S TJIPA
% PJe - Processo Judicial Eletrdnico

G

05/09/2020
Numero: 0800734-33.2020.8.14.0136

Classe: AGAO CIVIL PUBLICA CIVEL

Orgao julgador: 1° Vara Civel e Empresarial de Canaa Dos Carajas

Ultima distribuicéo : 04/09/2020

Valor da causa: R$ 200.000,00

Assuntos: Unidade de terapia intensiva (UTI) / unidade de cuidados intensivos (UCI)
Segredo de justica? NAO

Justica gratuita? SIM

Pedido de liminar ou antecipagao de tutela? SIM

? Panes Procurador/Terceiro vinculado

R e

MINISTE_RIO PUBLICO DO ESTADO DO PARA (AUTOR) e
'MUNICIPIO DE CANAA DOS CARAJAS (AUTORIDADE) e e = =y

ESTADO DO PARA (AUTORIDADE) SR e :
PARA MINISTERIO Puauco;Ftsc:AL DA LE _) o o e e T

! Documentos

e T

|
i !
| Id. Data ggocumento Tipo |
i 1948074 48 | O.)IDQ 2020 iDecisao Decisao j|

|") ’77 I———-' ) i I el

DAIANE Assinado de forma
digital por DAIANE

CELESTRINI CELESTRINI

OLIVEIRA:02054 OLIVEIRA:02054948543
Dados: 2020.12.29

948543 10:15:06 -03'00"



K

d

fre o

o T ——

P el

PODER JUDICIARIO
TRIBUNAL DE JUSTIGA DO ESTADO DO PARA
- PLANTAO JUDICIARIO
Processo: 0800734-33.2020.8.14.0136
Parte autora: Nome: MINISTERIO PUBLICO DE CANAA DOS CARAJAS
Enderego: RUA MANAUS, 02, VALE DOS SONHOS, CANAA DOS CARAJAS - PA - CEP: 68537-
000

Parte ré: Nome: MUNICIPIO DE CANAA DOS CARAJAS

Enderego: RUA TANCREDO NEVES, S/N, CENTRO, CANAA DOS CARAJAS - PA - CEP:
68537-000

Nome: ESTADO DO PARA

Enderego: Rua dos Tamoios, Batista Campos, BELEM - PA - CEP: 66033-172

DECISAO
Vistos os autos.
Trata-se de Agao Civil Publica com pedido de tutela antecipada ajuizada pelo Ministerio Publico
do Estado do Para em face do Estado do Para e do Municipio de Canaéa dos Carajas, na qual
afirma que o adolescente LUCIANO SANTOS LIMA, 17 anos, deu entrada, na data de 02 de

setembro de 2020, no Hospital Daniel Gongalves (HDMG), apos sofrer um TRAUMATISMO
CRANIANO (CID 5068), decorrente de um acidente automobilistico.

Segundo narrado na exordial, o quadro do paciente & grave, haja vista que o mesmo encontra-se
com FRATURA EXPOSTA NA MANDIBULA, DOS ARCOS COSTAIS, apresentando, inclusive,

rebaixamento do nivel de consciéncia.

Consta da inicial que diante da gravidade do caso foi solicitado, ainda no dia 02/09/2020 e em
carater de urgéncia, a transferéncia do paciente para uma UT! que possua suporte técnico
adequado ac quadro clinico do paciente. Contudo, tal pedido foi negado pelo Estado.

Desta feita, o RMP requereu a concessdo de tutela provisoria de urgéncia, a rir];i de que os
requeridos procedam EM CARATER DE URGENCIA, a transferéncia do paciente para outro
municipio que disponha de condi¢des medico-hospitalar, em hospital publico ou particular, a
imediata remoc¢ao do paciente deste municipio a outra cidade deste Estado que conte com
Unidade de Terapia Intensiva (UTI).

Pugnou, que seja imposta multa coercitiva aos entes publicos, em caso de descumprimento da
medida judicial determinada, com escepo de coagi-los a cumprir a ordem judicial.

Juntou, documenlos pessoais do paciente, pedido meédico de solicitagao de internagdo em UTI (ID
n °® 19475884, ID n° 19475885).

Vieram-me o0s aulos conciusos.

Relatei. Decido.

Despiciende alongar-se acerca da sedimenta jurisprudéncia acerca da legitimidade do Parquet
na defesa de direito individual da parte (art. 91/92, do CDC).

Aprecio, inicialmenle, o pedido de antecipagao de tutela.

No que concerne ao pedido liminar, vejo que o autor, em cognigdo sumaria, preencheu os
requisitos essenciais para tal, quais sejam, a probabilidade do direito e o perigo do dano ou risco
do resuitade Ctil do processo nos termos do art. 300 do CPC.
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Importante ressaltar que vivemos em um Estado Social e Democratico de Direito, obrigado a
atuar socialmente e de forma positiva, provendo politicas publicas para os administrados, esse
Estado ndo pode retroceder para uma simples abstengéo do ja superado Estado Liberal.

Conforme dito acima, é imprescindivel que o Estado cumpra a Lei e a Constituigdo Federal,
contemplando a partir do recolhimento de fontes primarias e secundarias de receitas publicas, as
condigbes necessarias para a vida digna dos cidadaos.

E evidente que, dentro desse dever de agir legalmente imposto ao Estado, devem ser
consideradas as dificuldades orgamentarias para se atender toda uma gama de prestagoes
publicas, que se dividem no sistema publico de salde, educagao, alimentagéo, habitagao,
seguranga, meic ambiente equilibrado, dentre outras areas em que o Estado deve atuar.

A saude € um direito fundamental de dimenséao social que repercute diretamente na Dignidade da
Pessoa Humana. A sua manutengao € dever do Estado (art. 196, caput, CF), razado pela qual
possui posigao de destaque no ordenamento juridico, devendo, via de regra, preponderar sobre
evenluais direitos em conflito, utilizando-se o critério da ponderacao.

No caso em tela, observa-se por meio da documentagdo acostada aos autos (ID n © 19475884,
ID n° 19475885). a gravidade do quadre clinico do paciente, a qual indica que o mesmo necessita
com urgéncia de internacdo em UTI, conforme relatade pelo médico em documento anexado a
inic:al, haja vista, que o Hospital Municipal de Canaa dos Carajas/PA nao conta com assisténcia
de saude compativel com a gravidade do atual estado de saude do mesmo.

= O sustentaculo legal para a pretensao autoral é a previsao constitucional e legal, determinando
que o sistema de saude publica é obrigagdo conjunta e solidaria de todas as esferas de governo
{municipal, estadual e federal) — artigos 196 e 198 da C.F./88; arl. 9° da Lei 8.080/93.

Frevisdo esta corroborada na jurisprudéncia patria:

Ementa: APELAGAO REEXAME NECESSARIO. DIREITO PUBLICO NAO ESPECIFICADO.
CONSTITUCIONAL. REALIZACAC DE CIRURGIA A NECESSITADO. LEGITIMIDADE PASSIVA DO
MUNICIPIO. O direilo a saude é assegurado a todos, devendo os necessitados receber do enle publico a
citurgia necessaria, Aplicagao do arligo 196 da Conslituigdo Federal. O Municipio possui legitimidade passiva
na demanda visando a realizagao de cirurgia a necessilado, devendo responder pelo procgdimento pleileado
no processo. Aplicacdo do artigo 196 da Constituigio Federal. Posigdo do 11° Grupo Civel. Precedentes do
TJRGS, STJ e STF. BLOQUEIO DE VALORES EM CONTA BANCARIA. CABIMENTO. Mostra-se adequada
a determinagio do alcance em dinheiro necessirio para a aguisicdo dos medicamentos, tendo em visla que
visa compelir o Estado a cumprir com a determinagao judicial e ao mesmo lempo garanlir a efetividade do
provimento jurisdicional, observados os bens juridicos constitucionalmente tutelados, no caso, o direito a vida
¢ a sadde, numeraric gue ndo pode ser entregue diretamente a parte. VERBA HONORARIA. REDUCAQ.
Verba honorarnia reduzida, observado o carater repetitive e a singeleza da matéria, bem como o
posicionamento desta Camara. Inteligéncia do art. 20. § 4°, do CPC. Precedentes do TJRGS. Apelagdo
parciaimente provida liminarmente. Senlenga confirmada, no mais em reexame necessario. (Apelagdo e
Reexame Necessario N° 70054341888, Vigésima Segunda Camara Civel, Tribunal de Juslica do RS, Relalor:
Carlgs Eduardo Zietlow Duro, Julgado em 30/04/2013)

Ementa APELACAO REEXAME NECESSARIQ. DIREITO PUBLICO NAO ESPECIFICADO.
CONSTITUCIONAL. FORNECIMENTO DE MEDICAMENTOS A NECESSITADO. LEGITIMIDADE PASSIVA
DO ESTADO E DO MUNICIPIO. O direito & satde é assegurado a todos, devendo os necessitados receber
de enle publico os medicamentos necessarios. Aplicagao do artige 196 da Constiluigao Federal. O Estado € 0
Municipio possuem iegitimidade passiva para a demanda visando o fornecimentc de medicamen!os a
necessilado. Posigio do 11° Grupo Civel. Precedentes do TJRGS, STJ e STF. CONDENAGAO DO ENTE
PUBLICO AO PAGAMENTO DE CUSTAS E DESPESAS PROCESSUAIS DESCABIMENTO... Apelagao
provida liminarmente Senienga maedificada, em parle. em reexame necessario. (Apelacdo Civel N°
70053576005, Vigesima Segunda Camara Civel, Tribunal de Justiga do RS, Relalor: Carlos Eduardo Ziellow
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Dure, Julgado em 30/04/2013).

Na espécie, ndo ha falar em reserva do possivel ou mesmo em ativismo judicial exacerbado, uma
vez que a protegao ao principio da dignidade da pessoa humana (art. 1°, 1ll, da CF), como vetor
fundante do Estado.democratico de direito e de todo ordenamento patrio, € norma que suplanta,
em caso de colisdo, quaisquer outros direitos fundamentais, haja vista o escopo de protegao do
bem maior, “vida humana”.

Nesse sentido aresto da Lavra da Segunda Turma do Superior Tribunal de Justiga.

ADMINISTRATIVO - CONTROLE JUDICIAL DE POLITICAS PUBLICAS -POSSIBILIDADE EM CASOS
EXCEPCIONAIS - DIREITO A SAUDE- FORNECIMENTO DE MEDICAMENTOS - MANIFESTA

NECESSIDADE OBRIGAGAO DO PODER PUBLICO - AUSENCIA DE VIOLAGAO DO PRINCIPIO DA
SEPARAGAO DOS NAO OPONIBILIDADE DA RESERVA DO POSSIVEL AO MINIMO EXISTENCIAL 1
Nao podem os direilos sociais ficar condicionados a boa ventade do Administrador, sendo de fundamentai
importancia que o Judicidrio alue comao orgao controlador da atividade administrativa. Seria uma distor¢ao
pensar gue o principio da separagdo dos poderes, originalmente concebido com o escopo de garantia dos
direitos fundamentais, pudesse ser utilizado justamente como 6bice a realizagao dos direilos sociais,
igualmente fundamentais. 2. Tratando-se de direito fundamental, incluso no conceito de minimo existencial,
inexistira empecilho juridico para que o Judiciario estabelega a inclusdo de determinada polilica publica nos
planos orgamenlarios do ente politico, marmente quando ndo houver comprovagio objetiva da ncapacidade
economico-financeira da pessoa estatal. ..
Extrai-se do corpo do mesmo acordao:

“{...) a atuacdo do Pecder Judicidrio no controle das politicas publicas ndo se pode dar de lorma
indiscriminada, pois isso violaria o principio da separacao dos Poderes. No entanto. guando a Administracac

Publica, de maneira clara e indubitavel, viola direitos [undamentais por meio_da execucao ou falta injustificada
de programas de governo, a interferéncia do Poder Judiciario & perfeitamente legitima e serve como

inslrumento pi

Diante desse panorama, passa-se a analisar os pressupostos faticos para a concesséao da
antecipagao de tutela. Considerando que nao ha qualquer ébice legal no microssistema que tutela
a fazenda pablica, a concessao ou ndo de antecipagao de tutela no caso descrito.

O art. 300 do Codigo de Processo Civil & claro ao estatuir os requisitos necessarios a concessao
da tutela de urgéncia. Neste sentido, a tutela sera concedida quando houver a demonstragao da
probabilidade do direito e do perigo de dano ou risco ao resultado util do processo.

Conforme ensinamento de Fredie Didier Jr., Paulo S. Braga e Rafael A. de Oliveira, no Curso de
Direito Processual Civil Vol. 2 (2016), para a constata¢do da probabilidade do direito &€ necessaria
a verossimilhanga fatica, relacionada a plausibilidade em torno da narrativa do autor, e a
plausibilidade juridica, que diz respeito a provavel subsun¢do a norma invocada.

A mesma doulirina trata do perigo de dano ou risco ao resuliado util do processo como elementos
que evidenciam a ameaca que “a demora no oferecimento da prestagao jurisdicional representa
para a efetividade da jurisdigéo e a eficaz realizagéo do direito”. E necessario asseverar que 0
dano, neste caso, precisa ser irreparavel ou de dificil reparacao. E o chamado perigo da demora.

Vejo que, no presente caso, ha nos autos elementos que demonstram a existéncia dos requisitos
necessarios a antecipagac da tutela, especialmente no que diz respeito ao perigo da demora,
uma vez que o paciente necessita com urgéncia de transferéncia para hospital que disponha de
suporte lécnico adequado para o seu tratamento de saude.

No que lange a verossimilhanca fatica e plausibilidade juridica em torno do pedido declinado na
peticac inicial, ha nos autos indicios suficientes das alegacdes, especialmente a documentagdo
arrolada com a exordial, provas estas gue permitem atingir um juizo de verossimilhanga das
alegagdes.

A toda evidéncia também se encontra o risco de dano irreparavel ou de dificil reparagao, marcada
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pela irreversibilidade da perda da incolurhidade fisica do autor.

Anle-o exposto, DEFIRO o pedido de antecipagdo dos eleitos da tutela formulado e, em
consequéncia, DETERMINO:

I} Seja INTIMADO o ESTADO DO PARA, na pessoa de seu representante constitucional,
para que disponibilize para o paciente LUCIANO SANTOS LIMA, IMEDIATAMENTE
contados da ciéncia desta decisdo, a transferéncia do paciente em voga para hospital
publico/especializado que conte COM UNIDADE DE TERAPIA INTENSIVA (UTI): e, caso
nao haja disponibilidade de leito em quaisquer hospitais plblicos com capacidade para
atender as necessidades e urgéncias que o caso requer, que o requerido, Estado do Para,
se necessaric. arque com 0s custos do procedimento/tratamento suficiente em unidade
hospitalar da rede privada, a contar da efetiva intimagdo desta decisao;

in Seja INTIMADO o MUNICIPIO DE CANAA DOS CARAJAS/PA, na pessoa de seu
representante constitucional, para que PROCEDA IMEDIATAMENTE, contados da
ciencia da presente decisao, 0s encaminhamentos necessarios, transportando o paciente
em voga para o leito fornecido pelo Estado do Para, se necessario por meio aéreo.
arcando, inclusive com as despesas alusivas ao acompanhante;

s A A s A WL gk o
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in Na hipotese de descumprimento das determinagoes alhures, tratando-se do caso
especifico de obrigagao de fazer (art. 536, § 1° c/c 537, §4° do CPC), FIXO MULTA
DIARIA no importe de R$ 5.000.00 (cinco mil reais), até o limite de R$ 50.000,00
(cinquenta mil reais) direcionada ao Municipio de Canaa dos Carajas/PA; e ate o limite
de R$ 100.000,00 (cem mil reais). direcionada ao Estado do Para, em caso de
descumprimenio desta decisao;

A — s

IV}  Uma vez que no caso em tela a responsabilidade entre os entes é solidaria, cabe ao
MUNICIPIO DE CANAA DOS CARAJAS e ao ESTADO DO PARA, por meio dos
respecltives setores competentes, manterem contato entre si com o fim de evitar
duplicidade de gastos para o cumprimento da decisao, bem como se entenderem no
sentide de cada ente empenhar investimentos proporcionais as suas
caracteristicas/condigées linanceiras.

B L T DT

¥

v} Nos termos do artigo 334. § 4°, Il, DEIXO de designar addiéncia de co'nciliaq.é;a.

Vij INTIMEM-SE e CITEM-SE as requeridas do teor dessa decisao — por meio de suas
respeclivas procuradorias - se for o caso - para ofertarem contestagdes observado ¢
disposto no art 183 do CPC.

Vi)  Decorrido o prazo para contestagdo, VISTA ao RMP para que no prazo legal apresente

manifestacao {oportunidade em que: | — havendo revelia, devera informar se quer produzir

utras provas ou se deseja o julgamento antecipado; Il - havendo conteslagao, devera se

manifestar em réplica, inclusive com contrariedade e apre-sentacao de provas

relacionadas a eventuais questoes incidenltais; Il — em sendo formulada reconvengdo com

a conles-tagdo ou no seu prazo, devera a parte autora apresentar resposta a
reconvencao).

VIll} CIENCIA ao Ministério Publico.
IX} EXPEGA-SE o necessario.

CUMPRA-SE, servindo a presente decisdo, por copia digitada, como mandado de intimacéo efou ,
citagao, nos termos dos Provimentos n. 003/2009-CJCI, de 05.03.2009, e 003/2009-CJRMB, de i
22.01.2009, com a redacao que lhe deu o Provimento n. 011/2009-CJRMB, de 03.03.2009.

Cumpra-se com URGENCIA. Aulorizo o cumprimento em regime de PLANTAO. fot
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PREFEITURA MUNICIPAL DE CANAA DOS CARAJAS = s
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE B, CANAR | —.
HOSPITAL MUNICIPAL DANIEL GONCALVES e I i Y
EVOLUCAO MEDICA 3 Pl
NOME: LUCIANO SANTOS LIMA IDADE: 17 ANOS ADMISSAQ: 02/09/2020 '\~ TG ha <)
DATA REGISTRO PRONTUARIO R A
02/09/2020[# 1° DIH # POLITRAUMATIZADO (TCE + TRAUMA EM FACE + TRAUMA EM TORAX) ¥ B ity
PACIENTE DE 17 ANOS, MACULING, VITIMA DE ACIDENTE MOTOCICLISTICC HA 6H |
MOTO X CARRO, EVOLUINDO COM SONOLENCIA E CONFUSAO MENTAL. »

EF: REG, EUPNEICO, AFEBRIL, CORADO, HIDRATADO : B
NEUROLOGICO: GLASGOW 12 (RM 5 RV 4 RO 3} // PUPILAS HIPORREAGENTES MIDRIASE
FACE E CRANIO: EQUIMOSE PERIAURICULAR BILATERAL COM EDEMA MANDIBULAR
ACVY RCR 2T S8 , a0
AR MV REDUZIDO A DIREITA, COM DOR A PALPACAO HTX ESQUERDO |
ABD INDOLOR, FLACIDO, RHA (+)

EXT COM ESCORIAGOES, SEM EDEMAS
RX TORAX: FRATURA 2° ARCO COSTAL DIREITO + CONTUSAQ PULMONAR ESQ?
RX CRANIO: FRATURA MANDIBULAR '

CD: TC CRANIO (AGUARDO CD OU LAUDO) _

AVALIACAQ POR CIRURGIAQ GERAL // NEURO / BUCOMAXILO :
AVALIAR TRANSFERENCIA COM TC CRANIO o
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PREFEITURA MUNICIPAL DE CANAA DOS CARAJAS
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
HOSPITAL MUNICIPAL DANIEL GONCALVES

EVOLUGAO MEDICA
NOME: LUCIANO SANTOS LIMA IDADE: 17 ANOS ADMISSAQ: 02/09/2020
DATA REGISTRO PRONTUARIO |

04/09/2020}# 3° DIH # POLITRAUMATIZADO (TCE + TRAUMA EM FACE + TRAUMA EM TORAX) |
—|#LESAOAXONAL DIFUSA? - ;
PACIENTE DE 17 ANOS, MACULINO, ViTIMA DE ACIDENTE MOTOCICLISTICO HA 24
MOTO X CARRO, EVOLUINDO COM SONOLENCIA E CONFUSAO MENTAL £ D SOONFOR- 4
TO RESPIRATORIO - B __f
EF: REG, DISPNEICO LEVE, EM USC DE 02 POR ON 4LMIN, AFEBRIL HIPOCORADC
NEUROLOGICO: GLASGOW 14 (SON D.ENTO,,- PUPILASREAGENTES

= FACE E CRANIO: EQUIMOSE PERIAURICULAR BILATERAL COM EDENA MANDIBULAR
ACV RCR 2T S8 RN
AR MV REDUZIDO A ESQUERDA, COM DOR A DALPACAO HTX DIREI (O 5
ABD INDOLOR, FLACIDO, RHA( j -
EXT COM ESCORIACOES, SEMEDEMAS -
RX TORAX. FRATURA 2"ARL()" OSTAL DIREITO + CONTUSAC PLLMONARESC? |
RXCRANIO: FRATURAMANDIBULAR ]
TC CRANIO: PARENQUIMA CEREBRAL NORMAL _ ) 3
TC FACE: MULTIPLAS FRATURAS NOS RAMOS MANDIBULARES __"i
TC TORAX: EXTENSO AREA DE CONTUSAQ HEMORRAGICA X HEMOTORAX NO HTYESQ.
LAB (03/09/2020): HB 94 FTO 27 LEUC 8200 SEG S0 LINF5PLAQ 107006 1
UREIA 14 CREAT (7 TGO 226 TGP 102 PCR195 i
A PACIENTE DRENADO NO HTX ESQUERDO, VOLUME APROX f000ML
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PREFEITURA MUNICIPAL DE CANAA DOS CARAJAS
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE '
HOSPITAL MUNICIPAL DANIEL GONGALVES

= L8

EVOLUCAO MEDICA
NOME: LUCIANO SANTOS LIMA IDADE: 17 ANOS ADMISSAQ: 02/02/2020
DATA REGISTRO PRONTUARIO e
03/09/2020[# 2° DIH # POLITRAUMATIZADO (TCE + TRAUMA EM FACE + TRAUMA EM TORAX: |
# LESAO AXONAL DIFUSA? B
PACIENTE DE 17 ANOS, MACULINO, VITIMA DE ACIDENTE MOTOCICLISTICO HA 244 |
MOTO X CARRO, EVOLUINDO COM SONOLENCIA E CONFUSAQ MENTAL E DESCONFOR- |
- |ToRESPIRATORIO i ST

EF: REG, DISPNEICO LEVE, EM USG DE 02 POR CN aUMIN, AFEBRIL, HIPOCORADO

S

NEUROLOGICO: GLASGOW 14 {SONOLENTO) # PUPILAS REAGENTES

FACE E CRANIO: EQUIMOSE PERIAURICULAR BILATERAL COM = DEMA MANDIBULAR

ACVRCR2TSS - e
AR MV REDUZIDC A ESQUERDA, COM DOR 4 PALPACAO HTXDRETO
ABD INDOLOR, FLACIDO, RHA [+ e
EXT COM ESCORIACOES, SEM EDEMAS S ____hm_;é
RX TORAX: FRATURA 2° ARCC COSTAL DIREITO + CONTUSAQ PULVMONAR 2507 ;

RX CRANIO: FRATURA MANDIBULAR

C CRANIO: PARENQUIMA CEREBRAL NGRMAL

TC FACE: MULTIPLAS FRATURAS NOS RAMOS MANDIBULARES

. S

LAB (03/09/2020): HB 9.4 HTO 27 LEUC 8.200 SEG 90 LINF 5 PLAQ 107.000 _ o
UREIA 14 CREAT (.7 TGO 226 TGP 102 PCR 195 - i
HD: HEMOTORAX? o - s
CD: SOLICITO TC TORAX + LABORATORIODECONTRCLE = uf
AGUARDA TRANSFERENCIA UTl o , R
“or GenﬁA.Frazpc i S
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PREFEITURA MUNICIPAL DE CANAA DOS CARAJAS
SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
HOSPITAL MUNICIPAL DANIEL GONGALVES

EVOLUGAO MEDICA
NOME: LUCIANO SANTOS LIMA IDADE: 17 ANCS ADMISSAQ: 02/09/2020
DATA REGISTRC PRONTUARIC 1
02/09/20201# 1° DIH # POLITRAUMATIZADO (TCE + TRAUMA EM FACE + TRAUMA EM TOHAX} ‘

PACIENTE DE 17 ANOS, MACULING, VITIMA DE ACIDENTE MOTGCICLISTICO HA 6H

MOTO X CARRO, EVOLUINDO COM SONOLENCIA E CONFUSAO MENTAL.

EF. REG, EUPNEICO, AFEBRIL, CORADQ, HIDRATADC

FACE E CRANIO: EQUIMOSE PERIAURICULAR BILATERAL COM EDEMA MANDIBULAR

NEUROLOGICO: GLASGOW 12 (RM 5 RY 4 RO 3) // PUPILAS HIPORREAGENTES MIDRIASE

~
!

§

=3

ACV RCR 2T SS

AR MV REDUZIDO A DIREITA, COM DOR A PALPACAQ HTX ESQUERDO

ABD INDOLOR, FLACIDO, RHA (+)

EXT COM ESCORIAGOES, SEM EDEMAS o

RX TORAX: FRATURA 2° ARCO COSTAL DIREITO + CONTUSAQ PULMONAR ESQ?

RX CRANIO: FRATURA MANDIBULAR

CD: TC CRANIO (AGUARDO CD OU LAUDO)

AVALIACAO POR CIRURGIAO GERAL // NEURO // BUCOMAXILO.

AVALIAR TRANSFERENCIA COM TC CRANIO

I S —
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2 |CABECEIRA ELEVADA 3(° S| ATENCAQ :
3 |SORO RINGER 1.ACTATO 500ML EV 6/6H
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| ZG'N[A-*‘
f : |cep: N°DOC.DOPACIENTE: | ORG.EXP.:
| DATADENASC: / / | NATURALIDADE: ' | "esTADO cviL: | GRAU DE msmuciio
| ESTADO NUTRICIONAL: ] PESOKg: | ALTURA cm: Fime:
| OCUPACAO - g INSTITUIGAO PREVIDENCIARIA: (' Segurado '~ Dependente [ °"",'°‘
‘ FILIAGAO PAI: N2 DOC.: ORG.EXP: | U.F:
| FILACAO MAE: N2 DOC.: ORG.EXP: | U.F:
| 'NOME RESPONSAVEL: : | VINCULO DE PARENTESCO: N2 DOC.: ORG.EXP: | U.F:

| DENOMINACAO E ENDERECO DE TRABALHO

ORIGEM DO ENCAMINHAMENTO:

1 __Mesma Unidade 11 " iAmbulatério 12 [ _OQutra clinica do Mesmo Hospital
Hospitalar
2. | Outra Unidade 2.1  Ambuiatério 2.2 7 Hospitalar
Hospitalar
| 3. 7 Entradade 3.1 Ambulatério 3.2 77 Qutra
; Emergéncia

e

Antecedentes Clinicos do Cliente:

Antecedentes Clinicos Familiares do Cliente:
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|
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Qual? - - '
| Indicagao para cesarea: a sim . Nio
Qw2 o .
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' I'_\I_" de gestacio b 2¢ ! oumais
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_ Cesireaanterior: _ Sim ___ Nio .
| Tipo de Parto Atual: _ Cesidreo  Normal
I8 Realizado Ep?siotorqia: s Sim N3o
: L..ﬂf‘_e.sﬁiii,,__ﬁm _ Nio | Tipo de Anestesia: Local  Peridural __ Outras -
| Alojamento conjunto. _ Unidade Neonatal Outros.
: 6bit|; - Natimorto Fetal Materno
r__A_‘:_‘{"lEE“ha"t_e_ ___-:- E’Eaﬁ_alho Parto — Parto Pos Parto
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PREFEITURA MUNICIPAL DE CANAA DOS CARAJAS
" SEMSA - SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
HOSPITAL MUNICIPAL DANIEL GONGALVES

T

e e e s e =

PREFEITURA

il DOS CARAJAS

FORMULARIO A - ANOTAGOES DE ENFERMAGEM/ SINAIS VITAIS

Prar 0000 500557 Dl — N 5753 2070
Observagao;
Data de Nascimento: {9 _ 05 - ph Datadeinternagdoinl - nQ_ 9 2
Cor da Pulseira; Azul- Amarela @ Litds - Rosa b vermeiho (D
Peso: Allura; 3
SINAIS VITAIS/ DEBITO Hiptese Diagnostica: 7 - .
HORA | T°C FC FR SPO2 | PA HGT BCF DIURESE DRENOS Isolamento: ( ) Contata ( )GoﬂE‘uia ( )Aerossol ( )Entérico (><) Padrdo () Qutros
Quan.drenada | Quan.drenada  Dieta: ( ) Livre ( ) Branda ( ) Liquida ( ) Zero [ ) Outras ZiK .o 2
e

(20X Jahk| —

“700&4!

