADO EM RELACAO AOS DIAS ANTERIORES. MANTIDOS ANTIMICROBIANOS:




22/07/22 18:01 FollowUP Em fila Em fila CRR MARABA

O
i

Usuario: CAMILA ALVES SILVA / Gestor: GESTOR CANAA DOS CARAJAS

MEROPENEM, LINEZOLIDA E AMICANINA. ACOMPANHADOS DE VIGILANCIA INFECCIOSA RIGOROSA. PACIENTE FOI SUBMETIDO A HEMOTRANSFUSAO NO DIA ANTERIOR, SEM
INTERCORRENCIAS GRAVES, MAS NAO SE DESCARTA A POSSIBILIDADE DE EPISODIO FEBRIL TER RELACAO COM PROCEDIMENTO, DEVENDO SER CONSIDERADA TAMBEM A
ATELECTASIA COM CAUSA POSSIVEL DA FEBRE. PACIENTE COM MA PERFUSAO PERIFERICA E MAL DISTRIBUIDO,COM DIURESE PRESENTE, MATENDO ESCORIAS RENAIS NORMAIS,

Ob = MAS COM BALANCO HIDRICO POSITIVO POR INFUSAO DE CRISTALOIDES EM EPISODIOS DE HIPOTENSAO RESPONSIVA A VOLUME. DIETA ENTERAL EM CURSO, COM BOA
selvacad, ASSIMILACAO, MANTENDO GLICEMIAS ESTAVEIS. AGUARDAMOS CULTURAS. SEGUEM CUIDADOS INTENSIVOS. EXAMES LAB: HB 7,9, HT 24,1, LEU 12600 BAST1 SEG 69 PCR 49,3 LAC
0.7 TMAX 38,1 PLAQ 550000 NA 140 K3,0 CL108 CA1,06 URE24 CRE0,7 DIURE 1520 BG3324 CLEAR CREAT135,71 EVACUACAO SEM EVAC GLI132 HGT91 HGT123 GASO ARTERIAL PH7,51
PAO2 114,0 PACO2 40,8 BIC 33,0 BE9,8 SAO2 98,9 FIO230 P/F380,00 AADO247,3 RES TQT DIS VM MODO PCV PEEP 8 OSMOL 290,9 AG 1,4.

22/07/22 18:01 FollowUP Em fila Em fila CRR MARABA
Usuario: CAMILA ALVES SILVA / Gestor: GESTOR CANAA DOS CARAJAS
Observagéo: DR MARYEL VIEIRA MENDES CRM PA13136




22/07/22 19:42 FollowUP Em fila Em fila CRR MARABA

Usuario: Enf?. Maria do Socorro Gaby Bogea / Operador da Central: CRR MARABA
\
Observacgao: ) Paciente beneficiario de DJ
22/07/22.22:52 FollowUP Em fila Em fila CRR MARABA
Usuario: Arlen Martins Braga - Médico Requlador / Regulador da Central: CRR MARABA

ESTAMOS SEM LEITOS DISPONIVEIS NO MOMENTO PARA ATENDER A NECESSIDADE DO PACIENTE.
Observacio: SEGUIMOS NA BUSCA ATIVA POR LEITOS PARA O PACIENTE.
e POR FAVOR MANTER QUADRO CLINICO ATUALIZADO DIARIAMENTE.




23/07/22 07:11

FollowUP Em fila Em fila CRR MARABA

Usuario: Elionai ltalo Araujo B. Ferreira -Médico Regulador / Regulador da Central: CRR MARABA
Observacao: e" SEM LEITOS DISPONIVEIS NESTA CRR MARABA NO MOMENTO, FAVOR MANTER QUADRO CLINICO ATUALIZADO DIARIAMENTE.
sk CRR MARABA EM BUSCA ATIVA DE LEITOS
23/07/22 09:43 FollowUP Em fila Em fila CRR MARABA
Usuario: Mariana Alves - Médica Reguladora / Regulador da Central: CENTRAL ESTADUAL DE RECEM NASCIDOS {RN)
Observacao: PACIENTE BENEFICIARIO DE DEMANDA JUDICIAL, FAVOR PRIORIZAR O CASO.




23/07/22 13:18 FollowUP Em fila Em fila CRR MARABA

Usuario: Elionai ltalo Araujo B. Ferreira -Médico Regulador / Regulador da Central: CRR MARABA

©
N

Observacao: CIENTE DA GRAVIDADE, NO MOMENTO SEM LEITO DISPONIVEL, SEGUIMOS EM BUSCA ATIVA DE LEITO
23/07/22 19:53 FollowUP Em fila Em fila CRR MARABA

Usuario: Elionai ltalo Araujo B. Ferreira -Médico Regulador / Regulador da Central: CRR MARABA
Observacao: CIENTE DA GRAVIDADE, NO MOMENTO SEM LEITO DISPONIVEL, SEGUIMOS EM BUSCA ATIVA DE LEITO




FollowUP Em fila Em fila CRR MARABA

Usuario: Simone da Fonseca dos Santos / Gestor: GESTOR CANAA DOS CARAJAS
EVOLUGAO MEDICA 23/07/2022: PACIENTE SEGUE GRAVE ., MAS ESTAVEL HEMODINAMICAMENTE, COM TENDENCIA A HIPERTENSAQ. SEDATO E CURATIZADO, EM USO ROCURONIO,
FENTANIL, MIDAZOLAN E PROPOFOL EM BIC, EM DOSES ELEVADAS, PELA RESISTENCIA AOS SEDATIVOS. FOI TRAQUEOSTOMIZADO A NOITE ANTERIOR, SEM INTERCORRENCIAS,
ACOPLADO A VENTILAGAO MECANICA EM PARAMETOS MEDICOS, SENDO MANTIDA BOA OXIMETRIA. CONFORME A EVOLUCAO, SERA CONSIDERADA A POSSIVBILIDADE DE DESLIGAR
Observacao: SEDACAO E INICIAR PROTOCOLO DE DESMAME DA VENTILAGAO. NAO APRESENTOU FEBRE NAS ULTIMAS 24 HORAS, MAS OBSERVO AUMENTO DE PCR POS-TRAQUEOSTOMIA E

LEUCOMETRIA SE MANTEM ESTAVEL. MANTIDOS ANTIMICROBIANOS: MEROPENEM, LINEZOLIDA E AMICACINA, ACOMPANHANDOS DE VIGILANCIA INFECCIOSA RIGOROSA. AINDA MAL
DISTRIBUIDO, COM EDEMA DE MEMBROS SUPERIORES E INFERIORES. DIURESE PRESENTE, MANTENDO GLICEMIAS ESTAVEIS. AGUARDANDO CULTURAS. SEGUEM CUIDADOS
INTENSIVOS.

23/07/22 20:37

FollowUP Em fila Em fila CRR MARABA

Usuario: Simone da Fonseca dos Santos / Gestor: GESTOR CANAA DOS CARAJAS
EXAMES LABORATORIAIS E BALANCO HIDRICO: HB: 7.9 HT 24,0 LEUCO 12.700, AST 1 SEGM 72, PCR 1152 LACT 0,7, T max 37,5, PLAQ 534.000 NA 136 K,3,3 Cl 106, CA 1,05, UR 18, CREAT
OUmmzmnmou 0.7, DIURESE (ml/24h) 5.500 BH (mi24h)-1.634 clear creat 135,71. Evacuagdes 1 glicemia 107, HGT min 103 HGT max 172 GASO ARTERIAL PH 7,56 PaCO2 37,0 BICARB 33,3 BE 10,8, Sa02 93,2

FI02 35 P/F 166,9 AaDO2 142.6 RESP TQT disp VM Mado PCV PEEP 8 Osmol 280,5 ag-5. Dr. Marye! Vieira Mendes CRM-PA 13.136




24/07/22 07:16

FollowUP Em fila Em fila CRR MARABA

Usuario: Dr. Juda Ferreira Belarmino / Regulador da Central: CRR MARABA
ESTAMOS COM 100% DOS LEITOS DE UTI OCUPADOS NOS DOIS HOSPITAIS (HRT E HRSP) REGULADOS POR ESSA CRR MARABA. NOSSA CRR, SEGUE EM BUSCA ATIVA DE LEITO.
Observagao: - ATUALIZAR QUADRO CLINICO/ SINAIS VITAIS.
o 8
-
24/07/22 09:22 FollowUP Em fila Em fila CRR MARABA
Usuario: Enf® Elcyana Viana / Regulador da Central: CRR MARABA
Paciente beneficiario de DEMANDA JUDICIAL com prazo expirado. Seguimos em busca ativa de leito. Ao solicitante: manter quadro clinico e exames laboratoriais atualizados.
Observacao:

“*SISREG REENVIADO**
22/07/2022 - 20:32:23 por CLI-NAYARA
Sem leito disponivel neste perfil. no momento.




24/07/22 16:58 Regular Em fila Aguardando confirmacao de CRR MARABA HOSPITAL REGIONAL DE TUCURUI

reserva

Usuario: Dr. Juda Ferreira Belarmino / Regulador da Central: CRR MARABA
Observagao: S Leito-UTI Adulto/CLINICA GERAL - HOSPITAL REGIONAL DE TUCURUI
g
24/07/2217:22 Recusar Reserva Aguardando confirmacao de Em fila CRR MARABA HOSPITAL REGIONAL DE TUCURU!
reserva
Usuario: Dr* ANA CAROLA MIRANDA VILLARROEL / Unidade: HOSPITAL REGIONAL DE TUCURUI

Motivo: Leito Ocupado por demanda interna
. LEITO OCUPADO POR DEMANDA INTERNA IMPOSSIVEL O ACEITE DA MESMA.LEITOS DE UTI ADULTO 1 E 2 HRT COM 100% DA TAXA DE OCUPACAO. COM PACIENTE PARA
Observacao:  |rpaNSFERENCIA INTERNA EM ESPERA SUGIRO ATUALIZAR QUADRO, ANEXANDO EVOLUGAO E PRESCRIGAO DO DIA, BEM COMO LABORATORIO E EXAMES DE IMAGEM ATUALIZADOS
PARA SEGUIR COM BUSCA ATIVA DE LEITOS PARA MANEJO ADEQUADO DA PACIENTE.




24/07/22 19:28

FollowUP Em fila Em fila CRR MARABA

Usuario: Marcelo Jose Sanches da Rocha - Médico Regulador / Regulador da Central: CRR MARABA
ob - ESTAMOS COM SUPERLOTACAO NOS HOSPITAIS REGULADOS POR ESSA CRR. FAVOR MANTER QUADRO CLINICO E LABORATORIAL ATUALIZADO.
servagao: VA\ CRR SEGUE EM BUSCA ATIVA POR LEITOS

pe

24107122 21:47

FollowUP Em fila Em fila CRR MARABA

Usuario: Milia Aparecida Rodrigues / Gestor: GESTOR CANAA DOS CARAJAS
PACIENTE SEGUE GRAVE,MAS ESTAVEL HEMODINAMICAMENTE,COM TENDENCIA A HIPERTENSAO.FEZ USO DE TRIDIL NO PERIODO NOTURNO,COM ESTABILIZACAO DA PA NO INICIO
DA MANHA.SUSPENDIDOS ROCURONIO,MIDAZOLAN E PROPOFOL EM BIC,OBSERVANDO-SE RAPIDO DESPERTAR,POREM SEM COMUNICAGAO VIAVEL COM O
PACIENTE,APRESENTANDO AGITACAO PSICOMOTORA.EM USO DE PRECEDEX EM BIC E HALDOL INTERMITENTE PARA CONTROLE DA AGITAGAO.MANTIDO FENTANIL PARA
O_Umw_.<momon IANALGESIA,SEGUE ACOPLADO A VM VIA TRAQUEOSTOMIA,CONFORTAVEL EM MODO PSV,POREM APRESENTANDO TAQUIPNEIA EM PERIODOS DA AGITAGAO.VOLTOU A APRESENTAR]

EPISODIO DE FEBRE.ALEM DE NOVO AUMENTO DE PCR.APESAR DISSO.NAQ HA AUMENTO EXUBERANTE DE LEUCOCITOSE NAO HA PIORA VENTILATORIA NEM FOCO INFECCIOSO
APARENTE.MANTIDOS ANTIMICROBIANOS:MEROPENEM,LINEZOLIDA E AMICACINA ACOMPANHADOS DE VIGILANCIA INFECCIOSA RIGOROSA,SENDO QUE SERA CONSIDERADA
POSSIBILIDADE DE ESCALONAMENTO.




