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PROCURACAO "AD JUDICIA ET EXTRA”

OUTORGANTE: ANTONIO JOSE SANTOS DE OLIVEIRA, brasileiro, solteiro, agricultor, portador do RG n°.

2008660763-9 emitido por SSP-CE, inscrito no CPF sob o n°. 101.341.733-09, residente e domiciliado Povoado
Cavassu, Zona Rural, municipio de Acaral/CE, CEP n° 62.580-000.

OUTORGADO: ANTONIA DERANY MOURAO DOS SANTOS, brasileira, solteira, advogada inscrita na OAB/CE
sob 0 n° 34.613; com enderego profissional na Rua Dr. Joo Tomé, n°. 998-A, Centro, municipio de Cratelis/CE
CEP n® 63.702-885; Celular/WhatsApp: (88) 99619-6396.

PODERES: Pelo presente instrumento particular de procuragéo, o(a) outorgante nomeia e constitui, o outorgado,
seu bastante procurador, conferindo-lhe os poderes da clausula "ad judicia et extra”, podendo agir em conjunto ou
separadamente perante reparticdes publicas Federais, Estaduais e Municipais, em qualquer Juizo, Instancia ou
Tribunal, bem como conferindo os poderes especiais para promover a Agdo Judicial competente para o
recebimento da indenizagdo que Ihe cabe, como beneficiario, em virtude de acidente de transito, cobertos
pelo seguro DPVAT, inclusive pedido de Alvara Judicial, junto a qualquer companhia de seguro conveniada a
SEGURADORA LIiDER DOS CONSORCIOS DO SEGURO DPVAT, participante do Convenio DPVAT, podendo
firmar compromissos, contratos, promover acdes de seu interesse, podendo representar em qualquer juizo com
poderes para promover; acordos judiciais e extrajudiciais e demais atos necessarios dos interesses dos servigcos
contratados podendo ainda, transigir, requerer, juntar e retirar documentos, assinar livros, termos, recibos, dar ou
receber quitages, firmar autorizagbes de pagamentos ou créditos de indenizagéo de sinistro receber intimagdes
para audiéncia e pericias medicas, em nome do(a) outorgante, enfim todos os poderes necessérios para o
cumprimento amplo do objeto do presente mandato.

ACARAUJCE, 07 de AGOSTO de 2019.

Assinatura do(a) Qutorgante

o0l W Xlagion Comlne Noes

Nome: MATEUS WELLINGLI'ON COUTINHO MOURAO
RG: 7129642 SSP-CE e CPF n°. 062.294.393-60
Assinatura de quem assina a rogo pelo(a) outorgante

ASSINATURA DAS TESTEMUNHAS

Jfah]in QKM M.wﬂ,& 0}\5 Sfé‘

Ngme: JUKIO CEZAR MOURA® DOS SANTOS
RE: 2004015055373 SSP-CE e CPF n°. 013.414.933-50

Nome: FRANCISCO LUCAS MOURAO DOS SANTOS
RG: 20090567301 SSP-CE e CPF n®. 071.835.953-40

Este documento é c6pia do original, assinado digitalmente por ANTONIA DERANY MOURAO DOS SANTOS e Tribunal de Justica do Estado do Ceara, protocolado em 12/09/2019 as 14:14 , sob o nimero 01721732420198060001.

Para conferir o original, acesse o site https://esaj.tjce.jus.br/pastadigital/pg/abrirConferenciaDocumento.do, informe o processo 0172173-24.2019.8.06.0001 e cddigo 515E6BO.
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DECLARAGCAO DE POBREZA

ANTONIO JOSE SANTOS DE OLIVEIRA, brasileiro, solteiro, agricultor, portador
do RG n° 2008660763-9 emitido por SSP-CE, inscrito no CPF sob o n°
101.341.733-09, residente e domiciliado Povoado Cavassu, Zona Rural,
municipio de Acarau/CE, CEP n® 62.580-000, DECLARO para os devidos fins
gue possuo hipossuficiéncia financeira, ndo possuindo condigbes de arcar com
custas processuais e honorarios advocaticios sem prejudicar o meu sustento
préprio e o de minha familia, consoante o que dispde a Lei n® 1.050/60.

Por ser expresséo da verdade, firmo a presente.

Acarau - Ce., 07 de Agosto de 2019.

Declarante

Este documento é c6pia do original, assinado digitalmente por ANTONIA DERANY MOURAO DOS SANTOS e Tribunal de Justica do Estado do Ceara, protocolado em 12/09/2019 as 14:14 , sob o nimero 01721732420198060001.

Para conferir o original, acesse o site https://esaj.tjce.jus.br/pastadigital/pg/abrirConferenciaDocumento.do, informe o processo 0172173-24.2019.8.06.0001 e cddigo 515E6B5.



fls. 12

DECLARACAQ DE RESIDENCIA

ANTONIO JOSE SANTOS DE OLIVEIRA, brasileiro, solteiro, agricultor, portador do
RG n°®, 2008660763-9 emitido por SSP-CE, inscrito no CPF sob o n°. 101.341,733-
09, residente e domiciliado Povoado Cavassu, Zona Rural, municipio de Acarad/CE,
CEP n® 62.580-000, DECLARQ que resido no endereco acima citado e forneco os
dados pessoais, documentos e demais declaragées para a propositura de Acéo
Judicial em desfavor de qualquer seguradora conveniada DPVAT- FENASEG, E
QUE FUI VITIMA DE ACIDENTE AUTOMOBILISTICO. Sendo de minha total
responsabilidade a declaracéo de invalidez ou odbito fornecida.

Acaral - Ce., 07 de Agosto de 2019.

(declarante)

Este documento é c6pia do original, assinado digitalmente por ANTONIA DERANY MOURAO DOS SANTOS e Tribunal de Justica do Estado do Ceara, protocolado em 12/09/2019 as 14:14 , sob o nimero 01721732420198060001.

Para conferir o original, acesse o site https://esaj.tjce.jus.br/pastadigital/pg/abrirConferenciaDocumento.do, informe o processo 0172173-24.2019.8.06.0001 e cddigo 515E6B5.
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Este documento é c6pia do original, assinado digitalmente por ANTONIA DERANY MOURAO DOS SANTOS e Tribunal de Justica do Estado do Ceara, protocolado em 12/09/2019 as 14:14 , sob o nimero 01721732420198060001.

Para conferir o original, acesse o site https://esaj.tjce.jus.br/pastadigital/pg/abrirConferenciaDocumento.do, informe o processo 0172173-24.2019.8.06.0001 e cddigo 515E6BS5.
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VITIMA ANTONIO JOSE SANTOS DE OLIVEIRA

COBERTURA Invalidez

PONTO DE ATENDIMENTO RECEPTOR DO PEDIDO DE INDENIZAGAO INVESTPREV
Seguradora S/A-Filial Fortaleza - CE

BENEFICIARIO ANTONIO JOSE SANTOS DE OLIVEIRA

CPF/CNPJ: 10134173309

Posicdo em 12-09-2019 14:01:26 ;

O pedido de indenizacdo do Seguro DPVAT foi concluido com a liberagéo do pagamento
para a conta indicada pelo beneficiario.

Data do Pagamento: XX/XX/XXXX

Valor da Indenizagéo: R$00.000,00

Juros e Correcdo: R$00.000,00

Valor Total: R$00.000,00

Dala do Pagamento Valor da Indenizagdo Juros e Corregao Valor Total'
24/07/2019 R$ 6.750,00 R$ 0,00 R$ 6.750,00

Este documento é c6pia do original, assinado digitalmente por ANTONIA DERANY MOURAO DOS SANTOS e Tribunal de Justica do Estado do Ceara, protocolado em 12/09/2019 as 14:14 , sob o nimero 01721732420198060001.

Para conferir o original, acesse o site https://esaj.tjce.jus.br/pastadigital/pg/abrirConferenciaDocumento.do, informe o processo 0172173-24.2019.8.06.0001 e cddigo 515E6B5.
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{( SECRETARIA DA SEGURANCA PUBLICA E DEFESA SOCIAL
) POLICIA CIVIL
" DELEGACIA REGIONAL DE ACARAU

Impresso n2 2019218115
BOLETIM DE OCORRENCIA N° 403 - 718 / 2019

Dados da Ocorréncia

Natureza do Fato: ACIDENTE DE TRANSITO

Data / Hora da Comunicacao: 03/04/2019 14:24:36

Data / Hora da Ocorréncia: 25/10/2018 10:00:00 3
Endereco da Ocorréncia: LOCALIDADE DE ILHA DOS COQuUEiiL .
Complemento:

Bairro: ZONA RURAL Municipio: ACARAU/CE

Ponto de Referéncia:

Dados da(s) Vitima(s)
Nome:ANTONIO JOSE SANTOS DE OLIVEIRA
Nascimento: 12/06/1987 CPF: 101.341.733-09
RG: 20086607639 Orgao Emissor:SSPDS UF: CE
Filiacdo: ROSA TEIXEIRA DOS SANTOS
JOSE OSVALDO DE OLIVEIRA
Endereco: SITIO LOCALIDADE DE CAUASSU
Bairro: ZONA RURAL
Municipio: ACARAU/CE CEP;
Pais: BRASIL Telefone: |
- Dados do(s) Veiculo(s)
1) Placa: CHZ7129 Uf: SP Municipio: PIRACICABA Chassi: BHEB@F“‘"
Renavam: 386892725 Tipo do Veiculo: AUTOMOVEL M-
VW/KOMBI Ano Fabricacao: 1973 Ano Modelo: 1973 C.on".L\_-, i
GASOLINA Cor: AMARELO Proprietario: ANTONIO CARLOS
DEGASPARI Situacdo: NAO INFORMADO Envolvimento: COLISAO

) Histérico . _
Compareceu o declarante a esta Delegacia Regional para informar que na
data e hora supra citadas sofreu um acidente de transito no momento em
que guiava a motocicleta Honda/CG 150 Fan, de cor vermelha, ano/mod
2012/2013, placa CHZ-7129 e chassi n? 9C2KC1670DR411136 reglstrada
em nome de Francisco Maciel Vasconcelos Lima; Que o declarante trafegava
pela estrada carrocédvel da Localidade de Ilha dos Coquewos momento no
qual colidiu com outra motocicleta de placa e condutor nao identificados;
Que em decorréncia do acidente o declarante sofreu um traumatismo
craniano e foi socorrido por por populares ao Hospital Moura Ferreira, onde,
devido o seu grave estado de saude, foi transferido para Santa Casa de
Mlserlcérdla de Sobral-CE, onde ali passou por procedimento cirdrgico e

digitalmente por ANTONIA DERANY MOURAO DOS SANTOS e Tribunal de Justica do Estado do Ceara, protocolado em 12/09/2019 as 14:14 , sob o nimero 01721732420198060001.

DELEGACIA DESTINO: DELEGACIA REGIONAL DE ACARAU LaumF% silva 3
Escrivao da Policia Civil de Classg

RESPONSAVEL PELO REGISTRO : ' ' Especial - Mat.: 097.059-10

\}E{I}*%FLDRENTM) SILVA MAT. pa7373" 8

d

RESPONSAVEL PELA INFORMACAO:

DELEGACIA REGIONAL DE ACARAL Pag.1de2

Consolidada em: 03/04/2019 14:44:07 Imprasso em: 03/04/2019 14:44:07

Este documento é c6pia do original, assi

Para conferir o original, acesse o site https://esaj.tjce.jus.br/pastadigital/pg/abrirConferenciaDocumento.do, informe o processo 0172173-24.2019.8.06.0001 e cddigo 515E6B5.



GOVERNO DO ESTADO DO CEARA

SECRETARIA DA SEGURANGA PUBLICA E DEFESA SOCIAL
POLICIA CIVIL
DELEGACIA REGIONAL DE ACARAU

Impresso n2 2019218115
BOLETIM DE OCORRENCIA N° 403 - 718/ 2019

RUBRICA g

VISTO DO DELEGADO(A) :

FRANCISCO ALAILTON ARRUDA DE ANDRADE - MAT.: 30120302

DELEGACIA REGIONAL DE ACARAU Pag. 2de 2
Consolidado em: 03/04/2019 14:44:07 Impresso em: 03/04/2019 14:44:07

Este documento é copia do original, assinado digitalmente por ANTONIA DERANY MOURAO DOS SANTOS e Tribunal de Justica do Estado do Ceara, protocolado em 12/09/2019 as 14:14 , sob o nimero 01721732420198060001.