Diurese: (~<) Presente ( ) Ausente Evacuagdo: ( ) Presente () Ausente

8
NN
G

et

=

O
l
)

thoxJe 43| —

Q‘OQ Mf

Quanlidade Drenada  (12h):

Acesso venoso:

Local: ﬂA S D

Validads Correta (72 horas) Sim ()  Nao ( )

Periferico  (5g) Central. ()

SSVV alterados: Sim () N2o (=)

ANOTAGOES DE ENFERMAGEM

w
AZ:OQ jl?fl ﬁ{JAA/A /,C?IA/

LPI ;o
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- : PREFEITURA MUNICIPAL DE CANAA DOS CARAJAS
' SEMSA - SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
HOSPITAL MUNICIPAL DANIEL GONGALVES

PREFEITURA ‘

B DOS CARAJAS
FORMULARIO A - ANOTACOES DE ENFERMAGEM/ SINAIS VITAIS | |

NO 3
P ME -{D_Llf‘.k (_LT'\&’ '\.h,‘hEﬁ ‘?.['11 AR BT~ - DATA' O._g " O q kg Wu]’(‘) ‘
TonkisG: (" Observagao:

Data de Nascimento: ) ) _ 0S- 03 Data delnlernag:éo O,J 09 - 2030

Cor da Pulseira: Azul- Amarela - Lilas Rosa o Vermelho -

Peso: Altura: \_
SINAIS VITAIS/ DEBITO Hipitese Diagnostica: _-. .
HORA | T°C FC FR SPO2 | PA HGT BCF DIURESE DRENOS Isolamento: () Contato ( ) Goticula ( )Aerossol ( )Entérico (2¥)Padrdo ( ) Outros
) : ' Quan. drenada | Quan. d . “ g2
12|36 6| Jio i A8 ll3csz0 | 139 a nc; mnd " -rmm BRI PR KR © Jeeie b | )owasw
Ld{o'x 1 ?J"_% 23 JOO tlc)af'\ _ B - 2G> Y)‘\K‘ Diurese: (%) Presente ( ) Ausente Evacuagdo: ( ) Presente  (x°) Ausente
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,;?.ZCD \3.6 s 123 e 9G ., 20x30 1o _ 35S g Acesso venoso.  Periférico () Central: ( )
EANZE YL 122 | - = YX2d |22 | — Lof) e tocat M G@
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SSVV alterados: Sim ( ) Nao ( )
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PREFEITURA MUNICIPAL DE CANAA DOS CARAJAS
" SEMSA - SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE
HOSPITAL MUNICIPAL DANIEL GONGALVES

filg PREFEITURA

i DOS CARAJAS

, FORMULARIO A - ANOTAGOES DE ENFERMAGEM/ SINAIS VITAIS
DATA:

=] O]

:°"‘E !4 LM _anlod &/ma

Data de Nascimento: |7 (75_ ()< Data de intemagao: OQ 04, 2020
Cor da Pulseira: Azul- Amarela - Lilas % Rosa o Vermelho -

(" Observagao:

ALaa (10@1@_&[1 "Yﬂf?rlif(l 1441 fm‘h}ﬁa

Lo 1 L1E(oralpan)
Ndo ( )

tocat MSH , MSE

Validade Correta (72 horas) Sim ()

Peso: Altura:
SINAIS VITAIS/ DEBITO Hipétede magnosucail.—rc c
HORA | T°C FC FR SPO2 | PA HGT BCF DIURESE DRENOS Isolamento: ( ) Contalo ( ) Golicula ( ) Aerossol ( ) Entérico (y-) Padrdo () Outros
Quen. drenada | Quan.drenada  Dieta: ( ) Livre ( ) Branda ( ) Liguida () Zero ( ) Oulras
DZIJQS "?S.;Q 1”7.6'. .20 o |12exsu M{q - 600 \7\& Diurese: (%) Presenta () Ausenle Evacuagdo: () F’.rcsante (Y0 Ausente
:.‘}ORS als 2 A qqz =y \ & i SQO Quantidade Drenada  (12h):
Acesso venoso:  Periférico  (3¢) Central: ( )

S8V alterados: Sim ( ) Ndo ( )

ANOTAGéES DE ENFERMAGEM
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FORMULARIO

PREFEITURA

Avaliagdao Nutricional de Pacientes Internados

DOS CARAJAS
NOME: _Siiose. Gamdee Viicen SEXO:Fg M o
DATA DE NASCIMENTO: 42 /acms _ IDADE. 19 LEITO: 3¢

DATA DA INTERNAGAO: 02 /097 20 DATA DA AVALIAGCAO:_0a /00,20
NIVEL DE ATENGAO: __ 2

AVALIAQRO NUTRICIONAL SUBJETIVA GLOBAL (ANSG)

A. HISTORICO

1. PESO

Peso habitual 4= Ka

F deu peso nos ultimos 6 meses: Sim ( ) N&o (%)

Gerantidade perdida: ~Kg

%de perda de peso em relagéo ao peso habitual:

Nas Ultimas duas semanas: ( ) continua perdendo ( x) estavel ( ) ganhou peso

2. INGESTAO ALIMENTAR EM RELAGAO AO HABITUAL
( %) Sem alteragdes () Houve alteragdes
Se houve alteragdes, ha quanto tempo: dias
Se houve, para que tipo de dieta:

( ) Sélida em menor quantidade

( ) Liquida completa

( ) Liguida restrita

( )Jejum

3 SINTOMAS GASTRINTESTINAIS PRESENTES HA MAIS DE 15 DIAS
( )Sim (X )Nao

Se sim, quais:

( )Vémitos ( )MNauseas ( ) Diarreia ( ) Inapeténcia

wCAPACIDADE FUNCIONAL

(*) Sem disfungdo ( ) Disfungéo

Se disfungdo, ha quanto tempo: dias

Que tipo: () Trabalho sub-6timo ( ) Em tratamento ambulatorial ( ) Acamado

5. DOENGA PRINCIPAL E SUA CQRRELAQAO COM NECESSIDADE NUTRICIONAIS
Diagnéstico principal: ?c, ME&N\L

Demanda metabdlica:
( ) Baixo estresse () Stress moderado ( 4)Stress clevado




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

Hospital Municipal - Centro N
Cliente: LUCIANO SANTOS LIMA Registro: 18282-01 i U L
ge)fo.: M . Idade: 17a A
oucnanle._ CRM:
Data atendimento: 03/09/2020
Coleta: 03/09/2020 Emissao do laudo: 03/09/2020 22:05:23

HEMOGRAMA

Malerial: Sangue Total

Metodo: Autematizado

ERITROGRAMA Valores de Referéncia
Eritrocitos: 2,69 milhdes/uL 4.5a6.1 mindesiul
Hematocrito: 248 % ’ 37a53%
Hemoglobina: 86 g/dL 12,8217,8 gldL

o VCM: 92 fL 80a99iL

HCM: 320 pg 28 a 32 pg
CHCM: 34,6 g/dL 312355 gL
RDW: 1,0 % até 15,0 %

LEUCOGRAMA
Leucocitos: 7.300 /pL 3600 a 11000 AL
Blastos: 0,0 % 0 /uL oL
Promielocitos: 0,0 % 0 /L 0L
Mieldcitos: 0,0 % 0 /uL L
Metamielocitos: 0,0 % 0 L 0L
Bastdes: 0,0 % 0 /uL 0a 700 AL
Segmentados: 88,0 % 6.424 IpL 1500 a 7000 AL
Eosindfilos: 0,9 % 66 /uL 0 a 500 AL
Basofilos: 0,0 % 0 /pL 02200 AL
Monocitos: 2,6 % 190 /uL 100 a 1000 /uL
Linfécitos 8,5% 621 /uL 1000 a 4500 /L
Linf. Atipicos: 0,0 0,0 IuL

‘.~ Eritroblastos: 0,0 0 L

Obs  Os valores de referéncia apresentados sao pertinentes ao sexo e idade do paciente

PLAQUETAS: 115.000 /pL 150000 a 450000

Exame automatizado confirmado por micrescopia, quando aplicavel

P

Dra. Maria do Perpetuc Socorro
CRBM/PA N°4%4



- Solicitante:- Dr(a) GENTILAUGUSTO FRAZAO JUN!OR -
Data atendimento: 04/08/2020 .

Material: Sangue Total - =

Método: Automatizado =

ERITROGRAMA - i o,
Eritrocitos: 2,69 milhdes/pL =
Hematécrito: 251 % e

=+ Hemoglobina: 85 gldL - -
VCM: " 93 _fL

'« ICM: 31,6 pg

CHCM: 33,9 g/dL .
RDW: ) “H2 B - . - B

LEUCOGRAMA B
Leucécitos: - 5.100 /pL
Blastos: 0,0% 0 /L
Promielocitos: 0,0% - 0 /uL
Miglécitos: "0,0% 0 JuL
Metamieldcitos: 0,0 % R R T R
Bastdes: 0,0 % S 0 L
Segmentados: 82,8% 4.223 L
Eosindfilos: 1,0% 51 IuL
Basdfilos: 0,1% 5 IuL
Mondcitos: - -2,7% - 138 fpL
Linfécitos.. 13,4 % 683 Il
Linf. Atipicos: 0,0 0,0 IuL
Eritroblastos: 0,0 . 0 _ jpL

N -
Jbs.: Os valores de referéncia apresemédos sdc pertinentes ao sexo e idade do paciente.
>LAQUETAS:

Sexo: M

Coleta: 04/09/2020

ixame automatizado confirmado por microscopia, quando aplicavel,

:oleta ndo realizada no Laboratério.

PREFEITURA

DOS CARAJAS

Cliente: LUCIANO SANTOS' LIMA

Ad3o Ribeiro

Av. Ulisses Guimardes, S/N
_Hospital Mumapal

Centro

Emls&;éo do laudo: 04/09/2020 14:20:58

HEMOGRAMA

- 109.000 /pL

-

-

Dra. Alessandra Fontenelle _

CRBM/PA N°735

Laboratério Mumcupal‘*’

Valores de Referéncia -
T 45asimihdesil -

i~ ~\\-

- Raglstro 13358-01.— -
ldade: 17a. ~
CRM: 10492

37a53% ~
12,82 17,8 gldL
80asof
28a32pg
312355 g/dL
alé_A‘lS.O % 3

3600 a 11000 /L

0/l
0/uL

- oL

omL - -
02700 /L
1500 a 7000 /uL
02500 /L
032200 fuL

" 100'a 1000 /pL

1000 a 4500 /juL -

150000 a 450000

o o R ARGt KTy B e O P S

i ot B St




Sexo: M

Solicitante: Dr(a) GENTILAUGUSTO FRAZAO JUNIOR - 4 ‘
Data atendimento: 04/08/2020

Coieta' Q4109!2020

UREIA

Material: Soro =
Métedo ; Cingtico-enzimatico

-

: PREFEITURA

DOS CARAJAS

Cliente: LUCIANO SANTOS LIMA

Resultado: 12 mg/dL :

- Emissao do Eaudo 04!09/2020 14 20:58

(*) Novos Valores de Referdncia e Método a partir de 10/08/2016.

Coleta nao realizada no Laboratorio.

CREATININA -

Material: Soro - -

-Mét Colerimétrico Cinético Jaffé -
N

(") Novos Valores de Referéncia e Método a partir dé 06/12/20186.

Resultagl_o:'o,é mgui'dL

Coleta nao realizada no Laboratério.
s 4

TGO (AST)

Material: Soro
Método : Cinético

(") Novos Valores de Referéncia e Método a partir de 10/08/2016. E)

Resuitado 146 U/IL - -

Obs.: Os vaiom de referdncia apresentados s3o pertinentes ao sexo do paciente.

Coleta néo realizada no Laboratério.

TGP (ALT)

Material: Soro

Método : Cinético

.

—Resultadq: 88 U/L SRR

Jbs.: Os valores da referéncia apresentados s3o pertinentes ao sexo do paciente.

L’j Novos Valores de Referéncia e Método a partir de 05/08/2016.

>oleta nio realizada no Laboratorio.

Valores de Referéncia: -
16 a 49 mg/dL

Laboratono Mumcupal
_  Adio Ribeiro

Av. Ulisses Guimardes, S/N
Hospital Municipal - Centro

-ldade: 17a
-CRM: 10492

Valores de Referéncia:
Adultos:

Homens: 0,7 a 1,2 mg/dL
Mulheres: 0,5 a 1,1 mg/dL
0,23 1,0 mg/dL

Criangas.__

Valores de Referéncia:
Até 40-ULL -

Valores de Referéncia:

Alg

41 UL

Dr. Cleibh Antonio Siqueira
CRBM/PA N°4390

Registro: 18358-01




} DOS CARAJAS

Cliente: LUCIANO SANTOS LIMA _. ~
Sexo: M - .

Sollcﬂante' Dr(a) GENTILAUGUSTO FRAZAO JUNIOR T = © CRM:10492- ~  ~
Data atendimento: 04/08/2020 ; i
™ Coleta: 04/09/2020 ..Eplssao do laudo: 04/09/2020 14:20:58 i

PROTEINAC REAT!VA

Material: Soro ;
-Método : Turbidimetria - =+ =

Résultado: 225,2 mgl/L

Coleta n3o realizada no Laboratdrio.
1

prefFeiTurA Laboratério Municipal

- Adao Ribeiro
Av. Ulisses Guimardes, S/N -
Hospital Municipal - Centro

- ~Registro: 18358-01"
= 1dade: 17a -

Valores de Referéncia:
Inferior.a 8,0.mg/L

Dr. Cleibh Antonio Siqueira
CRBM/PA N°433%0 -




- - ~ray

PREFEITURA Laboratério Mumcmal .
, : Adao Ribeiro -

: Av. Ulisses_Guimardes, S/N
DOS. CARAJASA _Hospital MUni__cig_al_-ﬁe'ntro S iE

Sc:;.gu:d Lucmnoaos SANTOS LIMA . s < s Regitro: 1825501 i
~Solicitante: - T % . 5 '(?S‘::P Ha—- ==
Data atendimento: 03/09/2020 - e - o s r - :
- Coleta: 03/09/2020 T . Emisséo do laudo: 03/09/2020 16:02:47 g =
O S - HEMOGRAMA G . E? e
- Material-Sangue Total ~ — g - - S - _ =
Método: Automatizado = S5 e : - s N
. L --;. L ‘7-7 , "?; iy = T ‘-; -.-,v\'.' ——.‘ -
ERITRO.GRAMA gl . . e R 77 Valores de Referéncia ~ -
. Eritréeitos.  --- 2,97  milhdes/uL b Emtimeraes 45261 mifidesik )
- Hematéertor =~ = 2747 % . e L = P 37253 % e
™ - Hemoglobina: C 94 . .gdL T - T. 12Bai7.8g/dL
O VCM: S st B LA - - 80aset 5 =
HCM: =18 pgi; - 28a32pg
CHCM: B ) 34,3 g/dL s - T - _sasssga
. RDW: M2 % - - - e B T - ae150% -

’ LEUCOGRAMA - L o - e - -
LCeucécitos: = 8.200 /uL 3600 a 11000 /uL .
Blastos: - 00% _ 0 L * 0 /L
Promielocitos: _ 0,0% = 0 Tl = . —0/L 2 ’
Mielécitos: - 0,0 % ' ) B T e el e -
Metamielécitos: - 0,0 % _ -0 Tl 3 oRt LT e

"~ - Bastées: T 00% < 0 /uL - 0 8700 /ul
Segmentados: T 90,4% o 7.413 _juL 1500 a 7000 /uL -
Eosindfilos: - - 18% 131 L B G a 500 /uL 7
Basofilos: 0,0 % i 0 _/uL __Oe2004L . . -
Monocitos: = - 2,3 % : ) - 189 L _ . - : _ 1003 1000 AL A

. Linfocitos - o 57 % 467 _luL To- o teovasgomL T o< -

& Linf. Atipicos: S .00 00 pL B T .
“~ Eritroblastos: ) 00 — . 0 - L )
Obs.: Os valores de referéncia apmsemados 530 pertinentes ao sexo e idade do pac-enle B -
PLAQUETAS: = ) 107.000 IpL - . 7 1500002450000 °

- _!.Exarneauto_nutz.ado confirmado por microscopia, quando aplicavel. - R N _ - d -

= s Dra. Maria do-Perpetuo Socorro
= - . ‘ ~- CRBM/PA N°494 = =



PREFEITUR A Laboratorlo Mumc:pat
" Ad3o Ribeiro

DOS CARAJAS Av Ulisses Guimardes, S/N

Hospltal Mumcxpal Centrq_‘ -

-

Cliente: LUCIANO DOS SANTOS LIMA ) o Y = Registro: 18255-01  ~
Sexo: M _ s L A etk - -dade*17a =~ -~
Solicitante: = = % —_—— "‘."- . - GRM= - o
Data atendimento: 03!09/2020 g s TEEEI R T e omiiey T = w B i
Coleta:- 03/09!2020 5 = i Emissc’lo do laudo 03!09:’2020 16: 02 47 |57 SR ~ = An 3
UREIA - PRI R LR PR e E : -
Material: Soro " i - B s ARG R
Método : Cinético-enzimatico E = . e SRR s = S 3
e E . _ _ '~ \Valores de Referéncia: - 5
Resultadp 14 mgIdL - - 16249 mgidl
~ () Novos Valores de Referéncia @ Método @ partir de 10/08/2016. B =
G , 01008 7 e 1) L DA, o W o |
CREATININA . . e ol el D et g L |
Mat:  Soro _ = L S =l RS o e e iy |
Meto.,, Colonmélnco Cinético Jaﬂ'é = o - - - - F R . |
=i - <8 = ) - Valore_s de Refeséncia: ‘
Resultado: 0,7 mg/dL Ly Adutos: = - |
. 2 Homens:=.0,7 a 1,2 mg/dL
> R S ; s 4 Mulheres: 0,53 1,1 mg/dL .
i - - Criangas: 0,22 1,0 mgidL . =
(") Novos Valores de Referencia e Mé_todb a partir de-06/12/2016. = T Ty gk e _- : - i L N
TGO (AST) : - = L 7 . i
Material: Soro - - ’ . = -
- Método : Cingtico - ) =
" Valores de Referéncia:
Resultado: 226 U/L . At 40 UL o
Obs.: Os valores de referéncia apresentados s&o pertinentes ao sexo do paciente. _—— L e - - Z 5 - -
(*) Novos Valores de Referéncia e Método a partir de 10/08/2016. Bl emye oA gaw = L -
TGP (ALT) o 2 ) '_ ' . g ) 7 =
* Material: Soro . s : =
Método : Cinético ; = N >
2 - Valores de Referancaa - Foa T
Resultado: 102U/L - - - mea un. A A
Obs.\:'f)s valores de referéncia apresentados 530 pertinentes a0 sexo o paciente. . == T 27 e & Rl e iy s
") Novos Valores de Referéncia e Método a partir de 0S/08/2016. - . T = =
PROTEINA C REATIVA - d § : o
Material: Soro % S N ~ ! - = - 3
Método : Turb|d|melna = s s A = . . : X
o - \Valgres de Referéncia: - . - ;
Resultado 195, 5 mg/L - : = Inferiora 80 mglL - — - -
- 3 - - S o -
Dra. Alessandra Fontenelle .
- . ; CRBM/PA N%735— = = .




a ;iaﬂdl:ﬁEn!Ol 02/09/2020
oleta, 02/08/2020

[ W TRV &Y

PREF

DOS CARAJAS
. LUCIANDO SANTOS LIMA
12 Dria) ADOJHONES SANTQS

Emissio do laudo: 02/09/2020 10:12:17 -

1 urA Laboratério Muricipal
Adao Ribeiro

Av. Ulisses Guimardes, S/N
Hospital Municipal - Centro

HEMOGRAMA
Malenal: Sangue Total
Método: Automatizado
ERITROGRAMA
Eritrocitos: 3,71 milh&es/pL
Hematocrito: 346 %
Hemoglobina: 12,1  g/dL
" VCM: 93 fL
HCM: 32,6 pg
CHCM: 35,0 g/dL
RDVWV: 11,0 %
LEUCOGRAMA
2us0c1os 12.900/pL
Biasics 0,0 % 0 L
Promigiocitos: 0,0 % 0 L
Misiociios: 0,0 % 0 JpL
tMetamisidcitos: 0,0 % 0 JuL
Basides. 0,0 % 0 IpL
Segmentados 81,7 % 10.539 /pL
Eosinofilos: 0,6 % 77 gL
Basofilos 0,1 % 13 luL
Mondcitos: 4,6 % 593 [pL
Linfocitos 13,0 % 1.677 JuL
Linf. Atipicos: 0,0 0,0 IuL
\ Eritroblastos: 0,0 0 IuL
Obs © Os vaiores ¢e referéncia apresentados Saoc parunentes ao s2xo e 1dade o2 padients

PLAQUETAS:

£xame 2UI0Mmaiizace SSNirmaco Por miCroscopia, quando aplicavel.

Coleta nic realizada ro Laboratdrio.

193.000 /pL

-Registro: 18099-01
ldade: 17a

" CRM: 14845 -~ .

Valores de Referéncia
4.536,1 mithdespl
37a53%
128a17.8 g/dl
80acefl
28a32pg
31a3355¢g/dL
A8 150%

3600 a 11000 /uL

0/pL
0 luL

oL

Q/uL

0a700 /L
1500 a 7000 /uL
0aso0mL
02200 4L

100 a 1000 /L
100C a 4500 /uL

150000 a 450000

P

R o Gl A b



-wtrei1vura Laboratério Municipal -
Adao Ribeiro .
Av. Ulisses Guimardes, S/N

DOS CARAJAS Hospital Municipal - Centro

Clignte: LUZIANO SANTOS LIMA - Registro: 18099-01 |
Idade: 17a
Or(2) ADOJHONES SANTOS CRM: 14945
aten nto: 02/09/2C20 Lo
cieta: 02/09/2020 Emisséo do laudo: 02/09/2020 10:12:17
Tipagem Sanguinea ) ABO e © g ' i, =
Material Sangue Total FATOR RH Positivo )

Metodo: Hemagiutinagdo em microplaca cem
anticorpes menoclonais IgWigG

Coleta ndo realizada no Laboratorio

Cleibh Antonio Sigueira

/PR N®4380

CRBM



PreEFEITURA Laboratério Ml.inicip_ag/ -
| Adé&o Ribeiro

Av. Ulisses Guimardes, S/N
2 DOS CARAJAS Hospital Municipal - Cc;ntro s
Cliente: LUCIANO SANTOS LIMA o

’ , 7 .~ Registro: 18157—01
oA . _ oA B A Idade: 17a_
tante:

] : ) e = .~ CRME
a atendimento: 02/09/2020 _ - r

cleta. 02/06/2020 - Emissdo do laudo: 02/09/2020 15:47:20

iddg . ¢ ¢ : ; e e 2 ]

Aateriai. Soro - - 3 -
.2.'\10 Imunocromatografico (Teste répndo) g

- ..~ Valores de Referéncia: ~ -

Resulfado: Nao Reagente - - = . - N3o Reagente _

OBS: 1. Ies*e rapido para :dentafcagao do COVID-19 detecta ant:c*rpos IgG e IgM; ~ ' T i
3 2. NAO pode ser considerado um teste confirmatdrio, mas de auxilio no diagnostico; - -

3. Resultado posjtivo NAO confirma 100% de infecgao por corenavirus, sendo necessario avaliagao clinica e demais exames -

h -

=
D

a. Maria do Perpetuo S0COrro
BM /P.u N°t=91 . ,

CRE



Cliente: LUCIANO SANTOS Lim

T =Sexa M %
Scilicitante: .

Cata atendimento: 02/09/2020 i
Coleta: 02/08/2020

: Cinético-enzimatico

Resultado: 16 mg/dL

"} Novos Valores ¢e Refergncia e Método a partir ¢e 10/08/2018

CREATININA . -
Material: Soro ) s
Método : Colorimétrico Cinético Jaffé

- Resultado: 0,9 mg/dL

1 Novas Valores de Relerdénciz e Mélodo a partr de 06/12/201€

o CRM:
Emissao do laudo: 02/09/2020 17:08:35 -
) _ . Valores de Referéncia: e
i .. - . 18a4omgml - Lol
Valores de Referéncia:
il - Adultos: — =
= = Homens: 0,7 a 1,2 mg/dL
= 5 - Mulheres: 0,5 a 1,1 mg/dL ~
- - Criangas: 0.2 a.1,0. mg/dL e

PREFETTURA Laboratorio Municipal

DOS CARAJAS -

- Adao Ribeiro -
Av. UlisseS Guimarades, S/N — -
‘Hospital Municipal - Centro -~ -~ 5

= e T O, g2 Registro: 18162-01
- = = |dade: 17a-

Dra. Maria do Perpetuo Socorrc
CRBM/PA N°494 e -
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PREFEITURA MUNICIPAL DE CANAA DOS CARAJAS

%ﬁ E ﬁ’ k! SECREATARIA MUNICIPAL DE SAUDE Pkif{ﬂURﬂ.
i 1 X HOSPITAL MUNICIPAL DANIEL GONCALVES MGNICIPAL
SETOR DE ARQUIVO MEDICO ESTATISTICO P

S—

REQUERIMENTO DE DADOS HOSPITALARES

NOME DO PACIENTE: /(///C‘{M M %\JT% [//\/\A"

e G s, A E R B
N2kl CTENYRO

RG: CARTAO SUS:

R —— . .2 B PN

DATA DO ATENDIMENTO 0_2 = i ¢ Egj 20
CLINICA: M MOP:

(TORNA §1: ESSENCIAL O CORRETO PREENCHIMENTO DESTA DATA PARA POSTERIOR BUSCA DE DADOS)

TIPO DE ATENDIMENTO RECEBIDO:
{ ) EMERGENCIA/PRONTO ATENDIMENTO

{ ) EMERGENCIA/PRONTO ATENDIMENTO + INTERNACAO

/'bo:\'rlznmcﬁo + TRANSFERENCIA PARA OUTRO HOSPITAL/INSTITUICAO

MOTIVO DO ATENDIMENTO:

Ul ACIDENTE DE TRABALHO X ACIDENTE DE TRANSITO B carro
O ACIDENTE DOMESTICO 51»:\10T0 O ouTtros
................... corsesers AREA DESTINADA A ADMINISTRACAO HMDG ecoureeraraseersressasssssassen

RECEBIDO POR:

DATA:

PROTOCOLO DE REQUERIMENTO DE DADOS HOSPITALARES
NOME DO PACIENTE:
DATA DA SOLICITACAO: / !

Obs: As solicitagdes e entregas de copias de dados hospitalares ocorrem administrativamente apenas e
exclusivamente as Quintas Feiras em horario comercial (08h00min-12h00min / 14h00min-18h00min).

A solicitagdio podera ser realizada por qualquer individuo, no entanto o recebimento somente podera ser

entregue ao préprio paciente/cliente e/ou responsavel legal, devidamente autorizado por meio de
documento legal.

Os dados informados neste requerimento sdo essenciais para a busca e liberagdo dos dados.

A Instituicio HMDG tem o prazo de 20 (vinte) dias (teis para a entrega das cépias, a partir, da data de
preenchimento do protocolo.
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EVOLUGAO MEDICA




Vé YN\
. A "o\
Nome: LUCIANO SILVA LIMA i 5 Fls. 0

Data do Exame: 02/08/2020 | 2 W\

~  T.A.C SEIOS DA FACE = - SRR
Exame realizado com técnica multislice demonstra: - e

Espessamento do revestimento mucoso no das células do trabeculado etmoidal,-antros
maxilares, seios frontais e seio esfenoidal.

Obliteragao do e recesso.esquerdo etmoidal & direita por mucosa espessada.

Demais ostios de drenagem paranasais pervios.

Meatos nasais pérvios.

Fratura cominutiva do ramo ascendente e do cdndilo mandibular direito.

Observamos luxagéo da articulagdo temporomandibular direita.

Fratura cominutiva do processo alveolar da mandibula a esquerda.

. Z°senca de enfisema subcutaneo junto a érea de fratura da mandibula esquerda.

—

Conchas nasais de configuragao anatdémica.
Septo nasal sem desvios significativos.
Coluna aérea do cavum pervia.