24107/2221:48

FollowUP Em fila Em fila CRR MARABA

Usuario: Milia Aparecida Rodrigues / Gestor: GESTOR CANAA DOS CARAJAS
CONFORME EVOLUCAO CLINICA E LABORATORIAL.APRESENTA DIMINUICAO DO EDEMA DE MEMBROS SUPERIORES E INFERIORES,COM AUMENTO DA DIURESE.SENDO BALANCO
HIDRICO NEGATIVO PELO SEGUNDO DIA SEGUIDO.ESCORIAS RENAIS SEGUEM NORMAIS DIETA ENTERAL EM CURSO,COM BOA ASSIMILAGAO MANTENDO GLICEMIAS ESTAVEIS
,AGUARDAMOS CULTURAS.SEGUEM CUIDADOS INTENSIVOS.
Observacao: EXAMES LABORATORIAIS E BALANGO HIDRICO:

24/07/2022: HB 7,7: HT 23,5: LEUC 14.800; BAST 1:SEGM 75; PCR 178,0; LACT 0,7; TEMP 38 3; PLAQ 536.000; NA 136; K 3,5; CA 1,05; UR 17; CR 0,8; DIURESE (ML/24H)-1.504; CLEAR CREAT
118,75:EVACUACOES 1;GLICEMIA 128; HGT MIN 74;HGT MAX 133;GASO ARTERIAL PH 7,54;PA02 92,6; PACO2 33,7; BICARB 28,9; BE 6,1; SAO2 98,1,FI02 30;P/F 308,7.AADO2 12,8; RESP
TQT DISP VM MODO PSV;PEEP 8:0SMOL 281,6;AG 2,1 // DR.MARYEL VIEIRA MENDES CRM-PA 13.136.

25/07/22 09:10

FollowUP Em fila Em fila CRR MARABA

Usuario:

Weslen Henrique de S. Oliveira - Médico Regulador / Regulador da Central: CRR MARABA

Observacao:

SEM LEITOS DISPONIVEIS PARA O PERFIL. SEGUE BUSCA ATIVA POR LEITOS.MANTER QUADRO CLINICO ATUALIZADO, BEM COMO ANEXAR EXAMES LABORATORIAIS RECENTES.




25/07/22 10:23 FollowUP Em fila Em fila CRR MARABA
Usuario: C i Enf’. Maria do Socorro Gaby Bogea / Operador da Central: CRR MARABA

Observacao: Paciente favorecido de DJ

25/07/22 13:28 Transferir Em fila Em fila CRR CAPANEMA

Usuario: Dr. Juda Ferreira Belarmino / Regulador da Central: CRR MARABA
Obis - |Solicitaco transferida para CRR CAPANEMA. Justificativa: TRANSFIRO PACIENTE PARA AMPLIAR BUSCA ATIVA DE LEITO. PACIENTE DE DEMANDA JUDICIAL. NAO DISPOMOS DE LEITO UTI
CiveRa0. ADULTO NO MOMENTO. PECO APOIO.




25107122 14:00 Regular Em fila Aguardando confirmacao de CRR CAPANEMA HOSPITAL REGIONAL PUBLICO DOS CAETES
reserva DR JORGE NETO DA COSTA

Usuario: Q Laudreisa da Costa Pantoja - Médica Reguladora / Regulador da Central: CRR CAPANEMA
Observacao: Leito-UTI Adulto/CLINICA GERAL - HOSPITAL REGIONAL PUBLICO DOS CAETES DR JORGE NETO DA COSTA
25/07/22 16:24 FollowUP Aguardando confirmacao de | Aguardando confirmacao de CRR CAPANEMA HOSPITAL REGIONAL PUBLICO DOS CAETES

reserva reserva DR JORGE NETO DA COSTA
Usuario: Diele Pereira Barros Ribeiro / Unidade: HOSPITAL REGIONAL PUBLICO DOS CAETES DR JORGE NETO DA COSTA
Boa tarde, Encaminhar paciente com a AlH devidamente preenchida e assinada, espelho do ser, xerox do RG ou certiddo de nascimento, CPF, comprovante de residéncia e cartio sus. avisar que o uso
de mascara de protecao facial se torna obrigatdria para o atendimento e que é permitido acompanhante somente para menores de 18 anos, idosos e portadores de necessidades especiais. por favor,
Observacao: informar previsao de chegada do paciente. qualquer contratempo entrar em contato com a regulagdo: (91) 98470-3600 ou e-mail: nir.hrpc@indsh.org.br.
DR. Ricardo Varanda
CRM:5995




25/07/22 16:24

Reservar

Aguardando confirmacao de
reserva

Reservado

CRR CAPANEMA

HOSPITAL REGIONAL PUBLICO DOS CAETES
DR JORGE NETO DA COSTA

Usuario:

Diele Pereira Barros Ribeiro / Unidade: HOSPITAL REGIONAL PUBLICO DOS CAETES DR JORGE NETO DA COSTA

QObservacgao:

2\

Reservado para

25/07/22 16:41

FollowUP

Reservado

Reservado

CRR CAPANEMA

HOSPITAL REGIONAL PUBLICO DOS CAETES
DR JORGE NETO DA COSTA

Usuario: Irisneide Pereira / Gestor: GESTOR CANAA DOS CARAJAS
25/07/2022: Paciente grave, estavel hemodinamicamente, com melhora dos picos hipertensivos no periodo. Segue em uso de precedex e Fentanil em BIC, para agitagao e analgesia, respectivamente.
Em fungéo de abstinéncia a opioides, estd em uso de metadona e quetiapina de horario, apresentando melhora da agitacdo, tremores e taquicardia, estando mais sonolento mais acordado ao chamado
Observacao: e respondendo, a comandos com acenos, segue acoplado a VM via traqueostomia, confortavel em modo PSA, sendo feitos ajustes na ventilagdo mecanica. Voltou a apresentar episodio subfebril

isolados, com elevacgéo do PCR e da leucometria. Apesar disso, ndo ha deterioragéo clinica compativel com o aumento observado da leucocitose, havendo melhora ventilatéria importante, com demandal
de menores fragdes inspiratorias de oxigénio para manter boa oximetria e, ainda, balango hidrico fechou negativo pelo terceiro consecutivo, contribuindo com possivel elevagéo virtual de leucocitos.




25/07/22 16:41

FollowUP

Reservado Reservade CRR CAPANEMA

HOSPITAL REGIONAL PUBLICO DOS CAETES
DR JORGE NETO DA COSTA

Usuario: Irisneide Pereira / Gestor: GESTOR CANAA DOS CARAJAS
Diante da avaliagdo opto por suspender todas antibioticos por tempo, administrar cristaloides, solicitar novas culturas e ampliar vigilancia infecciosa. Novo curso de antimicrobianos podera ser
considerado conforme evolugdo clinica e laboratorial.
Observacao: Mantem diminuicao do edema de membros superiores e inferiores. Escorias renais renais seguem normais. Amplio aporte dietético e observo que mantem boa assimilacao e glicemia seguem estaveis.

Mantido cuidados intensivos

=5
f

25/07/22 19:39

FollowUP

Reservado Reservado CRR CAPANEMA

HOSPITAL REGIONAL PUBLICO DOS CAETES
DR JORGE NETO DA COSTA

Usuario:

Enfa. Arlene Rayo! / Regulador da Central: CENTRAL ESTADUAL DE RECEM NASCIDOS (RN)

Observacao:

Esta CER mantem o monitoramento do processo regulatorio e a informacao por parte desta unidade solicitante acerca da transferéncia do paciente.




25/07/22 20:29

FollowUP

Reservado Reservado CRR CAPANEMA HOSPITAL REGIONAL PUBLICO DOS CAETES
DR JORGE NETO DA COSTA

Usuario: Marcelo Conceicédo / Gestor: GESTOR CANAA DOS CARAJAS
O Ola boa noite
Observacao: (70 Ciente da resenha

Estamos organizando para fazer a transferéncia em aéreo, logo mais estaremos informando a previsao de chegada.

25/07/22 20:29

FollowUP

Reservado Reservado CRR CAPANEMA HOSPITAL REGIONAL PUBLICO DOS CAETES
DR JORGE NETO DA COSTA

Usuario:

Marcelo Conceigao / Gestor: GESTOR CANAA DOS CARAJAS

Observagao:

Ciente da reserva




=
r~

26/07/22 08:54

FollowUP

Reservado

Reservado

CRR CAPANEMA

HOSPITAL REGIONAL PUBLICO DOS CAETES
DR JORGE NETO DA COSTA

Usuario:

Enf? Elcyana Viana / Regulador da Central: CRR CAPANEMA

Observagao:

Paciente beneficiario de DEMANDA JUDICIAL com prazo expirado. Seguimos monitorando este cadastro e aguardando o registro da previsao de chegada do paciente a unidade executora. Assim que
houver plano de voo disponivel, informar em follow up.

26/07/22 09:54

FollowUP

Reservado

Reservado

CRR CAPANEMA

HOSPITAL REGIONAL PUBLICO DOS CAETES
DR JORGE NETO DA COSTA

Usuario: Monica Sawada Yanaguibashi - Médica Reguladora / Regulador da Central: CRR CAPANEMA
Prezada dra Monica,,
Observacgao: Informamos a Vossa Senhoria que o paciente Leandro Soares Pereira, Procedimento: 0308010019 - Tratamento de Traumatismos de Localizacdo Especificada/Nao Especificada esta com leito

reservado no hospital Regional de Caetés em Capanema, no entanto, solicitamos o cancelamento deste vaga uma vez que o mesmo ja tem leito disponivel no Hospital Regional do Sudeste do Para,,

Enf® Zelinda Lima Moraes
CRR/11°CRS/SESPA

UTI adulto, leito 04.




26/07/22 09:55

FollowUP Reservado Reservado CRR CAPANEMA HOSPITAL REGIONAL PUBLICO DOS CAETES
DR JORGE NETO DA COSTA

Usuario:

Monica Sawada Yanaguibashi - Médica Reguladora / Regulador da Central: CRR CAPANEMA

Observacao:

an)

LEITO DE UTI ADULTO SERA RESERVADO NO H REGIONAL DE MARABA. CANCELO RESERVA E TRANSFIRO PARA CRR CARAJAS .

26/07/22 09:56

Cancelar Reservado Em fila CRR CAPANEMA HOSPITAL REGIONAL PUBLICO DOS CAETES
DR JORGE NETO DA COSTA

Usuario: Monica Sawada Yanaguibashi - Médica Reguladora / Regulador da Central: CRR CAPANEMA
Observacio: Agdo automatica do sistema -
SVagan. VAGA SERA DISPONIBILIZADA NO HR MARABA




26/07/22 09:56

Transferir Em fila Em fila CRR MARABA

Usuario:

Monica Sawada Yanaguibashi - Médica Reguladora / Regulador da Central: CRR CAPANEMA

Observacao:

Solicitagao transferida para CRR MARABA. Justificativa: VAGA DISPONIBILIZADA NO HREGIONAL DE MARABA.

26/07/22 09:59

Regular Em fila Aguardando confirmacao de CRR MARABA
reserva

HR DO SUDESTE DO PARA

Usuario:

Dr. Juda Ferreira Belarmino / Regulador da Central: CRR MARABA

Observacao:

Leito-UT! Adulto/CLINICA GERAL - HR DO SUDESTE DO PARA




26/07/22 10:09

FollowUP

Aguardando confirmacao de | Aguardando confirmacao de CRR MARABA
reserva reserva

HR DO SUDESTE DO PARA

Usuario:

Enf’. Maria do Socorro Gaby Bogea / Operador da Central: CRR MARABA

Observacao:

(\r
(,70

Solicitamos ao NIR HRSP para avaliar aceite do cadastro.Paciente favorecido de DJ.