Para conferir o original, acesse o site https://esaj.tjce.jus.br/pastadigital/pg/abrirConferenciaDocumento.do, informe o processo 0172173-24.2019.8.06.0001 e cddigo 515E6B5.
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Esteidocumento é cépia do original, assinado digitalmente por ANTONIA DERANY MOURAO DOS SANTOS e Tribunal de Justica do
Para conferir o original, acesse o site https://esaj.tjce.jus.br/pastadigital/pg/abrirConferenciaDocumento.do, informe o proc
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TERA) DE CONSENTIMENTO INFORMADO PARA ACOLHIMENTG
)M CLASSIFICACAO DE RISCO - EMERGENCIA ADULTA

suu AL DES Q0 Paciente:

N" ACOLHIMENTQO: 43032 | 25/16G/2018 i4: i3:43

ELiquuLd Alsndimanlo

I FRAL: A

Descricio da Histdria Prévia do Alendimsnta:

PA'CIENTI: VITIMA DE ACIDENTE TRANSITO LOLISAO MOTO COM MOT O.DEL l*_T\f'E RADA v
UNIDADE HOSPITALAR ENTUBADG ACOMPANHADD COM., QUIPE MEDICAAPRTSENTA
UTORRAGIAATS {_;U IRDA + TRAUMA NO -PE DIRDITO.

Sinais Vitais da Paciente:
Pressao Arterial: /. N? Pulso: . N? Fr Eq Rmn

. DX: | Temperatura:
i 7 yoe 97 J Y
L4, fléw_m ﬁ‘ ff /;u( 2 L,f M Vet ) raclente | Responsavel

(Grau|de Parentesco) , RG N¥

. declare guy:

n
12) Recebi informagdes enquanto a classificacio de risco, segundo Prolocolo HumanizaSUS
u tempo maximo de sspeira para o mt*hdllumnu considerando qiirn

17 4m 2
—— e | e
Il‘llll—lul Vi l"') nn—:l— e r||r|||_pr||||-||||;| it .}‘“f“ o

a lemwm;aca vealn

2P - Py 2
PRSI T Ly YR s LU Eaa »rq;, AT ETE R

tempo de espera ate 50 minutos, classificacdo verde { ndo - urgente ) com orienlagao de Lemn

espera ate 120 minutos, e classificacdo azul (atendimento ambulatorial) com orientacio de tem
espera de até 240 minutos.

B

A0y Te A g ; i
MY Fetou rienie e racn Venhs a ter qlmwwfa comnliracin durante n temnn de asnera U TR

agravar o meu quadro de saude, deverd ser feite uma reciassificagdo pelo Iznrermeuo plantgnist;
Acolhimento com Classific agao de Risca.
32 LI, eonecarda aom as informaches refistradas na ficha de nrimeiro atendiments

1, A8 (QUAals intor
ao profissional

de salide o qual realizou meu acolhimenio onde afirmo a veracidade das mesmaos

Sobral/CE, de de as

Este documento é c6pia do original, assinado digitalmente por ANTONIA DERANY MOURAO DOS SANTOS e Tribunal de Justica do Estado do Ceara, protocolado em 12/09/2019 as 14:14 , sob o nimero 01721732420198060001.

Para conferir o original, acesse o site https://esaj.tjce.jus.br/pastadigital/pg/abrirConferenciaDocumento.do, informe o processo 0172173-24.2019.8.06.0001 e cddigo 515E6B5.
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[ ] CIRURGICO [_| TRAUMAT, QRTOPEDICO [ |OTORRIND {_] oponToLOGICO
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Este documento é c6pia do original, assinado digitalmente por ANTONIA DERANY MOURAO DOS SANTOS e Tribunal de Justica do Estado do Ceara, protocolado em 12/09/2019 as 14:14 , sob o nimero 01721732420198060001.

Para conferir o original, acesse o site https://esaj.tjce.jus.br/pastadigital/pg/abrirConferenciaDocumento.do, informe o processo 0172173-24.2019.8.06.0001 e cddigo 515E6B5.



SANTA CASA DE MISERICORDIA DE SOBRAL

SANTA CAsA PLANO DE CUIDADOS

DI SOBRAL

- o

3
32420198060001.

%«Qlj 2

pmero

lado'em 12/09/2019 &s 14:14 , sob o n(

Nome:Antonio Jose Santos De Oliveira

Idade: 31 Anos 5 Meses 1 Dia Matricula: 950469
Internagdo:25/10/18 14:23 As 13/11/18

Tempo de Permanéncia: 19 Dias

Setor:Ui Neurologia - Mons Eufrasio

RESUMO DA HISTORIA CLINICA

Paciente vitima de acidente motociclistico, colisdo moto x mote, evoluindo com rebaixa
nivel de consciéncia realizado tomografia de cranio avaliado pelo neurologista indicando tra|

, informe o processo 0172173-24.2019.8.06.0001 e codigo 515E6B5.

Sk . . B . H H H ) S
cirugico. Dia 30/10/18, submetida a neurocirurgia de craniotomia descompressiva e hematc: S
intracerebral por Dr Paulo Roberto, sem intercorréncias. Seguiu em pés operatério no setor ¢ LN
de terapia intensiva (UTI), em uso de antibioticoterapia e acompanhamento clinico. Apos mein ug
sistema respiratério, desmame de oxigenoterapia, seguiu em internamento no setor de neurc g8
realizado tomografia de cranio para controle de pds operatério evidenciando boa evolugdo cii . o1
fez antibioticoterapia (meronem e vancomicina) por dez dias. ??,

Seguiu estavel, sem intercorréncias apos reavaliagdo médica paciente recebe alta hospialaf
.. Com orientacdes médicas e de enfermagem. ' 3
-, 8
2
CONDIGAO CLIiNICA NA ALTA HOSPITALAR 3
Paciente encontra-se consciente, orientado, verbalizando, eupneico, afebril, eliminagdes fisiol 108 S
presente. 372
5
“ PA: 120/70mmHg Fr: 18mpm Fe: 75bpm T: 36.0°C :‘3 %
=Z O
%
(8]
RECOMENDACOES S %
.lr\dministrar medicacio conforme prescricio médica; 2 %
Higiene corporal e oral; 50
-4 I3 el s o 8
Em caso de piora do quadro clinico procurar servi¢o de salide mais préximo. = 8
N * . % m
Hetorno ao Ambulatério da Santa Casa dia 17/12/18 as 14hs, com neurocirurgiio I’ ?Eu%
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Sistema de Radiologia

Requisicao 1861337 Data Solicitagdo 26/10/2018

Matricula 950469 ldade 31 Anos 6 Meses 6 Dias
Atendimento 5350611
Paciente ANTONIO JOSE SANTOS DE OLIVEIRA
Convenio SUS -8IH
Médico Solicitante FLAVIO MENDES SALES JUNIOR
LAUDO
Exames

;. TOMOGRAFIA CRANIO-CEREBRAL

CLINICA: Controle

TECNICA:

O exame foi realizado através de cortes axiais sequenciais paralelos ao plano orbito-meatal sem injegdo de contras
iodado, com cortes de 5mm de espessura para a base do cranio e em seguida com 10mm de espessura até o verte

LAUDO:
- Contusdes temporofrontais & direita com edema:
- Contusao temporal & esquerda.

/
el |
Dr. JOAOC MARTINS NETO

CRM' 6656
Dr. JOAO MARTINS NET
CRM 6656

Este documento é copia do original, assinado digitalmente por ANTONIA DERANY MOURAO DOS SANTOS e Tribunal de Justica do Estado do Ceara, protocolado em 12/09/2019 as 14

4, sob 0 nimero 01721732420198060001.

513E685.

Para conferir o original, acesse o site https://esaj.tjce.jus.br/pastadigital/pg/abrirConferenciaDocumento.do, informe o processo 0172173-24.2019.8.06.0001 e cadigo’
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Sistermna de Radiologia

Requisicao 1862248 Data Solicitac&o 25/10/2018
Matricula 950469 Idade 31 Anos 6 Meses € Dias
Atendimento 5350611
Paciente ANTONIO JOSE SANTOS DE OLIVEIRA
Convenio SUS - SIH
Medico Solicitante OTHELINO JOSE DE CASTRO ALVES
LAUDO

Exames

TOMOGRAFIA CRANIO-CEREBRAL

CLINICA: Controle
® TECNICA:

‘0 exame foi realizado através de cortes axiais sequenciais paralelos ao plano orbito-meatal, sem injecio de cont. &
iodado, com cortes de 5mm de espessura para a base do cranio e em seguida com 10mm de espessura até o ve -

*LAUDO:

- Edema cerebral difuso:

- Contusé&o cerebral temporai direita, que exerce efeito de massa sobre as estruturas adjacentes;
- Contus&o cerebra ltemporal esquerda, em processo de reabsorcao.

/

/
i

Dr, CLAUDIO HENRIQUE SOU."A' MOREIRA
CRM - 5643
Dr. CLAUDIO HENRIQUE SOUZA MOREIRA
CRM 5643

Este documento é c6pia do original, assinado digitalmente por ANTONIA DERANY MOURAO DOS SANTOS e Tribunal de Justica do Estado do Ceara, Brotocolado em 12/09/2019 as 14{14 , sob o niimero 01721732420198060001.

Para conferir o original, acesse o site https://esaj.tjce.jus.br/pastadigital/pg/abrirConferenciaDocumento.do, informe o processo 0172173-24.2019.8.06.0001 e c6digo 515E6B5.
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Sistema de Radiologia

" Reguisigao 1863478 Data Solicitac&o 31/10/2018

Matricula 9504689 Idade 31 Anos 6 Meses 6 Dias

Atendimento 5350611

Paciente ANTONIO JOSE SANTOS DE OLIVEIRA

Convenio SUs - SiH 9

Médico Solicitante OTHELINO JOSE DE CASTRO ALVES 8

L

LAUDO &

Exames

TOMOGRAFIA CRANIO-CEREBRAL

CLINICA: Controie

~ TECNICA:
_ O-exame foi realizado através de cortes axiais sequenciais paralelos ao plano orbito-meatal, sem injecio de contra:
' lodado, com cortes de 5mm de espessura para a base do cranio e em seguida com 10mm de espessura até o vérie

LAUDO:;
- Melhora do edema e do efeito de massa, sem complicagio cirlrgica.

Dr. KEVEN FERREIRADA PONTE
CRM 10830

Este documento é copia do original, assinado digitalmente por ANTONIA DERANY MOURAO DOS SANTOS e Tribunal de Justica do Estado do Ceara, protocolado em 12/09/2019 as 1414 , sob 0 nimero 017215732420198060001.

Para conferir o original, acesse o site https://esaj.tjce.jus.br/pastadigital/pg/abrirConferenciaDocumento.do, informe o processo 0172173-24.2019.8.06.0001'e cddigo 51
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Sistema de Radiologia

Requisicéo 1861064 Data Solicitagao 25/10/2018
Matricula 850469 ldade 31 Anos 6 Meses 6 Dias
Atendimento 5350611
Paciente ANTONIO JOSE SANTOS DE OLIVEIRA
Convenio SUS -SIH
Médico Solicitante ALEXANDRE CAVALCANTE DIOGENES DE CAI
LAUDO

Exames
TOMOGRAFIA CRANIO-CEREBRAL

CLIiNICA:

TECNICA;
O exame foi realizado através de cortes axiais sequenciais paralelos ao plano érbito-meatal, sem injegdo de contraste
iodado, com cortes de 5mm de espessura para a base do cranio e em seguida com 10mm de espessura até o vértex

LAUDO:

- Multiplas contus@es temporais e temporobasais a direita;
- Fratura do seio maxilar direito,

CRM\: 8856
Dr. JOAO MARTINS NET

CRM 6656

Dr. JOAQ MARTINS Oguz‘:ro

Este documento é c6pia do original, assinado digitalmente por ANTONIA DERANY MOURAO DOS SANTOS e Tribunal de Justica do Estado do Ceara, protocolado em 12/09/2019 as 14{.14 , sob 0 nimero 01721732420198060001.