Fossas ptérigo- palatinas preservadas

Dr. Mauro Carvalho Vieira
Médico Radiologista
Membro Titular CBR

CRM-PA 10084

OBS: Este estudo trata-se de um exame complementar onde a conduta e tratamento séo definidos pelo médico assistente.




h -

Nome: LUCIANO SANTOS LIMA
Data do Exame: 03/09/2020

TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA DO TORAX
TECNICA

Os cortes tomograficos computadorizados foram obtidos em série Gnica, sem a utilizagdo
de contraste iodado intravénoso.

RELATORIO

Traqueia, brénquios principais e lobares pérvios.

Extensa consolidagao (heﬁworragica?) acometendo cerca de 50% do pulméo esquerdo.
Nao ha sinais de efusdo pericardica. Pequeno derrame pleural bilateral.

N&o se identificam linfonodomegalias mediastinais.

Coragéao e grandes vasos do mediastino com dimensbdes ﬁreservadas.

Fratura do segundo arco costal a direita. Fratura do corpo vertebral de T12 e L1, do

processo transverso de T2, T3 a esquerda, e do espinhoso de T11 e T12- sugere-se
estudo dirigido.

’
Dra. Patricia Delage Eomes

Médica Radiologista
Membro Titular CBR
CRM-GO 18496

OBS: Este estudo trata-se de um exame complementar onde a conduta e tratamento sdo definidos pelo médico assistente.



Nome: LUCIANO SILVA LIMA .. ’ P
Data do Exame: 02/09/2020 . [

T.A.C CRANIO _, >

Exame realizado com técnica multislice demonstra:

Fratura cominutiva do ramo descendente da mandibula direita bem como do céndilo :
mandibular deste lado, observando-se luxagéo da articulagdo temporomandibular direita. 1
aumento das partes moles da regido temporal direita, devendo estar relacionada
mecanismo de trauma ) ’
Espessamento do revestimento mucoso das células do trabeculado etmoidal e do seu
frontal direito, antros maxilares e esfenoidal devendo-se melhor avaliada através
especifico.

Parénquima cerebral com valores de atenuagdo dentro dos padrdes da normalidade.

Ty -2 [P T RS T B S

“Sulcos corticais, cissuras e cisternas da base de aspecto anatdmico.

Sistema ventricular de forma, topografia e dimensdes normais.

Auséncia de colegdes ou lesdes expansivas intra ou extra axiais, acima ou abaixo do
tentorio.

T ¥ Sy g,y 1L

2 o S asad

Auséncia de desvios das estruturas centro medianas.

Auséncia de lesdes isquémicas recentes detectaveis ao método.

TP DR s T 0 Ry T

Auséncia de hemorragias ou apagamento das cisternas da base.

TV T S, UL e

Dr. Mauro Carvalho Vieira
Médico Radiologista

1 - Membro Titular CBR

e CRM-PA 10084

08S: Este estudo trata-se de um exame complementar onde a conduta e tratamento sao definidos pelo médico assistente.
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Paciente: Registro: 20931

v (&) - Dt.Impressaoc: 02/00/2040

Exame : ESTUDO DA HEMOSTASIA
Material: Sangue Dt. Cocleta: 02/09/2020

Fragilidade capilar NEGATIVO Negativa
Reatragao do coagulc COMPLETA Completa
Retragao coag.corrig 260 200/400 mil/ul
PROTROMBINA

!-Tempo plasma teste 13.4 segundos 11 a 15 seq.
Z-Tempo plasma contr 100 segundos 70 a 100 %
3—’r*vidade 100 % 70 a 100 %

5 P | 1.189 4 .30
33.7 sequndos 35 & 50 segq.
33.7 sequndos 35 a 50 seg.
25 2.0/a 4.5 g/1
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Prefeitura Municipal de Canaa dos Carajas
Secretaria Municipal de Satide

Pacients : LUCIANO SANTOS LIMA Registro : 031094 | /e
Médico  : Idade  :17Aesm | | .l
Convénio : sus Data - 205 E

ULTRASSOM - ABDOME TOTAL

EQUIPAMENTO :

Exame realizado em modo bidimensional com equipamento dindmico convexo

na frequéncia de 3,50 Mhz.

FIGADO :

Ap_resentq-se com topogiaiia, foiine, gimensbes, contormos e superficie normais.
A eqogemcidade do parénquima hepético esta preservada.
O sistema porta e veias supra-hepéticas estdo com trajeto e calibre normais.

VIAS BILIARES :

As vias biliares intra e extra-hepéticas, foram identificadas com o calibre e aspectos normais.

VESICULA BILIAR :

A vesicula biliar tem forma, volume, contornos, paredes e contelido normais.
Né&o hé sinais de presenca de célculos.

PANCREAS :

Com topografia, forma, dimensbes e parénquima normais. |

BACO :

De tamanho normal, apresentando parénquima acusticamente homogéneo.

VASOS :

Veja cava inferior e aorta abdoiminzl 2presentam trajeto, calibre e pulsatilidade normais.

RETRO-PERITONIO :

Sem alteragbes ecogréficas visiveis.

SEIOS COSTOFRENICOS :

Seios costofrénicos livres.

RIM DIREITO : ) ) ) o
Tépico, com contornos regulares e volume normal. Cortical preservada e sistema pielo-calicial
com distribuigdo normal e textura actstica habitual.

RIM ESQUERDO : ) ] o
Tdpico, com contornos regulares e volume normal. Cortical preservada e sistema pielo-calicial
com distribuigdo normal e textura actstica habitual.

BEXIGA :

_Sem alteragdes ecogréficas visiveis.

DEMAIS ORGAOS PELVICOS :

* iviai visualizados!!!

OBSERVACOES : )

* Em varredura de cavidade abdominal, ndo foram visualizados sinais ecogréficos de
liquido livre ou lesdo visceral, peristalse preservada, sem blogueio de al¢as.

HIPOTESE DIAGNOSTICA : '
Abdome total acusticamente dentro dos padroes de normalidade.

KILDARE §OARES SILVA
CRM-PA 5196
/

Rua Amazonas, 317, Centro, Cana8 dos Carajas-PA, CEP 68537-000



Cédigo: 341254644

IDENTIFICACAD DA UNMIDADE
Unidade Solicitante:

HOSPITAL MUNICIPAL DANIEL GONCALVES (2677563)
Central Reguladora:

Op. Solicitante:
SOL-RITAK

Data de Solicitagao:

02.09.2020 - 20:47:24

!'.

LA

Unidade Desejada: Data Desejada: IS5 Flsbt =
BELEM - (=) 02.09.2020 i3 m
DADOS DO PACIENTE L — f 5
CNS: '\?5
898006026261933 ) f%
Nome do Paciente Nome Social/Apelido: it
LUCIANQ SANTOS LIMA e t
Nome da Mae Naturalidade:
MARIA DAS NEVES BARBOSA DOS SANTOS S
Sexo: Ra;a:
MASCULINO SEM INFORMACAO
Data de Nascimento: Tipo Sanguineo:
12/05/2003 (17 anos) S
Tipo Logradouro: Logradouro: Complemento:
INVALIDO DO CAMPO
Numero: Bairro: CEP:
4 CENTRO
\'ﬁais de Residéncia: Municipio de Residéncia: UF: i
BRASIL CANAA DOS CARAJAS PA :
Telefone(s):
(61) 3315-2425 (Exibir Lista Detalhada)
DADOS DA SOLICITACAD
CPF do Médico Solicitante: Nome do Medico Solicitante: Status da Solicitagdo:
GENTIL AUGUSTO FRAZAO JR - CRM: 10492 NEGADA
Diagnéstico Inicial - CID:
S068 - OUTROS TRAUMATISMOS INTRACRANIANOS
Carater Classificacao de Risco
11 - Urgencia Prioridade 0 - Emergéncia, necessidade de atendimento imediato
Clinica: Clinica Complementar:
COMPLEMENTAR - UTI ADULTO - TIPO 11 Nenhuma
Procedimento Solicitado: Codigo:
TRATAMENTO CONSERVADOR DE TRAUMATISMO CRANIOENCEFALICO GRAVE 0303040106
LAYDO TECHICO £ JUSTIFICATIVA DA INTZ0NAGCAD
Principais Sinais e Sintomas Clinicos:
PACIENTE 17 ANOS VITIMA DE ACIDENTE MOTOCICLISTICO COM TCE MODERADO COM TRAUMA EM FACE E FRATURA EXPOSTA DE MANDIBULA,
FRATURA DE ARCOS COSTAIS. APRESENTA REBAIXAMENTO DO NIVEL DE CONSCIENCIA ECG 12 (RMS5, RV4, RO12). EQUIMOSES PERIAURICULARES E
EDEMA MANDIBULAR BILATERAL, COM ENFISEMA SUBCUTANEO OBSERVADO NO EXAME FISICO E NA TC DE CRANIO. AUSENCIA DE SANGRAMENTO
*J LESOES EXPANIVAS, POREM PACIENTE SEGUE DESORIENTADO E SONOLENTO. E POSSIBILIDADE DE REBAIXEMENTO DO NIVEL DE CONSCIENCIA.
\-’SSBECXL?TI:!;EESICO: AGITACAQ PSICOMOTORA, TAQUICARDIA 120 BPM; FR 20; EQUIMOSES BILATERAL EM MANDIBULA COM PRESENCA DE ENFISEMA :

Reenviado dia 03/09/2020 - 07:46:51 por SOL-ROSEMEDEIRQS

O TRAUMA ACONTECEU NA MADRUGADA O DIA 02/09.

Reenviado dia 04/09/2020 - 23:42:58 por SOL-IRISNEIDE

# 3° DIH politraumatizado (TCE + Trauma em face + trauma em térax) # Lesdo axonal Difusa? Paciente 17 anos, masculino vitima de acidente
motociclistico ha 24horas, moto com carro, evoluindo com sonoléncia e confusdo mental e desconforto respiratério. EF. REG, eupneico leve, em uso de
02 por cater nasal 4L/MiN, afebril, Hipocorado Neurolégico, Glasgow 14 (Sonolento) pupilas reagentes face e cranio: equimose periaulicular bilateral
com edema mandibular. ACV RCR 2T ss Ar MV Reduzido a esquerda, com dor a palpagdo HTX direito ABD Indolor, flicido RHA (+) EXT com escoriagdes
e edemas RX torax fratura 2° arco costal direito + contusdo pulmonar esquerdo. RX de cranio fratura mandibular. Tc de cranio: parenquemia cerebral
normal. Tc de face: multiplas fraturas nos ramos mandibulares TC de Térax: extenso drea de contusdo hemorragica e hemotorax no HTX esquerdo.
Laboratério Uréia: 14, creatinina 0.7, TGO 226, TGP, 102, PCR 195 A. Paciente drenado no HTX esquerdo, volume aprox 1000ml P. Solicito laboratério
de controle + RX coluna total, aguarda transferéncia UTI. Manter monitorizado./td>

Principais Resultados de Provas Diagndsticas:

ANAMNESE + EXAMES LABORATORIAIS + TOMOGRAFIAS
Reenviado dia 03/09/2020 - 07:46:51 por SOL-ROSEMEDEIROS
AS ACIMA CITADAS

Reenviado dia 04/09/2020 - 23:42:58 por SOL-IRISNEIDE
ANAMNESE + EXAMES LABORATORIAIS + TOMOGRAFIAS
Condigdes que Justificam a Internagio:

AS ACIMAS CITADAS.

Reenviado dia 03/09/2020 - 07:46:51 por SOL-ROSEMEDEIROS
AS ACIMA CITADAS

Reenviado dia 04/09/2020 - 23:42:58 por SOL-IRISNEIDE

AS ACIMAS CITADAS.

PANRECEN
Motivo de Impedimento do Regulador:

Delvolvida dia 02/09/2020 - 22:47:32 por CLI-ENF.LEANDRO

INFORMAR EM QUE DATA OCORREU O TRAUMA?

Delvolvida dia 04/09/2020 - 21:18:18 por CLI-HELLO

Informar glasgow, ssvv, saturacao de O2 e se estdo em oxigenoterapia) e exames laboratoriais, incluindo ureia e creatinina.

Negada dia 05/09/2020 - 09:01:13 por CLI-ENF.JONES

PACIENTE POLITRAUMATIZADO CIRURGICO PERFIL DO HOSPITAL METROPOLITANO DE URGENCIA EMERGENCIA NAO REGULADO POR ESTA CENTRAL
Data de Solicitagdo:

02.09.2020 - 20:47:24

Assinatura e Carimbo do Médico: (examinador) CRM:



Data da Extragdo dos Dados: 23/09/2020 08:52:51
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Cartao Nacional de Saﬁder - CNS

Sr. LUCIANO SANTOS LIMA,

Parabéns! Seus dados ja constam no Sistema Unico de Saude - SUS.
Informe, seu nimero de CNS quando usar a rede do Sistema Unico de Saude — SUS.
Recorte o Cartdo abaixo e use-o normalmente. Ele vale em todo o territério nacional.

LUCIANO SANTOS LIMA

Data Nasc.: 12/05/2003 Sexo: M

898 0060 2626 1933

RN AR

~ Cartdo do Usuario

s o b -

frente Verso




CADSUS WEB

Cadastro Nacional de Usuarios do Sistema Unico de Saude

— Dados do Usuario ~

CNS:898006026261933 CPF: 085.313.962-80 : Data: 23/09/2020 13:32
Nome: LUCIANO SANTOS LIMA

Nome Social:

Nome da Mde: MARIA DAS NEVES BARBOSA DOS SANTOS

Nome do Pai: SEM INFORMAGAO

'

Data de Nascimento: 12/05/2003 Data de Obito: Tipo sanguineo: : . "', \. L .

Raga/Cor: SEM Sexo:M Etnia: Nacionalidade: BRASILEIRA / ;__T >,

Pais de Nascimento: BRASIL Municipio de Nascimento:  INVALIDQ (\\f X t
Data de Naturalizag&o: Portaria de Naturalizagdo: - A H

_Data de Entrada no Brasil:

ot
N’

~— Contatos
Email Principal: Email Alternativo:
CEP:00.000-000
Pais de Residéncia: BRASIL Municipio de Residéncia: CANAA DOS CARAJAS -PA
Tipo de Logradouro:  INVALIDO Nome do Logradouro: DO CAMPO
Numero: 564 Bairro: CENTRO Complemento: :;5,

;’.;
Tipo de Telefone DDD Namero ;
RESIDENCIAL 61 33152425

S Y,
F Documentos

DNV NIS/PIS/PASEP:
Identidade: Orgao Emissor:
Data de Emissdo: UF:
Titulo de Eleitor: Zona: Segao:
Carteira de Trabalho: Série: Data de Emissdo:

™ CNH: UF: Data de Emiss3o:
Passaporte: Pais:
Data de Emissao: Data de Validade:

- J

Ministério da Saude - MS

Secretaria Executiva - SE

Departamento de Informatica do SUS - DATASUS

https://cadastro.saude.gov.br/cadsusweb - Emitido no site oficial do Cadastro Nacional de Usuarios do SUS
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também apagamento dos su!cos e fissuras oorl-ca?a na alta convexidade, b\lalara!monlo TC de
face demonstrou fratura de mandlbula @ esquerda,
Paciente evoluiu com febro persistente e aumnnlo do secregda do vias atman sendo
submelido a oscaionameqlo antimicrobiano para Meropeném ¢ Vancomicina, além de \roca de
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£




Paciente; LUCIANO SANTOS LIMA

Soligi;: :GESTOR CANAA DOS CARAJAS

Proc&dimeRto: 0404020500 - OSTEOSSINTESE DA FRATURA COMPLEXA DA MANDIBULA
Cardter Internago: URGENCIA

Tipo de Leito:uTi Adulto

TipO:INGRESSO

Data Evento Estado anterior Estado atual Central regulagao Unidade Executora Usuario Observagao
02/09/20 20:05 Solicitar Em fila CRR MARABA rita mendonca / Gestor:| Edigdo da Solicitagao
GESTOR CANAA DOS
CARAJAS
02/09/20 20:14 Transferir Em fila Em fila CRR BELEM Dra Aurea Nunes / Solicitagao transferida
Regulador da Central: | para CRR BELEM.
CRR MARABA Justificativa:
POLITRUMA COM
FRATURA ESPOSTA E
REBAIXAMENTO DE
CONSCIENCIA

23/09/2020 ) ) Pagina 1de 37




Evento

Estado anterior

Estado atual

Central regulagao

Unidade Executora

Usuario

Observagao

~02/09/20 20:16

Regular

Em fila

Aguardando
confirmacao de
reserva

CRR BELEM

HOSPITAL
METROPOLITANO
DE URGENCIA E
EMERGENCIA

Aurea Nunes /
Regulador da Central:
CRR BELEM

Leito -
Leito/ORTOPEDIA E
TRAUMATOLOGIA -

HOSPITAL
METROPOLITANO DE
URGENCIA E
EMERGENCIA

03/09/20 00:07

FollowUP

Aguardando
confirmacao de
reserva

Aguardando
confirmacao de
reserva

CRR BELEM

HOSPITAL
METROPOLITANO
DE URGENCIA E
EMERGENCIA

Evelaine souza /
Unidade: HOSPITAL
METROPOLITANO DE
URGENCIA E
EMERGENCIA

PACIENTE

POTENCIALMENTE

GRAVE, SEM

CONDIGOES

TECNICAS DE
RECEBER O PERFIL

(SEM LEITO DE
SUPORTE DE TERAPIA
INTENSIVA NA

23/09/2020

UNIDADE) SEGUIMOS
COM PRONTO
ATENDIMENTO COM
GIRO DE LEITOS
LIMITADO DEVIDO
PERMANENCIA DE
PACIENTES GRAVES
(CRITICOS). MANTER
QUADRO CLINICO

ATUALIZADO.

Pagina2de 37




Evento Estado anterior Estado atual Central regulagédo Unidade Executora Usuario Observacao

\ V5] { L y

03709120 10:55 FollowUP Aguardando Aguardando CRR BELEM HOSPITAL Marcelo Rodrigues / | Aguardando avaliagao
O confirmacao de confirmacao de METROPOLITANO | Regulador da Central: | de médico regulador
reserva reserva DE URGENCIA E CRR BELEM

EMERGENCIA

03/09/20 11:56 FollowUP Aguardando Aguardando CRR BELEM HOSPITAL ICAMILA ALVES SILVA PACIENTE
confirmacao de confirmacao de METROPOLITANO Gestor: GESTOR  |[MASCULINO, 17 ANOS,
reserva reserva DE URGENCIA E |CANAA DOS CARAJAS| VITIMA DE ACIDENTE
EMERGENCIA MOTOCICLISTICO HA
CERCA DE 24H.
1°DIH COM
DIAGNOSTICOS:
>>> POLITRAUMA
>>> TCE
>>> TRAUMA EM FACE
>>> TRAUMA
TORACICO
S. PACIENTE
SONOLENTO,
DESPERTA AOS
ESTIMULOS VERBAIS,
ORIENTADO E
CONSCIENTE. QUEIXA
DE CEFALEIA LEVE.
APRESENTA
DESCONFORTO
RESPIRATORIO E
QUEDA NA
SATURAGAO DE
OXIGENIO.
0. REG, DISPNEICO

23/09/2020 ) ) Pagina 3de 37
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Data Evento

Estado anterior

Estado atual

Central regulagdo | Unidade Executora

Usuario

Observagéo

23/09/2020

R s

LEVE, AFEBRIL,
HIPOCORADO (+/4+)
PA 130/90 FC 115 FR
20 SAT 98 COM 02 A
4L/MIN POR CN
ACV RCR 2T SS
AR MV REDUZIDO HTX
ESQUERDO
ABD NORMOTENSO,
INDOLOR, RHA (+)
EXT SEM EDEMAS,
PERFUNDIDAS
NEUROLOGICO:
GLASGOW 14
(SONOLENTO)
FACE E CRANIO: DOR
E EDEMA
IMPORTANTES NA
MANDIBULA,
PRINCIPALMENTE
LADO DIREITO
A. EVOLUI ESTAVEL
TC CRANIO E FACE:
PARENQUIMA
CEREBRAL COM
COEFICIENTE DE
ATENUAGAO
PRESERVADO //
FRATURA
COMINUTIVA COM
LUXAGAO NO RAMO
MANDIBULAR DIREITO
+ FRATURA NO RAMO
MANDIBULAR
ESQUERDO

US ABDOME: NORMAL

Pagina 4 de 37




Data

Evento

Estado anterior

Estado atual

Central regulagéo

Unidade Executora

Usuario

Observagéao

03/09/20 15:09

Recusar Reserva

RX TORAX: FRATURA
NO 2° ARCO COSTAL
DIREITO + AREA DE
CONDENSACAO 1/3
MEDIO DO PULMAO
ESQUERDO
(CONTUSAOQ?)
CD: AGUARDA
TRANSFERENCIA

Aguardando
confirmacao de
reserva

Em fila

CRR BELEM

HOSPITAL
METROPOLITANO
DE URGENCIA E
EMERGENCIA

Jordany Soares /
Unidade: HOSPITAL
METROPOLITANO DE
URGENCIA E
EMERGENCIA

03/09/20 23:47

FollowUP

Motivo: Sem vaga
PACIENTE
POTENCIALMENTE
GRAVE O QUAL
NECESSITA DE UM
SUPORTE UTI. NESSE
MOMENTO ESTAMOS

SEM LEITO DE UTI
VAGO E COM NOSSA
CAPACIDADE DE
PACIENTE INTUBADO

Em fila

Em fila

CRR BELEM

HOSPITAL
METROPOLITANO
DE URGENCIA E
EMERGENCIA

DRA FLAVIA DANIELLI
RISUENHO DOS
SANTOS / Regulador
da Central: CRR
BELEM

NO PA ESGOTADA.
SEM LEITO DE UTI
DISPONIVEL NO
MOMENTO PARA O
PERFIL . MANTER
QUADRO CLINICO E
EXAMES
ATUALIZADOS. EM
BUSCA ATIVA DE
LEITO.

23/09/2020

Pagina 5de 37




Data Evento Estado anterior Estado atual Central regulagdao | Unidade Executora Usuario Observagao
04/09/20 12:11 Cancelar Em fila Em fila CRR BELEM HOSPITAL DR HENRIQUE DE Transferéncia
Transferéncia METROPOLITANO LIMA SOUSA / cancelada. Justificativa:
DE URGENCIA E | Regulador da Central: SEM LEITO
EMERGENCIA CRR BELEM DISPONIVEL EH HMUE
- REDIRECIONO PARA
BUSCA DE LEITOS
04/09/20 13:12 FollowUP Em fila Em fila CRR MARABA HOSPITAL rosenaide souza / PACIENTE 3° DIH,
METROPOLITANO Gestor: GESTOR POLITRAUMATIZADO
DE URGENCIA E |CANAA DOS CARAJAS| (TCE+TRAUMA EM
EMERGENCIA FACE + TRAUMA EM

23/09/2020

TORAX), LESAO
AXONAL DIFUSA?
PACIENTE DE 17
ANOS, MASCULINO,
VITIMA DE ACIDENTE
MOTOCICLISTICO HA
24H MOTO XC ARRO,
EVOLUINDO COM
SONOLENCIA E
CONFUSAO MENTAL E
DESCONFORTO
RESPIRATORIO. EF;
REG, DISPNEICO
LEVE, EM USO DE 02
PO CN 4L/MIN,
AFEBRIL,
HIPOCORADO.
NEUROLOGICO:
GLASGOW 14
(SONOLENTO) ,
PUPILAS REAGENTES.
FACE E CRANIO:

Pagina6de 37




Data

Evento

Estado anterior

Estado atual

Central regulagéo

Unidade Executora

Usuario

Observacgéo

23/09/2020

EQUIMOSE
PERIAURICULAR
BILATERAL COM
EDEMA MANDIBULAR.

ACV RCR 2T SS.
AR MV REDUZIDO A
ESQUERDA, COM DOR
A APALPAGCAO HTX

DIREITO. ABD

INDOLOR, FLACIDO,
RHA (+). EXT COM
ESCORIAGOES, SEM
EDEMAS. RX TORAX:
FRATURA 2° ARCO
COSTAL DIREITO +
CONTUSAO
PULMONAR
ESQUERDO?

RX CRANIO:
PARENQUIMA
CEREBRAL NORMAL.
TC FACE: MULTIPLAS
FRATURAS NOS
RAMOS
MANDIBULARES. TC
TORAX : EXTENSO
AREA DE CONTUSAO

HEMORRAGICA X
HEMOTORAX NO HT X
ESQ. LAB. HB 9,4 HTO
27 LEUC 8,200 SEG 90

LINF 5 PLAQ 107000

UREIA 14 CREAT 0,7
TGO 226 TGP 102 PCR

195 O PACIENTE

DRENADO NO HTX
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Data

Evento

Estado anterior

Estado atual

Central regulagéao

Unidade Executora

Usuario

Observagao

ESQ VOLUME AP.
1000ML

04/09/20 15:12 Transferir Em fila Em fila CRR BELEM HOSPITAL Dr Jonas Karlem Solicitagéo transferida
METROPOLITANO Angelim Viana / para CRR BELEM.
DE URGENCIA E | Regulador da Central: |Justificativa: BUSCA DE
EMERGENCIA CRR MARABA LEITO
04/09/20 15:12 Regular Em fila Aguardando CRR BELEM HOSPITAL DR JONAS KARLEM | Leito - Leito/CLINICA
confirmacao de METROPOLITANO [ ANGELIM VIANA / GERAL - HOSPITAL
reserva DE URGENCIA E | Regulador da Central: | METROPOLITANO DE
EMERGENCIA CRR BELEM URGENCIA E
EMERGENCIA

23/09/2020
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Data Evento Estado anterior Estado atual Central regulagao | Unidade Executora Usuario Observagéo

04/09/20 17:28 Recusar Reserva Aguardando Em fila CRR BELEM HOSPITAL FABIOLA MONTE Motivo: Sem vaga
confirmacao de METROPOLITANO MAGALHAES / UNIDADE SEM
reserva DE URGENCIA E Unidade: HOSPITAL | DISPONIBILIDADE DE
g H | EMERGENCIA METROPOLITANO DE| LEITO DE UTI PARA
S S URGENCIA E ESTA DEMANDA.
{ /DfMU ! EMERGENCIA
04/09/20 19:06 FollowUP Em fila Em fila CRR BELEM HOSPITAL rosenaide souza / BOA NOITE!

METROPOLITANO Gestor; GESTOR | INFORMAMOS QUE O
DE URGENCIA E |[CANAA DOS CARAJAS| PACIENTE EVOLUIU
EMERGENCIA COM PIORA NO
QUADRO CLINICO,
DEVIDO ISSO O
MUNICIPIO
ENCAMINHOU O
PACIENTE PARA UM
LEITO UTI
PARTICULAR. POR
ISSO PEDIMOS
AGILIDADE NA
LIBERAGAO DE LEITO
PARA O PACIENTE,
UMA VEZ QUE AS
DESPESAS COM O
PACIENTE ESTAO
SENDO CUSTEADA
SOMENTE PELO
MUNICIPIO.