26/07/22 11:04

Reservar

Aguardando confirmacao de Reservado CRR MARABA
reserva

HR DO SUDESTE DO PARA

Usuario:

Dr°. Marcelo Medeiros Lima / Unidade: HR DO SUDESTE DO PARA

Observacao:

Reservado para




T

26/07/22 10‘9

FollowUP Reservado Reservade CRR MARABA HR DO SUDESTE DO PARA

Usuario:

OP. MARIA EDUARDA GOMES DO NASCIMENTO / Unidade: HR DO SUDESTE DO PARA

Observacao:

Autorizado paciente para leito 04 UTI Adulto. Trazer documentag@o do paciente (copias de evolugdo médica e Ultima prescrigdo, documentos pessoais). Transportar paciente em condigdes seguras.
Informar obrigatoriamente previsdo de chegada nesta unidade (HRSP).

26/07/22 11:40

FollowUP Reservado Reservado CRR MARABA HR DO SUDESTE DO PARA

Usuario:

Enf* Elcyana Viana / Regulador da Central: CRR MARABA

Observacao:

Paciente beneficiario de DEMANDA JUDICIAL com prazo expirado. Realizado contato com a Unidade Solicitante para dar ciéncia a reserva do leito e registrar em follow up a previsdo de chegada do
paciente a Unidade Executora.




26/07/22 11:50

FollowUP Reservado Reservado CRR MARABA HR DO SUDESTE DO PARA

Usuario:

CAMILA ALVES SILVA / Gestor: GESTOR CANAA DOS CARAJAS

Observacao:

BOM DIA, CIENTES. PREVISAO DE CHEGADA NO HRSP 18HS.

26/07/22 16:28

FollowUP Reservado Reservado CRR MARABA HR DO SUDESTE DO PARA

Usuario:

Enf® Reinaldo da Costa Barata / Regulador da Central: CRR MARABA

Observacao:

Paciente beneficiario de demanda judicial. Seguimos monitorando este cadastro e aguardando a chegado do paciente & unidade executora.




26/07/22 18:21

Internar

Reservado

Internado

CRR MARABA

HR DO SUDESTE DO PARA

Usuario:

OP. MARIA EDUARDA GOMES DO NASCIMENTO / Unidade: HR DO SUDESTE DO PARA

Observacao:

o
S

data da internagao : 26/07/2022 18:23:00

03/08/22 11:04

Troca de leito downgrade

Internado

Internado

CRR MARABA

HR DO SUDESTE DO PARA

Usuario:

OP. MARIA EDUARDA GOMES DO NASCIMENTO / Unidade: HR DO SUDESTE DO PARA

Observacao:

Troca de Leito. Leito antigo # UTI Adulto/CLINICA GERAL/Indiferente - LEITO 21 -UTI B #: . Leito novo: # Clinico/ CARDIOLOGIA RETAGUARDA/Indiferente - L2 RETAGUARDA #




04/08/22 11:27 Troca de leito lateral Internado Internado CRR MARABA HR DO SUDESTE DO PARA
Usuario: Mona Patiele Ferreira de Souza / Unidade: HR DO SUDESTE DO PARA
—T C
Observacao: f Troca de Leito. Leito antigo # Clinico/CARDIOLOGIA RETAGUARDA/Indiferente - L2 RETAGUARDA #: . Leito novo: # Cirtrgico/CIRURGIA GERAL/Indiferente - L8 #
07/08/22 09:09 Dar Alta Internado Alta CRR MARABA HR DO SUDESTE DO PARA

Usuario: OP. MARIA EDUARDA GOMES DO NASCIMENTO / Unidade: HR DO SUDESTE DO PARA
Observagao: Data da alta: 06/08/2022 17:30:00 - motivo: Alta melhorado
08/09/2022 Pagina 77 de 77
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Rub

resente Termo de Consentimento Informado tem o objetivo de iformar ao pacie

guando aos principais aspectos relacionados ao procedimento cirlrgico ao qual scra

comple

smentando as informacgoes presiadas pelo seu médico e pela equipe dg
nare ¢ nrestadores de servigos do Hospital Municipal Daniel Gongalve

iz

P30 g enprtans o

s §y
o RARE

s do MEdICo e S I SO O = o CRM

£

satgue

o {arnrgwol.
&

s informado que as avaliagoes ¢ exames realizados revelaram alteracdes ¢ diagndsticos de meu
serado de satude com indicagao de mx%%;’;«atuﬁwg}fmmzszmmmr*fnmuia SCro acima.
Recebi todas as informag0Oes necessarias quanto ao risco, heneficios e alternativas do procedin

swoposto. Tive a oportunidade de fazer perguntas e todas foram respondidas satisfatoriamentc

reendo que durante o procedimento poderdo apresentar-se outras situagdes amnda nao

Hasnosticadas, assim como poderdo ocorrer situagdes imprevisiveis. Estou ciente que em

procedimentos médicos Ivasivos , COmMo 0 proposta, podem ocorrer complicagdes gerais

BCAUSIVE 10 de morte.

nie que para realizar o procedimento proposto, seriio necessarios o emprego da anestesia,

FgsT

wios metodos, as eenicas e os farmacos serdo indicados pelo médico anestesista, estando tambem
ente dos riscos ¢ beneficios e alternativa.
“utonizo qualquer outro procedimento, exame, (ratamento ¢ / ou cirurgia, incluindo transfusio d

ou hemoderivados, em situagdes IMprevistas que possarm oCorcer ¢ necessitem de cundado

ferentes daqueles inicialmente propostos.

agniirmo gue

recebi explicagoes, 1i, compreendo e concordo com tudo que me foi esclarecido

esim tendo conhecimento, autorizo a realizacao do procedimento proposto.

AV K ain®. Centro - CEP 88837-000 - Canad dos Carajas - BA
Fone: (84) 33531671 - Gite: www canaadoscarajas.pa.gov.br
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i ~DATA DO NASCIMENTO: /7/ 29 Y& IDADE. <€ Qe

o nggn

s DATA DO PROCEDIMENTO: O35/ 03/ <>

MODALIDADE: { } URGENCIA t\d MERGENCIA { ) ELETIVA

CIRURGIA PROPOSTA:
Cﬂwmxbccbmmuywowxm_; { JESQUERDA NAO SEAPLICA{ )

Antes da Indu¢do anéstésica
EQUIPAMENTOS E MEDICACOES DISPONIVEIS PARA USO? EM.: { }NAOD
EQUIPAMENTOS E MATERIAIS TESTADOS € mczaoz\yzﬁmwﬁ Sim { ) NAO

PACIENTE APRESENTA DOCUMENTOS ASSINADOS E CONFIRMADOS NO
PRONTUARIO:

{ ) CONSENTIMENTO ANESTESICO (- CONSENTIMENTO CIRURGICO

{ ) TERMO DE HEMOTRANSFUSAO Rﬁ?zﬂmm LABORATORIAIS/IMAGEM

ACESSO VENOSO ADEQUADO E PERVIO? ( ) NAO BJSIM. JFLCONe._[§ LOCAL /oY),
PACIENTE COM PROVAVEL RISCO DE VIA AEREA DIFfciL? RISCO DE ASPIRAGAO?
{ JALTO 4/ BAIXO HOALTO () BAIXO
NECESSARIO RESERVA DE SANGUE ¢1) 1M () NAD - ;

£ CONEIRIMADA A RESERVA DE SANGUEF)SIM { ) NAO

BANHO PRE- OPERATORIO: JEJUM:
{ )sim &%wo ( )stm (jako
RETIRADA DF ADORNOS/PROTESES:  £AsiM { } NAO i

TRICOTOMIA REALIZADA NO HOSPITAL:  { }SIM NAOHA

PROFILAXIA ANTIMICROBIANA ANTES DA INCISAO CIRURGICA? (4SIM &
QUALAANESTESIA? ek 1 & ]
Sinalize abaixo o local correta da cirurgia

ALERGIAS: w;no { ) 5iM. QUAIS?
CIRURGIAS ANTERIORES: [NAO () SIM. QUAIS?
COMORBIDADES: ) NAQ { ) SIM. QUAIS?
MEDICACOES EMUSO: (YNAO SIM{ ). QUAIS?

4 ’ PLACA DE BISTURI
f R

SINAIS VITAIS: HORARIO DE
VERIFICACAO: U S -4 X hrs.

FC: 44 A bpm FR: 2 2. tpm

e PN
pA:. S/ Seomimbg

. / . / . ELETRODOS

=%
-+

DADOS OBSTETRICOS szo SE APLICA
GESTA _PARA_ ABORTO 1G: semanas EDEMA
MM /4+ BCF: bpm  REALIZOU PRE-NATAL: { }SIM { ) NAO.

OBSERVACOES NA ADMISSAQ:
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PREEEITURA MUNICIPAL DE CANAA DOS CARAJAS
HOSPITAL MUNICIPAL DANIEL GONCALVES
EVOLUCAO MEDICA

by

| IDADE: 37 ANOS

 EVOLUGAO MiE ICA
DATA EVOLUGAO:06/07/22 | DIAS DE INTERNAGAO: 3
$ :‘v‘»i;m(}ﬁi&‘?ﬁﬁ\‘a

PAC §ENs 2 EVOLUEL ( HOGUE HIPOVOLEMICD G-Iy, MANTIVE INSTABILIDAD

i\f x.f?ﬁ.:u&??i(@ U0 DE BROG

k{,i A
YO RG22 PARAE

N

AAE

EXAME F
REG. HIPOCORADO 1+/4+, ANICTERICO.
ACY RCR 2T 88

REPTOS BILATERAL {(DRENO HTE)
} MEDHANA, RHA {5}

DHL: G21: CPK: 3668; ALB: 2,5; PCR: 255; PH: 7,39; PCOZ: 33; PO2: 136, SAT: 59, HCO

7 ©20,1; LEUCO: 6900; SEG: 83; £08: 6,7, LT: 11,1; MON: 4,1; P(: 98.0C0,
Re 1,50 MA; 142: 1C 4.3; CA: 7,8, TGN 95; TGP 80; GGT: 2, BT 0,6; Bl 10,3 @{‘ 0.5, LACTATO

X
j DIFICO ATR PARA AMPLO CEFTRIAXONA ; MATENHO METRONIDAZOL; 2

HOVA ROTINA LABORATORIAL
: HANTO CONJUNTO ('i?«?ﬁ-’% i

£ TERAPIA INTH

P

! U {}ﬁlé“s b




PREFEITURA MUNICIPAL DE CANAA DOS CARAJAS
HOSPITAL MUNICIPAL DANIEL GONCALVES

EVOLUCAO MEDICA
NOWE: (EANDRO SOARESPERERA  IDADE: 37 ANOS
r,}mg‘smmﬁ&g&o: 03/07/22 U
5 EVOLUCAD MEDICA 1
_ DIAS DE INTERNACAO: 6° | DiH |