Para conferir o original, acesse o site https://esaj.tjce.jus.br/pastadigital/pg/abrirConferenciaDocumento.do, informe o processo 0172173-24.2019.8.06.0001 e cddigo 515E6BS5.
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Notificacdo de Flebites

A Flebite consiste em um processo inflamatério na parede da veia. e
associado & dor, eritema, endurecimento do vasc ou presenca de cordao fibre

Grau I: Eritema no sitio de inser¢do com ou sem dor. Grau II' Dor no sitio de insar

‘Ceara, protocolado em 12/09/2019 as 14:14 , sob 0 nimero 01721732420198060001.

'0172173-24.2019.8.06.0001 e cddigo 515E6B5.

eritema e/ou edema. Grau il Dor no sitio de insercdo com eritema, formacac
(endurecimento) e corddo venoseo palpavel. Grau IV: Dor no acesso venoso com
.z formagéo de linha, corddo venoso palpavel maior que 2,54 cm e drenagem purulents
o - : _ - T |14 dOi6
Satc:\r nntlfncante Nﬂlmmug ] . Data dag?}; f caga
Horario do Evento: (K )Manha () Tarde (_)Noite T DatadoEv o3
‘_Padcm do Faclente P — : _ - i
NOMe: pAvionD o =wr0h e ovvosue , T [ Prontuario @4 0«8k
Nome da mas: foss rowesves 205 Stosos - Data de Na B
Sexo ) mascuiino () feminine o o Peso!
Classificacao da Flebite Frequéncla de ocorrénc « nown

( )Graul { ) Graull 3%) Graulll () Grau IV~ ( )18vez( )2%vez|
Local da Flebite - - )

() Bracodireito  (¥) Brago Esquerdo { ) Antebrago direito () Antebrago esquerdo
~ da mdo direita () Dorso da mao esquerda () Pé direito () Pé esquerdo

() Regido antecubital direita () Regi&o antecubital esquerdo () Outro

| Caracteristicas do Acesso N

| Data da instalacdo do acesso: / / [ Horarm da i mstalag{ao do acesso
Fﬂlpbneaadm::-asao (W) sim _()ndo Sesim, qual setor de origem: &meaq s i
Tipo de curativo: () Transparente ( ) Micropore (%) Esparadrzipo
Evento(s) que pode(m) estar associado(s)

o (Molhou no banhe () Fixagao cobrindo insercao (34 Tempo de troca da
- () Tracionou o equipa ( ) Infiitragdo prévia em acesso anterior () Tempo de troca do
( ) Fixaclo insegura ( ) Residuos de sangue (4£) Sujidade
() Curativo errado { ) Medicacéo

Medicacao(bes) administrada(s) no acesso
~ Medicamento Diluicéo Vazéo i Medmamen_to_ - Dili

nte por ANTONIA DERANY MOURAO DOS SANTOS e Tribunal de Justic
:/lesaj tjce.jus.br/pastadigital/pg/abrirConferenciaDocumento.do, informe o proce

 Outras inform coes lmpurtantes () g“m : -9 e
! i Er’-""“' e, oA S
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*5-%" i = = e ] S o . 5 ont .;
(E @Fiié L Arrmne

CORLY
Fonte: Souza AEBR, Oliveira JLC, Dias DC, Nicgla AL. Prevaléncia de flebites em pacientes
adultos internados em hospital universitario.Rev Rene. 2015 jan-fev; 16(1):114-22

Este documento é c6pia do original, assirza
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. SANTA CASA DE MISERICORDIA DE SOBRAL Pagina,: 0001
: .« MV 2000- Sistema de Centro Cirlirgico e Obstétrico Data. ' 30400701
2 . Ficha de Cirurgia Descritiva Hora...... 13:17
:  de Cirurgia De:
Aviso de Cirurgia : 345750 Sala : 0008 SALA 08
Paciente : 950469 ANTONIO JOSE SANTOS DE OLIVEIRA Atendimento ;5350611
Convénio Atend. © 1 SUS - SIH Carteira :
Leito : 861 UTIADULTO - BLOCO EMERGO09 |dade :31 Anos 18 Dias 13 Mo
Dt. Inicio : Dt. Fim :
Cid Pré&-Operatério : S068 OUTROS TRAUMATISMOS INTRACRANIANOS
Cid Pos-Operatorio : S068 OUTROS TRAUMATISMOS INTRACRANIANOS
st IR s A L R MRty SRR Py i e
s I T S T O T e R S . A .ﬂm D=Lt lmmm
Procedimento: 0403010020 CRANIDTOMIA DESCOMPRESSIVA
Convénio: 001 SUS - SIH
Emmdimanto: 0403010292 TRATAMENTO CIRURGICO DE HEMATOMA INTRACEREBRAL (COM TECNICA COMPLE v =i
Convénio: 001 SUS - SiH
Anestesia: 01 GERAL
Ar TEEISTA 8570 ALOY$ID GABARRA TAVARES

CIRURGIAO ‘ 9032 PAULOC ROBERTO LACERDA LEAL

* CRANIECTOMIA DESCOMPRESSIVA
- INCISAO FRONTOTEMPOROPARIETAL DIREITA
- CRANIECTOMIA FRONTOTEMPOROPARIETAL DIREITA
- ABERTURA DA DURA-MATER
ONSTATACAO DE GRAVE HERNIACAOQ CEREBRAL
LASTIA DE DURA-MATER COM PERICRANIO
- SINTESE COM DRENAGEM

* TRA.CIRURG. DE HEMATOMA INTRACEREBRAL COM TECNICA
- INCISAC FRONTOTEMPOROPARIETAL DIREITA

- CRANIECTOMIA FRONTOTEMPOROPARIETAL DIREITA

- ABERTURA DA DURA-MATER

- ASPIRACAO DE HEMATOMA INTRACEREBRAL TEMPORAL DIREITO
- HEMOSTASE CORTICAL

- LAVAGEM DA CAVIDADE COM SORO FISIOLOGICO MORNO

- SUSPENSAO DA DURA MATER

- THANENTO DA DURA MATER

- #A0 REPOSICAO DA JANELA OSSEA

- HEMOSTASIA

- SINTESE COM DRENAGEM

Achados Cirdrgicos: Descrigido Complamuntar

Fl

f_-r-' : ;
DR(A) LO ROBERTO LACERDI‘JILEAL
CRM : 203

*) 01721732420198060001.

Y

Para conferir o original, acesse o site https://esaj.tjce.jus.br/pastadigital/pg/abrirConferenciaDocumento.do, informe o processo 0172173-24.2019.8.06.0001 e cddigo 515E6BS5.
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2 SANTA CASA DE MISERICORDIA DE SOBRAL Pagina.; 1/2 S
'y MV 2000 - Sistema de Gerenciamento da Unidade Emitido Por: LEC_%} 33 S

- 215 LARA o v ' w

iy Relatdrio de Prescrigio / Evolugio Data..... 26/10/; g

= = e & — =TT N
BRESCRICAO.: 1963751  DATA: 26/10/2018 17:46 R
USUARIO. ...: LEONARDO.AZEVEDO 4 I8
ATENDIMENTO: 5350611 DT NASC: 12/06/1687 (31A 4M 15D) U~
CONVENIO...: SUS - sIN if S
PACIENTE...: 950469 - ANTONIO JOSE SANTOS DE OLIVEIRA ;‘[ S\
BEEO.\ 0 05 002 ALTURA : SUP. CORPOREA: /AN E
INTERNACAO.: 25/10/2018 14:23 1 DIAS(S) INT e e =]
Aeacdr
MEDICO. ..., : ALEXANDRE CAVALCANTE DIOGENES DE CARVALH SERVICO: NEUROLOGIA
UNID. INT..: UTI ADULTO - BLOCO EMERGENCIA  LEITO..: UTIADULTO - BLOCO EMERGOS COBERTURA:
CID........: 5068 OUTROS TRAUMATISMOS INTRACRANIANGS CICLO..: /
DIAGNOSTICO:
PROTOCOLO. . -

CLASSIFICECAC DE RISCO:

EVOLUGAO MEDICA

#ADMISSAD - UTI EMERGENGIA#
#ANTONIO JOSE, 31 ANOS, IH FOR:
-QUEDA DE MOTO

-TCE GRAVE

#HDA: PACIENTE VITIMA DE QUEDA DE MOTO, RESULTANDO EM TCE GRAVE GOM REBAIXAMENTO DO SENSORIO
ALEM DE OTORRAGIA A ESQUERDA E RINORRAGIA, EVOLUINDO COM NEGESSIDADE DE (0T PARA PROTECAQ DE Vias
AEREAS. REALIZOU TC DE CRANIO (25/10/18); "MULTIPLAS CONTUSGES TEMPORAIS A DIREITA + FRATURA DE SEIO
MAXILAR". TC DE CONTROLE (26/10/18) "CONTUSOES TEMPOROFRONTAIS A DIREITA COM EDEMA; CONTUSAO
. TEMPORAL ESQUERDA"
#PACIENTE ADENTRA ESTA UTI EM ESTADO GRAVE, SEDAGAO PLENA, EM PROTESE VENTILATORIA, DIURESE
- CONCENTRADA (HEMATICA?) POR SVD. MANTEM BOM CONTROLE PRESSORICO:
#EXAME FiSICO:
-EG REGULAR, FEBRIL (TAX:37,9°C), CORADO, HIDRATADO, SEDADO
-NEURO: RAMSAY 5; PUPILAS MIOTICAS E FOTORREATIVAS
-CARDIO: BNF, 2T, RCR, 5/5; PA: 160/20MMHG
-RESP: VM POR TOT, MODO VCV; FIO2; 100%: FR:12: VT: 289
-ABDOME PLANO, FLACIDO, NAO PALPO VMG OU MASSAS, RHA+
-RENAL: HEMATURIA LEVE?
-EXTREMIDADES BEM PERFLUNDIDAS, SEM EDEMA OU CIANOSE
#CONDUTAS:
-MANITOL 50ML 8/8H
-TC DE CONTROLE EM 72H
-CUIDADOS DE UT|

‘Por ANTONIA'DERANY F/K)URAO DOS SANTOS e Tribunal de Justica do Estado do Ceara, protocolado em 12/09/2019 as 14:14; sohio

B -INICO ATE
% [ 2 *
RRRNR11
ANTIMICROBIANOS . Qtd Unidade SN Aol Frequéncia Data Horarios
19 C.C. CEFEPIME 1G FRASCO AMPOLA + AD 20 1 FRASCO AM EV  08X0BHC |[[26/10] = 17:46 ,_JC Cs |
ML EV - HC . : '
Justificativa.: prescrita [27110] . '91:46", '09.48
Obs.; Dd: = B
5 - \V co
20 C.C. CLINDAMICINA 600MG AMP. 4ML 1 AMPOLA EV  08X08 HOR J’S : 21‘ : O 6 il
Justificativa.: prescrits 3] AL 4 i
Obs.: Do ' i
EM BIC ,
|-> SORO FISIOLOGICQ 0.9% FR. 100ML PRASSER U LR
|-> SERINGA DESCARTAVEL 5ML R 1 UND iR
= EQUIPO PARA SORO TUND FE LR e
!> AGULHA DESCARTAVEL 40X12 i ‘ 1THNIBABE - <y i
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SANTA CASA DE MISERICORDIA DE SOBRAL Pagina
— . MV 2000 - Sistema de Gerenciamento da Unidade - Emitido Por 1 fls. 34
Relatorio de Prescrigio / Evolugio

Data..... 20
PRESCRIGAO, : 1953550 DATA: 26/10/2018 10:28
USUARIO....: JOSE,MAURO SRRV
ATENDIMENTO: 5350611 DT NASC: 12/06/1987 (31A 4M 15D)
CONVENIO...: SUS - SIH
PACIENTE...: 950469 - ANTONIO JOSE SANTOS DE OLIVETRA
PESO.......: ALTURA: SUP. CORPOREA:
INTERNACAQ.: 25/10/2018 14:23 1 DIAS(S) INT
MEDICO.....: ALEXANDRE CAVALCANTE DIOGENES DE CARVALH SERVICO: NEUROLOGIA
UNID. INT..: UI EMERGENCIA ADULTA LEITO..: LEITO 3-6 EMERG. ADULTA COBERTURA: ENFHE
CIB00s s - & s : 5068 QUTROS TRAUMATISMOS INTRACRANIANGS CICLO..: /
DLAGNOSTICO:
EOTOCOLO : .=
" ASSIFICAGAO DE RISCO:
EVOLUGAO MEDICA
26/10/18 ' o
#IDENFITICAGAD:
ANTONIO JOSE SANTOS DE OLIVEIRA, 31 ANOS, PROCEDENTE DE ACARAL - CEARA
->= TCE GRAVE
= 27 OIH
HDA:
PACIENTE, MASCULINO, 31 ANOS, VITIMA DE ACIDENTE DE MOTO X MOTO, EBCONTRA-SE EM ESTADO GRAVE.
EVOLUGCAQ:

PACIENTE ENCONTRA-SE SEDADO COM DORMONID (2) + FENTANIL (2), RASS -5, PUPILAS MIGTICAS. EM USO -

VENTILACAC MECANICA/ 10T (VG 430 R |:E 152 FIOZ 100% PEEP 8 TI 1.66 , SA02 88%, EM DIETA ZERO, DIURESE 70
SVD.