23/09/2020 w y Pagina9de 37




Data Evento Estado anterior Estado atual Central regulacdo | Unidade Executora Usuario Observagao
04/09/20-20;46 Transferir Em fila Em fila CRR CAPANEMA HOSPITAL DRA FLAVIA DANIELLI| Solicitagao transferida
- METROPOLITANO RISUENHO DOS  [para CRR CAPANEMA.
P \ DE URGENCIA E | SANTOS / Regulador [Justificativa: EM BUSCA
‘*’":: EMERGENCIA da Central: CRR ATIVA DE LEITO PARA
- ‘*‘7 BELEM O PERFIL, SEM LEITO
W e NA CRR BELEM.
04/09/20 20:47 Regular Em fila Aguardando CRR CAPANEMA HOSPITAL DRA FLAVIA DANIELLI Leito -
confirmacao de REGIONAL PUBLICO]  RISUENHO DOS Leito/POLITRAUMA -
reserva DOS CAETES DR | SANTOS / Regulador | HOSPITAL REGIONAL
JORGE NETO DA da Central: CRR  [PUBLICO DOS CAETES
COSTA CAPANEMA DR JORGE NETO DA
COSTA
04/09/20 22:49 FollowUP Aguardando Aguardando CRR CAPANEMA HOSPITAL Brenda Weslen Maia | NAO POSSUIMOS A
confirmacao de confirmacao de REGIONAL PUBLICOy  Vieira / Unidade: ESPECIALIDADE
reserva reserva DOS CAETES DR |HOSPITAL REGIONAL BUCO-MAXILO-FACIAL,
JORGE NETO DA PUBLICO DOS DR MILTON
COSTA CAETES DR JORGE
NETO DA COSTA
23/09/2020 ) Pagina 10 de 37




Data

Evento

Estado anterior

Estado atual

Central regulagao Unidade Executora Usuario Observacgao
04/09/20 22:50 Recusar Reserva Aguardando Em fila CRR CAPANEMA HOSPITAL Brenda Weslen Maia Motivo: Outros
confirmacao de REGIONAL PUBLICO Vieira / Unidade: NAO POSSUIMOS A
reserva DOS CAETES DR |HOSPITAL REGIONAL ESPECIALIDADE
. JORGE NETO DA PUBLICO DOS BUCO-MAXILO-FACIAL,
T o i / COSTA CAETES DR JORGE DR MILTON
<M SE NETO DA COSTA
04/09/20 23:35 Cancelar Em fila Em fila CRR CAPANEMA HOSPITAL Dra Laudreisa da Costa Transferéncia
Transferéncia REGIONAL PUBLICO|Pantoka / Regulador da| cancelada. Justificativa:
DOS CAETES DR Central: CRR SEM LEITO
JORGE NETO DA CAPANEMA DISPONIVEL NA CRR
COSTA CAPANEMA
05/09/20 12:55 FollowUP Em fila Em fila CRR MARABA HOSPITAL Dra. Mariana Alves / | Sem leitos disponiveis
REGIONAL PUBLICO| Regulador da Central: |para o perfil do paciente.
DOS CAETESDR | CRR MARABA Manter o quadro clinico
JORGE NETO DA atualizado diariamente,
COSTA incluindo sinais vitais,
exame fisico, escala de
coma de Glasgow,
necessidade e tipo de
suporte ventilatorio,
necessidade de
hemodialise, situagao
hemodinamica,
medicagoes e
procedimentos
realizados.
Anexar ultimos
resultados de exames
23/09/2020 )

Pagina 11 de 37




Data Evento Estado anterior Estado atual Central requlagdo | Unidade Executora Usuério Observagao
complementares.
Ca Segue em busca ativa
i de leito.
T
05/09/20 15:30 Editar Em fila Em fila CRR MARABA HOSPITAL rosenaide souza / Edicao da Solicitagao
REGIONAL PUBLICO] Gestor: GESTOR
DOS CAETES DR |[CANAA DOS CARAJAS
JORGE NETO DA
COSTA
05/09/20 17:04 Transferir Em fila Em fila CRR BELEM HOSPITAL Dra. Mariana Alves / | Solicitagéo transferida

REGIONAL PUBLICO|
DOS CAETES DR
JORGE NETO DA

COSTA

Regulador da Central:
CRR MARABA

23/09/2020

para CRR BELEM.
Justificativa: PACIENTE
GRAVE COMO
NECESSIDADE DE
LEITO DE UTIL.
SOLICITAGAO
TRASNFERIDA PARA
AMPLIAR CHANCER
DE LEITO PARA O
PERFIL
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Data Evento Estado anterior Estado atual Central regulagao Unidade Executora Usuario Observagao

05/09/20 17:04 Regular Em fila Aguardando CRR BELEM HOSPITAL Dra Monica Cristina S. | Leito - Leito/CLINICA
confirmacao de METROPOLITANO Yanaguibashi / GERAL - HOSPITAL
reserva DE URGENCIA E | Regulador da Central: | METROPOLITANO DE
: EMERGENCIA CRR BELEM URGENCIA E
o . EMERGENCIA

5

omao\mo;m_mm Recusar Reserva Aguardando Em fila CRR BELEM HOSPITAL Jordany Soares / Motivo: Sem vaga

confirmacao de METROPOLITANO | Unidade: HOSPITAL PACIENTE
reserva DE URGENCIA E |METROPOLITANO DE| POTENCIALMENTE
EMERGENCIA URGENCIAE GRAVE, SEM
EMERGENCIA CONDICOES
TECNICAS DE

RECEBER O PERFIL
(SEM LEITO DE
SUPORTE DE TERAPIA
INTENSIVA NA
UNIDADE) SEGUIMOS
COM PRONTO
ATENDIMENTO COM
GIRO DE LEITOS
LIMITADO DEVIDO
PERMANENCIA DE
PACIENTES GRAVES
(CRITICOS).
SEM LEITO DE UTI
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Data Evento Estado anterior Estado atual Central regulagao Unidade Executora Usuario Observagao
05/09/20 19:28 FollowUP Em fila Em fila CRR BELEM HOSPITAL Dra Maria Regina ATENCAO: PACIENTE
METROPOLITANO |Guapindaia / Regulador| BENEFIACIARIO DE
vl DE URGENCIA E da Central: CRR DEMANDA JUDICIAL
| EMERGENCIA BELEM CONTRA O ESTADO
05/09/20 21:51 Regular Em fila Aguardando CRR BELEM HOSPITAL Dra Maria Regina Leito - Leito/CLINICA
confirmacao de METROPOLITANO |Guapindaia / Regulador] GERAL - HOSPITAL
reserva DE URGENCIA E da Central: CRR METROPOLITANO DE
EMERGENCIA BELEM URGENCIA E
EMERGENCIA
06/09/20 09:58 FollowUP Aguardando Aguardando CRR BELEM HOSPITAL Marcelo Rodrigues / | Aguardando avaliago
confirmacao de confirmacao de METROPOLITANO | Regulador da Central: médica
reserva reserva DE URGENCIA E CRR BELEM
EMERGENCIA

23/09/2020
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Data Evento Estado anterior Estado atual Central regulagao | Unidade Executora Usuario Observagao
06/09/20 10:56 | Recusar Reserva Aguardando Em fila CRR BELEM HOSPITAL FABIOLA MONTE Motivo: Sem vaga
confirmacao de METROPOLITANO MAGALHAES / SEM LEITO DE UTI
, reserva DE URGENCIAE | Unidade: HOSPITAL | DISPONIVEL PARA
m : EMERGENCIA |METROPOLITANO DE| ESTA DEMANDA.
L/ﬂ : URGENCIA E POSSUIMOS 6
s v EMERGENCIA  |DEMANDAS INTERNAS
=1 PARA LEITO DE UTI
' NAO ATENDIDAS ATE
O MOMENTO.
06/09/20 19:18 FollowUP Em fila Em fila CRR BELEM HOSPITAL rosenaide souza / ATENCAO! USUARIO
METROPOLITANO Gestor: GESTOR BENEFICIARIO DE
DE URGENCIA E |[CANAA DOS CARAJAS| DEMANDA JUDICIAL,
EMERGENCIA SOLICITO LIBERAGAO
DE LEITO EM
CARATER DE
URGENCIA.
06/09/20 22:13 Transferir Em fila Em fila CRR CAPANEMA HOSPITAL DR HENRIQUE DE | Solicitagéo transferida
METROPOLITANO LIMA SOUSA / para CRR CAPANEMA.
DE URGENCIA E | Regulador da Central: |Justificativa: buscar leito
EMERGENCIA CRR BELEM

23/09/2020
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Data Evento Estado anterior Estado atual Central regulagdo | Unidade Executora Usuario Observagdo
06/09/20 22:17 Regular Em fila Aguardando CRR CAPANEMA HOSPITAL DR HENRIQUE DE Leito -
confirmacao de REGIONAL PUBLICO LIMA SOUSA/ Leito/POLITRAUMA -
reserva DOS CAETES DR | Regulador da Central: [ HOSPITAL REGIONAL
T JORGE NETO DA CRR CAPANEMA [PUBLICO DOS CAETES]
: P COSTA DR JORGE NETO DA
r@% - COSTA
06/09/20 22:19 FollowUP Aguardando Aguardando CRR CAPANEMA HOSPITAL DR HENRIQUE DE paciente
confirmacao de confirmacao de REGIONAL PUBLICO| LIMA SOUSA / politraumatizado,
reserva reserva DOS CAETES DR | Regulador da Central: |beneficiario de demanda
JORGE NETO DA CRR CAPANEMA judicial, solicito que
COSTA caetes aceite o paciente,
para estabilizacao do
quadro de TCE, e avaliar]
se necessario conduta
de neurocirurgia, para
posterior
encaminhamento ao
HMUE e tratamento
definitivo, se necessario
07/09/20 01:23 FollowUP Aguardando Aguardando CRR CAPANEMA HOSPITAL Brenda Weslen Maia |PACIENTE NECESSITA
confirmacao de confirmacao de REGIONAL PUBLICO]  Vieira / Unidade: DE AVALIACAO E
reserva reserva DOS CAETES DR |HOSPITAL REGIONAL|CONDUTA COM BUCO-
JORGE NETO DA PUBLICO DOS MAXILO-FACIAL. NAO
COSTA CAETES DR JORGE | DISPOMOS DESSA
NETO DA COSTA ESPECIALIDADE .DR
MILTON FRANCISCO

23/09/2020 ) ) Pagina 16 de 37
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Data Evento Estado anterior Estado atual Central regulagdo | Unidade Executora Usuario Observagao
07/09/20 01:24 | Recusar Reserva Aguardando Em fila CRR CAPANEMA HOSPITAL Brenda Weslen Maia Motivo: Outros
2 : confirmacao de REGIONAL PUBLICO]  Vieira / Unidade: PACIENTE NECESSITA
., reserva DOS CAETES DR [HOSPITAL REGIONAL| DE AVALIACAOE
] JORGE NETO DA PUBLICO DOS CONDUTA COM BUCO-|
r/./\,WLMH/.,v COSTA CAETES DR JORGE | MAXILO-FACIAL. NAO
oo NETO DA COSTA DISPOMOS DESSA
it ESPECIALIDADE .DR
= MILTON FRANCISCO
07/09/20 08:58 Cancelar Em fila Em fila CRR CAPANEMA HOSPITAL Dra Laudreisa da Costa Transferéncia
Transferéncia REGIONAL PUBLICOIPantoka / Regulador da| cancelada. Justificativa:
DOS CAETES DR Central: CRR SEM LEITO
JORGE NETO DA CAPANEMA DISPONIVEL NO
COSTA MOMENTO NA CRR
CAPANEMA E BELEM
PARA O PERFIL DO
PACIENTE
07/09/20 14:21 Regular Em fila Aguardando CRR MARABA HOSPITAL Rosana Simoes / Leito - Leito/CLINICA
confirmacao de REGIONAL DE Regulador da Central: | GERAL - HOSPITAL
reserva TUCURUI CRR MARABA REGIONAL DE
TUCURUI
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Data Evento Estado anterior Estado atual Central regulagao Unidade Executora Usuario Observagao

07/09/20.15:41 Recusar Reserva Aguardando Em fila CRR MARABA HOSPITAL Dr. Fabio Oliveira / Motivo: Outros
confirmacao de REGIONAL DE Unidade: HOSPITAL N&o ha vaga para o
{ \ reserva TUCURUI REGIONAL DE perfil solicitado neste
\S—'\ | TUCURUI momento (UTI Adulto).

08/09/20 10:55 Transferir Em fila Em fila CRR BELEM HOSPITAL . Dra. Karen Santos / | Solicitagao transferida
REGIONAL DE Regulador da Central: para CRR BELEM.
TUCURUI CRR MARABA Justificativa: Transfiro a

esta central para
tentativa de leito em
servigo de referencia em
Neurocirurgia.

08/09/20 10:56 Regular Em fila Aguardando CRR BELEM HOSPITAL PUBLICO| Dra. Karen Santos / Leito - Leito/CLINICA
confirmacao de ESTADUAL GALILEU| Regulador da Central: | GERAL - HOSPITAL
reserva CRR BELEM PUBLICO ESTADUAL
GALILEU
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Data Evento Estado anterior Estado atual Central regulagao Unidade Executora Usuario Observagao
08/09/20 15:34 |- Recusar Reserva Aguardando Em fila CRR BELEM HOSPITAL PUBLICO| KAMILLA KELLY Motivo: Qutros
[ : confirmacao de ESTADUAL GALILEU[ PANTOJA VIEIRA / PACIENTE COM
| reserva Unidade: HOSPITAL | POLITRAUMA FORA
/fvy%m PUBLICO ESTADUAL | DO NOSSO PERFIL
- GALILEU PARA ATENDIMENTO
ol INICIAL.
08/09/20 17:20 Regular Em fila Aguardando CRR BELEM HOSPITAL Dra. Marcia Lorene Leito -
confirmacao de METROPOLITANO [Goncalves da Fonseca /| Leito/POLITRAUMA -
reserva DE URGENCIA E | Regulador da Central: HOSPITAL
EMERGENCIA CRR BELEM METROPOLITANO DE
URGENCIA E
EMERGENCIA
08/09/20 17:22 FollowUP Aguardando Aguardando CRR BELEM HOSPITAL Bruno Gouvea / PACIENTE
confirmacao de confirmacao de METROPOLITANO | Regulador da Central: | BENEFICIARIO POR
reserva reserva DE URGENCIA E |CENTRAL ESTADUAL| DEMANDA JUDICIAL
EMERGENCIA REGULAGAO (CER) | CONTRA O ESTADO
DO PARA E MUNICIPIO
DE CANAA DOS
CARAJAS. MULTA
DIARIA DE R$ 2.000,00,
PROCESSO n°
0800734-
33.2020.8.14.0136
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Data

Evento

Estado anterior

Estado atual

Central regulagéo

Unidade Executora

Usuario

Observagao

08/09/20 22:03

=

FollowUP

Aguardando
confirmacao de
reserva

Aguardando
confirmacao de
reserva

CRR BELEM

HOSPITAL
METROPOLITANO
DE URGENCIA E
EMERGENCIA

Evelaine souza /
Unidade: HOSPITAL
METROPOLITANO DE
URGENCIA E
EMERGENCIA

DEMANDAS INTERNAS

UNIDADE SEGUE EM
SUPERLOTACAO E
SEM LEITO
DISPONIVEL DE UTI.
NO MOMENTO,
ESTAMOS COM 03

AINDA NAO
ATENDIDAS.

09/09/20 00:26

Recusar Reserva

Aguardando
confirmacao de
reserva

Em fila

CRR BELEM

HOSPITAL
METROPOLITANO
DE URGENCIA E
EMERGENCIA

Evelaine souza /
Unidade: HOSPITAL
METROPOLITANO DE
URGENCIA E
EMERGENCIA

DEMANDAS INTERNAS

Motivo: Sem vaga
SEM LEITO DE UTI
DISPONIVEL NA
UNIDADE. TEMOS

AINDA NAO
ATENDIDAS EM
NOSSO PRONTO
ATENDIMENTO.
RETORNAMOS O

PACIENTE PARA FILA
NA TENTATIVA DE
LIBERAGAO DE LEITO
EM OUTRA UNIDADE.

09/09/20 10:08

FollowUP

Em fila

Em fila

CRR BELEM

HOSPITAL
METROPOLITANO
DE URGENCIA E
EMERGENCIA

Dra. Gianna Claudia G.
de Lima / Regulador da
Central: CRR BELEM

No momento sem leito
disponivel nas unidades
de referéncia reguladas

por essa CER, com
suporte e especialidade
para o caso. Mantido em
busca ativa de leito. Sem
leito disponivel no

HMUE e HRAS.

23/09/2020
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Data

Evento

Estado anterior

Estado atual

Central regulacao

Unidade Executora

Usuario

Observagao

09/09/20 13:37

LS

FollowUP

Em fila

Em fila

CRR BELEM

HOSPITAL
METROPOLITANO
DE URGENCIA E
EMERGENCIA

Dra Maria Regina
Guapindaia / Regulador
da Central: CRR
BELEM

PACIENTE
BENEFICIARIO POR
DEMANDA JUDICIAL
CONTRA O ESTADO
DO PARA E MUNICIPIO
DE CANAA DOS
CARAJAS. MULTA
DIARIA DE R$ 2.000,00,
PROCESSO n°

0800734-
33.2020.8.14.0136

09/09/20 20:41

Regular

Em fila

Aguardando
confirmacao de
reserva

CRR BELEM

HOSPITAL
METROPOLITANO
DE URGENCIA E
EMERGENCIA

Dra. Marcia Lorene

(Goncalves da Fonseca

Regulador da Central:
CRR BELEM

Leito -
Leito/NEUROCIRURGIA
- HOSPITAL
METROPOLITANO DE
URGENCIA E
EMERGENCIA

10/09/20 16:48

Recusar Reserva

Aguardando
confirmacao de
reserva

Em fila

CRR BELEM

HOSPITAL
METROPOLITANO
DE URGENCIA E
EMERGENCIA

FABIOLA MONTE
MAGALHAES /
Unidade: HOSPITAL
METROPOLITANO DE
URGENCIA E
EMERGENCIA

23/09/2020

e SR AR SN

AT T 2 AR AT B A s s

Motivo: Sem vaga
UNIDADE SEM LEITO
DISPONIVEL DE UTI
PARA ESTA DEMANDA

NO MOMENTO,
ESTAMOS COM 05
DEMANDAS INTERNAS

AINDA NAO
ATENDIDAS.
SUGERIMOS
DIRECIONAMENTO
PARA REGIONAL DE
MARABA.
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Data Evento Estado anterior Estado atual Central regulagéo | Unidade Executora Usuario Observagéo
11/09/20 10:09 Regular Em fila Aguardando CRR BELEM HOSPITAL Dra. Karen Santos/ | Leito - Leito/CLINICA
confirmacao de METROPOLITANO | Regulador da Central: | GERAL - HOSPITAL
reserva DE URGENCIA E CRR BELEM METROPOLITANO DE
EMERGENCIA URGENCIA E
! EMERGENCIA
11/09/20 10:19 | Recusar Reserva Aguardando Em fila CRR BELEM HOSPITAL Taina Bezerra / Motivo: Sem vaga
confirmacao de METROPOLITANO | Unidade: HOSPITAL | Bom dia prezado (o),
reserva DE URGENCIA E |METROPOLITANO DE| Atualmente estamos
EMERGENCIA URGENCIA E sem disponibilidade para
EMERGENCIA aceite/ingresso para esta
demanda. Estamos com
pendencias internas
ainda nao atendidas.
Sugiro direcionamento
para REGIONAL DE
MARABA.
11/09/20 11:03 Transferir Em fila Em fila CRR MARABA HOSPITAL Dra. Karen Santos / | Solicitagéo transferida

METROPOLITANO
DE URGENCIA E
EMERGENCIA

Regulador da Central:
CRR BELEM

para CRR MARABA.
Justificativa: Transfiro
para tentativa de leito no
HR do Sudeste

23/09/2020
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Data Evento Estado anterior Estado atual Central regulagao Unidade Executora Usuario Observagéo
11/09/20 12:17 FollowUP Em fila Em fila CRR MARABA HOSPITAL Dra. Karen Santos/ | No momento sem leito
METROPOLITANO | Regulador da Central: | de UTI disponivel para
. DE URGENCIA E CRR MARABA paciente, mesmo na
s EMERGENCIA Central Belem- onde o
{ mesmo foi recusado peld
- b HMUE. Sugiro atualizar
£ i quadro clinico, pois
¥y manteremos a busca.
11/09/20 21:25 Regular Em fila Aguardando CRR MARABA HOSPITAL Paulo Farias / Leito - Leito/CLINICA
confirmacao de REGIONAL DE Regulador da Central: | GERAL - HOSPITAL
reserva TUCURUI CRR MARABA REGIONAL DE
TUCURUI
12/09/20 00:53 | Recusar Reserva Aguardando Em fila CRR MARABA HOSPITAL Dr. Fabio Oliveira / Motivo: Sem vaga
confirmacao de REGIONAL DE Unidade: HOSPITAL | Nao ha leito disponivel
reserva TUCURUI REGIONAL DE que atenda o perfil
TUCURUI solicitado
23/09/2020 ) Pagina 23de 37




Data Evento Estado anterior Estado atual Central regulacéo Unidade Executora Usuario Observagao
12/09/20 08:48 FollowUP Em fila Em fila CRR MARABA HOSPITAL Dra Stela Maria Rocha | N&o ha leito disponivel
REGIONAL DE |de Lima / Regulador da|nos hospitais regulados
TUCURUI Central: CRR MARABA por esta central,
Paciente sem
atualizagao do quadro
o TS clinico desde o dia
L 04/09, o que dificulta a
1 regulagao do leito.
‘;_:C\' | Necessitamos de laudo
N F atualizado, com escala
7y U ; de Glasgow, sinais vitais
: , saturacdo de O2 e
exames realizados.
13/09/20 12:37 FollowUP Em fila Em fila CRR MARABA HOSPITAL Dr Walter Silva / AGUARDANDO O
REGIONAL DE Regulador da Central: | SOLICITADO PARA
TUCURUI CRR MARABA PROCEDER A
REGULACAO
CONFORME O PERFIL
14/09/20 09:11 FollowUP Em fila Em fila CRR MARABA HOSPITAL rosenaide souza / PACIENTE
REGIONAL DE Gestor: GESTOR ENCAMINHADO A
TUCURUI CANAA DOS CARAJASIESTA UTI DIA 04/09/20,

ONDE FOI RECEBIDO
COM REBAIXAMENTO
DO NIVEL DE
CONSCIENCIA ,
PONTUANDO 7 NA
ESCALA DE COMA DE
GLASGOW, COM

23/09/2020

PUPILAS ISOCORICAS,
DIVERGENTES E
FOTORREAGENTES,
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Data Evento Estado anterior Estado atual

Central regulacao Unidade Executora

Usuario Observagao

RESPIRANDO EM AR

AMBIENTE, NAO

o PROTEGENDO VIAS
Y

AEREA. FOI
, . SUBMETIDO A

CUIDADOS INICIAIS,
INTUBACAO
OROTRAQUEAL,
ACESSO VENOSO
CENTRAL EM
SUBCLAVIA
ESQUERDAE A
DISPOSITIVO DE
PRESSAO ARTERIAL
INVASIVA. MANTIDOS
CUIDADOS
INTENSIVOS.
IMAGENS DA
TOMOGRAFIA DE
CRANIO
DEMONSTROU
PEQUENOS FOCOS
HIPERTENSOS DE
CONTUSAO
HEMORRAGICA NA
ALTA CONVEXIDADE
FRONTAL,
BILATERALMENTE.
NOTOU-SE TAMBEM
APAGAMENTO DOS
SULCOS E FISSURAS
CORTICAIS NA ALTA
CONVEXIDADE,
BILATERALMENTE. TC
DE FACE DEMOSTROU
FRATURA DE

23/09/2020
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Data

Evento

Estado anterior

. Estado atual

Central regulagao

Unidade Executora

Usuario

Observagéo

MANDIBULA A
ESQUERDA.

14/09/20 09:19

FollowUP

Em fila

Em fila

CRR MARABA

HOSPITAL
REGIONAL DE
TUCURUI

rosenaide souza /
Gestor: GESTOR
CANAA DOS CARAJAS

23/09/2020

PACIENTE EVOLUI
COM FEBRE
PERSISTENTE E
AUMENTO DE
SECREGAQ DE VIAS
AEREAS, SENDO
SUBMETIDO A
ESCALONAMENTO
ANTIMICROBIANO
PARA MEROPENEM E
VANCOMICINA, ALEM
DE TROCA DE DRENO
DE TORAX, O QUAL
ESTAVA EM
POSICIONAMENTO
DESFAVORAVEL,
TRANSFIXANDO O
PARENQUIMA
PULMONAR
ESQUERDO.

TC DE CRANIO DE
DEMONSTROU
MELHORA
RADIOLOGICA.
EVOLUIU COM
MELHORA CLINICA E
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Data

Evento

Estado anterior

Estado atual

Central regulagao

Unidade Executora

Usuario

Observagao

LABORATORIAL,
SENDO EXTUBADO E
RETIRADO DRENO DE

TORAX, SEM
INTERCORRENCIAS.
APRESENTA-SE COM
CONFUSAO MENTAL E
AGITACAO

PSICOMOTORA DE
CONDUGAO CLINICA.
AINDA NECESSITA DE

CIRURGIA BUCO
MAXILOFACIAL. SINAIS|
VITAIS NORMAIS: PA
126X65, SAPO2 98%,
FC 118bpm, FR 16irpm.

14/09/20 09:33

Transferir

Em fila

Em fila

CRR BELEM

HOSPITAL
REGIONAL DE
TUCURUI

Rosana Simoes /
Regulador da Central:
CRR MARABA

Solicitagao transferida
para CRR BELEM.
Justificativa: PACIENTE
NECESSITA DE
CIRURGIA EM
ESPECIALIDADE NAO
DISPONIVEL NA CRR
MARABA.

14/09/20 09:34

Regular

Em fila

Aguardando
confirmacao de
reserva

CRR BELEM

HOSPITAL PUBLICO
ESTADUAL GALILEU

Dra Rosana Cunha
Simoes / Regulador da
Central: CRR BELEM

Leito - Leito/CLINICA
GERAL - HOSPITAL
PUBLICO ESTADUAL
GALILEU

23/09/2020

T
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Data Evento Estado anterior Estado atual Central regulagdo | Unidade Executora Usuario Observagao

14/09/20 09:49 Recusar Reserva Aguardando Em fila CRR BELEM HOSPITAL PUBLICO KAMILLA KELLY Motivo: Outros
ol ™ confirmacao de ESTADUAL GALILEU| PANTOJA VIEIRA / PACIENTE COM
i f i b reserva Unidade: HOSPITAL FRATURA DE
/> _. ) PUBLICO ESTADUAL | BUCOMAXILO, COM
n_j.mu | GALILEU zmommm_o>om DE
E / INTERVENGCAO
, CIRURGICA, NAO
DISPOMOS DE
ESPECIALISTA NESTE
HOSPITAL, POR
TANTO, FORA DO

PERFIL.
14/09/20 11:26 FollowUP Em fila Em fila CRR BELEM HOSPITAL PUBLICO|Dr Walter Jose da Silva| SEM LEITO VAGO

ESTADUAL GALILEU|/ Regulador da Central: PELO PERFIL

CRR BELEM SOLICITADO.
ATUALIZAR O

SISREG,(VERIFICAR)

14/09/20 11:30 FollowUP Em fila Em fila CRR BELEM HOSPITAL PUBLICO Aurea Nunes / SISREG - Negada dia
ESTADUAL GALILEU| Regulador da Central: | 05/09/2020 - 09:01:13
CRR BELEM por CLI-ENF.JONES
PACIENTE
POLITRAUMATIZADO
CIRURGICO PERFIL
DO HOSPITAL
METROPOLITANO DE
URGENCIA
EMERGENCIA NAO
REGULADO POR ESTA
CENTRAL
Assinatura e Carimbo do
Meédico: (examinador)

23/09/2020 )
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Data Evento Estado anterior Estado atual Central regulagdo | Unidade Executora Usuario Observagéo
" CRM: Data de
o Solicitagao:
%
14/09/20 11:44 Regular Em fila Aguardando CRR BELEM HOSPITAL Aurea Nunes / Leito -
confirmacao de METROPOLITANO | Regulador da Central: | Leito/ORTOPEDIA E
reserva DE URGENCIA E CRR BELEM TRAUMATOLOGIA -
EMERGENCIA HOSPITAL
METROPOLITANO DE
URGENCIA E
EMERGENCIA
14/09/20 15:39 Recusar Reserva Aguardando Em fila CRR BELEM HOSPITAL FABIOLA MONTE Motivo: Sem vaga
confirmacao de METROPOLITANO MAGALHAES / SEM LEITO DE UTI
reserva DE URGENCIA E | Unidade: HOSPITAL DISPONIVEL PARA
EMERGENCIA |METROPOLITANO DE| ESTA DEMANDA.
URGENCIA E
EMERGENCIA
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Data Evento Estado anterior Estado atual Central regulagdo Unidade Executora Usuario Observagdo
15/09/20 10:41 Regular Em fila Aguardando CRR BELEM HOSPITAL DRA ANGELA Leito - Leito/CLINICA
confirmacao de METROPOLITANO | CRISTINA RIBEIRO | GERAL - HOSPITAL
reserva DE URGENCIA E GUIMARAES / METROPOLITANO DE
EMERGENCIA Regulador da Central: URGENCIA E
CRR BELEM EMERGENCIA
15/09/20 14:20 | Recusar Reserva Aguardando Em fila CRR BELEM HOSPITAL Jordany Soares / Motivo: Sem vaga
confirmacao de METROPOLITANO | Unidade: HOSPITAL PACIENTE
reserva DE URGENCIAE |METROPOLITANO DE| POTENCIALMENTE
EMERGENCIA URGENCIA E GRAVE, SEM
EMERGENCIA CONDICOES
TECNICAS DE

23/09/2020

RECEBER O PERFIL
(SEM LEITO DE
SUPORTE DE TERAPIA
INTENSIVA NA
UNIDADE) SEGUIMOS
COM PRONTO
ATENDIMENTO COM
GIRO DE LEITOS
LIMITADO DEVIDO
PERMANENCIA DE
PACIENTES GRAVES
(CRITICOS). UNIDADE
EM SUPERLOTAGAO
SEM LEITO DE UTI.
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23/09/2020