DATA EVOLUCAO: 09/07/22
HIPOTESES DIAGNOSTICAS:
HECRIMENTO POR ARMA DE FOGO+ CHOQUE HIPOVOLEMICO {REVERTIDO}
8 v/ SARA
# PNEUMOTORAX A DIREITA O T A
ATE EM USO. CEFALOTINA (03/07/22-05/07/22): METROMDAZOL (D3/07/22-07/07/22); CEFTRIAXONA
7/22); NO MOMENTO EM USO DE MEROPENEM + VANCOMICINA (08/07/22) |
HDA. PACIENTE GRAVE, INTERNADO EM LEITO DE SALA VERMELHA NO DIA 03.05 .22, EM ACOMPANHAMENTO |
CLINICO E CIRURGICO APOS FERIMENTO POR ARMA DE FOGO, ONDE TEVE ACOMETIMENTO REGIAO TORACICAE
ABDOMINAL TORACICO COM HEMOTORAX DIREITO, FOI REALIZADO DRENAGEM TORACICA A DIREITA . TAMBEM |
REALIZADD LAPATOROMIA EXPLORADORA EVIDENCIANDO HEMOPERITONEQ VOLUMOSO EM ZONA 11, OPTADO |
SOR CATEL F OREPARADO VEIA CAVA INFERIOR E AORTA ABDOMINAL {NAO ACHADO LESAO DE VASOS NO
f PERITONED) PROVAVEL HEMATOMA DE LESAO MUSCULAR DORSAL (TRAJETO DO PROJETIL PARA INTERIOR
DA CAVIDADE) ACHADO 2 LESOES EM ILEO £ REPARADD COM VICRYL.
NAS PRIMEIRAS 24 HORAS PACIENTE EVOLUIU COM CHOQUE HIPOVOLEMICO G-IV, MANTEVE INSTABILIDADE
HEMODINAMICA SENDO NECESSARIO USO DE DROGA VASOATIVA. RELIZADO DESMAME APQOS 48 HRS DE DPOGA

DR 4Y1i2D
(5707742~

iA A . e i
EVOLUCAD: |
O RESPIRATORIO IMPORTANTE |

SENTE FOU EXTUBADO DIA 07/07/22, POREM EVOLUIU COM DESCONFORT ;
DO HA 12H, AQ EXAME FISICO £ RADIOLOGICO FOI EVIDENCIADO PNEUMOTORAX HIPERTENSIVO A DIREITA, 2

NiCIA
DRENADC PELO CIRURGIAD. ASSIM MESMO MANTENDO INSUFICIENCIA RESPIRATORIA COM PAC2 DE 47, PELO
(UAL FOI REALIZADA A REINTUBAGAD COM SUCESSO. MANTIDO EM VENTILACAO ASSISTIDA, SEDOANALGESIA |

L MIDA 0.5 MCG/MIN; FENTA 1 MCG/KG/H) SEM BLOCK NEUROMUSCULAR, AO MOMENTO SEDADO COM ﬁ
VENTILACAO MECANICA MANTENDO PARAMETROS VITAIS ESTAVEIS SAT98 VM, PAT00/70 1

| SINAIS VITALS:
pA 100/70 MMHEG SEM DVA // FC 80-100 BPM // FR 23 IRPM 14 WM 420 ML FID2 100%; SAT: 87%; PEEP 12: FR:

- 23 /DRENQ TORACICO A DIREITA SEM perie. .
EXAME FISICO:
REG, HIPOCORADO 14/4+, ANICTERICO.
ACV RCR 27 58
AR MY (4] COM CREPTOS BILATERAL (DRENO HTD FLUTUANTE), ENFISEMA SUBCUTANEO.
ARD: FLACIDO, INCISAO MEDIANA, RHA [+).
EXT PERFUNDIDAS, SEM EDEMAS. | PE <3 SEG.
- NEURO: PUPILAS MIOTICAS; RASS- 4
. EXAMES COMPLEMENTARES:
2799+ HB: 9.7: HT: 27; LEUCO: 17500; SEG: 87, PQ: 100.000; INR: 1,36; TAP: 15,7, TTPA; 29;UR: 71; CR:

# LAB 04/07/22
1.9: NA: 141: K: 5,0; PCR: 340; BT: 0,9; BD: 0,9; Bl: 0,4; PH: 7,26; PLO2: 40,7, POZ: 136 SAT: 98; HCO3: 18,4; BE: -

HB: 6,7; HT: 20,1; LEUCO: 6900; SEG: 83; EOS: 0,747 114,1; MON: 4,1; PQu G6.000; UR: 57; CR: 1.5;
CA 7.8 TGO: 95; TGP: 8D; GGT: 2; BT G.6; Bl 0,1; BD: 0,5; LACTATO: 13,3; FA: 44; DHL: 921; CPK:
LB PCR: 255: PH: 7,39; PCO2: 33; PO2: 136; SAT: 99; HCO 20,5; BE:-2,9;

07/2022): HB 10.4 HTO 31 LEUC 14.200 SEG B8 LINF 8 PLO 101.000 UR 47 CRO.9 NA 148K 3.9 LACTATO

HLAB, D5/07/22

11 DHL 1300 PCR 259

4 GASO (08/07/22): PH 7.43 PCO2 30 PO2 47 SAT 84 HCO3 20 .
LAUDO DE TC DIA 0B/07/22 EM ANEXO il '
" CONDUTA: ' p J ‘/
11 SUPORTE CLINICO / 5
51 INICIADO MEROPENEM + VANCOMICINA |
2 SOLICITO NOVA ROTINA LABORATORIAL !
JMPANHAMENTO CONJUNTO COM CIRURGIA GERAL, ki
L AGUARDO TRANSFERENCIA PARA LEITO DE TERAPIA INTENSIVA (UTH) %
61 CONVERSO COM FAMILIA E ORIENTO GRAVIDADE, S g h b 3
7} EVOLUCAQ EXPECTANTE P TRT )
: - R

£ 4 i
S % /%3*&@ Q:/,g e,a:wéf SN (Ll AL
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| # PNEUMOTORAX A DIREIT/

U CLINICO E CIRURGICO APOS FERIMENTO POR ARMA DE £0GO, ONDE TEVE ACOMETIMENTO REGIAQ TORACICA &

- NEURO:P

_LAUDO DE TC DIA 08/07/22 EM ANEXO

PREFEITURA MUNICIPAL DE CANAA DOS CARAJAS
HOSPITAL MUNICIPAL DANIEL GONCALVES
EVOLUCAO MEDICA

ARES PERERA - | IDADE: 37 ANOS

DATA EVOLUCAQ: 10/07/22
HIPOTESES DIAGNOSTICAS:
SEFRIVENTD POR ARMA DE FOGO+ CHOQUE HIPOVOLEMICO (REVERTIDO)

DIASDE INTERNACRO:7° | DH

i
,,,,,, IFETRGER MRS, 11213

# PNB [ SARA

>

ATB EM USO. CEFALOTINA (03/07/22-05/07/22); METRONIDAZOL (03/07/22.07/07/22); CEFTRIAXONA
{05/07/22-07/07/22]; NO MOMENTO EM USO DE MEROPENEM + VANCOMICINA (08/07/22) L
HDA. PACIENTE GRAVE, INTERNADO EM LEITO DE SALA VERMELHA NO DIA 03.05.22, EM ACOMPANHAMENTO

SOMINAL: TORACICO COM HEMOTORAX DIREITO, FOI REALIZADD DRENAGEM TORACICA A DIREITA  TAMBEM
AEALIZADO LAPATOROMIA EXPLORADORA EVIDENCIANDO HEMOPERITONEQ VOLUMOSO EM ZONA i, OPTADO |

. POR CATEL & REPARADO VEIA CAVA INFERIOR £ AORTA ABDOMINAL {NAO ACHADO LESAQ DE VASOS NO

HETROPERITONED) PROVAVEL HEMATOMA DE LESAQ MUSCULAR DORSAL {TRAJETO DO PROJETH PARA INTERIOR

DA CAVIDADE) ACHADO 2 LESOES EMILEOQ E REPARADO COM VICRYL.

NAS DRIVEIRAS 24 HORAS PACIENTE EVOLUIU COM CHOQUE HIPOVOLEMICO G-IV, MANTEVE INSTABILIDADE
LEMODINAMICA SENDO NECFSSARIO USO DE DROGA VASOATIVA, RELIZADO DESMAME APOS 48 HRS DE DROGA
VASOATIVA |
Vowucho
PACIENTE REG. INTUBADO S MANTIDO EM VENTILACAO ASSISTIDA, SEDOANALGESIA (MIDAZOLAN 40 ML +
LENTANYL 30 ML+ 5F0,9% 30 ML EM BIC 10 ML/H) SEM BLOCK NEUROMUSCULAR, AO MOMENTO SEDADO COM
VENTILAGAO MECANICA MANTENDO P ARAMETROS VITAIS ESTAVEIS SAT 98 VM, PA 100+120/70+80MMHG
SINAIS VITAIS:

CPA 100/ 70 MMHG SEM DVA /i ¥C 85-102 BPM JFR 23IRPM /7 VL 420 8L FIO2 100%; SAT: 87%; PEEP 12, FR:
23; /DRENO TORACICO A DIREITA SEM DEBITO.

EXAME FISICO:
REG. HIPOCORADO 1474+, ANICTERICO.
ACV RCR 2T S5,
AR MV {+] COM CREPTOS BILATERAL {DRENG HTD H UTUANTE}, ENFISEMA SUBCUTANEQ.
ARD: FLACIDO, INCISAQ MEDIANA, RHA (<},
£XT PERFUNDIDAS, SEM EDEMAS, ; PE <3 SEG.
FURO: PUPILAS MIOTICAS; RASS: 4;
EXAMES COMPLEMENTARES:
# LAB 04/07/22: HB: 9,7, HT: 27; LEUCO: 17500; SEG: 87; PQ: 100.000; INR: 1,36: TAP: 15,7; TTPA; 29,UR: 71; CR:
1.9: NA< 141 K- 5,0; PCR: 340; BT: 0,9; BD: 0,9; Bl 0,4, PH. 7,26, PCOZ: 40,7; PO2: 136; SAT: 98; HCO3: 18,4, BE: -

BLAB: 05/07/22: HB: 6,7; HT: 20,1; LEUCO: 6300; SEG: 83; £0S: 0,7; LT: 11,1, MON: 4,1; PQ:: 96.000; UR: 57; CR: 1,5;
NA: 142: K 4,3; CA: 7,8; TGO: 95; TGP: 80; GGT: 2; BY: 0.6: Bl: 0,1; BD: 0.5, LACTATO: 13,3; FA: 44; DHL: 921; CPK:
1668 ALB: 2.6: PCR: 255; PH: 7,39; PCO2: 33; POX: 136; SAT: 99; HCO 20,5, BE:-2,8:

| 4 LAR {07/07/2022): HB 10.4 HTO 31 LEUC 14.200 SEG 88 LINF 8 PLO 101.000 UR47 CRO.G NA 148K 3.9 LACTATO

|
11 DHL 1300 PCR 258 {
S0 (08/07/22): PH 7.43 PCOZ 30 PO2 47 SAT 84 HCO3 20 §

CONDUTA: i
1) SUPORTE CLINICO /\ |
21 INICIADO MERGPENEM + VANCOMICINA }; \ i
1} SOLICITO NOVA ROTINA LABORATORIAL | 5 x
2) ACONMPANHAMENTO CONIUNTO COM CIRURGIA GERAL I ;:
51 AGUARDO TRANSFERENCIA PARA LEITO DE TERAPIA INTENSIVA (UTH P
6) CONVERSO COM FAMILIA E ORIENTO GRAVIDADE. ; g f
| 7)EVOLUCAO EXPECTANTE 1 P
. ‘_( b7
of
\ Kf
o
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PREFEITURA MUNICIPAL DE CANAA DOS CARAJAS
HOSPITAL MUNICIPAL DANIEL GONGALVES

EVOLUCAO MEDICA
NOME' LEANDRO SOARES PEREIRA C | IDADE: 37 ANO:
DATA INTERNAGAO: 03/07/22
. Evmu;ao MEDICA bl iu X JAARCELA
Wi N\ Y F
DATA f:vmucm : 05/ 7/22 | DIASDE INTERNACAO:2 DM g T