EXAME FISICO

REG. AAA, HIDRATADO, HIPOCORADC

C BNF 2T RR 53

AP MV PRESETNES COM EC EM BASE SAQ2 8% COM FIOZ 100% EM VM

ABDOME RHA PRESENTES, INDOLOR A PALPAGAO, AUSENGIA DE MASSAS E VMG
NEUROLOGICO PUPILAS MIOTICAS, SEDADO COM DORMO 2 + FENTA 2, RASS -5,

SINAIS VITAIS
_ SA02 88%
FC 76 BMP

LABORATORIO

PARECER NEURO:

25/10 TC CEREBRAL MULTIPLAS CONTUSOES TEMPORAIS E FRATURA DO SEIO MAXILAR, CD RX DE COLUNA CERVIC»
AP/PERFIL, TC DE CRANIO CONTROLE COM 24H, HIDRANTAL EV. TRANSFERIR PARA A UTI.

CONDUTA:

- SOLICITO RX DE COLUNA CERVICCAL AP E PERFIL
- SOLICITO RX DE COLUNA TORACICA

- SOLICITO TC DE CRANIO

- SOLICITO EXAMES LABORATORRIAIS

~ PRESCREVO HIDANTAL EV

- SOLICITO TRANSFERENCIA PARA A UT]

* RQF\_n R;T* %’/ ; o PRE_SCRI.(;AC; -MEDICA

PAAL

1, Pt

Je

Este documento é copia do original, assinado digitalmente por ANTONIA DERANY MOURAO DOS SANTOS e Tribunal de Justica do Estado do Ceara, protocolado em 12/09/2019 as 14:14 , sob o nimero 0172§732420198060001.

Para conferir o original, acesse o site https://esaj.tjce.jus.br/pastadigital/pg/abrirConferenciaDocumento.do, informe o processo 0172173-24.2019.8.06.0001 e cddigo 515E6BS5.



ANTA CASA DE MISERICORDIA DE SOBRAL Pagina.: 11 é'
MV 2000 - Sistema de Gerenciamento da Unidade Emitido Por: RAIMfls. 35 3
Relatério de Prescrigéo / Evolug&o Data....: 26/10/20 8
—
ey Z = = U gt — . = o
PRESCRICAO.: 1963772 DATA: 26/10/2018 18:53 %
USUARIO. .. .: RATMUNDA,CASTRO 14 \,mm
ATENDIMENTO: 5350611 DT NASC: 12/06/1987 (31A 4M 15D) T
CONVENIO...: SUS - SIH ‘ =
PACIENTE...: 950469 - ANTONIO JOSE SANTOS DE OLIVEIRA o)
PESO.......: ALTURA: SUP. CORPOREA: I g
INTERNAGAO.: 25/10/2018 14:23 1 DIAS(S) INT ; =]
_ | ENF = 2MEIBC
MEDICO.....: ALEXANDRE CAVALCANTE DIOGENES DE CARVALH SERVIGCO: NEUROLOGIA
UNID. INT..: UTI ADULTO - BLOCO EMERGENCIA  LEITO..: UTIADULTO - BLOCO EMERGOS  COBERTURA:
CID........: 5068 OQUTROS TRAUMATISMOS INTRACRANIANOS CICLO. .z /
DIAGNOSTICO:
FROTOCOLO. . :

CLASSIFICACAC DE RISCO:

EVDLUCAD ENFERMEIRD

26/10 12:00
ENFERMEIRA RAIMUNDA CASTRO COREN 471170,

PACENTE ADMITIDO NA UTI, VINDO DA MEDIA.COM TCE GRAVE.EM US0O DE VENTILADOR MECANICO CONECTADO AQ
TUDC MODO VGV, FIOZ2 DE 100%, RESP 12, PEEF DE 5. APRESENTA SECREGAO SANGUINOLENTA. OTORRAGIA. AVP EM
MSE E MSD. PERVIO COM SEDAGAO.SVD COM POUCA DIURESE, PUFILAS ISOCORIAS. AP COM PRESENGA DE MV +
ABD FLACIDO, PLANO COM RH+, REALIZADO NOVA INTUBACAO POIS APRESENTAVA ROLHA. SEGUE AO CUDAD{)S DA

+ EQUiPE SEM LESAD HIDRATADO. W - Y/
— R i .
*RQR”R 11%* PRESCRIGAO - ENFERMEIRO

DEGLUTICAO PREJUDICADA Qtd Unidade SN Apl Frequéncia |Data Horérios

1 MANTER CACECEIRA ELEVADA A 30° OU 45*

DISPOSIGAO PARA ENFRENTAMENTO MEL Qi Unidade SN Apl  Frequéncla Data Horarios
2  REALIZAR HIGIENE INTIMO E DAS UNHAS E A
CABELOS j | ‘ TN
*3 HIGIENEE HIDRATAC-AD CORPORAL PELO
MENOS 1X AO DIA |

HIGIENE BUCAL 3X AO DIA : e |
5 PREVENIR QUEDAS

RAIMUNDA CASTRO RIBEIRO
COREN: 471170

L P

Este documento € copia do original, assinado digitalmente por ANTONIA DERANY MOURAO DOS SANTOS e Tribunal de Justica do Estado do Ceara, protocolado em 12/09/2019 as 14:14 , sob
Para conferir o original, acesse o site https://esaj.tjce.jus.br/pastadigital/pg/abrirConferenciaDocumento.do, informe o processo 0172173-24.2019.8.06.0001 e cddigo 515E6B5.
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SANTA CASA DE MISERICORDIA DE SOBRAL
MV 2000 - Sistema de Gerenciamento da Unidade

Pagina.: 1/3

Emitido Por: ADERg/37

P Relatorio de Prescrigdo / Evolugao Data....: 27/10/20
TRESCRICAO. : 1953390 DATA 27/10/2018 08: 35 i
USUARIO. ...: ADERBAL .MARTINS 12
ATENDIMENTO: 5350611 DT NASC: 12/06/1987 (31a 4M 18D) i
CONVENIO...: SUS - SIH ‘
DACIENTE...: 950469 - ANTONIO JOSE SANTOS DE OLIVEIRA
PESO.......1 ALTURA: SUP. CORPOREA: |
INTERNAGARO.: 25/10/2018 14:23 2 DIAS(S) INT i
MEDICO.....: ALEXANDRE CAVALCANTE DIOGENES DE CARVALH SERVICD: NEUROLOGIA
gNID. INT..: UTI ADULTC - BLOCO EMERGENCIA  LEITO..: UTIADULTO - BLOCO EMERGUS — COUBERTURA:
CID........: 5068 OUTROS TRAUMATISMOS INTRACRENIANGCS EICLOuer ¥
DIRAGNOSTICO:

PROTOCOLO.

CLASSIE*ICM:AD DE RISCO:

EVOLUGAO MEDICA

PLANTAO DIURNQ

#ANTONIO JOSE, 31 ANOS, IH POR

-QUEDA DE MOTO

-TCE GRAVE

#HDA: PACIENTE VITIMA DE QUEDA DE MOTO, RESULTANDO EM

ALEM DE OTORRAGIA A ESQUERDA E RINORRAGIA, EVOLUINDO CO
. AEREAS. REALIZOU TG DE CRANIO (25/10/18):
MAXILAR", TC DE CONTROLE (26/10/18):
TEMPORAL ESQUERDA"

TCE GRAVE COM REBAIXAMENTO DO SENSORIC.
M NECESSIDADE DE 10T PARA PROTECAQ DE VIAS

"MULTIPLAS CONTUSOES TEMPORAIS A DIREITA + FRATURA DE SEIO
"CONTUSOES TEMPOROFRONTAIS A DIREITA COM EDEMA; CONTUSAO

#PACIENTE ADENTRA ESTA UTI EM ESTADO GRAVE, SEDACAO PLENA, EM PROTESE VENTILATORIA, DIURESI-\
CONCENTRADA (HEMATICA?) POR SVD. MANTEM BOM CONTROLE PRESSORICO; PERDA DE LIQUOR QUVIDO

ESQUERDO
#EXAME FISICO:

-EG REGULAR, FEBRIL, CORADO, HIDRATADO, SEDADO
-NEURQ: RAMSAY 5; PUPILAS MIOTICAS E FOTORREATIVAS
"CARDIO. BNF, 2T, RCR, S/5; PA. 140/90MMHG

-RESP: VM POR TOT, MODO VCV; FIO2: 100%; FR112; VT: 289
-ABDOME PLANO, FLACIDO, NAC PALPO VMG OU MASSAS, RHA+
-RENAL: HEMATURIA LEVE?

_EXTREMIDADES BEM PERFUNDIDAS, SEM EDEMA OU CIANOSE. FRATURA NO 4FDE

#CONDUTAS: MANTIDA

*RARNA11~*

PRESCRIGAO MEDICA

-DIET_A . Qtd Unidade SN Apl Freguéncia Data _Hn@rios B
1 DIETA POR SONDA NASOGASTRICA , ¥\ (1 1 |
Obs.; DIGO POR SONDA !JEO(J;AE'.!‘R'I":J'E
_ _ BT ‘
HIDRATACAO VENDSA ’ __thl Untdaga $N Apl Frequéncla Data Horarics -
e 2 SORO FISIOLOGICO A 0,8 FRASCO 1000ML 1 FRASGO EV  CONTINUA | ﬁ@QOV/
Obs.: 14 S0TAS POR MINUTO
ANTIMICRUBIANDS R _Qid Umdada SN Anl Frequéncia Data Horarios

3 C.C.CEFEPIME 1G FRASCO AMPOLA + AD 20
| MLEV-HC |

|.,I||.:,a:‘.tiﬁt:zlti\.ran.: prescrita

f,--" " Qbs.: DO - o

1 FRASCO AM EV  08X08 HC f?f?a 36 . 1436 ..
d .

o
0 A —

&
o

s0b o nGmero 01721

Este documento é copia do original, assinado digitalmente por ANTONIA DERANY MOURAO DOS SANTOS e Tribunal de Justica do Estado do Ceara, protocolado em 12/09/2019 as 14:14 ,

%242019806@_001.

Para conferir o original, acesse o site https://esaj.tjce.jus.br/pastadigital/pg/abrirConferenciaDocumento.do, informe o processo 0172173-24.2019.8.06.0001 e cddigo 515E6B5.
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ZANTA DABA DE MISERICORDIA DE S0BRAL Pagina.: 1/3
Wiy 2000 .- Sistema de Gerenciamento da Unidade Emitido Por: ELifls. 39
rolaons de Prescrigio / Evolugao Data..... 2710/

PRESCRICAG.: 1384322 DATA: 27/10/2018 17:47
USUARIO....: ELIAS.JR

ATENDIMENTG: 3250511 DT NASC: 12/06/1987 (31A 4M 16D)
CONVENIO...: SUs - SiH

=

ero 01721732420198060001.