Data Evento Estado anterior Estado atual Central regulagao Unidade Executora Usuario Observagao
16/09/20 11:17 FollowUP Em fila Em fila CRR BELEM HOSPITAL Dra Laudreisa da Costa05/09/2020 19:28 Em fila
METROPOLITANO | Pantoja / Regulador da Em fila
DE URGENCIA E | Central: CRR BELEM FOLLOWUP
EMERGENCIA Dra Maria
Regina Guapindaia /
dDMJ Regulador da Central:
G CRR BELEM
i ATENCAO:
PACIENTE
BENEFIACIARIO DE
DEMANDA JUDICIAL
CONTRA O ESTADO
SEM LEITO
DISPONIVEL NO
MOMENTO. SEGUE
BUSCA ATIVA DE
LEITO
16/09/20 11:29 FollowUP Em fila Em fila CRR BELEM HOSPITAL DRA FLAVIA DANIELLI] No momento sem leito
METROPOLITANO RISUENHO DOS disponivel nas unidades
DE URGENCIA E | SANTOS / Regulador |de referéncia reguladas
EMERGENCIA da Central: CRR por essa CER, com
BELEM suporte e especialidade

para o caso. Manter
quadro clinico e
laboratorial atualizados.
Em busca ativa de leito.
PACIENTE
BENEFICIARIO DE
DEMANDA JUDICIAL..
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Data Evento Estado anterior Estado atual Central requlagdo | Unidade Executora Usuéario Observagao
16/09/20 22:32 Regular Em fila Aguardando CRR BELEM HOSPITAL Dr Luiz Henrique Barros| Leito - Leito/CLINICA
confirmacao de METROPOLITANO | Costa/Reguladorda | GERAL - HOSPITAL
reserva DE URGENCIAE | Central: CRR BELEM | METROPOLITANO DE
. EMERGENCIA URGENCIA E
P EMERGENCIA
=N 1 :
17/09/20 00:31 Recusar Reserva Aguardando Em fila CRR BELEM HOSPITAL Evelaine souza / Motivo: Sem vaga
confirmacao de METROPOLITANO | Unidade: HOSPITAL PACIENTE
reserva DE URGENCIA E |METROPOLITANO DE| POTENCIALMENTE
EMERGENCIA URGENCIA E GRAVE, SEM
EMERGENCIA CONDIGCOES
TECNICAS DE
RECEBER O PERFIL
(SEM RETAGUARDA
DE SUPORTE DE
TERAPIA INTENSIVA
NA UNIDADE, TEMOS
DEMANDAS INTERNAS
AINDA NAO
ATENDIDAS EM
NOSSO PRONTO
ATENDIMENTO) .
17/09/20 09:41 Regular Em fila Aguardando CRR BELEM HOSPITAL Dra Nazare de Fatima | Leito - Leito/CLINICA
confirmacao de METROPOLITANO | S. Martins / Regulador | GERAL - HOSPITAL
reserva DE URGENCIA E da Central: CRR METROPOLITANO DE
EMERGENCIA BELEM URGENCIA E
EMERGENCIA
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Data Evento Estado anterior Estado atual Central regulagéo | Unidade Executora Usuario Observagao
17/09/20 11:19 FollowUP Aguardando Aguardando CRR BELEM HOSPITAL rosenaide souza / PACIENTE 17 ANOS,
e confirmacao de confirmacao de METROPOLITANO Gestor: GESTOR POLITRAUMA GRAVE,
. reserva reserva DE URGENCIA E |CANAA DOS CARAJAS| VITIMA DE ACIDENTE
Q__ b 3 EMERGENCIA AUTOMOTOCICLISTIC
1 O, SENDO
v Mj_. / ACOMETIMENTO
&, T p CRANIANO (TCE)
i) 0 CONSERVADOR,
ACOMETIMENTO

MANDIBULAR E
TORACICO
IMPORTANTE, ONDE
FOI REALIZADO
DRENAGEM DE TORAX]
E TENDO FRATURA DE|
0SSO MANDIBULAR .
FOI ENCAMINHADO
PARA TERAPIA
INTENSIVA PRIVADA
(04/09/2020), ATE
LIBERAGAO DE VAGA
SUS, ONDE ESTEVE
INTUBADO E EM
CUIDADOS
INTENSIVOS. NO
MOMENTO PACIENTE
MANTEM INTERNADO
EM LEITO DE UTI SEM
DRENO DE TORAX,
EXTUBADO, COM
QUADRO DE FEBRE E
SECRETIVO, EM USO
DE VANCO E
MEROPENEM.
AGUARDANDO
LIBERACAO DE LEITO
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Data

Evento

Estado anterior

Estado atual

Central regulagao

Unidade Executora

Usuario

Observagao

UTI SUS PARA SER
TRANSFERIDO E
NECESSITANDO

CIRURGIA
BUCOMAXILOFACIAL
PRA RECONSTRUGAO

DE 0SSO
MANDIBULAR
(CONFORME
AVALIAGAO
BUCOMAXILOFACIAL).

17109720 13:23

FollowUP

Aguardando
confirmacao de
reserva

Aguardando
confirmacao de
reserva

CRR BELEM

HOSPITAL

METROPOLITANO
DE URGENCIA E
EMERGENCIA

Enf? Elisabeth Gimenes

/ Unidade: HOSPITAL

METROPOLITANO DE
URGENCIA E
EMERGENCIA

Sem leito disponivel no

momento.

17/09/20 15:55

FollowUP

Aguardando
confirmacao de
reserva

Aguardando
confirmacao de
reserva

CRR BELEM

HOSPITAL
METROPOLITANO
DE URGENCIA E

rosenaide souza /
Gestor: GESTOR
ICANAA DOS CARAJAS

PACIENTE EVOLUI

COM MELHORA
CLINICA E

LABORATORIAL,
SENDO EXTUBADO E
RETIRADO O DRENO

DE TORAX, SEM
INTERCORRENCIAS.

APRESENTA-SE EM
REGULAR ESTADO
GERAL, CONSCIENTE

E ORIENTADO,
AGUARDANDO
PROCEDIMENTO
CIRURGICO DE

EMERGENCIA
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Data Evento Estado anterior Estado atual Central regulagao | Unidade Executora Usuario Observagao

RECONSTRUCAO DO
0SSO MANDIBULAR
EM CENTRO
. CIRURGICO, COM
b UTILIZACAO DE
= 1.2 MATERIAL DE
FIXAGAO INTERNA
RIGIDA, CUJA
NECESSIDADE JA FOI
ENCAMINHADO EM
RELATORIO
ANTERIOR
ELABORADO PELO
CIRURGIAO
BUCOMAXILOFACIAL.
APRESENTA-SE HOJE
EM GLASGOW 15,: PA
110X60, SAPO2 98%,
FC 98bpm, FR 16irpm.
BRNF2T S/S;
MV+BILATERALMENTE
. SEM RA; ABD PLANO,
INDOLOR, SEM VM

17/09/20 23:58 Reservar Aguardando Reservado CRR BELEM HOSPITAL ALESSANDRA Reservado para
METROPOLITANO | CORDEIRO SOUSA/

confirmacao de
reserva DE URGENCIA E Unidade: HOSPITAL
EMERGENCIA METROPOLITANO DE
URGENCIA E
EMERGENCIA
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Data Evento Estado anterior Estado atual Central regulagdo | Unidade Executora Usuario Observagao
18/09/20 10:39 FollowUP Reservado Reservado CRR BELEM HOSPITAL FABIOLA MONTE FAVOR INFORMAR
METROPOLITANO MAGALHAES / PREVISAO DE
DE URGENCIA E | Unidade: HOSPITAL CHEGADA.
EMERGENCIA |METROPOLITANO DE
1 URGENCIA E
(gp\ % EMERGENCIA
19/09/20 14:04 FollowUP Reservado Reservado CRR BELEM HOSPITAL ICAMILA ALVES SILVA BOA TARDE,
METROPOLITANO Gestor: GESTOR PACIENTE SAIU DE
DE URGENCIA E [CANAA DOS CARAJAS VIAGEM COM
EMERGENCIA DESTINO AO
HOSPITAL
METROPOLITANO, UTI,
POR VOLTA DAS 19HS
DO DIA 18/09/2020.
19/09/20 20:03 Internar Reservado Internado CRR BELEM HOSPITAL ALESSANDRA data da internagéo :
METROPOLITANO | CORDEIRO SOUSA/ | 19/09/2020 19:28:00
DE URGENCIAE | Unidade: HOSPITAL
EMERGENCIA |METROPOLITANO DE
URGENCIA E
EMERGENCIA
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Data Evento Estado anterior Estado atual Central regulagéo Unidade Executora Usuario Observagao
19/09/20 22:48 Internar Internado Internado CRR BELEM HOSPITAL ALESSANDRA Troca de Leito. Leito:
METROPOLITANO | CORDEIRO SOUSA / Clinico/CLINICA
DE URGENCIA E Unidade: HOSPITAL | GERAL/Indiferente - L8
EMERGENCIA METROPOLITANO DE
URGENCIA E
EMERGENCIA
23/09/2020 ) ) Pagina 37 de 37




.

&5 . @ . PREFEITURA DE CANAA DOS CARAJAS PREFE =9 |
B L SECRETARIA MUNICIPAL DE SAUDE %) CANAA ‘ ‘!‘g,,_
it e | e Hospital Municipal Daniel Gongalves DOS CARAJAS pa> b

CENTRAL DE REGULACAO E AVALIACAO HOSPITALAR

g2
ﬂ\

IDENTIFICACAO DO PACIENTE
NOME: LUCIANO SANTOS LIMA TEL: (94) 99229-4052
DATA DE NASCIMENTO: 12/05/2003 IDADE: 17 ANOS Sexo: MAS
Data da Internacio: 02/09/2020
Diagnéstico: TRAUMATISMO CRANIOENCEFALICO GRAVE-S068
Hospitalar: HOSPITAL MUNICIPAL DANIEL GONCALVES

~
';; H
Municipio: Canai dos Carajas Contato: (94) 3358-1671/3358-1264/99291-6365 %-;
Nome do Contato: Central de Regulag¢io ‘%
1
i
LOCAIS DE SOLICITACOES DE LEITOS i
BELEM DATA: 02/09/2020 VIA: ] ‘
MARABA DATA: 02/09/2020 VIA
DATA DA AUTORIZACAO: /| |
LIBERADO PARA: DATA:
g .
RESP. PELA LIBERACAO DO LEITO:
OBS:

AV. JK, s/n° Centro — CEP: 68537-000 — Canaa dos Carajas - PA
Fone: (94) 3358-1671- (94) 3358-1264, E-MAIL: centralregulacaohmdg@gmail.com,
hospitalmdg@hotmail.com Site: www.canaadoscarajas.pa.gov.br




;—;‘ iﬁ'?ii‘-’:ﬁSi DO COMERCIO, 175 - Parauapebas - PA Ill lu | ""ll ||| conta paCiente
ho L CNPJ:08412506000110 - Inscr.Esl.: - Fone:39565850
(CNES 9840389) @
‘Par:;'ente: Convénio: Usuario/Matricula: _ : m o
Luciano Santos Lima Particular - Carajas Ne Atend: © .‘135.432
Categoria: Plano Ne fC ' 448.287
UTI - Conta Aberta
Dt.Inicial: 04/09/2020 Dt.Final: 18/09/2020
Prontuario: 118030 Data Entrada: 04/09/2020 20:30:00 Data Saida: 18/09/2020 22:17:01 Motivo Alta:  Alta Melhorado
CID Princ.: S062 TRAUMATISMO INTRACRANIANO, NAO ESPECIFICADO
iGu;a: Nio Informada Senha: Val. Carteira:
| Diarias
: Seq. Data Cédigo Descrigao Qtde VI. Unit VI Total
i UTI - CARAJAS
| 1 05/09/2020 60001038 Diaria De Uti Aduito Geral ;i 1.011,79 1.011,79
f 2 06/09/2020 60001038 Diaria De Uti Adulto Geral 1 1.011,79 1.011,79
3 07/09/2020 60001038 Diaria De Uti Adulto Geral 1 1.011,79 1.011,79
4 08/09/2020 60001038 Diaria De Uti Adulto Geral 1 1.011,79 1.011,79
| S 5 02/09/2020 60001038 Diaria De Uti Adulto Geral 1 1.011,79 1.011,79
6 10/09/2020 60001038 Diaria De Uti Adulto Geral 1 1.011,79 1.011,79
4 7 11/09/2020 60001038 Diaria De Uti Adulto Geral 1 1.011,79 1.011,79
1 8 12/09/2020 60001038 Diaria De Ut Adulto Geral 1 1.011,79 1.011,79
9 13/09/2020 60001038 Diaria De Uti Adulto Geral 1 1.011,79 1.011,79
| 10 14/09/2020 60001038 Diaria De Uti Adulto Geral 1 1.011,79 1.011,79
11 15/09/2020 60001038 Diaria De Uti Adulto Geral 1 1.011,79 1.011,79
' 12 16/09/2020 60001038 Diaria De Uti Adulto Geral 1 1.011,79 1.011,79
i 13 17/09/2020 60001038 Diaria De Ut Adulto Geral 1 1.011,79 1.011,79
é 14 18/G9/2020 60001038 Diania De Uti Adulto Geral 1 1.011,79 1.011,79 l
3 Total - UTI - CARAJAS - 14 14.165,06
‘ Total de Diarias 14 14.165,06
; Gases Medicinais
‘ Seq. Data Codigo Descrigao Qtde VI Unit. VI Total
‘ UTI - CARAJAS
‘ 1 04/09/2020 600238599 Oxigénio No Respirador/Ventilador, Por Hora 24 59,21 1.421,01
| N 2 05/09/2020 60028599 Oxigénio No Respirador/Ventilador, Por Hora 24 59,21 1.421,01
i 3 06/09/2020 60028599 Oxigénio No Respirador/Ventilador, Por Hora 24 59.21 1.421,01
i 4 07/09/2020 60028599 Oxigénio No Respirador/Ventilador, Por Hora 48 59,21 2.842,02
i 5 08/09/2020 60028599 Oxigénio No Respirador/Ventilador, Por Hora 24 59,21 1.421,01
! 6 09/09/2020 60028599 Oxigénio No Respirador/Ventilador, Por Hora 24 59,21 1.421,01
Total - UTI - CARAJAS - = =R
____ Total de Gases Medicinais 1.68 9.947,07
| Taxas -
§ Seq. Cadigo Descrigao Qtde Vi Unit. VI Total
5 UTI - CARAJAS
" 04/09/2020
i 1 60023112  Taxa De Sala Cirdrgica, Porte Anestésico 2 0,00 0,00
2 60023678 Taxa Por Uso/Sessao De Sondagem / Cateterismo Vesical Na Uti/Semi-Uti 35,08 35,08
3 60023880 Utilizagao De Bandeja Para Pungao Em Geral 58,46 58,46
; 4 60027843 Respirador, Por Hora 17 31,48 535,09
5 60028874 Taxa De Assisténcia De Enfermagem Para Instalagao De Pvc 0,00 0,00
‘ 6 60033568 Taxa De Registro De Internagdo 112,42 112,42
‘ 7 60034025 Taxa Por Unidade De Curativo Pequeno 3523 35,23
8 60034122  Ar comprimido - hora 24 3148 755.42
{ Impresso em  25/09/2020 17:04:46 Pagina 1 ruivp FatAct_R7




@intensicar

DO COMERCIQ, 175 - Parauapebas - PA
CNPJ:08412506000110 - Inscr.Est.: - Fone:39565850
(CNES 9840389)

Conta paciente

Paciente: Convénio: Usuario/Matricula: {3 TS ———" )
Luciano Santos Lima Particular - Carajas Ne Al "‘185.432
Categoria: Plano e Ic 93'287
UTI - Conta Aberta
Dt.Inicial: 04/09/2020 Dt.Final: 18/09/2020
Taxas
Seq. Codigo Descrigao Qtde VI Unit. VI Total
Total - 04/09/2020 - & 1.331,70
05/09/2020
9 60021900 Taxa De Aspiragao Oro/Traqueal Intermitente/Sessao, A Vacuo, Na Uti/'Semi-Uti 2 5,99 11,98
10 60025662 Bomba De Infusao, Por Dia 1 81,69 81,69
" 60026332 Aluguel / Taxa De Colchao De Ar, Por Dia 1 19.48 19,48
12 60027843 Respirador, Por Hora 24 31,48 755,42
13 60029862  Taxa De Monitor / Monitorizacdo Multiparametro. Por Hora 24 11,99 287,80
14 60034122  Ar comprimido - hora 24 31.48 755,42
Total - 05/09/2020 - 76 1.911,79
06/09/2020
15 60021900 Taxa De Aspiragao Oro/Traqueal Intermitente/Sessdo, A Vacuo, Na Uti/Semi-Uti 3 5,99 17,97
16 60025662 Bomba De Infusao, Por Dia 1 81,69 81,69
17 60027843 Respirador, Por Hora 24 31,48 755,42
18 60029862 Taxa De Monitor / Monitorizagao Multiparametro, Por Hora 24 11,99 287,80
19 60034122 Ar comprimido - hora 24 31,48 755,42
Total - 06/09/2020 - 76 1.898,30
07/09/2020
20 60021900  Taxa De Aspiragdo Oro/Traqueal Intermitente/Sessao, A Vacuo, Na Uti/Semi-Uti 3 5,99 17.97
21 60025662 Bomba De Infusao, Por Dia 1 81,69 81.69
22 60026332 Aluguel / Taxa De Colchao De Ar, Por Dia 1 19,48 19,48
23 60027843 Respirador, Por Hora 20 31,48 629,51
24 60027843 Respirador, Por Hora 24 31,48 755,42
A 5 60029862 Taxa De Monitor / Monitorizagdo Multiparametro, Por Hora 24 11,99 287.80
26 60034122 Ar comprimido - hora 24 31,48 755,42
Total - 07/09/2020 - 97 RSN
08/09/2020
27 60021900 Taxa De Aspiracao Oro/Tragueal Intermitente/Sessao, A Vacuo, Na Uti/Semi-Uti 2 5,99 11,98
28 60022922 Taxa Por Uso/Sesséo De Puncéo Pleural/Toracica 1 0,00 0,00
29 60023120  Taxa De Sala Cirurgica, Porte Anestésico 3 1 0,00 0,00
30 60023880 Utilizacao De Bandeja Para Pungao Em Geral 1 58,46 58,46
N 60025662 Bomba De Infusdo, Por Dia 1 81,69 81,69
32 60026332 Aluguel / Taxa De Colchao De Ar, Por Dia 1 19,48 19.48
33 60027843 Respirador, Por Hora 24 31,48 755,42
34 60029862  Taxa De Monitor / Monitorizagdo Multiparametro, Por Hora 24 11,99 287,80
Total - 08/09/2020 - 55 1.214,83
09/09/2020
35 60021756 Taxa De Aspiragdo Oral Intermitente/Sessao, Na Uti/Semi-Uti 2 0,00 0,00
36 60021900 Taxa De Aspiragdo Oro/Traqueal Intermitente/Sessao, A Vacuo, Na Uti/Semi-Uti 3 599 17,97
37 60025662 Bomba De Infusdo, Por Dia 1 81,69 81,69
38 60026332  Aluguel / Taxa De Colchao De Ar, Por Dia 1 19,48 19,48
39 60027843 Respirador, Por Hora 24 31,48 75542
Impresso em 25/09/2020 17:04:46 Pagina 2 ruivp FatAct_R7




Dintensi DO COMERCIO, 175 - Parauapebas - PA Conta paciente
ettt CNPJ:08412506000110 - Inscr.Est.: - Fone:39565850 ch
(CNES 9840389) [ B c
Paciente: Convénio: Usuario/Matricula: - \/Y\ 3
Luciano Santos Lima Particular - Carajas N° Atend:  185.432
0 P
Categoria: Plano Ne IC: 448.287
UTI - Conta Aberta
Dt.Inicial: 04/09/2020 Dt.Final: 18/09/2020
Taxas
Seq. Codigo Descrigao Qtde VI Unit. Vi Total
40 60028862 Taxa De Monitor / Monitorizagdo Multiparametro, Por Hora 24 11,99 287,80
41 60034122 Ar comprimido - hora 24 31,48 755,42
i Total - 09/09/2020 - 9 1.917.78
|
j 10/09/2020
42 60023856 Utilizagao De Bandeja Para Dissecgdo De Vasos 1 49,60 49,60
43 60025662 Bomba De Infusao, Por Dia 1 81,69 81,69
44 60026332 Aluguel / Taxa De Colchao De Ar, Por Dia 1 19,48 19,48
45 60029862 Taxa De Monitor / Monitorizagdo Multiparémetro, Por Hora 24 11,99 287,80
Total - 10/09/2020 - 27 438,57
11/09/2020
46 60025662 Bomba De Infusao, Por Dia 1 81,69 81,69
47 60026332 Aluguel / Taxa De Colchao De Ar, Por Dia 1 19,48 19,48
48 60029862 Taxa De Monitor / Monitorizagdo Multiparametro, Por Hora 24 11,99 287,80
Total - 11/09/2020 - 26 388,97
12/09/2020
I 49 60023856 Utilizagao De Bandeja Para Dissecgdo De Vasos 1 49,60 49,60
i 50 60025662 Bomba De Infusdo, Por Dia 1 81,69 81,69
E 51 60029862 Taxa De Monitor / Monitorizagao Multiparametro, Por Hora 24 11,99 287,80
‘ Total - 12/09/2020 - 26 419,09
13/09/2020
52 60025662 Bomba De Infusao, Por Dia 1 81,69 81,69
v 3 60026332 Aluguel / Taxa De Colchao De Ar, Por Dia 1 19,48 19,48
54 60029862 Taxa De Monitor / Monitorizagdo Multiparametro, Por Hora 24 11,99 287,80
Total - 13/09/2020 - 26 388,97
14/09/2020
55 60025662 Bomba De Infusado, Por Dia 1 81,69 81,69
56 60029862 Taxa De Monitor / Monitorizagdo Multiparametro, Por Hora 24 11,99 287,80
Total - 14/09/2020 - 25 369,49
| 15/09/2020
i 57 60025662 Bomba De Infusao, Por Dia 1 81,69 81,69
E 58 60026332 Aluguel / Taxa De Colchao De Ar, Por Dia 1 19,48 19,48
! 59 60029862 Taxa De Monilor / Monitorizagdo Multiparametro, Por Hora 24 11,99 287,80
i Total - 15/09/2020 - 26 388,97
1 16/09/2020
| 60 60023856 Utilizagao De Bandeja Para Dissecgao De Vasos 1 49,60 49,60
! 61 60025662 Bomba De Infusdo, Por Dia 1 81,69 81,69
: 62 60026332 Aluguel / Taxa De Colchéo De Ar, Por Dia 1 19,48 19,48
63 60029862 Taxa De Monitor / Monitorizagdo Multiparametro, Por Hora 24 11,99 287,80
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Paciente: Conveénio: Usuario/Matricula: ;
Luciano Santos Lima Particular - Carajas N° Atend: 185.432
Categoria: Plano Ne IC: .-448.287
UTI - Conta Aberta
Dt.Inicial: 04/09/2020 Dt.Final: 18/09/2020
Taxas
Seq. Cadigo Descrigao Qtde VI Unit. VI Total
| Total - 16/09/2020 - 27 438,57
|
17/09/2020
7 64 60025662 Bomba De Infusaoe, Por Dia 1 81,69 81,69
" 65 60026332 Aluguel / Taxa De Colchao De Ar, Por Dia 1 19,48 19,48
*; 66 60029862 Taxa De Monitor / Monitorizagdo Multiparametro, Por Hora 24 11,99 287,80
4 Total - 17/09/2020 - 26 388,97
i
i & 18/09/2020
| 67 60023856 Utilizagao De Bandeja Para Dissecgdo De Vasos 1 49,60 49,60
1 68 60025662 Bomba De Infusao, Por Dia 1 81,69 81,69
H 69 60029862 Taxa De Monitor / Monitorizacao Multiparametro, Por Hora 24 11,99 287,80
[
; Total - 18/09/2020 - 26 419,09
Total - UTI - CARAJAS - 6.65 14.662,38
Total de Taxas 6.65 14.662,38
| Medicamentos
Seq. Cod Conv Codigo Descrigdo Medicamento Marca Unid. Qtde VI Unit. VI Total
04/09/2020
UTi - CARAJAS
1 0000058597 193 Agua p/ Injecao Amp 10ml EQUIPLEX amp 4,00 0,82 2,18
2 0000060830 737 Ceftriaxona Dissodica lv 1g Po Sol Inj ABL FA 2,00 52,69 65,33
3 0000070636 36732 Citralo de Fentanila 50mcg/ml Inj. Ampola HIPOLABOR amp 10,00 7,29 47,98
4 0000041888 51899 Cloridrato de Lidocaina 2% S/V Fa 20ml  HYPOFARMA FA 2,00 575 7,56
| N 52143 52143 Dieta Enteral Novasource Hi Protein Fr 1,00 163,50 107,55
| 6 0000070680 11833 Midazolam 5mg/mi Amp 10ml HIPOLABOR amp 10,00 32,80 215,80
74 0000037489 11750 Pantoprazol 40mg Inj. EUROFARMA FA 1,00 97,26 63,98
8 0000039268 171 Sol Cloreto de Sodio 0,9% 250ml Bsf BEKER Bs 4,00 6,97 18,32
9 0000032276 172 Sol Cloreto de Sodio 0,9% 500ml Bsf EQUIPLEX Bs 2,00 8,20 10,79
10 0000039723 172 Sol Cloreto de Sodio 0,9% 500m| Bsf FARMACE Bs 1,00 8,52 5,60
Total - UTI - CARAJAS - 37.00 549,09
| Total - 04/09/2020 - 37,00 549,09
05/09/2020
UTI - CARAJAS
| 11 0000058597 193 Agua p/ Injecao Amp 10ml EQUIPLEX amp 5,00 0,82 2,71
l 12 0000000307 57897 Bepantrizl 50 Mg/g Pom Derm 30 g BAYER g 2,00 0,40 0,53
13 0000060830 737 Ceftriaxona Dissodica lv 1g Po Sol Inj ABL FA 2,00 52,69 69,33
14 0000070636 36732 Citrato de Fentanila 50mcg/ml Inj. Ampola HIPOLABOR amp 12,00 7,29 57,58
15 0000036856 342 Dipirona Sodica 500mg/ml 2mi Amp TEUTO BRAS. amp 2,00 0,99 1,30
| 16 0000060335 1002 Furosemida 10mg/ml Amp 2mi HALEX ISTAR amp 3,00 1,40 2,76
17 0000037596 51150 Hemitartarato De Norepinefrina 2mg/mi NOVAFARMA amp 5,00 14,86 48,21
18 0000033591 51574 Hepamax S 25000ui/05Sml BLAU FARM. FA 1,00 29,63 19,49
19 0000003068 52271 Humulin R 100ui/ml Frs 10 MI ELI LILLY Ul/mL 300,00 0,06 12,36
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@inf—gpgg : DO COMERCIO, 175 - Parauapebas - PA Conta paciente
heeinllytesd i CNPJ:08412506000110 - Inscr.Est.: - Fone:39565850 / (\
(CNES 9840389) J\ O
Paciente: Convénio: Usuario/Matricula: s N\
Luciano Santos Lima Particular - Carajas N° Atend: 185.432
[+] .
Categoria: Plano NLLG: 448.287
UTI - Conta Aberta
Dt.Inicial: 04/09/2020 Dt.Final: 18/09/2020
Medicamentos
Seq. Cod Conv Codigo Descrigdo Medicamento Marca Unid. Qtde VI Unit. VI Total
20 0000070680 11833 Midazolam 5mg/mi Amp 10mi HIPOLABOR amp 5,00 32,80 107,90
21 0000037489 11750 Pantoprazol 40mg Inj. EUROFARMA FA 1,00 97,26 63,98
22 0000042927 57338 Riohex 2% Degermante 1000ml B.BRAUN ml 2.000,00 0,27 350,48
23 0000039763 52276 Sol Cloreto de Sodio 0,9% Amp - 10 ml FARMACE amp 20,00 1,00 13,18
24 0000039268 171 Sol Cloreto de Sodio 0,9% 250ml Bsf BEKER Bs 9,00 6,97 41,26
25 0000032276 172 Sol Cloreto de Sodio 0,9% 500ml Bsf EQUIPLEX Bs 14,00 8,20 75,49
26 0000017235 51579 Xylocaina Geleia 2% Tub 30g ASTRAZENECA g 15,00 1,17 11,65
Total - UTI - CARAJAS - 2.396,00 878,11
N
Total - 05/09/2020 - 2338,00 R
06/09/2020
UTI - CARAJAS
27 0000058597 193 Agua p/ Injecao Amp 10ml EQUIPLEX amp 2,00 0,82 1,09
28 0000060830 737 Ceftriaxona Dissodica Iv 1g Po Sol Inj ABL FA 2,00 52,69 69,33
29 0000070636 36732 Citrato de Fentanila 50mcg/ml Inj. Ampola HIPOLABOR amp 5,00 7,29 23,99
30 0000069833 57651 Cutenox 20mg Ser 0,2ml MYLAN ser 1,00 31,24 20,55
31 52143 52143 Dieta Enteral Novasource Hi Protein Fr 2,00 163,50 215,10
32 0000038856 342 Dipirona Sodica 500mg/ml 2ml Amp TEUTO BRAS. amp 2,00 0,99 1,30
33 0000003068 52271 Humulin R 100ui/ml Frs 10 MI ELI LILLY Ul/mL 100,00 0,06 412
34 0000070680 11833 Midazolam 5mg/ml Amp 10ml HIPOLABOR amp 10,00 32,80 215,80
35 0000037489 11750 Pantoprazol 40mg Inj. EUROFARMA FA 1,00 97,26 63,98
36 0000039763 52276 Sol Cloreto de Sodio 0,9% Amp - 10 ml FARMACE amp 12,00 1,00 7.9
37 0000039268 171 Sol Cloreto de Sodio 0,9% 250ml Bsf BEKER Bs 3,00 6,97 13,74
38 0000032276 172 Sol Cloreto de Sodio 0,9% 500ml Bsf EQUIPLEX Bs 3,00 8,20 16,18
S Total - UTI - CARAJAS - 143,00 653,09
Total - 06/09/2020 - 143,00 653,09
07/09/2020
UTI - CARAJAS
39 0000058597 193 Agua p/ Injecao Amp 10ml EQUIPLEX amp 8,00 0,82 4,33
40 0000000307 57897 Bepantrizl 50 Mg/g Pom Derm 30 g BAYER g 2,00 0,40 0,53
41 0000037588 493 Bromoprida 5mg/ml Amp 2ml NOVAFARMA amp 1,00 4,16 2,74
42 0000051760 493 Bromoprida 5mg/ml Amp 2ml UNIAQC QUIMICA amp 1,00 4,16 2,74
43 0000060830 737 Ceflriaxona Dissodica Iv 1g Po Sol Inj ABL FA 2,00 52,69 69,33
44 0000070636 36732 Citrato de Fentanila 50mcg/ml Inj. Ampola HIPOLABOR amp 10,00 7.29 47,98
45 0000060334 367 Cloridrato De Tramadol 50mg/ml Sol Inj HALEX ISTAR amp 1.00 9,46 6,22
46 00000517865 367 Cloridrato De Tramadol 50mg/ml Sol Inj UNIAO QUIMICA amp 1,00 9,57 6,30
a7 0000069833 57651 Cutenox 20mg Ser 0,2ml MYLAN ser 1,00 31,24 20,55
48 52143 52143 Dieta Enteral Novasource Hi Protein Fr 1,00 163,50 107,55
49 0000036856 342 Dipirona Sodica 500mg/ml 2ml Amp TEUTO BRAS. amp 4,00 0,99 2,60
50 0000051768 1496 Fenitoina 50mg/ml Amp 5ml UNIAO QUIMICA amp 0,00 3,64 -0,02
51 0000074984 1603 Glicose Hipertonica 50% Amp 10ml FARMACE amp 4,00 i 7 5 3,09
52 0000037596 51150 Hemitartarato De Norepinefrina 2mg/ml NOVAFARMA amp 5,00 14,66 48,21
53 0000003068 52271 Humulin R 100ui/ml Frs 10 MI ELI LILLY Ul/mL 100,00 0,06 4,12
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DO COMERCIOQ, 175 - Parauapebas - PA
CNPJ:084 12506000110 - Inscr.Est.: - Fone:39565850
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Conta paciente