HIPOTESES DIAGNOSTI ICAS: el
K NTC POR ARMA DE FOGO+ CHOQUE r‘i%?(’}“(}i&Msx% {ReV ERTIOO) # PNM #

& %HXLC} INA GB{S?@? Miﬁm(’ﬁf\é DAZOL {05, 02/22); YR‘MJ}NA {}‘x”‘?’ 22
VE, INTERNADO EM LEITO DE SALA ERMELH A NO DIA D3.05.22, EM ACOMPANH
£OS FERIMENTO POR mwm DE § TEVE ACOMETIMENTO REGIAD
COM HEMOTC AGEM TORACICA A DIREITA
ROVIA EXPLORADORA fif‘i ’dﬂ»‘x : YOLUMOSO EM ZONA 1L,
ARADO VEIA CAVA INFERIOR E AD L NAD ACHADO LESAD DE
[TONEO) PROVAVEL HEMATOMA DE LESAD MUSCULAR DORSAL {TRAILTO DO PROJETH PARA
DADE) ACHADO 2 LESOES EMILEO & sxspmm DO 3
MEIRAS 24 n,gwa E’i\u%’\a(ﬁ wbt ) COM f:, i

MTE GRAVE P\:“\)LUNC‘O E%’f‘i LEITO DE SALA “ (R VEN?’E{.&Q&O RAECANITA,
ALGESIA {MIDA 05 G/NIN; FENTA 1 MOG/KG/H] .;i;?v’é BLOCK NEUROMUSCULAR

SECRETIVO, FEBRIL 374 CAS 12001, MANTEM ESTABILIDADE HEMODINAMICA SEMLDVA.
SINAIS \:iTNS

) MMHG //

FC m BPM // FR 16 IRPM // VM 420 ML,
2: 500 ML EM 24H; DIURESE PRESENTE

FIO2 60%:; SAT: 87%; ?E*FP 6; FR: 20 1w
600 ML EM 24HRS 04/07/22

xmmussco

REG, EUPNEICO, AFEBRIL, CORADO, ANICTERICO

ACV ROR 27 55
MY () COM CREPTOS BILATERAL (DRENO HTE)
ABD: FLACIDO, INCISAO MEDIANA, RHA (+).
(X1 PEREUNDIDAS, SEM EDEMAS. ; PE <3 SEG.
NEURO: PUPILAS MIOTICAS; RASS- 4,
“XAMES COMPLEMENTARES:

/07727 HB: ©.7: HT: 27: LEUCO: 17500; SEG: 87; PQ: 100.000; INR: 1,36, TAP: 25,7, TTPA;

CR:1,9; NA: wm K: 5,0, PCR: 340; BT: 0,8; BD: 0,9; 8I: m PH. 7,26; PLOZ: 40,7; PO2:
5. HCO3: 18,4 BE:

2} SOLICTO NO\M’X Ri} %!\ﬁ\ i.f\?%@?%ﬁ TORIAL
APANHAMENTO CONJUNTO COM CIRURGIA GERAL

5) CONVERSO COM FAMILIA E ORIENTO GRAVIDADE.




PREFEITURA MUNICIPAL DE CANAA DOS CARAJAS
HOSPITAL MUNICIPAL DANIEL GONCALVES
EVOLUCAQO MEDICA

NOME: [EANDRO SOARES PEREIRA ] ipApE:37ANOS
DATA tmﬁgmgﬁof 03707722

o :  EVOLUCAD MEDICA , v
DATAEVOLUCAO: 08f07/22 __DIAS DE INTERNACAQ: 5° | DH
HIPOTESES DIAGNOSTICAS:
SEERIMENTO POR ARMA DE FOGO+ CHOQUE HIPOVOLEMICO (REVERTIDO)

§ PNM 7 SARA i
AOTORAXADIREITA 5
LOTINA (03/07/22-05/07/22); METRONIDAZOL {03 B

3/G7/22-07/07/22); CEFTRIAXONA
j; NO MOMENTO EM USO DE MEROPENEM + VANCOMICINA (08/07/22}
NTE GRAVE, INTERNADO EM LEITO DE SALA VERMELHA NO DIA 03.05.22, EM ACOMPANHAMENTO j
LRURGICO APOS FERIMENTO POR ARMA DE FOGO, ONDE TEVE ACOMETIMENTO REGIAO TORACICA £
FORACICO COM HEMOTORAX DIREITO, FOI REALUIZADO DRENAGEM TORACICA A DIREITA . TAMBEM |
O | APATOROMIA EXPLORADORA EVIDENCIANDO HEMOPERITONEO VOLUMOSO EM ZONA 1, OPTADO
CATFL £ REPARADO VEIA CAVA INFERIOR £ AORTA ABDOMINAL (NAO ACHADO LESAO DE VASOS NO
{OPERITONED] PROVAVEL HEMATOMA DE LESAO MUSCULAR DORSAL (TRAJETO DO PROJETIL PARA INTERIOR |
AVIDADE ] ACHADO 2 LESOES EM ILEO E REPARADO COM VICRYL. v
 PRIMEIRAS 24 HORAS PACIENTE EVOLUIU COM CHOQUE HIPOVOLEMICO G-IV, MANTEVE INSTABILIDADE |
MODINAMICA SENDO NECESSARIO USO DE DROGA VASOATIVA. RELIZADO DESMAME APOS 48 HRS DE DROGA |
VALSOATIVA
EVOLUCAC
T FOIEXTUBADO ONTEM, POREM EVOLUIU CGM DESCONFORTO RESPIRATORIO IMPORTANTE INICIADO
5 AD FXAME FISICO E RADIOLOGICO FOI EVIDENCIADO PNEUMOTORAX HIPERTENSIVO A DIREITA,
NADO PELO CIRURGIAD, ASSIM MESMO MANTENDO INSUFICIENCIA RESPIRATORIA COM PAO2 DE 47, PELO |
{UAL FOI REALIZADA A REINTUBACAG COM SUCESSO. MANTIDO EM VENTILAGCAQ ASSISTIDA, SEDOANALGESIA {
(MIDA 0,5 MCG/MIN; FENTA 1 MCG/KG/H) SEM BLOCK NEUROMUSCULAR.
SINAIS VITAIS: !
PA 150/80 MMHG SEM DVA // FC 70-101 BPM // FR 23 IRPM // VM 420 ML; FIO2 100%; SAT: 87%; PEEP 12:FR. |

£

F
i

23, JORENQ TORACICO A DIREITA SEM DEBITO |
EXAME FISICO: :
REG, HIPOCORADO 14/4+, ANICTERICO

FLACIDG, INCISAD MEDIANA, RHA {41

PEREUNDIDAS, SEM EDEMAS. ; PE <3 SEG.
NELIRO: PLIPILAS MIOTICAS; RASS. 4;

EXAMES COMPLEMENTARES:

/27 MB: 9.7, HT: 27, LEUCO: 17500; SEG: 87, PQ: 100.000: INR: 1,36 TAP: 15,7; TTPA; 29,UR: 71; CR: ‘

K- 5.0: PCR: 340; B1: 0,9: BD: 0,9; 8L 0,4, P 7,26; PCO2: 40,7; PO2: 136; SAT: §R8: HCO3: 18,4; BE: -

o< HB- 6.7- HT: 20,1; LEUCO: 6900; SEG: 83; EOS: 0,7; LT: 11,1: MON: 4,1; PQ: 96.000; UR: 57; CR: 1,5;
{42 K- 4.3: CA: 7.8; TGO: 95; TGP: 80; GGT: 2; BT: 0,6; BI: 0,1; BD: 0,5; LACTATO: 13,3; FA: 44; DHL: 921; CPK:

668 ALB: 2.6, PCR: 255; PH: 7,39; PCO2: 33; PO2: 136; SAT: 99; HCO 20,5, BE:-2,9;

4 LAB (07/07/2022). HB 10.4 HTO 31 LEUC 14,200 SEG 88 LINF 8 PLQ 101.000 UR 47 CR 0.9 NA 148 K 3.9 LACTATO
PCR 259

8/07/22): PH 7.43 PCO2 30 PO2 47 SAT 84 HCO3 20

CONDUTA:
1} SUPORTE CLINICO
S NICIADO MEROPENEM & VANCOMICINA

JCITO NOVA ROTINA LABORATORIAL

) ACOMPANHAMENTO CONJUNTO COM CIRURGIA GERAL,
| AGUARDO TRANSFERENCIA PARA LEITO DE TERAPIA INTENSIVA (UTH)
£RS0 COM FAMILIA £ ORIENTO GRAVIDADE,

Of GENTILA FRAZAC
CLINISAM
CRM-PA 10402 / RGE
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PREFEITURA MUNICIPAL DE CANAA DOS CARAJAS
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
HOSPITAL MUNICIPAL DANIEL GONCALVES

PRESCRICAO DIETETICA
Nome: LEANDRO SOARES PEREIRA Leito: SV Dias TNE: 1
idade: | 26 | |Data: 09/07/2022
Descrigao Horarios
1. Dieta via SNG , formula Polimérica, Normoproteica, Normocalérica em 1 etapa de 1000 ml infundida em Bl,a40 ml/ 10h
hora.
2. Agua filtrada em 1 etapa 20 ml, para lavagem da sonda. 10h
3. Oferta hidrica:  |850 ml
4, Volume total: 1000 ml
Oferta calérica : 1000 |Kcal Kcal/Kg: 15,50 |Oferta proteica: M 43 Ptn/Kg: 0,67
Necessidade calorica total : 1935 Kcal Necessidade proteica total: 96,75 |8
Necessidade calorica: * 30 Kcal/Kg |Necessidade protéica: 4 1.5 g/Kg
% Adequacdo calorica: 51,68 % Adequacgdo proteica: 44,44
PesoE: | 645 |Kg M Estatura E: 1,62|m % limc 24,58|Kg/m2
Mariana & C S s, )
) )
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ATENCAD

1:%3 b _f_C 1.9% J:c /: fxw f:

—

(GLICOSE S0% 4 AMPEMLETEATS EV | /81
MEROPENFALIG + S 20M1 (080 - u /811
COAMICIN A 1000V + SF 2SNL (08/07222) 12/124
SIEPRAZOL $0MG+ AD 24241
LTI FREDNESOLONA 125MG - 24l
Sh=e b/6H
APRSEIOOML /81
nA C?v.e:,:,,? TRAR L oM T (O X G dg SE )
L CAPHLARG6H o6 -
A R (CONTORME FSOUEMA ABADO) -
92U 281-J00 408 D
S5400 8UL: > 401 10UE |

¥k 50% 4 AMPES v HGH <HIMGD

.:f X

u.» FURGS MIDA 29MG 2 AMP + AD uwv:.,

23434 éz SDRENALINA :&r.mz: )

|16 :ﬁ.,w..

17 T:MM $0M1 ¢ ROCURONIO 20ME. (BIC)
18 [MIDAZOLAM 40 ML3SE 0.9% 60 ML BIC | SWMIMOUACM
ENTANYL 3OMLASFO.9% TOME BIC ovacm mon VI ACHW e .

21 [CONTROLE DE DIURESE/ ANOTAR BALANCO
22 CUIDADOS GERAIS. I
23 SINASVIUALS (

24 J_S,.m: QRAMINTO € :z:.i O

25

ASKGTERAPIA MOT ERESPIRATORIA
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SACIENTE: LEANDRO SOARES PEREIRA _ 264 INTERNACAO: 03/07/2022

£ PUANILDES SOARES PEREIRA DATA E HORA: 03/07/2022 as 10:00h

DATA DE NASCIMENTO: 19/04/1996

Clinica Médica Sexo: M

solamento i

1

i xames Pendentes?

fspacificar se houver:

Alergias?