PACTIZNTE. . .: 250439 = ANTONIO -JOSE SANTOS DE OLIVEIRA 71
PESO. ... .. 3 ALTIIEA - 53UF, CORPCREA: . \E
INTERNACAC, : 24./13/27018 14:23 2 DIAS(S) INT .@-;:‘:;E_a
MEDICO. ... eLOASH0RE CAVALCANTE DIOGENES DE CARVALH SERVICO: NEUROLOGIA §
ONMID. INT_.: Ul y - BLOCO EMERGENCIA  LEITO..: UTIADULTO - BLOCO EMERGOS  COBERTURA i
CIBzax i Lot 3UEN AUTROS TRAUMATISMOS THTRACRANIANOS CICLO..: /

DIAGNOS

PROTOCATL™ .
CLASSIFICAGAQ T RIran:

EVCLUCAO - ENFERMEIRO

27M10/20%8 1740
Prestazor COREN 543284 - ELIAS FARIAS MONTE JUNIOR

PACIENTE ATANADD NESTA UNIDADE DE UTI DO BLOCO DA EMERGENCIA, ESTADO GERAL GRAVE, INTUBADO, MOU
VGV Fings oo LE1.2, PEEP DE 8 PUPILAS MIQTICAS, TORAX SIMETRICO, REALIZADO TROCA DE TUB
OROTRADLE L MUSMURIOS VESICULARES PRESENTES, ASCULTA CARDIACA NORMOFONETICA DUAS BULHAS El
DOIS TEMPCS ABDOME FLAGIDD RHA+ AVP EM MSD COM HIDRATACAO VENOSA EM CURSO E SEDOANALGES!
42NIL/HORA. SNG EM ASPIRACAO COM 100 ML DE RESIDO GASTRICO TURVO NAS ULTIMAS 06 HORAS, SVD COl

. DIURERSE FRESSNTE, COLORAGAO AMARELADA APRESENTA  AINDA RINORREIA £ OTORREIA A ESQUERD#
REALIZADC 23FFACAD DE VIAS AEREAS GUANDO NECESSARIC, EANHO NO LEITO, HIGIENE ORAL, HIDRATAGA!
i OCULAR E MUDANCA DE DECUBITO. AGUARDA REALIZAR TC DE CRANIO DE CONTROLE DIA 29‘&?{&?_18. SEGUE AC:-
CUIDAZUS I T ENS5IVOS DA EQUIFE DE ENFERMAGEN, SUPORTE CLINICO MANTIDO. | mm\\e
o ' i E\\aﬂa‘é foelo
*RALGRT1™ PRESCRIGAO - ENFERMEIRO  Ccen5432®

SN Apl Freguéncia Data Horarios
LA S

UA bl izidnl SEGUNDO !
EAET N
o bapiaatras vaatd lyldrless pH. ; ECORr __p Pa02r . l

RISCC DE LESSCLILIBRIO ELETROLITICO  ate Unidade
1 GASCLE
PREZUT ;

2 e SPORE e
&
RISCO DE 2143t 7 CLRDIACC DIMINUIDO Qid Unidade SN Apl Frequéncia |Data Hordrios ¢ -
2 MONITCRAR FeurAD RESPIRATORIO /\,ﬂ( “r ‘]7"
3 MON! OB Bxla 2 JENGIA B RiTedS ‘

CARTI:

4 POSIC:GNAR PAGIENTE EM POSICAODE syl ‘ /1/
| FOWLEY OU SEM! FOWLEY | i I

5 VEF DoesosicA0 MEDICA PARA FVC i

SG.. Voinr encontrado:

CAPAG A4 5 12 INTRACKAMIANA DIMI Ot Unidsde SN Apl  Frequéncia  Data Horarios ;

B MANTER ».A5 . AonZiD PERVEAS | o
Upia,, 400 F4F SEMDSE gus NeceEssdrio z i 7
; ! : Y

L

£
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SANTA CASA DE MISERICORDIA DE SOERAL Pagina.: 1/4
MV 2000 - Sistema de Gerenciamento da Unidade Emitido Por; ADEREAlS. 40
‘ ”;.‘.___ Relatdrio de Prescricdo / Evoiugio Data....: 28/10/2018

PRESCRICAO.: 15984621 DATA: 28/10/2018 09:40

USUARIO....: ADERBAL.MARTINS 42 Via
ATENDIMENTO: 5350611 DT NASC: 12/06/1987 (31a 4M 17D) o
CONVENIO...: SUS - SIH -
PACIENTE...: 950469 - ANTONIO JOSE SANTOS DE OLIVEIRA O =
PESO.......: ALTURA: SUP. CORPOREA: f=in
INTERNAGAO.: 25/10/2018 14:23 3 DIAS(S) INT l Ru;ﬂt- il §
MEDTCO.. ... + ALEXANDRE CAVALCANTE DIOGENES DE CARVALH SERVICO: NEUROLOGIA

UNID. INT..: UTI ADULTO - BLOCO EMERGENCIA  LEITO..: UTIADULTO - BLOCO EMERGOS — COBERTURA: Eb
CID..v.....: S06B QUTROS TRAUMATISMOS INTRACRANIANQS CICLO..: /

DIAGNOSTICO:

PROTOCOLO. .:

CLASSIFICACAD DE RISCO:

EVOLUCAO MEDICA

PLANTAO DIURNO

#ANTONIO JOSE, 31 ANOS, IH POR:
-QUEDA DE MOTO

_ -TCE GRAVE
#HDA: PACIENTE VITIMA DE QUEDA DE MOTO, RESULTANDO EM TCE GRAVE COM REBAIXAMENTO DO SENSORIO,

! ALEM DE OTORRAGIA A ESQUERDA E RINORRAGIA, EVOLUINDO COM NECESSIDADE DE IOT PARA PROTEGAQ DE VIAS

AEREAS. REALIZOU TC DE CRANIO (25/10/18): "MULTIPLAS CONTUSOES TEMPORAIS A DIREITA + FRATURA DE SEIO
MAXILAR", TC DE CONTROLE (26/10/18): "CONTUSOES TEMPOROFRONTAIS A DIREITA COM EDEMA, CONTUSAD
TEMPORAL ESQUERDA"
#PACIENTE ADENTRA ESTA UTI EM ESTADO GRAVE, SEDACAO PLENA, EM PROTESE VENTILATORIA, DIURESE
CONCENTRADA (HEMATICA?) POR SvVD. MANTEM BOM CONTROLE PRESSORICO; PERDA DE LIQUOR OUVIDC
ESQUERDO
#EXAME FISICO:
-EG REGULAR, FEBRIL, CORADO, HIDRATADO, SEDADO
-NEURO: RAMSAY 5: PUPILAS MIOTICAS E FOTORREATIVAS
-CARDIO: BNF, 2T, RCR, S/S; PA: 150/0MMHG
-RESP: VM POR TOT, MODO VCV; FIO2: 100%; FR:14; VT: 288
-ABDOME PLANO, FLACIDO, NAO PALPO VMG OU MASSAS, RHA*
-RENAL: HEMATURIA LEVE?

b _EXTREMIDADES BEM PERFUNDIDAS, SEM EDEMA OU CIANOSE. FRATURA NO 4PDE

#CDNDUTAS MANTIDA

* l:, ARNA11* PRESCRIGAO MEDICA

IETA - Otd Unidade SN Apl Freqq’én & Data Horarios
= . SN i )
1 DIETA ZERQ (SNG EM ASPIRACAD) 1 |[28/10] . 09:40
Obs.: DIGO POR SONDA ORQGASTRICA

HIDRATACAO VENOSA - _ Qud Unidade SN Aol Frequ&nma Data Hurérlog /

. RASCO BV ACM |
2 SORO GLICO FISIOLOGIGO 500ML 4F ol <00 Tﬁ 2 ,‘.L;ﬂ _._J

Obs.: 28 SI/MIN i

e

, protocolado em 12/09/2019 as 14:14 , sob o nimero 01721732420198060001.
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SANTA CASA DE MISERICORDIA DE SOBRAL
MV 2000 - Sislema de Gerenciamento da Unidade
Relatério de Prescrigio / Evolucéo

Pagina.: 1/2 fls. 41

Emitido Por: HENRIQUE
Data....: 28M10/2012

PRESCRICAO.: 1964682 DATA: 28/10/2018 10:30
USUARIO....: HENRIQUE.AGUIAR

ATENDIMENTO: 5350611 DT WASC: 12/06/1987 (31a 4M
CONVENIO...: SUS - STH

SACIENTE...: 950469 - ANTONIO JOSE SANTOS DE OLIVET
PEBO. .. 0.0 ALTURA ; SUP. CORPOREA:
“NTERNACAO.: 25/10/2018 14:23 3 DIAS (5) INT

MEDICO...,.: ALEXANDRE CAVALCANTE DIOGENES DE CARVA
UNID. INT..: UTI ADULTO - BLOCO EMERGENCIA LEITO.

DIAGNOSTICO:
FROTOCOLO. . :
CLASBIFICACZAD DE RISCO:

EVOLUGAO - EN

17D)

RA

LH SERVICO: NEUROLOGIA

12 VIA

LE |7

-+ UTIADULTO - BLOCO EMERGOD COBERTURA:

srese... ! 5068 OUTROS TRAUMATISMOS INTRACRANTIANQS CICLO..: J

FERMEIRO

SEGUE EM LEITO DE UTI COM CABECEIRA ELEVADA .A 30° EM
FIOZ: 100%, FR: 12 IRPM, VOLUME: 430.COM SNG EM ASPIRA

MIOTICAS REATIVA, AP COM MV+. AC COM SONS NORMOFONETICOS EM 2T, ABDOME PLANO
PELE INTEGRA PARA LP.QAPRESETNADO OTORREIA EM OUVIDO

HIDRATACAQ COPORAL E OCULAR, HIGIENE ORAL, MUDANCA
CURATIVOS. SEGUE AOS CUIDADOS DE ENFERMAGEM.

DECUBITO DORSAL, INTUBADA EM VM MODO VGV, COM
CAO COM RESIDUO BILIOSO. SVD FUNCIONANTE GO

PUPILAS ISOCORICAS
E FLACIDO COM RHA+
ESQUERDO. REALIZADO BANHO NO LEITC,

DE DECUBITO, ASPIRACAO DE VAS E TOT, TROCA DE

#?q_q_gnﬁ 11 * PRESCRICAO - ENFERMEIRO

-

o

Ru:

| ENFE

B

)
RISCO DE DESEQUILIBRIO ELETROLITICO g Undade SN Aol Frequéncia  Data Liréros )
T GASOMETRIA ARTERIAL, SEGUNDO - '
PRESCRICAO MEDICA
bs.: Pardmetros ventilatdries: pH: _ » PCOZ: . Pa02:

HCO3: _. 5PO2:

RISCO DE DEBITO CARDIACO DIMINUIDO i uniace

2+ MONITORAR PADRAC RESPIRATORIO.

3 MONITORAR FREQUENCIA E RITMOS
CARDIACOS

Obs.: Observar disténsic de veias jugulares

4 VER PRESCRICAO MEDICA PARA PVG
Obs.: Valor encontrade:

SN Apl Frequéncia ‘Data Horarios

|

CAPAC ADAPTATIVA INTRACRANIANA DIMI a1 Unigace

SN Apl  Frequéncia Dats Hordrios

5 MANTER VIAS AEREAS PERVEAS .
Obs.: Aspirar sempre que necessdrio

RISCO DE INFECGAO Qtd Unidade

6 ESVAZIAR A BOLSA COLETORA
Obs.: A cada plantdc ou semprs que fecessdric

o1

SN Apl Er_gquénc:ia Data Herarios

n":
&

,

1=
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A .
SETOR: WI '&)’Y‘ﬁ&"\fgfﬁ"& cid  ENFERMARIA:

%%% REGISTRO DE ENFERMAGEM ﬁﬁ'
B B e
NOME: r/ﬂ-\{:)\-h'iD J5f Santos (1? @\f\ff’fvl N° PRONTUARIO 1 S04 64

Lerro._OY
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2.4(10
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SANTA CASA DE MISERICORDIA DE SOBRAL Pagina.: 1/1 §
MV 2000 - Sistema de Gerenciamento da Unidade Emitido Por: OTHE 43 §
Relatério de Prescrigdo / Evolugao Data....: 2001072 § ¥
S R e e s : T S
PRESCRIGAO.: 1965037 DATA: 25/10/2018 07:48 g
USUARIO....: OTHELINO 4= \FEA
ATENDIMENTO: 5350611 DT NASC: 12/06/1%87 (31A 4M 18D) §
CONVENIO,..: SUS - SIH =
PACIENTE...: 950469 - ANTONIO JOSE SANTOS DE OLIVEIRA | o
FESO.......: ALTURA: SUP. CORPOREA: | @
INTERNAGAO.: 25/10/2018 14:23 4 DIAS(S) INT ' \‘f‘?‘%‘
MEDICO.....: ALEXANDRE CAVALCANTE DIOGENES DE CARVALH SERVICO: NEUROLOGIA
UNID. INT..: UTI ADULTO - BLOCO EMERGENCIA  LEITO..: UTIADULTO - BLOCO EMERGDS  COBERTUR!
CID, . .vvn-- : 5068 CUTROS TRAUMATISMOS INTRACRANIANOS eICLO.:y /

DBIAGNGSTICO:
PROTOCOLO. . :
CLASSIFICACAD DE RISCO:

EVOLUGAO MEDICA

29/10/2018- 07:00 h (PLANTAO DIURNO):
HD: TRAUMATISMO CRANIOENCEFALICO.