(CNES 9840389) ; a \
Paciente: Convénio: Usuario/Matricula: [3 IS e €
Luciano Santos Lima Particular - Carajas NQ-AE%\" . 185.432
e e f
Categoria: Plano Ll o A
UT! - Conta Aberta
Dt.Inicial: 04/09/2020 Dt.Final: 18/09/2020
Medicamentos
Seq. Cod Conv Caodigo Descrigcao Medicamento Marca Unid. Qtde VI Unit. VI Total
54 0000060511 52386 Luftal 75 Mg/ml Gts 15ml RECKITT gts 200,00 0,08 10,76
| 55 0000070680 11833 Midazolam 5mg/mi Amp 10mi HIPOLABOR amp 5,00 32,80 107,90
i 56 51963 51963 Modulo De Glutamina 10g env 3,00 9,15 18,06
1 57 0000002696 52396 Nujol Frs MANTECORP mi 30,00 0,29 5,67
‘ 58 0000037489 11750 Pantoprazol 40mg Inj. EURQFARMA FA 1,00 97,26 63,98
} 59 0000039763 52276 Sol Cloreto de Sodic 0,9% Amp - 10 ml FARMACE amp 19,00 1,00 12,52
\ 60 0000033072 13812 Sol Cloreto de Sodio 0,9% 100ml Bsf FRESENIUS KABI Bs 1,00 8,17 5,37
; 61 0000039268 171 Sol Cloreto de Sodio 0,9% 250ml Bsf BEKER Bs 6,00 6,97 27,50
|\ 62 0000032276 172 Sol Cloreto de Sodio 0,9% 500mi Bsf EQUIPLEX Bs 3,00 8,20 16,17
" Total - UTI - CARAJAS - 409,00 594,20
E
\ Total - 07/09/2020 - 409,00 594,20
} 08/09/2020
i UTI - CARAJAS
E 63 0000058597 193 Agua p/ Injecao Amp 10ml EQUIPLEX amp 16,00 0,82 8,66
% 64 0000000307 57897 Bepantrizl 50 Mg/g Pom Derm 30 g BAYER g 2,00 0,40 0,53
i 65 0000037588 493 Bromoprida 5mg/ml Amp 2ml NOVAFARMA amp 3,00 4,16 8.22
66 0000070656 36732 Citrato de Fentanila 50mcg/ml Inj. Ampola HIPOLABOR amp 10,00 7,29 47,98
’ 67 0000060334 367 Cloridrato De Tramadol 50mg/ml Sol Inj HALEX ISTAR amp 3,00 9,46 18,66
68 0000060850 753 Cloridrato De Vancomicina 500mg Po Sol  BLAU FARM. FA 4,00 32,28 84,94
69 0000069834 57596 Cutenox 40mg Ser 0,4ml MYLAN ser 1,00 60,70 39,93
! 70 52143 52143 Dieta Enteral Novasource Hi Protein Fr 2,00 163,50 215,10
| 71 0000036856 342 Dipirona Sodica 500mg/ml 2ml Amp TEUTO BRAS. amp 6,00 0,99 3,90
72 0000051768 1496 Fenitoina 50mg/mi Amp 5ml UNIAO QUIMICA amp 3,00 3,64 g
L N\ 73 2000003068 52271 Humulin R 100ui/ml Frs 10 Mi ELI LILLY Ul/mL 100,00 0,06 4,12
! 74 0000060511 52386 Luftal 75 Mg/ml Gts 15ml RECKITT gts 120,00 0,08 6,46
75 0000042578 51840 Meropenem 1giv fa ABL FA 3,00 267,68 528,24
76 0000070680 11833 Midazolam 5mg/mi Amp 10mi HIPOLABOR amp 10,00 32,80 215,80
77 51963 51963 Modulo De Glutamina 10g env 1,00 9,15 6,02
78 0000002696 52396 Nujol Frs MANTECORP ml 20,00 0.29 3.78
79 0000037489 11750 Pantoprazol 40mg Inj. EUROFARMA FA 1,00 97,26 63,98
| 80 0000042927 57338 Riohex 2% Degermante 1000ml B.BRAUN mi 1.000,00 0,27 175,24
l 81 0000039763 52276 Sol Cloreto de Sodio 0,9% Amp - 10 ml FARMACE amp 29,00 1,00 19,08
i 82 0000033072 13812 Sol Cloreto de Sodio 0,9% 100ml Bsf FRESENIUS KABI Bs 8,00 8,17 42,96
83 0000039268 171 Sol Cloreto de Sodio 0,9% 250ml Bsf BEKER Bs 5,00 6,97 22,90
54 0000032276 172 Sol Cloreto de Sodio 0,9% 500ml Bsf EQUIPLEX Bs 2,00 8,20 10,78
i 85 0000070360 2246 Succinato Sodico De Hidrocortisona BLAU FARM. Fr 4,00 457 12,04
| Total - UTI - CARAJAS - L 198643
|
l Total - 08/09/2020 - 1.353,00 154549
3 09/09/2020
UTI - CARAJAS
I 86 0000058597 193 Agua p/ Injecao Amp 10ml EQUIPLEX amp 17,00 0,82 9,20
| 87 0000000307 57897 Bepantrizl 50 Mg/g Pom Derm 30 g BAYER g 2,00 0,40 0,53
|
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Paciente: Convénio: Usuario/Matricula: - [}‘N\ =t
Luciano Santos Lima Particular - Carajas N° Atend: 1_35_432
Categoria: Plano R 448.287
UTI - Conta Aberta
Dt.Inicial: 04/09/2020 Dt.Final: 18/09/2020
Medicamentos
Seq. Cod Conv Codigo Descrigao Medicamento Marca Unid. Qtde VI Unit. VI Total
88 0000037588 493 Bromoprida 5mg/ml Amp 2ml NOVAFARMA amp 3,00 4,16 8,22
89 0000060334 367 Cloridrato De Tramadol 50mg/ml Sol Inj HALEX ISTAR amp 3,00 9,46 18,66
90 0000060850 753 Cloridrato De Vancomicina 500mg Po Sol BLAU FARM. FA 4,00 32,28 84,94
91 0000069834 57596 Cutenox 40mg Ser 0.4m| MYLAN ser 1,00 60,70 39,93
92 0000075451 22061 Dexmedetomidina 100mcg/mi 2mi Frs EUROFARMA FA 4,00 152,57 401,44
93 0000036856 342 Dipirona Sodica 500mg/ml 2ml Amp TEUTO BRAS. amp 6.00 0,99 3.90
94 0000051768 1496 Fenitoina 50mg/ml Amp 5ml UNIAO QUIMICA amp 3,00 3,64 TAF
95 0000003068 52271 Humulin R 100ui/ml Frs 10 Ml ELILILLY Ul/mL 100,00 0,06 4,12
& 9% 0000060511 52386 Luftal 75 Mg/ml Gts 15ml RECKITT gfs 120,00 0,08 6,46
97 0000042578 51840 Meropenem 1g iv fa ABL FA 3,00 267,68 528,24
98 51963 51963 Modulo De Glutamina 10g env 3,00 9,15 18,06
99 0000037489 11750 Pantoprazol 40mg Inj. EUROFARMA FA 1,00 97,26 63,98
100 0000039763 52276 Sol Cloreto de Sodio 0,9% Amp - 10 ml FARMACE amp 43,00 1,00 28,30
101 0000032242 13812 Sol Cloreto de Sodio 0,9% 100ml Bsf EQUIPLEX Bs 1,00 7.93 522
102 0000033072 13812 Sol Cloreto de Sodio 0,9% 100ml Bsf FRESENIUS KABI Bs 9,00 8,17 48,33
103 0000032276 172 Sol Cloreto de Sodio 0,9% 500ml Bsf EQUIPLEX Bs 4,00 8,20 21,56
104 0000070360 2246 Succinato Sodico De Hidrocortisona BLAU FARM. Fr 3,00 4,57 9,03
s 105 0000043574 1301 Sulfato De Morfina 10mg/ml Amp 1mi CRISTALIA amp 1,00 5.43 3.57
106 0000017235 51579 Xylocaina Geleia 2% Tub 30g ASTRAZENECA g 20,00 147 15,40
Total - UTI - CARAJAS - #3100 152428
Total - 09/09/2020 - 351,00 1.326,26
10/09/2020
{ UTI - CARAJAS
: " 7 0000058597 193 Agua p/ Injecao Amp 10ml EQUIPLEX amp 16,00 0,82 8,66
108 0000000307 57897 Bepantrizl 50 Mg/g Pom Derm 30 g BAYER g 2,00 0,40 0,53
103 0000037588 493 Bromoprida 5Smg/ml Amp 2ml NOVAFARMA amp 3,00 4,16 8,22
110 0000060334 367 Cloridrato De Tramadol 50mg/ml Sol Inj HALEX ISTAR amp 3,00 9,46 18,66
114 0000060850 753 Cloridrato De Vancomicina 500mg P6 Sol  BLAU FARM. FA 4,00 32,28 84,94
112 0000069834 57596 Cutenox 40mg Ser 0,4ml MYLAN ser 1,00 60,70 39,93
113 0000075451 22061 Dexmedetomidina 100mcg/ml 2ml Frs EUROFARMA FA 3,00 152,57 301,08
114 52143 52143 Dieta Enteral Novasource Hi Protein Fr 1,00 163,50 107,55
115 0000036856 342 Dipirona Sodica 500mg/ml 2ml Amp TEUTO BRAS. amp 6,00 0,99 3,90
116 0000051768 1496 Fenitoina 50mg/ml Amp 5ml UNIAO QUIMICA amp 3,00 3,64 T AT
117 0000003068 52271 Humulin R 100ui/ml Frs 10 MI ELCTIELY Ut/mL 100,00 0,06 4,12
118 0000060511 52386 Luftal 75 Mg/ml Gts 15ml RECKITT gts 120,00 0,08 6,46
119 0000042578 51840 Meropenem 1giv fa ABL FA 1,00 267,68 176,08
120 0000077632 51840 Meropenem 1giv fa TEUTO BRAS. FA 2,00 253,28 333,22
121 51963 51963 Modulo De Glutamina 10g env 3,00 9,15 18,06
122 0000002696 52396 Nujol Frs MANTECORP ml 20,00 0,29 3,78
123 0000037489 11750 Pantoprazol 40mg Inj. EUROFARMA FA 1,00 97,26 63,98
124 0000039763 52276 Sol Cioreto de Sodio 0.9% Amp - 10 ml FARMACE amp 12,00 1,00 7,89
125 0000032242 13812 Sol Cloreto de Sodio 0,9% 100ml Bsf EQUIPLEX Bs 9,00 7,93 45,98
126 0000033072 13812 Sol Cloreto de Sodio 0,9% 100mI Bsf FRESENIUS KABI Bs 1,00 8,17 5,37
127 0000039268 171 Sol Cloreto de Sodio 0,9% 250mi Bsf BEKER Bs 1,00 6,97 4,58
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Paciente: Convénio: Usuario/Matricula: (./v\
Luciano Santos Lima Particular - Carajas N° Atend: 185.432
Categoria: Plano Ne | C: 448.287
UTI - Conta Aberta
Dt.Inicial: 04/09/2020 Dt.Final: 18/09/2020
Medicamentos
Seq. Cod Conv Codigo Descrigdo Medicamento Marca Unid. Qtde VI Unit. VI Total
128 0000032276 172 Sal Cloreto de Sadio 0,.9% 500ml Bsf EQUIPLEX Bs 1,00 8,20 5,39
129 0000070360 2246 Succinato Sodico De Hidrocortisona BLAU FARM. Fr 3,00 4,57 9,03
130 0000017235 51579 Xylocaina Geleia 2% Tub 30g ASTRAZENECA g 20,00 147 15,40
Total - UTI - CARAJAS - 336,00 1.280,98
Total - 10/09/2020 - $34,00 1280.38
11/09/2020
\/ UTI - CARAJAS
131 0000058597 193 Agua p/ Injecao Amp 10ml EQUIPLEX amp 19,00 0,82 10,28
132 0000000307 57897 Bepantrizl 50 Mg/g Pom Derm 30 g BAYER g 2,00 0,40 0,53
133 0000037588 493 Bromoprida 5mg/ml Amp 2ml NOVAFARMA amp 3,00 4,16 8,22
134 0000060334 367 Cloridrato De Tramadol 50mg/mi Sol Inj HALEX ISTAR amp 3,00 9,46 18,66
135 0000060850 753 Cloridrato De Vancomicina 500mg P6 Sol BLAU FARM. FA 4,00 32,28 84,94
136 0000069834 57596 Cutenox 40mg Ser 0,4ml MYLAN ser 1,00 60,70 39.93
137 0000075451 22061 Dexmedetomidina 100mcg/ml 2ml Frs EUROFARMA FA 4,00 152,57 401,44
138 52143 52143 Dieta Enteral Novasource Hi Protein Fr 1,00 163,50 107.55
139 0000036856 342 Dipirona Sodica 500mg/ml 2ml Amp TEUTO BRAS. amp 6,00 0,99 3,90
140 0000051768 1496 Fenitoina 50mg/mi Amp 5ml UNIAC QUIMICA amp 3,00 3,64 T AT
141 0000003068 52271 Humulin R 100ui/ml Frs 10 Mi ELILILLY Ul/mL 100,00 0,06 4,12
142 0000060511 52386 Luftal 75 Mg/ml Gts 15ml RECKITT gts 120,00 0,08 6,46
143 0000077632 51840 Meropenem 1giv fa TEUTO BRAS. FA 3,00 253,28 499,83
144 51963 51963 Modulo De Glutamina 10g env 3,00 9,15 18,06
i 145 0000037489 11750 Pantoprazol 40mg Inj. EUROFARMA FA 1,00 97,26 63,98
i 146 0000039763 52276 Sol Cloreto de Sodio 0,9% Amp - 10 ml FARMACE amp 11,00 1,00 T2
7 0000032242 13812 Sol Cloreto de Sodio 0,9% 100ml Bsf EQUIPLEX Bs 8,00 7,93 41,76
\148 0000033072 13812 Sol Cloreto de Sodio 0,9% 100ml Bsf FRESENIUS KABI Bs 2,00 8,17 10,74
149 0000032276 172 Sol Clorelo de Sodio 0,9% 500ml Bsf EQUIPLEX Bs 1,00 8,20 5,39
150 0000070360 2246 Succinato Sodico De Hidrocortisona BLAU FARM. Fr 3,00 4,57 9,03
151 0000043574 1301 Suifato De Morfina 10mg/ml Amp 1mi CRISTALIA amp 3,00 543 10,71
152 0000017235 51579 Xylocaina Geleia 2% Tub 30g ASTRAZENECA g 10,00 147 7,70
Total - UTI - CARAJAS - 311,00 1357.53
Total - 11/09/2020 - 311,00 1.367,63
12/09/2020
UTI - CARAJAS
153 0000058597 193 Agua p/ Injecao Amp 10ml EQUIPLEX amp 17,00 0.82 9,20
154 0000000307 57897 Bepantrizl 50 Mg/g Pom Derm 30 g BAYER g 2,00 0,40 0,53
155 0000037588 493 Bromoprida 5mg/ml Amp 2ml NOVAFARMA amp 3,00 4,16 8,22
156 0000057356 52615 Cloreto De Potassio 19,1% Amp 10ml EQUIPLEX amp 3,00 0,83 1,64
157 0000060334 367 Cloridrato De Tramadol 50mg/ml Sol Inj HALEX ISTAR amp 3,00 9,46 18,66
I 158 0000060850 753 Cloridrato De Vancamicina 500mg P6 Sol BLAU FARM. FA 4,00 32,28 84,94
159 0000069834 57596 Cutenox 40mg Ser 0,4ml MYLAN ser 1,00 60,70 39,93
160 0000075451 22061 Dexmedetomidina 100mcg/ml 2ml Frs EUROFARMA FA 6,00 152,57 602,16
161 0000043348 1656 Diazepam 5mg/mi Amp 2ml SANTISA amp 2,00 0,80 1.06
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Dt.Inicial: 04/09/2020

Dt.Final: 18/09/2020

Medicamentos

Seq. Cod Conv Codigo Descrigcao Medicamento Marca Unid. Qtde VI Unit. VI Total
162 0000036856 342 Dipirona Sodica 500mg/ml 2ml Amp TEUTO BRAS. amp 7,00 0,99 4,55
163 0000051768 1496 Fenitoina 50mg/ml Amp 5ml UNIAO QUIMICA amp 3,00 3,64 AT
164 0000043533 1485 Haloperidol 5mg Amp 1ml HYPOFARMA amp 3,00 4,49 8,85
165 0000003068 52271 Humulin R 100ui/mi Frs 10 M| ELILILLY Ul/mL 100,00 0,06 412
166 0000060511 52386 Luftal 75 Mg/ml Gts 15ml RECKITT gts 120,00 0,08 6,46
167 0000077632 51840 Meropenem 1giv fa TEUTO BRAS. FA 3,00 253,28 499,83
168 51963 51963 Modulo De Glutamina 10g env 3,00 9,15 18,06
1 169 0000037489 11750 Pantoprazol 40mg Inj. EUROFARMA FA 1,00 97,26 63,98
170 0000039763 52276 Sol Cloreto de Sodio 0,9% Amp - 10 ml FARMACE amp 13,00 1,00 8,55
171 0000033072 13812 Sol Cloreto de Sodio 0,9% 100ml Bsf FRESENIUS KABI Bs 11,00 8.17 59,07
172 0000039268 171 Sol Cloreto de Sodio 0,9% 250mI Bsf BEKER Bs 1,00 6,97 4,58
173 0000070360 2246 Succinato Sodico De Hidrocortisona BLAU FARM. Fr 3,00 4,57 5,03
Total - UTI - CARAJAS - S L9600
Total - 12/09/2020 - 309,00 1.460,59
: 13/09/2020
: UTI - CARAJAS
174 0000058597 193 Agua p/ Injecac Amp 10ml EQUIPLEX amp 11,00 0,82 5,96
175 0000000307 57897 Bepantrizi 50 Mg/g Pom Derm 30 g BAYER g 2,00 0,40 0,53
176 0000037588 493 Bromoprida 5mg/ml Amp 2ml NOVAFARMA amp 3,00 4,16 8,22
177 0000060334 367 Cloridrato De Tramadol 50mg/ml Sol Inj HALEX ISTAR amp 1,00 946 6,22
; 178 0000060850 753 Cloridrato De Vancomicina 500mg P6 Sol BLAU FARM. FA 4,00 32,28 84,94
‘ 178 0000069834 57596 Cutenox 40mg Ser 0,4ml MYLAN ser 1,00 60,70 39,93
; 180 0000075451 22061 Dexmedetomidina 100mcg/ml 2ml Frs EUROFARMA FA 6,00 152,57 602,23
| W 31 52143 52143 Dieta Enteral Novasource Hi Protein Fr 1,00 163,50 107,55
182 0000036856 342 Dipirona Sodica 500mg/mi 2ml Amp TEUTO BRAS. amp 1,00 0,99 0,65
183 0000051768 1496 Fenitoina 50mg/mi Amp 5ml UNIAO QUIMICA amp 3,00 3,64 TAT
184 0000043533 1485 Haloperidol 5mg Amp 1ml HYPOFARMA amp 2,00 4,49 5,90
185 0000077632 51840 Meropenem 1g iv fa TEUTO BRAS. FA 3,00 253,28 499,83
186 51963 51963 Modulo De Glutamina 10g env 2,00 9,15 12,04
187 0000037489 11750 Pantoprazol 40mg Inj. EUROFARMA FA 1,00 97,26 63,98
188 0000039763 52276 Sol Cloreto de Sodio 0,9% Amp - 10 ml FARMACE amp 2,00 1,00 1,32
189 0000033072 13812 Sol Cloreto de Sodio 0,9% 100ml Bsf FRESENIUS KABI Bs 8,00 8,17 42,96
190 0000032276 172 Sol Cloreto de Sodio 0,9% 500ml Bsf EQUIPLEX Bs 2,00 8,20 10,78
191 0000070360 2246 Succinato Sodico De Hidrocortisona BLAU FARM. Fr 1,00 4,57 3,01
Total - UTI - CARAJAS - e 100,22
Total - 13/09/2020 - 54,00 1.503.22
14/09/2020
UTI - CARAJAS
192 0000058597 193 Agua p/ Injecao Amp 10ml EQUIPLEX amp 10,00 0,82 5,42
193 0000051760 493 Bromoprida 5mg/ml Amp 2mi UNIAO QUIMICA amp 3,00 416 8,22
194 0000060850 753 Cloridrato De Vancomicina 500mg Pé Sol  BLAU FARM. FA 4,00 32,28 84,94
195 0000069834 57596 Cutenox 40mg Ser 0,4ml MYLAN ser 1,00 60,70 39,93
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Paciente: Convénio: Usudrio/Matricula:

Luciano Santos Lima

Particular - Carajas

Categoria:

UTI - Conta Aberta

Plano

Conta paciente

Neatend: [\ 186.432
Ne'IC: 448.287

Dt.Inicial: 04/09/2020

Dt.Final: 18/09/2020

Medicamentos

. Seq. Cod Conv Codigo Descrigao Medicamento Marca Unid. Qtde VI Unit. VI Total
[ 196 0000075451 22061 Dexmedetomidina 100mcg/mi 2mi Frs EUROFARMA FA 2,00 152,57 200,72
197 0000036856 342 Dipirona Sodica 500mg/ml 2ml Amp TEUTO BRAS. amp 1,00 0,99 0,65
198 0000051768 1496 Fenitoina 50mg/ml Amp 5ml UNIAO QUIMICA amp 3,00 3,64 AT
199 0000043533 1485 Haloperidol 5mg Amp 1ml HYPOFARMA amp 3,00 4,49 8,85
200 0000003068 52271 Humulin R 100ui/ml Frs 10 Mi ELI LILLY Ul/mL 200,00 0,06 8.24
201 0000060511 52386 Luftal 75 Mg/ml Gts 15ml RECKITT gts 240,00 0,08 12,92
202 0000077632 51840 Meropenem 1giv fa TEUTO BRAS. FA 3,00 253,28 499,83
203 51963 51963 Modulo De Glutamina 10g env 1,00 9,156 6,02
; 4 0000037489 11750 Pantoprazol 40mg In;. EUROFARMA FA 1,00 97,26 63,98
205 0000039763 52276 Sol Cloreto de Sodio 0,9% Amp - 10 mi FARMACE amp 11,00 1,00 7.24
206 0000033072 13812 Sol Cloretoc de Sodio 0,9% 100mi Bsf FRESENIUS KABI Bs 6,00 8.17 32,22
207 0000039268 171 Sol Cloreto de Sodio 0,9% 250mi Bsf BEKER Bs 1,00 6,97 4,58
208 0000070380 2246 Succinato Sodico De Hidrocortisona BLAU FARM. Fr 1,00 4,57 3,01
209 0000017235 51579 Xylocaina Geleia 2% Tub 30g ASTRAZENECA g 10,00 117 7,70
Total - UTI - CARAJAS - B05,00 Lot pa
|

Total - 14/09/2020 - 01,00 1.001,6%

15/09/2020

UTI - CARAJAS
210 0000058597 193 Agua p/ Injecao Amp 10ml EQUIPLEX amp 10,00 0,82 542
211 0000000307 57897 Bepantrizl 50 Mg/g Pom Derm 30 g BAYER g 2,00 040 0,53
212 0000051760 493 Bromoprida 5mg/ml Amp 2ml UNIAO QUIMICA amp 3,00 4,16 8,22
213 0000060850 753 Cloridrato De Vancomicina 500mg P4 Sol BLAU FARM. FA 4,00 32,28 84,94
214 0000069834 57596 Cutenox 40mg Ser 0,4ml MYLAN ser 1,00 60,70 39,93
5 0000051768 1496 Fenitoina 50mg/mi Amp 5ml UNIAO QUIMICA  amp 3,00 3,64 747
216 0000043533 1485 Haloperidol 5mg Amp 1ml HYPOFARMA amp 1,00 4,49 2,95
217 0000003068 52271 Humulin R 100ui/ml Frs 10 MI ELILILLY Ul/mL 100,00 0,06 4,12
218 0000060511 52386 Luftal 75 Mg/ml Gts 15ml RECKITT gts 120,00 0,08 6,46
219 0000077632 51840 Meropenem 1giv fa TEUTO BRAS. FA 3,00 253,28 499,83
220 0000037489 11750 Pantoprazol 40mg Inj. EUROFARMA FA 1,00 97,26 63,98
221 0000039763 52276 Sol Cloreto de Sodio 0,9% Amp - 10 mi FARMACE amp 2,00 1,00 1,32
222 0000032242 13812 Sol Cloreto de Sodio 0,9% 100mi Bsf EQUIPLEX Bs 1,00 793 522
223 0000033072 13812 Sol Cloreto de Sodio 0,9% 100mi Bsf FRESENIUS KABI Bs 4,00 817 21,48
224 0000039268 171 Sol Cloreto de Sodio 0,9% 250mi Bsf BEKER Bs 1,00 6,97 4,58
225 0000070360 2246 Succinato Sodico De Hidrocortisona BLAU FARM. Fr 1,00 4,57 3.01
Total - UTI - CARAJAS - 257,00 759,16
Total - 15/09/2020 - 257,00 759,16