CNS:704601107309621

VERMELHA,COM 1D:LAPARATOMIA EXPLORADORA,VITIMA DE MULTTIPLAS PERFURACOS POR APARENTE
ARMA DE FOGO COM PROJETIL EM TORAX E EM ABDOME ESTA EM 1.0.T,EM USO DE DRENO DE TORAX LADOC

BIREITO,APRESENTANDO BASTANTE SANGU&NOLENT(},TRANSFUND!{)O 2 BOLSAS DE PLASMA,CPM,EM Uso DE|
|SVD,EM DIETA 7ERO,SNG SENDO DRENADO SUCO GASTRICO, MANTENDO ABERTA,CATETER CENTRAL,EM 2

NORA,E SEDACAO CPM,S

EGUE AOS CUIDADOS DA ENFERMAGEM

ADMISSAO-PACIENTE SEXO MASCULING 26A,PROVENIENTE DO CENTRO CIRURGICO EM MACA PARA SALA

DRSS |

i
{

2
i

T

f‘é'vﬁméaode cada paciente a cada 24h



3

S TERNACAO: 03/07/2022

L i s o RS

NTE: LEANDRO SOARES PEREIRA 26A

OATA £ HORA 0a/07/2022 as 10:00h

ANILDES SOARES PEREIRA

DATA DE NASCIMENTO: 1940471996

Clintes Médica Sexo:r M
i
¢ yames Pendentes? Fapeciic O
- .?§§s;«‘;1;;;; « - CNS 107309621

ATy PACIENTE SEXO MASCULINO ,26A, 2DIH POR 'D-LAPARATOMIA EXPLORADORA, VITIMA DE

S PERFURACOS POR ARMA DE FOGO COM PROJETIL EM TORAX E £V ABDOME, EM LOTEM USO
OF TORAX LADO DIREITO, APRESENTANDO BASTANTE SANGUINOLENTO, EM DIETA ZERQ,SNG
O DRENADO SUCO GASTRICO, MANTENDO ABERTA,CATETER CEN

TRAL PARA NORADRENALINA 10 ML
HORA, SEDACAD CONTINUA ,SEGUE AOS CUIDADOS DA ENFERMAGEM.

4 e o anfermein cevers realizar noomintmo ama eyoiugho d

¢ cada paciente a ads 3

A
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\|ENTE: LEANDRO SOARES PEREIRA 26A INTERNACAO: 03/07/2022__ i
\AE- £ AVANILDES SOARES PEREIRA DATA £ HORA: 07/07/2022, 18:30h \Q
(102 de Prontusrio: O.N.: 26/04/1996 il
I Clinica: ; Clinica Medica Sexo: M

JLUCAO: Iniciado desmame do VM. como solicitado sedagao foi desligada, equipe de
agem informa que 06:00hs deste mesmo dia. durante turno matutino pct sob efeito da
o, nouco reagente, abertura ocular espontanea. Parametros ventilatorios: Modo PC-
Psup:20. FR:18irpm, PEEP: 0B8emH20, expansibilidade toraxica preservada, nao
tando DR. HDM estavel. Aproximadamente 17:00hs apresentou-se bem agitado, pouco
atixo. com inicial dispnéia FR: 26irpm, apresentando DR, queda da Sat: 85%, AP

0

olida em pulmao D com RA creptantes e estertores, digcao compreensivel com frases
+ac TRE +. realizado durante 02hs, PEEP: 06cmH20. FR:16irpm, foi posicionado tubo T,
1= finalizagao pct ficou em modo terapia de 02 fluxo 06, Fio2:30cmH20, onde permaneceu
o mas de 04hs e Sat:100%, foi desligado VM porém tubo aindo posicionado, médico clinico
~ente do caso, pct agora em oxigenioterapia CN 03LT/min extubado com sucesso.

£ . o
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EVOLUCAD FISIOTERAPIA

PACIENTE: LEANDRO SOARES PEREIRA 26A INTERNACAO: 03/07/2022
pARE EAVANILDES SOARES PEREIRA DATA £ HORA: 10/07/2022, 11:00h

Prontudrio: D.N.: 26/04/1996 N %

! i
! Clinjca Médica Sexo: M R

t
ol solmmento i %

FVOLUCAQ: Pet segue sob TOT, 7,5cm, fixo 22cm. HDM estavel, sob sedacao permanece
e movimentos involutarios de MMMS e MMIL. com alteragé@o na prescrigao meédica, com
ador neuromuscular Rocurénio, abertura ocular espontanea, néo obedece a comandos

1ca de RA do tipo creptos bulhosos. TC de torax realizada 08/07/22 confirma
rax. Com parametros no VM; modo: simv-ve, VC:380Lt/min, FR:20rpm, Tinsp:1.4s.
{0emHZ20, Psup..20. Pct segue regulado no sistema para futura transferéncia. Fol
ado mudanca de decubito para drenagem pleural, mobilazacdes de punho e tornozelo,

\nobras de higiene bronquica. Condutas finalizadas s/ intercorréncias.

+ Arterial s/ alteracoes discrepantes. No momento FC:122bpm, Sat:93-98% AP. MV.

|
SIOTERAPIA | M do }0}90‘6@ gW?/
y
(dssa au Rocha Cruz
Fisioterapeuta

CREFITO: 204808 . &
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PACIENTE: LEANDRO SOARES PEREIRA 26A

INTERNACAD: 03/07/2022

Af: £ AVANILDES SOARES PEREIRA

gt gl Promtudriod

oATA € HORA: 10/07/2022,11:000 ~ \ YO\
D.N.: 26/04/1996 1 sl

¥

!

Chinics Medica Sexa: M

gde tsolamento i

g

£xames Pendentes? tspecificar se houver:

Aler

gias?

m

Al

VOLUCAO: Paciente masculino 26 anos, evolui em
.y & abdome. Em TOT + VM, torax simetri

neitante porém sem debito, realizado curativo, m
( ) de laparotomia, curativo
Lelerancia. presenca de lesoes descamativas e prun
Diurese por SVD com debito satisfatorio € co
monitorizado, aguardando leito de UTI, laudo de TC D
iprontuario Mantendo AVC com boa perfusao, em uso
entanil 5 mih. Segue monitorizado, aos cuidados da equipe aguardando tranferéncia para UTL

ol

co, com presenca de dreno de torax D, selo de

limpo e seco com boa evolucao. Em dieta por SNG com boa
ginosas em regiac pélvica e inguinal

79 DiH, HD: LE por FAF, com projétil em

antendo ocusivo. abdome plano facido

loragdo caracteristicas. Segue
E TORAX E ABDOME, segue em
de sedagao em BIC: Dormonid 12mie

&

g‘“{%*'
T

5 7
ma g

L O %’fi‘ﬁf’(?‘“\%ﬁ*ifg devers realizar no minimo uma eyolucko de cada padiente a cada 24h
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ROC
S

DIETA
5 81
BOMBA
OE
INFUSAQ
b
OUTROS

MEDICAGAD
P
EV/IM

Wesa
EoAG

4

DIURESE

EVACUAGAD

VOMITOS

DRENOS

8NG

QUTROS

e T | HEMODERIADOS

o L7 PARENTERAL |
.

8
3
@
e B . St

Kniese A y M R (e (I
i 7
#5 f & w i ol 1
um,.d vy % | M,», :
mm
%

WMYM }é,my m -

RO miet

R Ul | Ao |20aad | T

Bdiomd | ¢ [boooX| | f5ulled

fw Jﬁfﬂ, wO}mx f .ﬁﬂf(m M QLM @é% M
@%m Lo ,m 4o &a”m ?x w ,
8 &3.,%‘% w : w 154 & L emi&%

i s0BYOTAL

ASSINATURA E CARIMBO:
; [ GANHOS

7

2% 4 N ;4 1
N e3R8 w& gn T

PERDAS

PARCIAL




o

RNACAO: 03/07/2022 -

L

26A INTE

DATA £ HORA: D5/07/2022 &s 13:00h ) - ;
DATA DE NASCIMENTO: 19/04/159¢ 9 xé?( AN
o Sexor M A e ‘;
de b 1;1?0;*{@ 1 B o . i !’
fxames Pendantes? Especiiioar 86 houves /

H rg‘v’ CNS70aR01L07309621
UCAs PACIENTE SEXO MASCULINO ,26A, 3 DIH POR ID:LAPARATOMIA EXPLORADORA VITIMA OF
LLTTIPLAS PERFURACOS POR ARMA DE FOGO COM PROJETIL EM TORAX £ EM ABDOME, EM 1.0.7, + Wi/
5 IGADD SEDACAO APEDIDO MEDICO AS 11: 40 PARA DESMAME. APRESENTA-SE COM DRENO DE 7C
\TE £M TORXA D COM SECRECAO SANGUINOLENTA E SNG ABERTA SOB DIETA ZERO , DREN/

A TEUDO GASTRICO. EM USO DE CATETER CENTRAL PARA NORADRENALINA 10 ML /HORA, DEVIDO
FENSAQ ANTERIOR. REALIZADO BANHO NO LEITO E HIGIENE BUCAL PELA EQUIPE , E MUDANCA DE

T A CADA ZHRS, PACEINTE MONITORIZADO, MANTENDO S5WV ESTAVEIS NO MOMENTO, REALIZADY
VOS. SEGUE AQS CUIDADOS DA ENFERMAGEM,

P

TIONA

DECUB
% ;r«;;-z“g"é

CUR

_ i
o |

i e o enfermeirs deverd realizer

no minimo uma evolugdo de cada paciente a cags 24




m REIRA 264 INTE %“«ém,ﬂw‘ 03/07/2022
DATA £ HORA: 06/07/2022 as 12:00h
g _ DATA DE NASCIMENTO: 18/04/1996

Chinica Médica

exo: M

,.;:.”

JTE ’f’é‘ém MASCUL NG ?§; 4 m% POR ID: mymswmm S}u;;z}ﬁ;n&i}ié;x Vit

i “‘é ARD

1314 Qé’«??“’ﬁ CENTRAL PARS %i’:s’&@}ﬁi;w&i?\é 10 ML/ h, AV

REALIZADO BANMO NO LEITO € HIGIENE BUCAL PELA EQUIPE , £ MUDAN.
PACEINTE MONITORIZADO, MANTENDO SSVV ESTAVEIS NO MOMENTG, 8Ll

30 2 CH, SEGUE ADS CUIDADOS DA ENFERMAGEM.

o1 ieverg reglizar o TUMO UMa 2vol g

S waw m&g

&z§ ’ ; « '
X z;t‘ T TRS s lxd
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HORA | T°C FC FR | SPOZ PA HGT BCF DIURESE DRENOS | jsplamento: |
‘ Deta

4 £ L 9 ¢ S yomg Diurese: (]
S Quantidade Drenada  {12h}

ACORBO VERCNOST 3

" tocal: #1 6 Py
Yalidade na:mz {72 hovas) ;
M S5V alterados: |
) ANOTACOES DE ENFERMAGEM

mswbsa S —————————— o o o
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PREFEITURA

CAN i Laberatﬁriqﬂlqniciga!
DOS CARAJAS Adao Ribeiro

vl Av. Ulisses Guimardes, S/N
Landands 0as pesseas. N t
Qis:}.s:ru;xsﬁf:f}im&t‘mé} Hospital Municipal - Centro
Cliente: LEANDRO SOARES PEREIRA Registro: 72648-01

g {dade: 26a
iy GENTIL AUGUSTO FRAZAC JUNICR CRM 10482

‘.; 11/0712022 \B\}\

Emisséo do laudo: 11/07/2022 12:58.33

Valores de Referénoia,

Resultado: 82 mgl/dL 16 & 49 Mgl

s partic de 1082018

sirico Cingtico Jaffé
Valores de Referéncia
Resultado: 1,3 myg/dL Aduttos
Homens 0,7 a 1.2 mgddl
Mutheres 0.5 a 1,1 mgiol
Criangas: g2a1dmgidl

erca & Método a partin de 0811272018

Zeietive
Valores de Referéncia
Resultado 153 mmol/L 136 3 147 mmoi

G Seletive
Walores de Referéncia
Resultado: 3,5 mmolil 3.5 a 5.5 mmolil

Yalores de Referéncia
Ald 40 WL

o pacenin




PREFEITURA

CANAA Laboratério Municipal
‘ Adao Ribeiro
DOS CARAJAS Av. Ulisses Guimardes, S/N

Guidando Gas pessoss Hospital Mumicipal - Centro

' Construindo o amanhd
Cliente: LEANDRO SOARES PEREIRA Registro: 72648-01
& " idade: 26a

CRM: 10402

el

2 Dr(a) GENTIL AUGUSTO FRAZAQ JUNIOR
wdimento, 11/07/2022
iy Emisséo do laudo: 11/07/2022 12:568:33

B2

S Valores de Referénoia
Resultado: 32 UL Alg 41 UL

i apreseniados sA0 pertinenies an sexo to paciente.

 cefarél

e Referdncia 8 Métode a partr ge 05082048

& reaizada ne Laboratono

-

Valores de Referéncia
Resultado: 248 U/L fnferior a 190 UL

s tie referdncia apresentados sdo pertinentes a0 sexe ¢o paciente

NOTA: Ac avaliar resultados considerar a elevagao significativa devido
4 exercicios fisicos nas ditimas 24-72 horas antes da coleta de sangue.