FACIENTE ADMITIDO NA S.C.M.S. EM 25/10/18 COM QUADRO DE REBAIXAMENTO DO NIVEL DE CONSCIENCIA, AP

ACIDENTE DE MOTO (SIC). i i
FOI INTUBADO E COLOCADO EM VENTILAGAQ MECANICA (SOB SEDAGAO).
REALIZOU TC CEREBRAL: "MULTIPLAS CONTUSOES TEMPORAIS E TEMPOROBASAIS A DIREITA; FRATURA DO SEI
. MAXILAR DIREITO", : o
= REALIZOU TC CEREBRAL (CONTROLE- 26/10/18) E REAVALIAGAO NEUROLOGICA (DR. JOAO MARTINS): "CONTUSCH
TEMPOROFRONTAIS A DIREITA, COM EDEMA; CONTUSAO TEMPORAL ESQUERDA",
FOI ENCAMINHADO PARA A U.T.1.-BLOCO EMERGENCIA- EM 26/10/18.

INTUBADO.
SEDADO (MIDAZOLAM/FENTANILA). ;
MANTIDO EM PROTESE VENTILATORIA (VCV- VOL.: 450; FR: 12; PEEP: 5; FiO2: 60%).

EXAME FISICO:
PUPILAS: ISOCORICAS/MIOTICAS.
OTORREIA ESQUERDA (VOLUMOSA),
AUSC. CARDIACA: RITMICA (FC: 76 BPM)
AUSC. PULMONAR: RONCOS +/4,

-~ ABDOME: FLACIDO.

CONDUTA:
- SOLICITAR EXAMES LABORATORIAIS.
- SOLICITAR TC CEREBRAL (CONTROLE).

CRM: 4506

e Co A IR B oo )
ff‘w‘ \: % . _‘ : b i 4 “}.\?9 :a'}.l-fl‘:,_..m@ﬂ!'-

SRS W OMITOR CARDIALY
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SANTA CASA DE MISERICORDIA DE SOBRAL
MV 2000 - Sistema de Gerenciamenio da Unidade
Relatorio de Prescricao / Evolugio

R AL

PRESCRLGAO.: 1965379 DATA: 29/10/2018 12:20

TTSTIAATO. . . . ROBSONWN.FILHO
IMENTO: 5350611 DT NASC: 12/06/1987 (31A 4M 18D)
<o o8I0, .. : BUSg- SIH
PACIENTE...: 950469 - ANTONIO JOSE SANTOS DE OLIVEIRA
PESO.......: ALTURA: SUP. CORPOREA:

INTERNAGAG.: 25/10/2018 14:23 4 DIAS(S) INT

UNID. INT..: UTT ADULTQ - BLOCO EMERGENCIA LEITC..: UTIADULTO - BLOCO EMERGOS COBERTURA:
CIChO. o &

MEDICO.....: ALEXANDRE CAVALCANTE DIOQGENES DE CARVALH
CID........: S068 QUTROS TRAUMATISMODS INTRACRANIANOS
DIAGNOSTICO:

PROTOCAQLO. . *

JLASSIFICACAD DE RISCO:

Pagina.: 1/2

Emitido Por: ROBSISHM5
Data....: 29/10/201

SERVICO: NEUROLOGIA

EVOLUGAO ENFERMEIRD

F"ACIENTE SEGUE GRAVE EM LEITO DE UTI COM CABECEIRA ELEVADA A 30° EM DECUBITO DORSAL, INTUBADA EM VM
MODO VCV, COM FIO2: 100%, FR: 13 IRPM, VOLUME: 420.COM SNG EM ASP[RAQAO COM RESIDUO BILIOSO. sVD
FUNCIONANTE COM DIURESE AMARELA. AVP EM MSE FUNCIONANTE EM HV SEDACAO 42ML/H,REATIVO AD MANUSEIO
A0 EXAME PUPILAS ISOCORICAS MIOTICAS FOTOREATIVA, AP COM MV+. AC COM SONS NORMOFONETICOS EM 2T
ABDOME PLANC E FLACIDO COM RHA+. PELE INTEGRA PARA LP APRESENTANDO OTORREIA EM QUVIRO ESQUERDC
=M BASTANTE QUANTIDADE REALIZADO TC DE CONTROLE REALIZADO BANHO NO LEITO, HIDRATACAO COPORAL E
OCULAR, HIGIENE ORAL, MUDANGA DE DECUBITO, ASPIRACAO DE VAS E TOT,TROCA DE CURATIVOS. SEGUE A0S

CUIDADOS FNTENSIVOS

/

'*RQRDR‘I 1%

PRESCRIGAO - ENFERMEIRO

RISCD DE DESEQUILIBRID ELETRDLITICD Qtd Unidade

XY
[&1]
360_1721%2420198060001.

W

£

m

Z

e
o;nim

-IBRU ELET SN Apl  Frequéncia Data Horarios
"ASDMETR[A ARTER[AL SEGUNDOC
~“RESCRICAD MEDICA
Obs.: Pardmetros ventilatdrios: pH: y PCOZ: , PaQ2: ’
HCO3: ; SPQ2: _
RISCO DE DEBITO CARDIACO DIMINUIDO Qtd Unidade SN Apl  Frequéncia |Data Horarios
“2  MONITORAR PADRAO RESPIRATORIO 2
FINITORAR FREQUENCIA E RITMOS
ADIACOS
Obs.: Observar distensdo de velas Jjugulares
4 VER PRESCRICAO MEDICA PARA PVC
Obs.: Valor encontrado:
~—CAPAC ADAPTATIVA INTRACRANIANA DIM!  Qtd Unidade SN Apl Frequéncia Data Hordrios
5 MANTER VIAS AEREAS PERVEAS I
Obs.: Aspirar sempre gue necessdrio
RISCD DE INFECGAO - Qtd Unidade Frequéncia

B ESVAZ!ARABOLSA COLETORA
Obs.: 3 cadd plantio ou sempre dgue nesesssrio

2

St A

Data Horarios

Este documento é c6pia do original, assinado digitalmente por ANTONIA DERANY MOURAO DOS SANTOS e Tribunal de Justica do Estado do Ceara, protocolado em 12/09/2019 as 14:14 , sob
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1E SOBRAL

SANITA CASA Uk MISERICORDIA DE SOBRAL Pagina.; 1/4
MV 2000 - Sisterna de Gerenciamento da Unidade Emitido Por; OTHiE. 46
Relatério de Prescricio / Evolugéo Data....; 36/10/20:

PRE?CRIQED‘: 1965559 DATA: 30/10/2018 04:34
USUARIO....: OTHELINO

ATENDIMENTO: 5350611 DT NASC: 12/06/1987 (31A 4M 19D)

CONVENIO...: SUS - SIH [
PACIENTE...: 950469 - ANTONIO JOSE SANTOS DE OLIVEIRA

PESO.......: ALTURA: SUP. CORPOREA:

INTERNAGAO.: 25/10/2018 14:23 5 DIAS(S) INT

MEDICO.....: ALE¥ANDRE CAVALCANTE DIOGENES DE CARVALH SERVICO: NEUROLOGIA

-

UNID. INT..: UTI ADULTO - BLOCO EMERGENCIA LEITO..: UTIADULTO = BLOCO EMERGO2 COBERTURA:

CID

sesee-.t 3068 OUTROS TRAUMATISMOS INTRACRANIANOS CICLO..: /

DIAGNOSTICO:
PROTOCOLA. . ;
CLASSIFICACAD DE RISCO:

EVOLUCAO MEDICA

30/10/2018- 07:00 h (PLANTAO DIURNO):
HD: TRAUMATISMO CRANIOENGEFALICO.

PACIENTE ADMITIDO NA S.C.M.S. EM 25/10/18 COM QUADRO DE REBAIXAMENTO DO NIVEL DE CONSCIENCIA APOS
ACIDENTE DE MOTO (SIC). '

FOI INTUBADO E COLOCADO EM VENTILAGAQ MECANICA (SOB SEDACAOQ).

REALIZOU TC CEREBRAL: "MULTIFLAS CONTUSOES TEMPORAIS E TEMPOROBASAIS A DIREITA; FRATURA DO SEIO
MAXILAR DIREITO",

REALIZOU TC CEREBRAL (CONTROLE- 26/10/18) E REAVALIACAO NEUROLOGICA (DR. JOAD MARTINS): "CONTUSOES
TEMPOROFRONTAIS A DIREITA, COM EDEMA; CONTUSAQ TEMPORAL ESQUERDA",

FOI ENCAMINHADO PARA A U.T.L.-BLOCO EMERGENCIA- EM 26/10/18.

REALIZOU TC CEREBRAL (CONTROLE- 29/10/18) E REAVALIAGAO NEUROLOGICA (DR. CLAUDIO HENRIQUE): "EDEMA
CEREBRAL DIFUSO; CONTUSAC CEREBRAL TEMPORAL DIREITA, QUE EXERCE EFEITO DE MASSA SOBRE AS
ESTRUTURAS ADJACENTES; CONTUSAO CEREBRAL TEMPORAL ESQUERDA, EM PROCESSO DE REABSORGAO".

INTUBADO.
SEDADO (MIDAZOLAM/FENTANILA).
MANTIDO EM PROTESE VENTILATORIA (VCV- VOL.. 450; FR: 12; PEEP: 5; FiO2: 40%).

EXAME FislcO:

PUPILAS: ISOCORICAS/MIOTICAS.
OTORREIA ESQUERDA (VOLUMOSA).
AUSC. CARDIACA: RITMICA (FC: 72 BPM)
AUSC. PULMONAR: RONCOS +/4.
ABDOME: FLACIDO.

CONDUTA: {theling Jesé g Castf A
_ -MANTIDA. oLl 2

' e - T
*RAIRNAR11* PRESCRIGAO MEDICA }
DIETA - Qtd Unidade SN Apl Frequéncia Data Horarios
__/DIETA POR SONDA NASOGASTRICA, EMB.I. 7 - — —-

Obs.: A critério da NUTRIGAO.
HIDRATACAO VENOSA o Qtd Unidade SN Apl Frequéncia Data H.orﬂri;a;’ v
2 SOROFISIOLOGICO A 0,9 FRASCO 1000ML 2FRASCO EV LIVRE | RaaT S5O0
. Obs.: 28 gts/min. T ‘ ‘ ! Aoce Ao ﬁi ;
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SANTA CASA DE MISERICORDIA DE SOBRAL _ f’agina..: 1/2 -
Lo MV 2000 - Sistema de Gerenciamento da Unidade Emitido Por: LAfUcI?:Im?f_ 49
" Relatorio de Prescrigdo / Evolugéo Data..... 30/10/2018

i e
DIMORRAL B B

PRESCRICAQ.: 1966148 DATZ: 30/10/2018 23:07

USUARIO. ...: LAURIANY.SOUSA 12 Vi

ATENDIMENTO: 5350611 DT NASC: 12/06/1987 (31A 4M 20D} )
CONVENIO...: SUS - SIH r_
PACIENTE . ..: 950469 - ANTONIO JOSE SANTOS DE OLIVEIRA |
PES0D. ... ..wa1 ALTURA: SUP. CORPOREA: = _r;
INTERNACAO.: 25/10/2018 14:23 5 DIAS(S) INT 2 R
M .....: ALEXANDRE CAVALCANTE DIOGENES DE CARVALH SERVICO: NEUROLOGIA N
UE?;?OINT..: UT;KQDULTD - BLOCO EMERGENCIA LEITO..: UTIADULTO - BLOCC EMERGOS  COBERTURA: EN
ek AP . 8068 OUTROS TRAUMATISMOS INTRACRANIANOS CICLG. it f

DIAGNOSTICO:

FROTOCOLO. .