16/09/2020

UTI - CARAJAS
226 0000058597 193 Agua p/ Injecao Amp 10ml EQUIPLEX amp 2,00 0,82 1,08
227 0000000307 57897 Bepantrizl 50 Mg/g Pom Derm 30 g BAYER g 2,00 0,40 0,53
228 0000051760 493 Bromoprida 5mg/ml Amp 2ml UNIAO QUIMICA amp 2,00 4,16 5,48
229 0000069834 57596 Cutenox 40mg Ser 0,4ml MYLAN ser 1,00 60,70 39,93
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Paciente: Convénio: Usuario/Matricula: / : QQ
[Luciano Santos Lima Particular - Carajas N° Ale_@‘\ . 185.432
Categoria: Plano LT ¢ j448.287
UTI - Conta Aberta
Dt.Inicial: 04/09/2020 Dt.Final: 18/09/2020
Medicamentos
Seq. Cod Conv Codigo Descrigdo Medicamento Marca Unid. Qtde VI Unit. VI Total
i 230 0000003068 52271 Humulin R 100ui/ml Frs 10 Mi ELILILLY Ul/mL 100,00 0,06 412
l 231 0000060511 52386 Luftal 75 Mg/ml Gts 15ml RECKITT gts 120,00 0,08 6,46
! 232 0000037489 11750 Pantoprazol 40mg Inj. EUROFARMA FA 1,00 97,26 63,98
|
{ 233 0000039763 52276 Sol Cloreto de Sodio 0,9% Amp - 10 mi FARMACE amp 1,00 1,00 0,66
; 234 0000039268 171 Sol Cloreto de Sodio 0.9% 250ml Bsf BEKER Bs 2,00 6,97 9.16
{ Total - UTI - CARAJAS - AL Al
!
|
! Total - 16/09/2020 - 231,00 131,40
S~ 17/09/2020
|
‘ UTI - CARAJAS
‘ 235 0000058597 193 Agua p/ Injecao Amp 10ml EQUIPLEX amp 3,00 0,82 1,62
i 236 0000000307 57897 Bepantrizl 50 Mg/g Pom Derm 30 g BAYER g 2,00 0,40 0.53
| 237 0000051760 493 Bromoprida 5mg/ml Amp 2mi UNIAO QUIMICA amp 3,00 4,16 8,22
| 238 0000069834 57596 Cutenox 40mg Ser 0,4ml MYLAN ser 1.00 60,70 39,93
i 239 0000043533 1485 Haloperidol 5mg Amp 1ml HYPOFARMA amp 1,00 4.49 2,95
‘ 240 0000003068 52271 Humulin R 100ui/ml Frs 10 MI ELI LILLY Ul/mL 100,00 0,06 4,12
i 241 0000060511 52386 Luftal 75 Mg/ml Gts 15ml RECKITT gts 120,00 0,08 6,46
! 242 0000037489 11750 Pantoprazol 40mg Inj. EUROFARMA FA 1,00 97,26 63,98
|
| Total - UTI - CARAJAS - 231,00 127,61
|
i Total - 17/09/2020 - 2300 Lk
|
18/09/2020
i UTI - CARAJAS
F 13 0000000307 57897 Bepantrizl 50 Mg/g Pom Derm 30 g BAYER g 2,00 0,40 0,53
\144 0000069834 57596 Cutenox 40mg Ser 0,4mi MYLAN ser 1,00 60,70 39,93
245 0000039763 52276 Sol Cloreto de Sodio 0,9% Amp - 10 ml FARMACE amp 1,00 1,00 0,66
| Total - UTI - CARAJAS - 4,00 4112
|
I Total - 18/09/2020 - 4,00 Ll
Total de Medicamentos 6.923,00 13.220,79
Materiais
Seq. Cod Conv Codigo Descrigdao Material Marca Unid. Qtde VI Unit. VI Total
04/09/2020
UTI - CARAJAS
1 0 37 Agulha Descartavel 40 X 12 LABOR IMPORT un 8,00 0,14 0,73
‘ 2 0 51460 Cateter Venoso Central Mono Lumen 20g BIOMEDICAL un 1,00 779,76 512,93
1‘ 3 51464 51464 Cateter Venoso Central Triplo Lumen 7fr x un 1,00  1.108,08 728,90
|
| 4 245309 52957 Equipo Enteral - Bomba de Infusao LIFEMED un 1,00 1.416,02 931,46
J} 5 0 51208 Equipo Macrogotas Flexivel Com Injetor DESCARPACK un 2,00 118,28 155,60
| 6 261382 51183 Filtro Bacteriano C/ Umidificador C/ BECARE un 1,00 391,88 257,78
| i 163883 57223 Fixador Para Tubo Endotraqueal Adulto HOLLISTER un 1,00 233,63 153,68
i 8 0 51544 Kit Transdutor de Pressao Plus BRC LOGISTICA un 1.00 195,00 128,27
| 9 49052 51455 Lamina Bisturi N® 15 CIRURGICA un 1,00 7,67 5,05
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Paciente: Convénio: Usuario/Matricula: emea _
Luciano Santos Lima Particular - Caraias Ne° Aterpl:‘\[\ - 185.432
Categoria: Plano Nelc 448.287
UTI - Conta Aberta
Dt.Inicial: 04/09/2020 Dt.Final: 18/09/2020
Materiais
Seq. Cod Conv Codigo Descrigao Material Marca Unid. Qtde VI Unit. VI Total
10 15124 123 Luva Cirdrgica n° 7,0 Esteril MUCAMBO Par 1,00 5,37 3.53
11 124 124 Luva Cirurgica n® 7,5 Esteril Par 2,00 3,26 4,28
12 157813 51625 Seringa Desc. 10mi C/ Agulha 25x7 Bico SR un 4,00 5,93 15,60
13 157814 51705 Seringa Desc. 20ml C/ Agulha 25x7 Bico = DESCARPACK un 8,00 7,85 39,76
14 251601 1094 Sonda de Aspiracao Tragueal N° 12 EMBRAMED un 1,00 13,22 8,70
15 2340064 1095 Sonda de Aspiragao Tragueal N° 14 EMBRAMED un 1,00 13,22 8,70
16 52039 52039 Tubo Endotraqueal C/ Balao N° 7,5 un 1,00 16,50 10,85
Total - UTI - CARAJAS - 35,00 2.965,82
et Total - 04/09/2020 - 35,00 2.965,82
05/09/2020
UTI - CARAJAS
17 0 37 Aguiha Descartavel 40 X 12 LABOR IMPORT un 8,00 0,14 0,74
18 6260162 51332 Alcool 70% 1000ml RIOQUIMICA ml 65,00 0,05 1,97
19 1810055 52261 Algodao Hidrofilo 500 Grs CREMER g 26,00 0,31 533
20 244370 52181 Avental Tnt Branco 30g Descartavel BIOSERVICE un 3.00 7.63 15,06
21 153024 95 Cateter Intravenoso Periferico N° 16 LABOR IMPORT un 1,00 5,40 3,55
22 88576 96 Cateter Intravenoso Periferico N° 18 CIRURGICA un 1,00 32,78 21,56
23 244189 51785 Clorexidina Solugdo Oral 0,12% 250ml RIOQUIMICA mi 500,00 0,48 158,96
24 104839 52185 Clorexidina 0,2% Solucao Aquosa 1000ml RIOQUIMICA mi 30,00 0,03 0,68
25 6260225 52225 Clorexidina 0,5% Alcoolica 1000ml RIOQUIMICA ml 65,00 0,04 1,74
26 6260184 52263 Clorexidina 2% Degermante 1000ml RIOQUIMICA mi 80,00 0,09 4,78
27 0 690 Coletor De Urina Adulto Tipo Saco 2 Lts MEDSONDA un 1,00 4,35 2,86
28 57484 57484 Compressa De Gazes Esteril 7.5 X7,5 - pct 6,00 0,88 3,50
29 57540 57540 Compressa De Gazes Nao Esteril 7,5 X7, pct 16,00 20,38 214,50
e 30 175806 51696 Compressa de Gazes Nao Esteril 7,5 X7,5 POLAR FIX un 70,00 0,24 10,93
31 7520029 53083 Curativo Tegaderm 6x7cm (1624w) 3M BRASIL un 1,00 11,96 7.87
32 851;14925; 52373 Dersani Logdo Oleosa Frs 200m| CIRURGICA JAW ml 40,00 1,06 28,00
33 84865 976 Eletrodo P/ Monitorizagao Descartavel CARDINAL HEALTH Pg 10,00 466 30,66
34 0 51208 Equipo Macrogotas Flexivel Com Injetor DESCARPACK un 3,00 118,28 233,40
35 42802 51773 Equipo Parenteral - Bomba De Infusdo LIFEMED un 5,00 797,99  2.620,55
36 767285 943 Equipo Polifix 2 Vias C/ Clamp B.BRAUN un 1,00 56,60 37,23
37 1810063 971 Esparadrapo 10cm X 4,5mt CREMER cm 20,00 0,21 2,78
38 40713 51679 Espalula Abaixador de Lingua STERIFARMA un 4,00 18,52 48,74
39 4083 4063 Fio Mononylon Preto 0 Com Agulha 2.0 env 5,00 2,70 8,90
40 7520016 52279 Fita Hipoalergenica Micropore 50mm X 3M BRASIL cm 90,00 0,07 4,35
41 57056 57056 Fixador de Tubo de Alimentagao - Sonda un 1,00 15,75 10,36
42 163883 57223 Fixador Para Tubo Endotraqueal Adulto HOLLISTER un 1,00 233,63 153,68
43 49052 51455 Lamina Bisturi N® 15 CIRURGICA un 1,00 7,67 5,05
44 153425 51187 Lanceta Teste Glicemia - Adulto BD PAS un 11,00 1,67 12,07
45 277395 55007 Luva Procedimento Esteril Tam m LEMGRUBER un 2,00 7,27 9,56
46 31365 51190 Luva Procedimento Tam m DESCARPACK un 76,00 1,50 74,82
47 31364 51191 Luva Procedimento Tam P DESCARPACK un 8,00 1,50 7,86
48 147749 1026 Mascara Descartavel Tripla C/ Elastico BIOSERVICE un 32,00 0,50 10,54
49 51324 51324 Oculos De Protegéao Acrilico Com Visor un 1,00 6,98 4,59
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Categoria: Plano -N hGs “8‘287
UTI - Conta Aberta i
Dt.Inicial: 04/09/2020 Dt.Final: 18/09/2020
Materiais
Seq. Céd Conv Codigo Descrigdo Material Marca Unid. Qtde V1 Unit. VI Total
50 157813 51625 Seringa Desc. 10ml C/ Agulha 25x7 Bico SR un 7,00 593 27,30
{ 51 157814 51705 Seringa Desc. 20ml C/ Agulha 25x7 Bico = DESCARPACK un 4,00 7,55 19,88
52 254334 54739 Sonda De Aspiracdo Traqueal Sistema CIRURGICA un 1,00 969,00 637,41
53 251601 1094 Sonda de Aspiragao Tragqueal N° 12 CIRURGICA un 2,00 23,74 31,24
54 251601 1094 Sonda de Aspiragao Traqueal N° 12 EMBRAMED un 1,00 1322 8,70
55 248249 51189 Tira Teste Glicemia SANOFI-AVENTIS un 11,00 2,36 17,10
i 56 55825 55825 Torneirinha 3 Vias Desc. Luer Lock un 1,00 1,12 0,74
| Total - UTI - CARAJAS - 1.211,00 4.499,54
e Total - 05/09/2020 - 1.211,00 4.499,54
06/09/2020
UTI - CARAJAS
57 0 37 Agulha Descartavel 40 X 12 LABOR IMPORT un 4,00 0,14 0,36
58 6260162 51332 Alcool 70% 1000ml RIOQUIMICA mi 20,00 0,05 0,61
59 1810055 52261 Algodao Hidrofilo 500 Grs CREMER g 8,00 0,31 1,64
60 244370 52181 Avental Tnt Branco 30g Descartavel BIOSERVICE un 1,00 7,63 5,02
61 0 690 Coletor De Urina Adulto Tipo Saco 2 Lts MEDSONDA un 1,00 4,35 2,86
62 57540 57540 Compressa De Gazes Néao Esteril 7.5 X7, pct 6,00 20,38 80,45
63 245309 52957 Equipo Enteral - Bomba de infusdo LIFEMED un 200 1416,02 1.862,92
64 149037 51691 Equipo Foto Parenteral - Bomba Infusado  FRESENIUS KABI un 1,00 2.04509 1.34526
65 261382 51183 Filtro Bacteriano C/ Umidificador C/ BECARE un 1,00 391,88 257,78
66 163883 57223 Fixador Para Tubo Endotraqueal Adulto HOLLISTER un 1,00 233,63 153,68
67 153425 51187 Lanceta Teste Glicemia - Adulto BD PAS un 4,00 1,67 4,39
i 68 277395 55007 Luva Procedimento Esteril Tam m LEMGRUBER un 3,00 T.27 14,34
i ¥ 31365 51190 Luva Procedimento Tam m DESCARPACK un 24,00 1,50 23,63
]
10 147749 1026 Mascara Descartavel Tripla C/ Elastico BIOSERVICE un 11,00 0,50 3,62
71 767293 1092 Protetor P/ Cone (oclusor l.v) Luer Slip B.BRAUN PG 1,00 10,33 6,80
72 157813 51625 Seringa Desc. 10ml C/ Agulha 25x7 Bico  BD un 1,00 6,18 4,07
73 157813 51625 Seringa Desc. 10ml C/ Agulha 25x7 Bico SR un 1,00 5,93 3,90
74 157814 51705 Seringa Desc. 20ml C/ Agulha 25x7 Bico =~ DESCARPACK un 7,00 7,55 34,79
75 251601 1094 Sonda de Aspiracao Traqueal N°® 12 CIRURGICA un 3,00 23,74 46,86
76 251601 1094 Sonda de Aspiracao Traqueal N°® 12 EMBRAMED un 2,00 13,22 17,40
77 248249 51189 Tira Teste Glicemia SANOFI-AVENTIS un 4,00 2,36 6,22
I Total - UTI - CARAJAS - 10610 876,50
Total - 06/09/2020 - 106,00 3.876,60
07/09/2020
UTI - CARAJAS
78 0 37 Agulha Descartavel 40 X 12 LABOR IMPORT un 8,00 0,14 0,73
79 6260162 51332 Alcool 70% 1000mi RIOQUIMICA mi 55,00 0,05 1.67
80 1810055 52261 Algodao Hidrofilo 500 Grs CREMER g 22,00 0,31 450
81 244370 52181 Avental Tnt Branco 30g Descartavel BIOSERVICE un 1,00 7,63 5,02
82 6260225 52225 Clorexidina 0,5% Alcoolica 1000ml RIOQUIMICA mi 15,00 0,04 0,40
83 57484 57484 Compressa De Gazes Esteril 7,5 X7,5- pct 3,00 0,88 1,75
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Paciente: Convénio: Usuario/Matricula: B . B
Luciano Santos Lima Particular - Carajas N° Atend: '5185.4_35
Categoria: Plano Ne 1C: 448.287
UTI - Conta Aberta
Dt.Inicial: 04/09/2020 Dt.Final: 18/09/2020
Materiais
Seq. Cod Conv Coédigo Descrigao Material Marca Unid. Qtde VI Unit. VI Total
84 57540 57540 Compressa De Gazes Néao Esteril 7,5 X7, pet 6,00 20,38 80.45
85 167011 51195 Curativo Hidrocoldide Regular 20cm X CREMER un 1,00 328,42 216.03
86 245309 52957 Equipo Enteral - Bomba de Infusdo LIFEMED un 1,00 1.416,02 931,46
87 0 51208 Equipo Macrogotas Flexivel Com Injetor ~DESCARPACK un 1,00 118,28 77.80
88 42802 51773 Equipo Parenteral - Bomba De Infusao LIFEMED un 2,00 797,99 1.049,83
89 7520016 52279 Fita Hipoalergenica Micropore 50mm X 3M BRASIL cm 60,00 0,07 2,90
90 27980 52132 Forragao Ortopedica Protetor P/ SALVAPE un 2,00 49,88 65,62
91 151290 18060 Fralda Descartavel Adulto G DESCARPACK un 2,00 9,80 12,89
2 153425 51187 Lanceta Teste Glicemia - Adulto BD PAS un 11,00 1,67 12,07
i 93 277395 55007 Luva Procedimento Esteril Tam m LEMGRUBER un 3,00 T.27 14,34
; 94 31365 51190 Luva Procedimento Tam m DESCARPACK un 42,00 1.50 41,35
95 147749 1026 Mascara Descartavel Tripla C/ Elastico BIOSERVICE un 20,00 0,50 6,58
96 64645 40 Seringa Desc. 03ml ¢/ Agulha 25x7 Bico ~ BD un 5,00 3,89 12,80
97 157813 51625 Seringa Desc. 10ml C/ Agulha 25x7 Bico BD un 6,00 6,18 24,42
I 98 157814 51705 Seringa Desc. 20ml C/ Agulha 25x7 Bico  DESCARPACK un 14,00 71,55 69,58
4‘ 99 251601 1094 Sonda de Aspiragao Traqueal N°® 12 CIRURGICA un 3,00 23,74 46,86
| 100 251601 1094 Sonda de Aspiragdo Traqueal N° 12 EMBRAMED un 2,00 13,22 17,40
101 248249 51189 Tira Teste Glicemia SANQFI-AVENTIS un 11,00 2,36 17,09
Total - UTI - CARAJAS - 296,00 2.713,54
Total - 07/09/2020 - 296,00 2.713,54
08/09/2020
UTI - CARAJAS
102 0 37 Aguiha Descartavel 40 X 12 LABOR IMPORT un 23,00 0,14 2,08
" 3 6260162 51332 Alcool 70% 1000mi RIOQUIMICA mi 30,00 0,05 091
104 1810055 52261 Algodao Hidrofilo 500 Grs CREMER g 12,00 0,31 2,45
105 130559 239 Atadura Crepom 20cm X 1,2m CREMER un 1,00 7,58 4,99
106 244370 52181 Avental Tnt Branco 30g Descartavel BIOSERVICE un 1,00 7,63 5,02
‘ 107 6260225 52225 Clorexidina 0,5% Alcoolica 1000ml RIOQUIMICA mi 55,00 0.04 1.48
i 108 0 690 Coletor De Urina Adulto Tipo Saco 2 Lts MEDSONDA un 2,00 4.35 5,72
é 109 57484 57484 Compressa De Gazes Esteril 7,5 X7.5 - pct 6,00 0,88 3.50
110 57540 57540 Compressa De Gazes Nao Esteril 7,5 X7, pct 8,00 20,38 107,26
! 111 0 1079 Dreno Toraxico Radiopaco 32fr MEDICAL BR. Pe 1,00 81,22 53,43
112 245309 52957 Equipo Enteral - Bomba de Infusdo LIFEMED un 2,00 1416,02 1.862,92
113 4063 4063 Fio Mononylon Preto 0 Com Agulha 2.0 env 2,00 2,70 3,56
114 7520016 52279 Fita Hipoalergenica Micropore 50mm X 3M BRASIL cm 130,00 0,07 6,28
E 115 163883 57223 Fixador Para Tubo Endotraqueal Adulto HOLLISTER un 1,00 233,63 163,68
i 116 27980 52132 Forragao Ortopedica Protetor P/ SALVAPE un 2,00 49,88 65,62
' 117 0 12841 Frasco P/ Drenagem Toracica C/ Ext. MED SHARP un 1,00 114,00 74,99
| 118 91649 51454 Lamina Bisturi N® 11 B.BRAUN un 2,00 3,14 414
119 153425 51187 Lanceta Teste Glicemia - Adulto BD PAS un 6,00 1,67 6,58
120 15124 123 Luva Cirargica n® 7.0 Esteril MUCAMBO Par 1.00 537 3.53
121 277395 55007 Luva Procedimento Esteril Tam m LEMGRUBER un 2,00 7.27 9,56
122 31365 51190 Luva Procedimento Tam m DESCARPACK un 34,00 1,50 33,48
123 147749 1026 Mascara Descartavel Tripla C/ Elastico BIOSERVICE un 16,00 0,50 5,27
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. = CNPJ:08412506000110 - Inscr.Est.: - Fone:39565850 P :
(CNES 9840389)
Paciente: Convénio: Usuario/Matricula:
Luciano Santos Lima Particular - Carajas © 185.432
Categoria: Plano N | C 448.287
UTI - Conta Aberta
Dt.Inicial: 04/09/2020 Dt.Final: 18/09/2020
Materiais
Seq. Cod Conv Codige Descrigao Material Marca Unid. Qtde VI Unit. VI Total
124 84645 40 Seringa Desc. 03ml ¢/ Agulha 25x7 Bico BD un 3,00 3,89 7,68
125 157813 51625 Seringa Desc. 10mi C/ Agulha 25x7 Bico SR un 16.00 593 62,40
126 157814 51705 Seringa Desc. 20ml C/ Agulha 25x7 Bico = DESCARPACK un 4,00 7,55 19,88
127 157814 51705 Seringa Desc. 20ml C/ Agulha 25x7 Bico SR un 10,00 10,70 70,40
128 251601 1094 Sonda de Aspiracao Traqueal N® 12 CIRURGICA un 2,00 23,74 31,24
129 251601 1094 Sonda de Aspiragao Traqueal N° 12 EMBRAMED un 2,00 13,22 17,40
130 248249 51189 Tira Teste Glicemia SANOFI-AVENTIS un 6,00 2,36 9,32
131 55825 55825 Torneirinha 3 Vias Desc. Luer Lock un 2,00 1,12 1,48
- Total - UTI - CARAJAS - 383,00 2.636,25
Total - 08/09/2020 - 383,00 2.636,25
09/09/2020
UTI - CARAJAS
132 0 37 Agulha Descartavel 40 X 12 LABOR IMPORT un 16,00 0,14 1,44
133 6260162 51332 Alcool 70% 1000ml RIOQUIMICA mi 40,00 0,05 1,21
134 1810055 52261 Algodao Hidrofilo 500 Grs CREMER g 16,00 0,31 3,27
135 238 238 Atadura Crepom 15cm X 1,8mt (repouso) un 1,00 2,76 1,82
136 130559 239 Atadura Crepom 20cm X 1,2m CREMER un 4,00 7,58 19,94
137 244370 52181 Avental Tnt Branco 30g Descartavel BIOSERVICE un 1,00 7,63 5,02
138 263899 1062 Cateter Para O2 Tipo Oculos Adulto MAFRA un 1,00 23,03 1515
139 6260225 52225 Clorexidina 0,5% Alcoolica 1000ml RIOQUIMICA ml 15,00 0,04 0,40
140 57484 57484 Compressa De Gazes Esteril 7,5 X7.,5 - pct 3,00 0,88 1,75
141 57540 57540 Compressa De Gazes Nao Esteril 7,5 X7, pct 15,00 20,38 201,11
142 0 51208 Equipo Macrogolas Flexivel Com Injetor ~DESCARPACK un 1,00 118,28 77,80
13 42802 51773 Equipo Parenteral - Bomba De Infusdo LIFEMED un 1,00 797,99 524 92
\144 124562 52095 Fio Mononylon Cuticular Preto 3-0 Com POINT SUTURE env 1.00 35,60 23,42
145 7520016 52279 Fita Hipoalergenica Micropore 50mm X 3M BRASIL cm 80,00 0,07 3,86
146 163883 57223 Fixador Para Tubo Endotraqueal Aduito HOLLISTER un 1,00 233,63 153,68
147 151290 18060 Fralda Descartavel Adulto G DESCARPACK un 2,00 9,80 12,89
148 153425 51187 Lanceta Teste Glicemia - Adulto BD PAS un 6.00 1,67 6,58
149 277395 55007 Luva Procedimento Esteril Tam m LEMGRUBER un 3,00 27 14,34
150 31365 51190 Luva Procedimento Tam m DESCARPACK un 50,00 1,50 49,24
151 147749 1026 Mascara Descartavel Tripla C/ Elastico BIOSERVICE un 24,00 0,50 7.91
152 767293 1092 Protetor P/ Cone (oclusor |.v) Luer Slip B.BRAUN P¢ 3,00 10,33 20,39
153 64645 40 Seringa Desc. 03ml ¢/ Agulha 25x7 Bico ~ BD un 3,00 3,89 7,68
154 157813 51625 Seringa Desc. 10ml C/ Agulha 25x7 Bico SR un 22,00 5,93 85,80
155 157814 51705 Seringa Desc. 20ml C/ Agulha 25x7 Bico SR un 10,00 10,70 70,40
156 251601 1094 Sonda de Aspiragao Traqueal N° 12 CIRURGICA un 5,00 23,74 78,10
157 251601 1094 Sonda de Aspiragao Traqueal N° 12 EMBRAMED un 3,00 13,22 26,10
158 2340064 1095 Sonda de Aspiracao Traqueal N° 14 EMBRAMED un 1,00 13,22 8,70
159 167431 1098 Sonda Nasoenteral N® 12 EMBRAMED un 1,00 755,25 496,80
160 248249 51189 Tira Teste Glicemia SANOFI-AVENTIS un 6,00 2,36 9,32
Total - UTI - CARAJAS - LA 10
Total - 09/09/2020 - 335,00 1.929,04
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At CNPJ:08412506000110 - Inscr.Est.: - Fone:39565850 .
(CNES 9840389)
Paciente: Convénio: Usuario/Matricula: ) <
Luciano Santos Lima Particular - Carajas :  185.432
Categoria: Plano N .] ¢ HARE20T
UT! - Conta Aberta
Dt.Inicial: 04/09/2020 Dt.Final: 18/09/2020
Materiais
Seq. Cod Conv Codigo Descrigao Material Marca Unid. Qtde VI Unit. VI Total
10/09/2020
UTI - CARAJAS
161 0 37 Agulha Descartavel 40 X 12 LABOR IMPORT un 18,00 0,14 1,62
! 162 65260162 51332 Alcool 70% 1000ml RIOQUIMICA ml 40,00 0,05 1.21
: 163 1810055 52261 Algodao Hidrofilo 500 Grs CREMER g 14,00 0,31 2,86
164 238 238 Atadura Crepom 15cm X 1,8mt (repouso) un 1,00 2,76 1:82
165 244370 52181 Avental Tnt Branco 30g Descartavel BIOSERVICE un 1,00 7,63 5,02
166 244185 51785 Clorexidina Solugao Oral 0,12% 250ml RIOQUIMICA ml 250,00 0,48 79,48
| \167 6260225 52225 Clorexidina 0,5% Alcoolica 1000ml RIOQUIMICA mi 55,00 0,04 1,48
l 168 6260184 52263 Clorexidina 2% Degermante 1000ml RIOQUIMICA ml 40,00 0,09 2,39
169 57484 57484 Compressa De Gazes Esteril 7,5 X7,5 - pct 9,00 0,88 5,25
170 57540 57540 Compressa De Gazes Nao Esteril 7,5 X7, pct 4,00 20,38 53,62
171 175906 51696 Compressa de Gazes Nao Esteril 7,5 X7,5 POLAR FIX un 20,00 0,24 32
{ 172 167011 51195 Curativo Hidrocoloide Regular 20cm X CREMER un 1,00 328,42 216,03
! 173 7520029 53083 Curativo Tegaderm 6x7cm (1624w) 3M BRASIL un 1,00 11,96 7,87
: 174 84865 976 Eletrodo P/ Moniterizagac Descartavel CARDINAL HEALTH Pg¢ 5,00 4,66 15,33
175 245309 52957 Equipo Enteral - Bomba de Infusao LIFEMED un 1,00 1.416,02 931,46
| 176 40713 51679 Espalula Abaixador de Lingua STERIFARMA un 2,00 18,52 24,37
i 177 7520016 52279 Fita Hipoalergenica Micropore 50mm X 3M BRASIL cm 180,00 0,07 8,69
i 178 151290 18060 Fralda Descartavel Adulto G DESCARPACK un 2,00 9,80 12,89
r 179 153425 51187 Lanceta Teste Glicemia - Adulto BD PAS un 6,00 1,67 6,58
' 180 31365 51190 Luva Procedimento Tam m DESCARPACK un 32,00 1,50 31.51
r 181 31364 51191 Luva Procedimento Tam P DESCARPACK un 4,00 1,50 3,93
i 182 147749 1026 Mascara Descartavel Tripla C/ Elastico BIOSERVICE un 15,00 0,50 4,94
| “83 64645 40 Seringa Desc. 03ml c/ Agulha 25x7 Bico BD un 3,00 3,89 7,68
\ | 157813 51625 Seringa Desc. 10ml C/ Agulha 25x7 Bico SR un 18,00 5,93 70,20
‘[ 185 157814 51705 Seringa Desc. 20ml C/ Agulha 25x7 Bico SR un 7.00 10,70 49,28
T 186 2340064 1095 Sonda de Aspiracao Traqueal N° 14 EMBRAMED un 1,00 13,22 8,70
! 187 167431 1098 Sonda Nasoenteral N° 12 EMBRAMED un 1,00 765,25 496,80
E 188 248249 51189 Tira Teste Glicemia SANOFI-AVENTIS un 6,00 2,36 9.32
| Total - UTI - CARAJAS - 737,00 2.063.45
E Total - 10/09/2020 - 731,00 2.063,45
j, 11/09/2020
‘ UTI - CARAJAS
| 189 0 37 Agulha Descartavel 40 X 12 LABOR IMPORT un 11,00 0,14 0,99
i 190 0 37 Agulha Descartavel 40 X 12 SR un 4,00 0.44 1,16
' 191 6260162 51332 Alcool 70% 1000ml RIOQUIMICA mi 30,00 0,05 0,91
; 192 1810055 52261 Algodao Hidrofilo 500 Grs CREMER g 12,00 0,31 2,45
f 193 244370 52181 Avental Tnt Branco 30g Descartavel BIOSERVICE un 1,00 7.63 5,02
? 194 6260225 52225 Clorexidina 0,5% Alcoolica 1000ml RIOQUIMICA ml 35,00 0,04 0,94
i 195 57484 57484 Compressa De Gazes Esteril 7.5 X7.5 - pct 6,00 0,88 3,50
196 57540 57540 Compressa De Gazes Nao Esteril 7.5 X7. pct 2,00 20,38 26,81
i 197 42802 51773 Egquipo Parenteral - Bomba De Infus3o LIFEMED un 1,00 797,99 524,92
|
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D% e DO COMERCIO, 175 - Parauapebas - PA
@}ntenSi S CNPJ:08412506000110 - Inscr.Est.: - Fone:39565850
(CNES 9840389)
Paciente: Convénio: Usuario/Matricula:

Luciano Santos Lima

Particular - Carajas

Categoria:

UTI - Conta Aberta

Plano

Conta paciente

Dt.Inicial: 04/09/2020

Dt.Final: 18/09/2020

Materiais
Seq. Cod Conv Codigo Descrigao Material Marca Unid. Qtde VI Unit. VI Total
128 7520016 52279 Fita Hipoalergenica Micropore 50mm X 3M BRASIL cm 110,00 0,07 531
199 151290 18060 Fralda Descartavel Adulto G DESCARPACK un 1,00 9,80 6,45
200 153425 51187 Lanceta Teste Glicemia - Adulto BD PAS un 6,00 1,67 6,58
201 124 124 Luva Cirurgica n° 7,5 Esteril Par 1,00 3,26 2,14
202 31365 51190 Luva Procedimento Tam m DESCARPACK un 24,00 1,50 23,63
203 147749 1026 Mascara Descartavel Tripla C/ Elastico BIOSERVICE un 11,00 0,50 3,62
204 295576 52281 Seringa Desc. 01ml C/ Agulha 13x4.5 DESCARPACK un 1,00 2,78 1,83
205 64645 40 Seringa Desc. 03ml ¢/ Agulha 25x7 Bico  BD un 3,00 3,89 7,68
|"‘" 206 157813 51625 Seringa Desc. 10ml C/ Agulha 25x7 Bico SR un 23,00 5,93 89,70
| 207 157814 51705 Seringa Desc. 20ml C/ Agulha 25x7 Bico SR un 12,00 10,70 84,48
208 251601 1094 Sonda de Aspiracao Traqueal N°® 12 EMBRAMED un 1,00 13,22 8,70
209 248249 51189 Tira Teste Glicemia SANOFI-AVENTIS un 6,00 2,36 9,32
Total - UTI - CARAJAS - 301,00 a4
Total - 11/09/2020 - 301,00 16,14
12/09/2020
UTI - CARAJAS
210 0 37 Agulha Descartavel 40 X 12 SR un 18,00 0,44 5,22
211 6260162 51332 Alcool 70% 1000mi RIOQUIMICA mil 40,00 0,05 1.21
212 1810055 52261 Algodao Hidrofilo 500 Grs CREMER g 14,00 0,31 2,86
213 244370 52181 Avental Tnt Branco 30g Descartavel BIOSERVICE un 1,00 7,63 5,02
214 88577 97 Cateter Intravenoso Periferico N° 20 B.BRAUN un 1,00 136,33 89,68
215 244189 51785 Clorexidina Solugao Oral 0,12% 250ml| RIOQUIMICA mi 250,00 0,48 79,48
216 6260225 52225 Clorexidina 0,5% Alcoolica 1000ml RIOQUIMICA mi 25,00 0,04 0,67
i 7 6260184 52263 Clorexidina 2% Degermante 1000ml RIOQUIMICA mi 40,00 0,09 2,39
\"218 57484 57484 Compressa De Gazes Esteril 7,5 X7,5 - pct 5,00 0,88 291
219 175906 51696 Compressa de Gazes Nao Esleril 7,5 X7,5 POLAR FIX un 20,00 0,24 212
220 167011 51195 Curativo Hidrocoldide Regular 20cm X CREMER un 2,00 328,42 432,06
221 84865 976 Eletrodo P/ Monitorizagao Descartavel CARDINAL HEALTH Pg¢ 5,00 4,66 15,33
222 767285 943 Equipo Polifix 2 Vias C/ Clamp B.BRAUN un 1,00 56,60 37,23
223 40713 51679 Espalula Abaixador de Lingua STERIFARMA un 2,00 18,52 24,37
224 7520016 52279 Fita Hipoalergenica Micropore 50mm X 3M BRASIL cm 120,00 0,07 5,80
225 151290 18060 Fralda Descartavel Adulto G DESCARPACK un 2,00 9,80 12,89
226 91649 51454 Lamina Bisturi N® 11 B.BRAUN un 1,00 3,14 2,07
227 153425 51187 Lanceta Teste Glicemia - Adulto BD PAS un 6,00 1,67 6,58
228 31365 51190 Luva Procedimento Tam m DESCARPACK un 24,00 1,50 23,63
229 31364 51191 Luva Procedimento Tam P DESCARPACK un 4,00 1,50 3,93
230 147749 1026 Mascara Descartavel Tripla C/ Elastico BIOSERVICE un 11,00 0,50 3,62
231 64645 40 Seringa Desc. 03ml ¢/ Agulha 25x7 Bico ~ BD un 3,00 3,89 7,68
232 157813 51625 Seringa Desc. 10ml C/ Agulha 25x7 Bico SR un 23,00 593 89,70
233 157814 51705 Seringa Desc. 20mi C/ Agulha 25x7 Bico SR un 4,00 10,70 28,16
234 167431 1098 Sonda Nasoenteral N° 12 EMBRAMED un 1,00 755,25 496,80
235 248249 51189 Tira Teste Glicemia SANOFI-AVENTIS un 6,00 2,36 9,32
236 55825 55825 Torneirinha 3 Vias Desc. Luer Lock un 1,00 1.12 0,74
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Paciente: Convénio: Usuario/Matricula:
Luciano Santos Lima Particular - Carajas N° Atend: 185.432
Categoria: Plano o s RABEoE
UTI - Conta Aberta
Dt.Inicial: 04/09/2020 Dt.Final: 18/09/2020
Materiais
Seq. Cad Conv Codigo Descrigao Material Marca Unid. Qtde VI Unit. VI Total
Total - UTI - CARAJAS - 630,00 1.392,47
Total - 12/09/2020 - 630,00 1.392,47
13/09/2020
UTI - CARAJAS
237 0 37 Agulha Descartavel 40 X 12 SR un 17,00 0,44 493
238 6260225 52225 Clorexidina 0,5% Alcoolica 1000ml RIOQUIMICA mi 25,00 0,04 0,67
- 29 57484 57484 Compressa De Gazes Esteril 7,5 X7,5 - pct 3,00 0,88 175
240 57540 57540 Compressa De Gazes Nao Esteril 7,5 X7, pct 2,00 20,38 26,81
241 245309 52957 Equipo Enteral - Bomba de Infuséo LIFEMED un 1,00 1.416,02 931,46
242 42802 51773 Equipo Parenteral - Bomba De Infusdo LIFEMED un 3,00 79799 1.574,75
243 7520016 52279 Fita Hipoalergenica Micropore 50mm X 3M BRASIL cm 100,00 0,07 4,83
244 151290 18060 Fralda Descartavel Adulto G DESCARPACK un 1,00 9,80 6,45
245 31365 51190 Luva Procedimento Tam m DESCARPACK un 6,00 1,50 5,91
246 147749 1026 Mascara Descartavel Tripla C/ Elastico BIOSERVICE un 3,00 0,50 0,99
247 64645 40 Seringa Desc. 03ml ¢/ Agulha 25x7 Bico BD un 2,00 3,89 512
248 117129 52597 Seringa Desc. 03ml s/ Agulha Bico Slip DESCARPACK un 3,00 1.57 3,09
249 157813 51625 Seringa Desc. 10ml C/ Agulha 25x7 Bico SR un 15,00 5,93 58,50
250 157814 51705 Seringa Desc. 20ml C/ Agulha 25x7 Bico SR un 4,00 10,70 28,16
251 101264 51707 Seringa Desc. 20ml s/ Agulha Bico Slip INJEX un 2,00 10,12 13,32
Total - UTI - CARAJAS - 187,00 2.666,74
Total - 13/09/2020 - 187,00 2.666,74
14/09/2020
et UTI - CARAJAS
252 0 37 Agulha Descartavel 40 X 12 SR un 7,00 0,44 2,03
253 6260162 51332 Alcool 70% 1000mi RIOQUIMICA mi 65,00 0,05 1,97
254 1810055 52261 Algodao Hidrofilo 500 Grs CREMER g 26,00 0,31 5,31
255 244370 52181 Avental Tnt Branco 30g Descartavel BIOSERVICE un 2,00 7,63 10,04
256 88577 97 Cateter Intravenoso Periferico N° 20 B.BRAUN un 1,00 136,33 89,68
257 244189 51785 Clorexidina Solugdo Oral 0,12% 250mi RIOQUIMICA ml 250,00 0,48 79,48
258 6280225 52225 Clorexidina 0,5% Alcoolica 1000mi RIOQUIMICA ml 15,00 0,04 0,40
259 6260184 52263 Clorexidina 2% Degermante 1000ml| RIOQUIMICA mi 80,00 0,09 478
260 57484 57484 Compressa De Gazes Esteril 7,5 X7,5 - pct 1,00 0,88 0,59
261 57540 57540 Compressa De Gazes Nao Esteril 7,5 X7, pct 4,00 20,38 53,62
262 175906 51696 Compressa de Gazes Nao Esteril 7,5 X7,5 POLAR FIX un 20,00 0,24 3,12
263 851;14925; 52373 Dersani Logao Oleosa Frs 200ml CIRURGICA JAW ml 40,00 1,06 28,00
264 84865 976 Eletrodo P/ Monitorizagao Descartavel CARDINAL HEALTH Pg 10,00 4,66 30,65
265 0 51208 Equipoc Macrogotas Flexivel Com Injetor DESCARPACK un 1,00 118,28 77,80
266 767285 943 Equipo Polifix 2 Vias C/ Clamp B.BRAUN un 1,00 56,60 37,23
267 40713 51679 Espatula Abaixador de Lingua STERIFARMA un 2,00 18,52 24,37
268 7520016 52279 Fita Hipoalergenica Micropore 50mm X 3M BRASIL cm 70,00 0,07 3,38
269 151290 18060 Fralda Descartavel Aduito G DESCARPACK un 2,00 9,80 12,89
270 91649 51454 Lamina Bisturi N° 11 B.BRAUN un 2,00 3,14 4,14
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AT CNPJ:08412506000110 - Inscr.Est.: - Fone:39565850 3 “\
(CNES 9840389) = \Q ol
Paciente: Convénio: Usuario/Matricula: ) \j\{\
Luciano Santos Lima Particular - Carajas N° Atend: 185.432
Categoria: Plano N 1C: 448.287
UTI - Conta Aberta
Dt.nicial: 04/09/2020 Dt.Final: 18/09/2020
Materiais
Seq. Cod Conv Codigo Descrigcao Material Marca Unid. Qtde V1 Unit. VI Total
27 153425 51187 Lanceta Teste Glicemia - Adulto BD PAS un 12,00 1,67 13.16
272 31365 51190 Luva Procedimento Tam m DESCARPACK un 44,00 1,50 43,31
273 31364 51191 Luva Procedimento Tam P DESCARPACK un 8,00 1,50 7.87
274 147749 1026 Mascara Descartavel Tripla C/ Elastico BIOSERVICE un 20,00 0,50 6,58
275 295576 52281 Seringa Desc. 01ml C/ Agulha 13x4.5 DESCARPACK un 1,00 2,78 1.83
{ 276 64645 40 Seringa Desc. 03ml ¢/ Agulha 25x7 Bico BD un 2,00 3,89 512
207 117129 52597 Seringa Desc. 03mi s/ Agulha Bico Slip DESCARPACK un 1,00 1,57 1,03
| 278 157813 51625 Seringa Desc. 10mi C/ Agulha 25x7 Bico SR un 10,00 5,93 39,00
i 79 157814 51705 Seringa Desc. 20mi C/ Agulha 25x7 Bico SR un 6,00 10,70 4224
280 167431 1098 Sonda Nasocenteral N° 12 EMBRAMED un 2,00 755,25 993,60
281 248249 51189 Tira Teste Glicemia SANOFI-AVENTIS un 12,00 2,36 18,64
Total - UTI - CARAJAS - . Ll
Total - 14/09/2020 - L L5
15/09/2020
UTI - CARAJAS
282 0 31 Agulha Descartavel 13 X 4.5 SR un 3,00 0,40 0.79
283 0 37 Agulha Descartavel 40 X 12 SR un 15,00 0,44 435
284 6260162 51332 Alcool 70% 1000ml RIOQUIMICA mi 30,00 0,05 0,91
285 1810055 52261 Algodao Hidrofilo 500 Grs CREMER g 12,00 0,31 2,45
286 130559 239 Atadura Crepom 20cm X 1,2m CREMER un 1,00 7,58 4,99
287 244370 52181 Avental Tnt Branco 30g Descartavel BIOSERVICE un 1,00 7,63 5,02
| 288 88577 97 Cateter Intravenoso Periferico N°® 20 B.BRAUN un 6,00 136,33 538,07
: 289 0 52179 Cateter Intravenoso Periferico n® 24 CIRURGICA un 2,00 32,78 43,12
0 0 52179 Cateter Intravenoso Periferico n® 24 CIRURGICA un 1,00 136,37 89,70
\'591 767285 943 Equipo Polifix 2 Vias C/ Clamp B.BRAUN un 2,00 56,60 74,46
292 151290 18060 Fralda Descartavel Adulto G DESCARPACK un 5,00 9,80 32,24
293 147650 55422 Fralda Descartavel Adulto Xg PACK un 1,00 8,01 527
294 153425 51187 Lanceta Teste Glicemia - Adulto BD PAS un 6,00 1,67 6,58
295 31365 51190 Luva Procedimento Tam m DESCARPACK un 20,00 1,50 19,68
296 147749 1026 Mascara Descartavel Tripla C/ Elastico BIOSERVICE un 9,00 0,50 2,96
297 51197 51197 Scalp N°21 un 1,00 0,75 0,49
! 298 64645 40 Seringa Desc. 03ml ¢/ Agulha 25x7 Bico  BD un 1,00 3,89 2,56
1 299 157813 51625 Seringa Desc 10mi C/ Agulha 25x7 Bico SR un 13,00 5,93 50,70
300 157814 51705 Seringa Desc. 20ml C/ Agulha 25x7 Bico SR un 6,00 10,70 42.24
301 248249 51189 Tira Teste Glicemia SANOFI-AVENTIS un 6,00 2,36 9,32
Total - UTI - CARAJAS - LN o
| Total - 15/09/2020 - 141,00 935,90
|
| 16/09/2020
UTl- CARAJAS
302 0 37 Agulha Descartavel 40 X 12 SR un 3,00 0,44 0,87
303 6260162 51332 Alcool 70% 1000mi RIOQUIMICA mi 40,00 0,05 1.21
304 1810055 52261 Algodao Hidrofilo 500 Grs CREMER g 14,00 0,31 2,86
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NZA sde CNPJ:08412506000110 - Inscr.Est.: - Fone:39565850
(CNES 9840389) \05
Paciente: Convénio: Usuario/Matricula: ) “_S\(\
Luciano Santos Lima Particular - Carajas N° Atend: 185.432
Categoria: Plano Ne IC: 448.287
UTI - Conta Aberta
Dt.Inicial: 04/09/2020 Dt.Final: 18/09/2020
Materiais
Seq. Céd Conv Codigo Descrigao Material Marca Unid. Qtde VI Unit. VI Total
305 244370 52181 Avental Tnt Branco 30g Descartavel BIOSERVICE un 1,00 7,63 5,02
306 88577 97 Cateter Intravenoso Periferico N° 20 B.BRAUN un 6,00 136,33 538,07
307 244189 51785 Clorexidina Solugao Oral 0,12% 250ml RIOQUIMICA mi 250,00 0,48 79,48
308 6260184 52263 Clorexidina 2% Degermante 1000mi RIOQUIMICA mi 40,00 0,09 2,39
309 175906 51696 Compressa de Gazes Nao Esteril 7,5 X7.5 POLAR FIX un 20,00 0,24 3,12
310 84865 976 Eletrodo P/ Monitorizagdo Descartavel CARDINAL HEALTH Pg 5,00 4,66 15:33
311 42802 51773 Equipo Parenteral - Bomba De Infusao LIFEMED un 1,00 797,99 524,92
312 767285 943 Equipo Polifix 2 Vias C/ Clamp B.BRAUN un 2,00 56,60 74,46
13 40713 51679 Espatula Abaixador de Lingua STERIFARMA un 2,00 18,52 24 .37
314 7520016 52279 Fita Hipoalergenica Micropore 50mm X 3M BRASIL cm 20,00 0,07 097
315 147650 55422 Fralda Descartavel Adulto Xg PACK un 5,00 8,01 26,35
316 153425 51187 Lanceta Teste Glicemia - Adulto BD PAS un 6,00 1,67 6,58
317 31365 51190 Luva Procedimento Tam m DESCARPACK un 20,00 1,50 19,68
318 31364 51191 Luva Procedimento Tam P DESCARPACK un 4,00 1.50 3.93
319 147749 1026 Mascara Descartavel Tripla C/ Elastico BIOSERVICE un 9,00 0,50 2,96
320 64645 40 Seringa Desc. 03ml ¢/ Agulha 25x7 Bico  BD un 1,00 3,89 2,56
321 0 68 Seringa Desc. 05ml ¢/ Agulha 25x7 Bico SR un 1,00 3,78 2,49
322 157813 51625 Seringa Desc. 10mi C/ Agulha 25x7 Bico SR un 5,00 593 19,50
323 157814 51705 Seringa Desc. 20ml C/ Agulha 25x7 Bico SR un 3,00 10,70 21,12
324 248249 51189 Tira Teste Glicemia SANOFI-AVENTIS un 6,00 2,36 9,32
Total - UTI - CARAJAS - 464,00 1.387,56
Total - 16/09/2020 - 464,00 1.387,56
17/09/2020
UTI - CARAJAS
N5 0 37 Agulha Descartavel 40 X 12 SR un 3,00 0,44 0,87
326 6260162 51332 Alcool 70% 1000mi RIOQUIMICA mi 30,00 0,05 0,91
327 1810055 52261 Algodao Hidrofilo 500 Grs CREMER g 12,00 0,31 2,45
328 244370 52181 Avental Tnt Branco 30g Descartavel BIOSERVICE un 1,00 7,63 5,02
329 244189 51785 Clorexidina Solugao Oral 0,12% 250ml RIOQUIMICA ml 250,00 0,48 79,48
330 6260184 52263 Clorexidina 2% Degermante 1000ml RIOQUIMICA mi 40,00 0,09 2,39
331 175906 51696 Compressa de Gazes Nao Esteril 7,5 X7.5 POLAR FIX un 20,00 0.24 3.12
332 84865 976 Eletrodo P/ Monitarizagdo Descartavel CARDINAL HEALTH Pg 5,00 4,66 15,33
333 40713 51679 Espatula Abaixador de Lingua STERIFARMA un 2,00 18,52 2437
334 153425 51187 Lanceta Teste Glicemia - Adulto BD PAS un 6,00 1.67 6,58
335 31365 51190 Luva Procedimento Tam m DESCARPACK un 18,00 1,50 g |
336 31364 51191 Luva Procedimento Tam P DESCARPACK un 4,00 1,50 3,93
337 147749 1026 Mascara Descartavel Tripla C/ Elastico BIOSERVICE un 8,00 0,50 2,63
338 64645 40 Seringa Desc. 03mi ¢/ Agulha 25x7 Bico BD un 1,00 3,89 2,56
339 157813 51625 Seringa Desc. 10ml C/ Agulha 25x7 Bico SR un 4,00 5,93 15,60
340 157814 51705 Seringa Desc. 20ml C/ Agulha 25x7 Bico SR un 1,00 10,70 7,04
341 248249 51189 Tira Teste Glicemia SANOFI-AVENTIS un 6,00 2,36 9,32
Total - UTI - CARAJAS - 411,00 199,31
Total - 17/09/2020 - 411,00 199,31
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@intensi DO COMERCIO, 175 - Parauapebas - PA |’| |||||||| ||| Conta paciente
: Hey CNPJ:08412506000110 - Inscr.Est.: - Fone:39565850
(CNES 9840389) (0 :
Fracanie: Convénio: Usuario/Matricula: {2 lQ " &)
Luciano Santos Lima Particular - Carajas ik _,1.85.432
Categoria: Plano . ' 448.287
UTI - Conta Aberta
" Dt.Inicial: 04/09/2020 Dt.Final: 18/09/2020
I Materiais
| Seq. Céd Conv Caodigo Descrigao Material Marca Unid. Qtde VI Unit. VI Total
‘ 18/09/2020
} UTI - CARAJAS
342 6260162 51332 Alcool 70% 1000m| RIOQUIMICA mi 10,00 0,05 0,30
343 1810055 52261 Algodao Hidrofilo 500 Grs CREMER g 2,00 0,31 0,41
344 244188 51785 Clorexidina Solugao Oral 0,12% 250ml RIOQUIMICA mi 250,00 0,48 79,48
345 6260184 52263 Clorexidina 2% Degermante 1000ml RIOQUIMICA mi 40,00 0,09 2,39
| 346 175906 51696 Compressa de Gazes No Esteril 7,5 X7,5 POLAR FIX un 20,00 0,24 3.12
! 47 84865 976 Eletrodo P/ Monitorizagao Descartavel CARDINAL HEALTH Pg 5,00 4,66 15,33
~ag 40713 51679 Espatula Abaixador de Lingua STERIFARMA un 2,00 18,52 24,37
349 7520016 52279 Fita Hipoalergenica Micropore 50mm X 3M BRASIL cm 20,00 0,07 0,97
350 31365 51190 Luva Procedimento Tam m DESCARPACK un 2,00 1,50 1,97
351 31364 51191 Luva Procedimento Tam P DESCARPACK un 2,00 1,50 197
i 352 147749 1026 Mascara Descartavel Tripla C/ Elastico BIOSERVICE un 1,00 0,50 0,33
i Total - UTI - CARAJAS - 354,00 130,64
|
! Total - 18/09/2020 - S, 00 G4
i Total de Materiais 6.308,00 29.854,86
iSADT
i Seq. DtConta Codigo Descrigao Qtde VI Unit VI Total
; 1 04/09/2020 40302032 Glicemia Apos Sobrecarga Com Dextrosol Ou Glicose 3 0,62 1.86
2 05/09/2020 40302032 Glicemia Apos Sobrecarga Com Dextrosol Ou Glicose 4 0,62 2,47
3 06/09/2020 40302032 Glicemia Apos Sobrecarga Com Dextrosol Ou Glicose = 0,62 2,47
4 07/09/2020 40302032 Glicemia Apos Sobrecarga Com Dextrosol Ou Glicose 8 0,62 494
! 5 08/09/2020 40302032 Glicemia Apos Sobrecarga Com Dextrosol Ou Glicose - 0,62 2,47
1 \_’ 3 09/09/2020 40302032 Glicemia Apds Sobrecarga Com Dextrosol Ou Glicose 6 0,62 3.7
7 10/09/2020 40302032 Glicemia Apos Sobrecarga Com Dextrosol Ou Glicose 6 0,62 3,71
8 11/09/2020 40302032 Glicemia Apos Sobrecarga Com Dextrosol Ou Glicose 6 0,62 3,71
f 9 12/09/2020 40302032 Glicemia Apos Sobrecarga Com Dextrosol Ou Glicose 6 0,62 3.7
' 10 13/09/2020 40302032 Glicemia Apds Sobrecarga Com Dextrosol Ou Glicose 6 0,62 3.71
f 1 14/09/2020 40302032 Glicemia Apés Sobrecarga Com Dextrosol Ou Glicose 6 0.62 3,71
‘ 12 15/09/2020 40302032 Glicemia Apos Sobrecarga Com Dextrosol Ou Glicose 6 0,62 3,71
i 13 16/09/2020 40302032 Glicemia Apés Sobrecarga Com Dextrosol Ou Glicose 6 0,62 31
; 14 17/09/2020 40302032 Glicemia Apos Sobrecarga Com Dextrosol Ou Glicose 6 0,62 3,71
: 15 18/09/2020 40302032 Glicemia Apos Sobrecarga Com Dextrosol Qu Glicose 6 0,63 3,78
f Total de SADT 83 51,38
‘ Fisioterapias
Seq. DtContaDia Cédigo Descrigdo Qtde VI Unit. VI Total
1 05/09/2020 20103212 Distarbios Circulatorios Artério-Venosos E Linfaticos 1,00 149,89 149,89
2 06/09/2020 20103212 Distarbios Circulatorios Artério-Venosos E Linfaticos 1,00 149,89 149,89
3 07/09/2020 20103212 Disturbios Circulatorios Artério-Venosos E Linfaticos 1,00 149,89 149,89
4 08/09/2020 20103212 Disturbios Circulatoérios Artério-Venosos E Linfaticos 1,00 149,89 149,89
5 09/09/2020 20103212 Disturbios Circulatdrios Artério-Venosos E Linfaticos 1,00 149,89 149,89
6 10/09/2020 20103212 Disturbios Circulatérios Artério-Venosos E Linfaticos 1,00 149,89 149,89
J 7 11/09/2020 20103212 Disturbios Circulatdrios Artério-Venosos E Linfaticos 1,00 149,89 149,89
L
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@intensi

DO COMERCIO, 175 - Parauapebas - PA
CNPJ:08412506000110 - Inscr.Est.: - Fone:39565850
(CNES 9840389)

Paciente:

Luciano Santos Lima

Convénio: Usuario/Matricula:

Particular - Carajas

Conta paciente

o7

N° Atend: \_w;:.aaz '

[+ .
Categoria: Plano Ne 1C: 448.287
UTI - Conta Aberta
Dt.Inicial: 04/09/2020 Dt.Final: 18/09/2020
Fisioterapias
Seq. DtContaDia Cddigo Descrigdo Qtde VI Unit. Vi Total
8 12/09/2020 20103212 Disturbios Circulatorios Artério-Venosos E Linfaticos 1,00 149,89 149 89
9 13/09/2020 20103212 Disturbios Circulatorios Artério-Venosos E Linfaticos 1,00 149,89 149,89
10 14/09/2020 20103212 Disturbios Circulatdrios Artério-Venosos E Linfaticos 1,00 149,89 149,89
11 15/09/2020 20103212 Disturbios Circulatorios Artério-Venosos E Linfaticos 1,00 149,89 149,89
12 16/09/2020 20103212 Distarbios Circulatérios Artério-Venosos E Linfaticos 1,00 149,89 149,89
13 17/09/2020 20103212 Distarbios Circulatorios Artério-Venosos E Linfaticos 1,00 149,89 149,89
[ 14 18/09/2020 20103212 Distarbios Circulatdrios Artério-Venosos E Linfaticos 1,00 149,89 149,89
f Total de Fisioterapias 14,00 2.098,46
| Total geral (RS) 84.000,00
[ —
|
b W
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