© a partic de 10/08/2018

ALBUMINA
‘ 161 :._wi e rOMUOresol
valores de Referéncia

Resultado: 3,0 g/dL 35362 wal
i Reterancia a partr de 10/08/2018

i 3§

e nio reatizada no Laboratone

Valores de Referéncia
Resultado: 55,2 mgIL inferior a 8,0 mgiL

rada ne L aburalon:




PREFEITURA

CAN

f‘!!ente LEANDRO SOARES PEREIRA

itante: Dr(a)
1 atendimento: 11/07/2022

[ GASOMETRIA ARTERIAL ]

Resultado: pH
pCO:2
pO2
Sa0:2

COZ Total

HC O
BE

GENTIL AUGUSTO FRAZAO JUNIOR

Emissao do laudo: 11/07/2022 12.03:34

7,46

39,0 mm Hg
78,5 mm Hg
96,1 %
290 %

27,8 mEg/L
4.4 mkEq/L

Laboratério Municipal

‘ Adao Ribeiro
DOS CARAJAS Av. Ulsses Guimardes,

L t kS 3 5 . 4 2
ooy sptal Municp

S/N
Centro

Registro: 72648-01
idade: 20a
CRM: 10492

o

Valores de Referéncia:
{7,36- 7,45

{35-45}

{70 - 100}

{»97]

123-28}

(21-26)

[2=+3]

-
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0.0
0.0 0
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Laboratorio Municipal
Adao Ribeiro

Hegistro: 7218501
idade: 37a
CRM: 15007

gt



Laboratorio Municipal
Adao Ribeiro

IS ES,

3N

10 ¢ oy

= ERAZAD

. *

oy

Emissdo do laude 050

S40 50

LUREIA el

e Referénca

#tado a parlir de |

Resultado. 142 mmol/L &
Resultado: 4,3 mmolil




Laboratorio Municipal
Adao Ribeiro
Av. Ulisses Guimardes,

siital Municipal

Emissdo do laudo. 05/07/2022 18:40:38

Resultado: 895 U/L

relarancia apressalados 80 pedinentes ao Rexo 4 sacienie

erin e MEodo & parhe de 1008/

Valores de Referéncia

Apgdt UL

-~ i
CAMA-GH
CORMETISHICD

Valores de Rederéngis

na tes

2 relordnrs anvesentados sio

L ILIRRUBINAS TOTAL E FRACOES

Eeican  Coiorimetnco Valores de Referéncia

anhubi’ﬂa {otal : 0,6 mg[d!— Atg 12 mpit

Bilrrubina direta : 0,5 mg/dL A6 0.3 gt

Bilirubina indireta  : 0,1 mg/dL




: Laboratorio Municipal
Adao Ribeiro
Av. Ulsves Guimardes, 5/N
- f’ i st Hospital Mumnicipal - Centro
dienite: LEANDRO SQARES PEREIRA Registro: 72185.01
Sexo. M idade: 37a
TR O TULIO VALE FRAZAO CRM: 15007
: At 510712022
a Emissio do laudo 05/07/2022 18 40:36 \\)\(3
AAAD "f» 1'_\ ;‘i
Vai
Resultado: 13,3 mg/dL Plasem :
FOSFATASE ALCALINA
bind Resultado: 44 UL

roe GO - 2° Geraclic DGKE. Cobas

987, a partr de 18

UHL-DESIDROGENASE LACTICA

408 Sty 4 v ool e
(e i1 ARG WY pEUVaIG

&8 de Rafer

Resultado: 921 UL 200 3 485 U7

Vaiores de Relerénca

Resuliado 3.668 UL inferaor g 190 U

W8 Sa0 uetinenias an sexn do pacienie

fo avahar resultados considerar a clevagao significativa devido
wius fisicos nas ltimas 24-72 horas antes da coleta de sangue.

© Mot o padi de
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Laboratorio Municipal
Adao Ribeiro

o3 € x4 T P S

£ eagy?
A

Registro: 7218
idade. 37a
CRM: 15007

Emissdo do laudo: 05/07/2022 184036

MARCELA

ALBUMINA Rubrica

Valores de Referéncia

(L PROTEINA C REATIVA

Valores de

Resultado: 255,2 mg/L nfencs a &




-/

SR

JVALE FRAZAG
3

[ CASOMETRIA ARTERIAL ]

Resultado: pH
pCOz

Oy

D
SaO:
{:Q}? Tota
HCO:-
BE

Cliente: LEANDRO SOARES PEREIRA

Emigsdo do laudo 05/0)

Laboratério Municipal
Adao Ribeiro

A, i ST BT aes, "
S EXx.. o« g i 'd %
EE 5 PANINIRIDal L&y
Registro. 72185.01

%cSB:
CRM 15007

Valores de Referénein

o

17,36 - 7,45}

O3~

£35-457

s

3,1 mm Hg
36.7 min Hg 178 - 100 ]
19,1 %
1,55

i

i3

1o
3

LHS I (]

4;} 523~£?E!,
20,5 mEqg/L (21-26
-2.8 mEg/L



)

OARES PEREIRA
VALE FRAZAD

Frnes

Laboratério Municipal
Adao Ribeiro B

MATS0S, 2FN

4 i il
AW, L it R

Mogsptal Mumicipal - Centio

¢

Registro: 72233-01
idade: 37¢
R

Valores de Referéncia
7,33
36,7 mm Hg
n 64,8 mm Hg
:}1 A Y%
20,8 %
19,7 mEg/L
-4,9 mEqgil 1243

G do taudoe: 06/07/2022 11 .12:00 “ “b \



" 4 . fi Laboratorio Municipal
Adao Ribeiro

%W

£ N PR .2 ¥y i3 s i { S
spttat MurnCisgr - Ll

Chente: LEANDRO SOARES PEREIRA

CRM 16861

MEIA

Emissao do taudo: 0B/07/2022 19 31h

[ GASOMETRIA ARTERIAL | MARCELA /

Vatores de Referdnua

- g

Resultado: pH 7 .40 {785 745
pCOz 30,3 mm Hyg 136 .45 ¢
pO2 77 .4 mm Hg 170 - 100 |
Sa0z 955 % {297

- CO2 1otat 199 % (23281

HCOs~ 18.9 mEg/L. 2126

BE 4.1 mEg/l f g



PREFEITURA MUNICIPAL DE CANAA DOS CARAJAS
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
Hospital Municipal Daniel Gongalves

HEMOVIGILANCIA DO ATO TRANSFUSIONAL

CHECK-LIST

P 2 oy
L 114 {«; ") ’;....{:j ;f { &.t":’.

#;

ion': Boltaendz (72 49275 58 - /1;3/- 22 AF2H06 3 ~SH (52T F6T - ©

(n

‘ENS A CHECAR

sncia da identidade do receptor com a etiqueta de bolsa.

0
=

NAO | NSA

pistro dos sinals vitais antes da transfusdo pelo técnico que a

ROk

e o produto se manteve em temperatura ambiente antes da transfusao

FYED b DYE
e KR y

240 CP (+20a +24°C)

» utthizando equipos apropriados e descartaveis
entado medicamento a bolsa ou infundido em paralelo
o horario inicial da transfuséo no prontuario

s numeros da bolsa instalada no prontuario
encia do técnico que instalou a transfusdo nos primeiros 10 minutos ao

i
s

KX R KR

mperatura com checagem a cada quatro horas e controle mensal de

geladeira

corréncia no prontuario
wmento da FNH

el ool
nadiata da transfusao, 2t
4
3

oo do setor:

Resnonsavel pela Hemovigilancia:




FORMULARIO DE ATENDIMENTO

PREFEITURA

SOCIAL HOSPITALAR DOS CARAJAS

i
Caurrds Sas pesses. Consirapdo s smanid i
b
]

' NOME DO PACIENTE : ] y 5

GOVERNO DO ESTADO DO PARA PREFEITURA DE CANAA DOS CARAJAS
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TURA MUNICIPAL DE CANAA DOS CARAJAS
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
Hospital Municipal Danlel Goncalves

¥

s
s
2

SIM | NAC

de do reg mgfi{sff omoa eliqueta de b
; : £

5 antes oo transfusds

2 manieve em temperatura ambiente antes da transfusao

L & o i¢s %
f:}%w ou wm fido em paraleio 1l

da no pr @'}?"%iii&?”%@
% ansfuséo nos primeiros 10 minutos an

X

X

—— at
X

X

A 43 Lt e, Ml e
da equipe médica /enfermagem
O

e por parte
;e no prontuario
0 e registro dos sinais vitais apés a transfusao pelo técnico gu

=
3
o da transfusie

ohadecendn < dh
A que ww:se"iga m com descarle da bolsa ¥
Hura com %??“fﬁfmgem a cada quatro horas e confrole mensal de

150 e ndo confarmidade:

io tbonion do setor




Laboraﬁ%iatﬂunkﬁpa!

oo B i & Adao Rib
DOSCARAJAS .. 1 B b o

AN

Geg (Uimais jes, G/N

t a4
v B imic

Criente LEANDRO SOARES PEREIRA Reyistry 7233
olis 1 VALE FRAZLAD z U

£ yussio do laudo. 87

HEMOGRANA

ERITROGRAMA

Eotrocitos: 3,70 milhoes/pl
o Hematocrito: 315 %

Hemoglobina: 10,4  gidL

FM 85 L 2 g
2800 py St adlpy
CHOCM 33,0 gldL v b2
RDW 134 %

5 gwsJa ){Jfﬁf;%hg%

14.200/pL

;‘;iJL G S
!pt. S

0,0 %
0.0 % il
0.0 % ful
0.0 % g il
88,3 % 12.539 jul
1.2 T 170 fpl
0.2% 28yl
2.4 % 341 b
7.9 % 1.122 fpl
.0 006 b
0.0 0 fub

# o

s SR o IR o QL o

L AGUETAS: 101.000 Hl
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DOS CARAJAS

[ GASOMETRIA ARTERIAL ]

Resultado: pH
pCO2
pO:2
Sa0:
CO: fotal

« HCO3~
BE

Adao

Erussao do laudo 08/07/2022 102004

743
30.7 mm Hg

- 47,1 mm Hg

845 %
21,4 %
20,5 mEg/L
2.5 mEg/L

stai Mumicipal

A
*

Laboratorio Municipal
Ribeiro
Lulinaraes, ¢

Centra

Registro. 7242101

ldade 38a
CRM: 10492

Valores de Referencia

£ 7,354 7,45

1704100 |
iu;;.‘

38

-85



PREFE!