CLASSIFICACAD DE RISCO:

EVOLUCAOQ - ENFERMEIRO

E GRAVE, INTUBADO, EM PROTESE VENTILATORIA NO MODO VCV, PUPILAS ISOCORICAS FOTORREATIVAS, SG
EI'\EHGKSF'IRA(;AO COM RESIDUO DE ASPECTO ESVERDEADO, SVD COM DEBITO DE ASPECTO CONCENTRADO. AC
EXAME: AP FISIOLOGICO; ABDOME PLANG, FLACIDO, RHA + LP EM REGIAO SACRAL COM PRESENCA DE TECIDO
NECROTICO. REALIZADO BANHO NO LEITO, HIGIENE ORAL E OCULAR, ASPIRAGCAO DE TOT E VAS, TROCA DE
CURATIVOS E MUDANCA DE DECUBITO. SEGUE AOS CUIDADOS INTENSIVOS.

"‘:RQR_{:]R 11* PRESCRIGAO - ENFERMEIRO

RISCO DE |NFEg_g;_A0" S

Otd Unidade SN Apl  Frequéncia Data Horasios 74
1 ESVAZIAR A BOLSA COLETORA \ 1 jg / Jy_'// |

Obs.: A cads plantioc ou sempre gue necessdrio

RISCO DE E-SF'lRACI\D _(_Ed \;]E_id_ade B __ SN :ﬁi Frequéncia Data Horarios .

| kel 7 "
2 s H ; .l
2 ASPIRACAO DE VIAS AEREAS 1X POR TURNO Mﬂ \ iﬁ} e
OU QUANDO NECESSARIO |/ : |

A !

3 HIGIENE ORAL A CADA 6H /L5 | 7 ,i 7 b A
Qtd Unidade SN Apl  Frequéncia ‘Data Horarigs

’\ —————
4 HIDRATAGAO OCULAR A CADA 6/6H 015D | % | %0 N TR il

RISCO OLHO SECO

Qtd Unidade SN Aol = Frequéncia |Data Hordrios
5 HIDRATAGAQ E HIGIENIZACAO CORPORAL Vit e

6 MUDANGA DE DECUBITO: DECUI '”-l."gyOHSAL l
Obs.: Hordriosg: 00RO 12h 18k

RISCO DE ULCERA FOR PRESSAO

DIREITO 4

.7 MUDANGCA DE DECUBITO: DECUBITO LATERAL t/ ;
Obs.: Hordrios: 02¢/ oen 14n  2Wh

8 MUDANGA DE DECUBITO: DECUBITO LATERAL | [
ESQUERDO e 2
Ohs.: Hordrios; 04 10h 18h h

9 SOLICITAR SUPORTE NUTRICIONAL
ADEQUADO A

-

=

Este documento é c6pia do original, assinado digitalmente por ANTONIA DERANY MOURAO DOS SANTOS e Tribunal de Justica do Estado do Ceara, protocolado em 12/09/2019 as 14:14 , sob
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VAN LA LADA UE MISERIGURDIA LE SUBKAL
MV 2000 - Sisiema de Geranciamento da Unidade
Relatorio de Prescricdo / Evolugdo

@'ﬁ-‘

BANT A CABA
Pl s )

el §
IR SORRAL

Pégina.: 1/4 .
Emitido Por: OTHEIB0
Data....; 31/10/2018

1966211 DATA: 31/10/2018 04:50

PRESCRIGAC. :

USUARIO. ...: OTHELINO 12 VA

ATENDIMENTO: 5350611 DT NASC: 12/06/1887 (31A 4M 20D)

CONVENIO...: SUS - SIH -

PACIENTE...: 950469 - ANTONIO JOSE SANTOS DE OLIVEIRA L ;

PESO..:z...1 ALTURA: SUP. CORPOREA: '

INTERNAGAO.: 25/10/2018 14:23 6 DIAS(S) INT Rubrics ¢
MiZicc

MEDICO.....: ALEXANDRE CAVALCANTE DIOGENES DE CARVALH SERVICO: NEUROLOGIA

UNID. INT..: UTI ADULTO - BLOCO EMERGENCIA  LETITO..: UTIADULTO - BLOCO EMERGOS COBERTURA: EN 1

CID........: 5068 OUTROS TRAUMATISMOS INTRACRANIANGS CICLO..: /

DIAGNOSTICO:

PROTOCOLO. . :

CLASSIFICACAC DE RISCO:

EVOLUCAO MEDICA

31/10/2018- 07:00 h (PLANTAO DIURNO):
HD: TRAUMATISMC CRANIOENGEFALICO.

PACIENTE ADMITIDO NA S.C.M.S. EM 25/10/18 COM QUADRO DE REBAIXAMENTO DO NIVEL DE CONSCIENCIA, APOS

ACIDENTE DE MOTO (SIC).

FOI INTUBADO E COLOCADO EM VENTILAGAO MEGANICA (SOB SEDAGAOD).
REALIZOU TC CEREBRAL:
MAXILAR DIREITO".

TEMPOROFRONTAIS A DIREITA, COM EDEMA; CONTUSAC TEMPORAL
FOI ENCAMINHADO PARA A U.T.|.-BLOCO EMERGENCIA- EM 26/10/18.
REALIZOU TC CEREBRAL (CONTROLE-

DESCOMPRESSIVA.

INTUBADO.
SEDADO (MIDAZOLAM/FENTANILA),

MANTIDO EM PROTESE VENTILATORIA (VCV- VOL.: 450; FR: 12; PEEP: 5; FIOZ: 30%).

EXAME Fisico:

PUPILAS: ISOCORICAS/MIOTICAS.
OTORREIA ESQUERDA (VOLUMOSA),
AUSC. CARDIACA: RITMICA (FC: 58 BPM)
AUSC. PULMONAR: RONCOS +/4.
ABDOME: FLACIDO.

CONDUTA:
- SOLICITAR EXAMES LABORATORIAIS.

"MULTIPLAS CONTUSOES TEMPORAIS E TEMPOROBASAIS A DIREITA: FRATURA DO SEIQ

REALIZOU TC CEREBRAL (CONTROLE- 26/10/18) E REAVALIACAO NEUROLOGICA (DR. JOAC MARTINS): "CONTUSOES
ESQUERDA". "

29/10/18) E REAVALIACAO NEUROLOGICA (DR. CLAUDIO HENRIQUE): "EDEMA ‘\
CEREBRAL DIFUSO; CONTUSAC CEREBRAL TEMPORAL DIREITA, QUE EXERCE EFEITO DE MASSA SOBRE AS

ESTRUTURAS ADJACENTES; CONTUSAO CEREBRAL TEMPORAL ESQUERDA, EM PROCESS0 DE REABSORCAG".
SUBMETEU-SE (EM 30/10/18) A NEUROCIRURGIA: DRENAGEM DE HEMATOMA INTRACEREBRAL E CRANIOTOMIA

heling Insd e Dastra 2
cUncEEmR
St LR Y

te por ANTONIA DERANY MOURAO DOS SANTOS e Tribunal de Justica do Estado do Ceara, protocolado em 12/09/2019 as 14:14 ,’sob o nﬁnié@01721732420198060001.

*RRABNAK11* PRESCRIGAO MEDICA
< i
DIETA ____Qtd Unidade SN Aol  Frequéncia Data Horérios
! DIETA POR SONDA NASOGASTRICA, EM Bl 7 a

Obs.: A critério da NUTRICHO.
HIDRATACAQ VENOSA Qtd Unidade SN Anl Frequéncia Data Horrios
2 SOROFISIOLOGICO A 0,9 FRASCO1000ML 2FRASCO EV

Obs.: 28 gts/min.
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SANTA CASA DE MISERICORDIA DE SOBRAL Pagina.. 1/2 §
MV 2000 - Sistema de Gerenciamento da Unidade Emitido Por: HENtSP2 3
Relatorio de Prescrigao / Evolugio Data..... 31/10/20 S
—
—_— - — O
- N
PRESCRICAO.: 1966614 DATA: 31/10/2018 11:11 N
USUARTO. . ..: HENRIQUE.AGUIAR 12 V1 X
ATENDIMENTO: 5350611 DT NASC: 12/06/1987 (31A 4M 20D) v %
CONVENIO...: SUS - SIH =
PACIENTE...: 950469 - ANTONIO JOSE SANTOS DE OLIVEIRA | o
PESO.......: ALTURA: SUP. CORPOREA: | e
INTERNAGAO.: 25/10/2018 14:23 6 DIAS(S) INT = oniE
‘ ENI - DR
MEDTEO. ... .. ALEXANDRE CAVALCANTE DIOGENES DE CARVALH SERVIGO: NEURQLOGIA
INT..: UTI ADULTO - BLOCO EMERGENCIA  LEITO..: UTIADULTO - BLOCO EMERGOO  CORERTUSA:
hess....: 5068 QUTROS TRAUMATISMOS INTRACRANIANOS CICLO..: /
L AGNOSTICO:
PROTOCOLO. . :

CLASSIFICAGCAQ DE RIBCO:

EVOLUGAO - ENFERMEIRO

SEGUE EM LEITO DE UT| COM CABECEIRA ELEVADA A 30° EM DECUBITO DORSAL, INTUBADA EM VM MODO VCV, COM
FIO2: 30%, FR: 12 IRPM, VOLUME: 450.COM SNG EM ASPIRAGCAO COM RESIDUO BILIOSO. SVD FUNCIONANTE COM
DIURESE AMARELA, AVF EM MSD FUNCIONANTE EM HV E SEDACAQ 62ML/H. AO EXAME PUPILAS ISOCORICAS
MIOTICAS REATIVA, AP COM MV+. AC COM SONS NORMOFONETICOS EM 2T, ABDOME PLANOQ E FLACIDO COM RHA+
PELE INTEGRA PARA LPAPRESENTANDO OTORREIA EM OUVIDO ESQUERDO. REALIZADO BANHO NO LEITO,
HIDRATACAO CORPORAL E OCULAR, HIGIENE ORAL, MUDANCA DE DECUBITO, ASPIRAGAQ DE VAS E TOT, TROCA DE
CURATIVOS. SEGUE AOS CUIDADOS DE ENFERMAGEM. :

*RRARNA11* PRESCRICAO - ENFERMEIRO ﬁ,ﬁ
Frequéncia Data Horarios

USCO DE INFECCAO Qtd Unidade SN Apl
ESVAZIAR A BOLSA COLETORA ' |
Obs.: A cads plantdo ou sempre gue necessdric

RISCO DE ASPIRACAO - Otd Unidade SN_Apl  Frequéncia Data Hordrios -
2 ASPIRAGAO DE VIAS AEREAS 1X POR TURNO T = e :
OU QUANDO NECESSARIO R S C——
“ I HIGIENE ORAL A CADA 6H v -
AT Al

RISCO OLHO SECO | Qtd Unidade

: - ‘ SN Apl Frequéncia | Data Hogarios
4  HIDRATACAC OCULAR A CADA 6/6H

AN A

RISCO DE ULCERA POR PRESSAG Qi Unidade SN Al

5 HIDRATAGAO E HIGIENIZACAO CORPORAL

6  MUDANGA DE DECUBITO: DECUBITO DORSAL fighaii |
Obs.: Hordrios: 00h 06n 120~ 18h e

7 MUDANGA DE DECUBITO: DECUBITO LATERAL " ‘
DIREITO v
Y Obs.: Hordrios: 02h 08h 14h 20h

Frequéncia | Data Horarios '
T

8 MUDANGA DE DECUBITO: DECUBITO IE)}TERAL ) |
ESQUERDO ‘
Obs: Hordrios: 04R 10h 18R 22h

V7

f~

Este documento é copia do original, assinado digitalmente por ANTONIA DERANY MOURAO DOS SANTOS e Tribunal de Justica do Estado do Ceara, protocolado em 12/09/2019 as 14:14, sob 0
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SAN A CASA DE MISERICORDIA DE SOBRAL Pagina.; 1/4
MV 2000 - Sistema de Gerenciamento da Unidade Emitido Por: OTHEL{{dC53
Relatorio de Prescrigio / Evoiugdo Data..... 01/11/2018
PRESCRICAO.: 1866848 DATA: 01/11/2018 04:27
USUARTO....: OTHELINO 12 Via
ATENDIMENTO: 5350611 DT NASC: 12/06/1987 (31A 4M 21D) o
CONVENIO...: 208 - SIH
PACIENTE...: 950469 - ANTONIO JOSE SANTOS DE OLIVEIRA L
PESO.......: ALTURA: SUFP. CORPOREA: T
INTERNAGCAO.: 25/10/2018 14:23 7 DIAS(S) INT Rubiic.. de
Med o
MEDICO.....: ALEXANDRE CAVALCANTE DIOGENES DE CARVALH SERVICO: NEUROLOGIA
UNID. INT..: UTT ADULTO - BLOCO EMERGENCIA  LEITO..: UTIADULTO - BLOCO EMERGOS  CORERTURA: FNI
CID........: S068 OUTROS TRAUMATISMOS INTRACRANIANGS CICLO..: /
DIAGNOSTICO:
PROTOCOLO. . :

CLASSIFICACAO DE RISCO:

EVOLUGCAO MEDICA

01/11/2018- 07:00 h (PLANTAO DIURNO):
HD: TRAUMATISMO CRANIOENCEFALICO.