CANAA Laborat’fﬁrioqunicipal

DOSCARAJAS  ,, Adao Ribelro

Av. Ulisses Guimardes, S/N
Cuidando das pessoas - Y "
foetrrinde 0 SMenS. Hospital Municipal - Centro

Cliente: LEANDRO SOARES PEREIRA Registro: 72597-01
€ idade: 38a

So snte Dria) LUCAS COUTINHO CRM: 18800

) ndimento: 10/07/2022
a”omm 10/0742022

Emissao do laudo: 10/07/2022 19:58 48

\H0

atizado confirmado por migraseopia suandn aphcdvel

ta ndo ealizada no Laboratdrio

HEMOGRAMA

ERITROGRAMA Valores de Referéncia

Eritrocifos: 3,44 milhoesipl 45255 mindesiiL
-« Hematocrito: 289 % 40250 %

Hemoglobina: 9.6 gidL 13 a 17 gidL.
VCM: a7 L. 83810111
HCM: 279 pg 27a32py
CHCM: 324 gldL 31.5a 34 5 gidl
RDW: 1‘3-,1 % até 150 %

LEUCOGRAMA
LeucoHcitos: 18.300/uL 4000 & 10000 At
Blastos: 0.0 % 0 jpl 0 AL
Promielocitos: 0.0% [ T 0L
Mielocitos: 0,0 % 0 b 04
Metamielocitos: 0,0 % T 2 it
Bastdes: 0,0 % 0 ipb 0a 700 /it
Segmentados: 93,5 % 18.046 /pL 1500 a 7000 /ol
Fosinodfilos 0.3 % 58 il 0 a 500 AL
Basohlos 0.2 % 39 b 02200 i
Monocitos: 2,1 % 406 juL 100 a 1000 /.
Linfocitos 3,9 % 753 JpL 1000 a 4500 il
Linf Atipicos: 0,0 0,0 ful
Fritroblastos: 0,0 jul

dores do referéncia apresentados S0 pertinentes a0 sexc @ glage do paciente
DLAQUETAS 288.000 /pL 150000 & 45000



PREFEITURA

CANAA Laboratério Municipal
Adao Ribeiro

DOS CARAJAS Av. Ulisses Guimardes, S/N

, Cuidando das pessoas. : : i
st et | Hospital Municipal - Centro
L iente: LEANDRO SCARES PEREIRA Registro: 72597- m
idade: 38a
CRM: 16800

3. M

e Dria) LUCAS COUTINHO
Emissdo do laudo: 10/07/2022 19:58:46

O

Valores de Referéncia

16 3 48 mgfdl

sinstico-enzimatico

Resultado: 84 mg/dL

ves e Referéncia e Métode a paric de 10/08/2016

siizaca no Laboratério

v ota N80 cealiza
GREATININA

Ce aiorimatrico Cingético Jaffé

Valores de Referéncia:
Adultes

Resultado: 1,5 mg/dL
Homens 07a18 mg:‘:dL

Mutheres: C5a 1.1 mgidl
Lriancas: 0,28 10 mgidl

ERE S

o de Reterénoia ¢ Metodo 8 partiy de 08/12/7210

o rpatizada no Laboraldno

Valores de Referéncia

13&a 147 21w 4

Resultado: 151 mmoli/L

Valores de Referencia:

3.5 a 5.5 mmoiit

: ;frjo Seletivo
Resultado: 3,4 mmol/L

ne Labaralono

reaiiza

Vajores de Referéncia.
Atd 40 UL

Resultado: 24 U/L

s aprasentados sdo pedinentes ac sexa do paciente.
sz ¢ Método a partir e 10/08/2016

raalizada no Laboratoro




PREFEITURA

- CAN

DOS CARAJAS

te: Dria) LUCAS COUTINHO
endimento: 10/07/2022

AT IDODD
0/07/2022

Emissao do laudo: 10/07/2022 19:58:48

Resultado: 37 U/L
refaréncia apresentados sdo perlinentes ao sexo do paciente
de Referéncia ¢ Método a partir de DH/08/2016

-

zaga no Laboraiang

[Lactato ]

Matenal

2 Fluoretado
orimetrice ]

Resultado: 13,9 mg/dL
alizada no Labomatonc

ALBUMINA

de bromocresol

Resultado: 2,9 g/dL

) Noves Valores de Reteréncia a partir de 10/08/2018

rada no Laboraténio
PROTEINA C REATIVA

b Turpidimetna
- Resultado: 71,4 mg/L

30 realizada no Laboratdno

Laboratorio Municipal
Addo Ribeiro

Av. Ulisses Guimardes, S/N

Cuidando das pessoas. ~ P
Construindo o amanha Hospital Municipal
Cliente: LEANDRO SOARES PEREIRA
Sexo: M

Centro

.

Registro: 72597-01
idade: 38a
CRM: 16800

Valpres de Referéncia
Até 41 UL

Valores de Referéncia

Plasma Fuoretado: 4.5 & 188 mgidl

Valores de Referéncia

3.5a52¢g/dl

Valores de Referéncia

inferior @ 8.0 mgiL
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PREFEITURA MUNICIPAL DE CANAA DOS CARAJAS
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
HOSPITAL MUNICIPAL DANIEL GONCALVES

panad

EVOLU§AO NUTRICIONAL

NOME PACIENTE: | |

k (i" }\g,&

f\\j{ \\J \§

& oy %m, . DATAADMISSAO:( >/ (1Y .
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W PREFEITURA MUNICIPAL DE CANAA DOS CARAJAS
RIA ] : i
.\\J SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE “ é
HOSPITAL MUNICIPAL DANIEL GONGALVES » §j [y pos caraas
PRESCRICAQ DIETETICA
Nome: LEANDRQO SOARES PEREIRA Leito: sV Dias TNE: 3
Idade: | 26 | _ |pata: 11/07/2022
Descrigao Horarios
1. Dieta via SNG , férmula Polimérica, Normoproteica, Normocalérica em 1 etapa de 1000 m! infundida em BI, a 50 ml / 15h
hora.
2. Agua filtrada + albumina em 2 etapas de 100 ml. 15h-11h

3. Oferta hidrica: [1030mi

4. Volume total: 1200 mi

s

Oferta caldrica : 1130 TAS_ Kcal/Kg: 17,52 (0Oferta proteica: M 75,5 Ptn/Kg: 117
Necessidade caldrica total : 1935 Kcal Necessidade proteica total: 96,75 g
Necessidade calorica: w 30 Kcal/Kg |Necessidade protéica: # 1.5 g/Kg
% Adcyuagdo caldrica: 58,40 % Adequacao proteica: 78,04
PesoE: | 64,5 |Kg m Estatura E: 1,62|m * IMC 24,58/Kg/m2
Larissa Rafaela
awﬁ@mﬁa S RN
cen T W AL
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: do

ERITROGRAMA

Eritrocitos:
Hematocrito:
Hemoglobina:
VCM:

HCM:

CHCM

RDW

LEUCOGRAMA

W8 vaicres de re

PLAQUETAS:

Leucocitos:

Blastos:
Promielocitos:
Mielocitos:

Metamielocitos:

Bastoes:
Segmentados:
Eosindtilos:
Basofilos:
Monocitos:
Linfocitos

Linf. Atipicos:
Eritroblastos

PREFEITURA

CANAA

DOS CARAJAS

Cuidando das pessoas.
Construinde o amanha.
fiente: LEANDRO SOARES PEREIRA

ante: Dr{a) CAIO TULIO VALE FRAZAO
iimento: 10/07/2022

10/0772022 Emissao do faudo: 10/07/2022 11.28.49

HEMOGRAMA

3,89  mithoesipl
335 %

10,8 g/dL

86 1

27,8  pg

322 gidL

140 %

0,0 %
0,0 %
0,0%
0.0 %
8.0 %
87,0 %
0,0 %
0,0 %
2,0 %
1,0 %
2,0
0,0

onfirmade por rmICrestopia, guando aphicavet

Laboratorio Municipal
Adao Ribeiro

Av. Ulisses Guimardes, S/N -

Hospital Municipal - Centro
Registro: 72529
idade: 26a
CRM: 15007

21.700/pL
0 juL

0 jpl

0 jpL

0 ul
1.736 /ul
18.879 /L
0 fuL

0 jul
434 L
217 jph
4340 ful
ful

noia apresentados 380 pertinentes ao sexo e idade do paciente

294.000 /ul

o

Valores de Referén

4.5 a 5 5 milndes!

40 a 50 %
13217 g/dL
83a 101 1L
27 232 pg
3152348 gt

ae 5509

4000 & 10000 it

0 iubl
g iyl
0l

Wk

0 a 700 fqul
1500 a 7900 il
Qa2 5800 /L
{22004l

100 3 1000 fub

1080 2 4500 il

150000 a 460000

(R

o
-01
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PREFEITURA

CANAA Laboratério Municipal
Adao Ribeiro
08 CARAJAS Awv. Ulisses Guimardes, 5/N

Cuidando das pessons. ‘4 : e
Construindo ¢ amanh3, Hospital Municipal - Centro
Registro: 7252%-01

( ‘mnm LEANDRO SOARES PEREIRA
idade: 26a
O VALE FRAZAD CRM: 15007

Emissdo do laudo: 10/07/2022 11:28:49

atico-enzimatico
Valores de Referénoig

Resultado: 89 mg/dL 16 a 49 mg/al

Noves Vaiores de Referdncia s Método a partic ge 1010872018

imetrico Cingtico Jaffe
Valores de Referéncia

Resultado: 1,6 mg/dL Aduttos

Criarg

“ npwos Yalores de Refergnoa s Métado a partic de 08112208

SODIO
tatenal Soro
o Eletrode Seletivo

Valores de Referéncia

]

ﬁ%guiiado 1‘19 mm{){fL 13% a 187 mmgid

sheva ndn realizads no Lab

POTASSIO

Seletive
Valores de Referéncia

~ Resultado: 4,6 mmoliL 4,53 5.5 mmoiiL

a péo realizads no Laboraldng

TGO (AST)

Valgres de Referénoia:
Resultado: 26 U/L Até 40 UL

w?wn?&jm‘« &m ;mfiz: %ftes B0 5EK0 do pacente

Joleta ndo malizade no Laborstono
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4

5
PRONTUARID
| NOME DO PACIENTE e el Lgo
k. 1
| DATAINTERNAGAO
ALERGIA

[HIPOTESE DIAGNOSTICA - b i)

HSOLANENTO CONTATG SOTICULA AEROSSOL ENTERICD | PADRAG | QUTROS f/’ }: J‘;‘

fera LIVRE BRANDA LIGLHDA ol S, outmas UIA 5 U :

|ACESSO VENDSO X perirtrico :\k\'clemmt YALIDADE | uowes i NAG LOCAL

lowsEsE A PRESENTE AUSENTE EVACUAGAO | PRESENTE | ausenTe m&m siM NAG
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nento 11/07/2022
022 Emissao do laudo: 11/07/2022 12:58:33

HEMOGRAMA
RITROGRAMA Valores de Referénaia

Eritréeitos: 3,51 milhoes/uL 45255 mihoes/ul
Hematocrito: 307 % 40 a 50 %
Hemoglobina: 9,7 gidL 132 17 grdl
VCM: 88 fL 835101 1L

< HCM 276  pg 27a32pg
CHCM 31,8 gidL 315 345 gidt,
RDwW 141 % até 15.¢ %

LEUCOGRAMA
Leucocitos: 20.100/ul 4000 a 10608 AL
Blastos. 0.0 % 0 JjuL 0/l
Promielécitos: 0,0 % 0 /uL 0 /ul

Mielocitos: 0.0% 0 juL o
Metamielocitos: 0.0 % 0 L 0
Bastoes: 6,0 % 1.206 JjuL 0a 700 AL
Segmentados: 83,0 % 16.683 J/uL 1560 a 7000 Al
Fosinofilos: 1,0 % 201 JuL 0 a 500 ul
Ba w'wféic:s 0.0 % 0 JupL 2200 At
Monocitos 2,0 % 402 /uL 100 a 1000 4L
L m“r Hos 8,0 % 1.608 /uL 1000 2 4500 /L
L m* Atipicos: 0,0 0.0 ful.
~ Eritroblastos: 0.0 0 ful

3 HLTER Ge reterencia apresentados s80 pertinentes ac sexo e igade do patisnie
FLAQUETAS: 308.000 /pL 150000 2 450000

Wmado gOr MICTGsCOnia quands aphicavel

PREFEITURA cCr
- - £3 - -
CAN Laboratorio Municipal
ot Av. Ulsses Guimardes, S/N
v 1%52?’2?3;??3 Hospital Municipal - Centro
C liente: LEANDRO SOARES PEREIRA Registro: 72648-01
Sax ldade: 26a
ite. Di(a) GENTIL AUGUSTO FRAZAO JUNIOR CRM: 10492
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HEMOGRAMA
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Registro: 72297-01

idade 38a
CRM: 168661
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