PACIENTE ADMITIDO NA S.C.M.S. EM 25/10/18 COM QUADRO DE REBAIXAMENTC DO NIVEL DE CONSCIENCIA, APOS
ACIDENTE DE MOTO (SIC).

FOI INTUBADO E COLOCADO EM VENTILACAC MECANICA (SOB SEDACAQ),

REALIZOU TC CEREBRAL: "MULTIPLAS CONTUSOES TEMPORAIS E TEMPOROBASAIS A DIREITA: ERATURA DO SEIO
MAXILAR DIREITO",

REALIZOU TC CEREBRAL (CONTROLE- 26/10/18) E REAVALIAGAO NEUROLGGICA (DR. JOAO MARTINS): "CONTUSOES
TEMPOROFRONTAIS A DIREITA, COM EDEMA; CONTUSAC TEMPORAL ESQUERDA".

FOI ENCAMINHADO PARA A U.T.|-BLOCO EMERGENCIA- EM 26/10/18.

REALIZOU TC CEREBRAL (CONTROLE- 29/10/18) E REAVALIACAO NEUROLOGICA (DR. CLAUDIO HENRIQUE): "EDEMA
CEREBRAL DIFUSO; CONTUSAO CEREBRAL TEMPORAL DIREITA, QUE EXERCE EFEITO DE MASSA SOBRE AS
ESTRUTURAS ADJACENTES; CONTUSAO CEREBRAL TEMPORAL ESQUERDA, EM PROCESSO DE REABSORCAD",
SUBMETEU-SE (EM 20/10/18) A NEUROCIRURGIA: DRENAGEM DE HEMATOMA INTRACEREBRAL E CRANIOTOMIA
DESCOMPRESSIVA.

REALIZOU TC CEREBRAL (CONTROLE- 31/10/18) E REAVALIACAO NEUROLOGICA (DR. KEVEN PONTE): "MELHORA DO
EDEMA E DO EFEITO DE MASSA, SEM COMPLICACAO CIRURGICA".

INTUBADO,
SEDADO (MIDAZOLAM/FENTANILA). )
MANTIDO EM PROTESE VENTILATORIA (VCV- VOL.: 450; FR: 12; PEEP: 5; Fi02: 25%).

EXAME FISICO:

PUPILAS: ISOCORICAS/MIOTICAS.

AUSC. CARDIACA: RITMICA (FC: 70 BPM)

AUSC. PULMONAR: SEM RUIDOS ADVENTICIOS.
ABDOME: FLACIDO.

CONDUTA:
- ALTERAR ESQUEMA ANTIBIOTICO.

"J3RNAR11* PRESCRIGAO MEDICA
DIETA ) Qtd Unidade SN Apl  Frequéncia Data H.urarios
1 DIETA POR SONDA NASOGASTRICA, EM B.I. 7 \

oo — Qb8 A critérie da NUTRICAOD.
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PROTOC

#PLANTAC iURN

BANTONIO JOSE, .
OUETA DE MOTO

-TCE GRAVE

70 0 NEUROQCIE . RGIA

#DEVICES: AVP, & .

DA PACIENTE 4 SMITIDO NA SCMS EM 7711018 ¢ "M QUADRO DE REBAIXAMENTO DO NIVEL DE CONSCIENGIA,

APGS ACIDENTE [ - MOTO (50 2

FOILINTUBADD E o LOCADC E0 'EM iiLAL;.?Rt:.- [ECANE L (B0B SEDACAQ). .

HEALLIOU TG CE - BRAL MU TIPLAS CONGsUEs MPEDRAIS E TEMPOROBASAIS A DIREITA, FRATURA DO SEIO

MAXILAR DIREITG

REALIZOU TC Co. SBRAL (CONROLE- 28/10/ ) E RE wALIACAOQ NEUROLOGICA (DR, JOAD MARTINS) "CONTUSOES
TEMFSACFRONT, 5 A SIREITA. .OMEDEMA, JONTUS ' TEMPORAL ESGUERDA",

o ENCAMINIGAD ¢ PARA A LT -BLOCO EMET ZENCIA EM 26/10/18. ] ‘

REALZCU TC CE ' IBRAL (COMTROLE- 20/10/18) E REAVALIACAC NEUROLOGICA (DR. CLAUDIO HENRIQUE): "EDEMA

sere gl DIFLE L CONTUSZD CEREBRAI TEMPCGSAL DIREITA, QUE EXERCE EFEITO DE MASSA SOBRE AS

USTRUTURAS ADS- SENTES CONTUSAD CERFBRAL TE /PORAL ESQUERDA, EM PROCESSO DE REABSORCAD".
SUBMETEL-SE {0 301013 NEUROCIRE GEIA D ENACIM DE HEMATOMA INTRACEREBRAL E CRANIOTOMIA

CESCOMPRESSIV

AEALIZGU TS CEF - BRAL (UK TACLE- 3110 0 = RE .!ALIACEC NEUROLOGICA (DR, KEVEN PONTE), "MELHORA DO

EJENGGE DG EFEL ) DE MASBES HENi LOMPLL, sCAL & URGILA'

EPACIENTE EVO UNDO CLNICAMENTE EST. /EL, AL-STA, DESORIENTADO, EM VEN'TILAQAO ESPONTANEA EM AR

AMBIENTE, Alliny [ADO-SE Vie OBaL; BIURESE CLa~A E SEM GRUMOS, SEGUE AFEBRIL E COM BOM CONTROLE

FRESICRICT,

 SE TR PR BT (A
.5 AEGULAR, AL
SHELRD GLASGL
VARG, BRE, 2
MEEH VENTILAGY
AEDOME FLANTD S
SENAL DIURESE
SERTRHEMICADES

DML AUTAS

ANOS, B PO

CORADLS, - DRATARGC, ALERTA, Ut SORIENTADC

13 PUPLAL ISCUURGCAS J FOTL0 - EATIVAS, EDEMA PERICRBITAL DIREITO

IR, S8 PA AQTOMMHG
SSFGM AR 28 B AR AN

ACIDO, B L OR NAD PA.

Gl b

RPN AR SEW EL

ZWTE: D U Con RUNCOS 25PARS0S
0 VMG DU MASSAS, RHA~

Lo ul's Od

SEUARDA VALGA © 5 ENFEFvIA -\ DE NELRL 28IA
smagtita iy FONO — - -
*EUENAT O F PR - CRIGAD
DIET 4 Inidsde SN Apl  Frequéncia Data Horérios -
1 DI IA Bl ' |[04/11] . 0755
e T ¥ -!I'!I

=

- . A i H

o SANTA CA. . DE MISEF 'CRDIA DE OBRA . Pagma.. 1/4 | S
= MV 2000 - | | tema de Geranciamento |3 Linide 2 Emitido Por: LEONAIS!I62 §
N Relatorio de ‘rescrigéo/ CJolugao Data....: 04/11/201 §
/ . o . - e e ia e —— 8

PRESCRICAT.: 19687 DATA 04/11/2021% 07:8 §

USUARIOD, . ..: LEONA: O, AZEVEDC 12 | &:

ATENDIMENTO: 53506 | DT NAsSC: 12/06/1%87 (3.5 4M 24D) - Y

COMVENIO...: SUS - :IH v i~ S

PACIENTE...: 95046 - ANTONI( JOSE SANT .3 DE JIVEIRA \ \ g

PESO. .. .... Al 'RA: 575, CORBORE . SN %

INTERRACAC, : 25/10. 0l8 14:2% 10 DIAS(S. INT ‘ F!..,-;. -r:.:.c:

MEOTCO. .., . ¢ ALEXN RE CALAL TE DIOGE ES I ARVALYH SERVICO: NEUROLOGIA

UNID. INT..: UTI LT — BLwD EMERGE: A UTIADILTO - BLOCO EMERGOY — COBERTURA:

CTM.cs v .1 306 - TROS “RAUMLTLSMOE TRAC CICLO..: /

DIAGNAITION:

Este documento é cépia do original, assinado digitalmente por ANTONIA DERANY MOURAO DOS SANTOS e Tribunal de Justica do Estado do Ceara, protocolado em 12/09/2019 as 14:14 , sob 0
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SV eMedM e VTS EMRNIRUI T DDA

,_..q--"‘ MV 2000 - Sistema de Gerenciamento da Unidade
Relatdrio de F’rescn;ao / Evolugédo

PRESCRICAOD. : 1959257 DATA 05,-’11/2018 07:41

Fagina.: 173

Emitido Por; JOAON{@M

Data....: 05/11/201¢

12 VIA

C.2.M.EUFRASIO COBERTURA:

SN Apl  Frequéncia |Data Horarios

[0511] . o741

USUARIO....: JOAOMARTINSNETO
ATENDIMENTO: 5350611 DT NASC: 12/06/1987 (31A 4M 25D)
CONVENIQ...: SUS - SIH
PACIENTE...: 950469 - ANTONIO JOSE SANTOS DE OLIVEIRA
PESO.......: ALTURA: SUD. CORPOREA:
INTERNACAO.: 25/10/2018 14:23 11 DIAS(S) INT
MEDICO..... : JOARQ MARTINS NETO SERVICO: NEUROLOGIA
UNID. INT..: CASA DE SAUDE MONS. EUFRASIO LEITO..: LETTO 4-3 -
OIT & Juiany : 8068 OUTROS TRAUMATISMOS INTRACRANIANOS ‘QICLO..: /
DIAGNOSTICO:
PROTOCOLO. . :
CLASSIFICACAC DE RISCO:
*RARKNA11* PRESCRIGAO MEDICA
21 S —— Qud Unidade
1 DIETA F'ASTDSA 1
_I'!IDRATJ-"@CAD VENOSA _ __ Otd Unidade SN Apl Frequéncia
+ . SORO FISIOLOGICO A 0.9 FRASCO 1000ML 2 FRASCO EV._ LIVRE
ANTIMICRDBIANDS — Qud Unidade SN Apl  Frequéncia
3 cc MERDNEN 1G IV 1 FRASCO AM EV  8x8-N
Justificativa.: prescrica
Obs.: Em 100 ml/5F0,5%- D4/ 7 . CORRER EM 30 MIN.
|-= AGUA BI-DESTILADA 10ML AMPOLA 2 AMPOLA
[-= AGULHA DESCARTAVEL 4012 1 UNIDADE
[-= SERINGA DESCARTAVEL 20ML 1 UND
4 C.C. VANCOMICINA 500MG F.A : 1 FRASCO AM EV. . 8X6-N
» Justificativa.: prescrita
Obs.: Em 100 ml/5F0,%%- D4 / 10. CORRER EM 1 HORA.
|-= SORO FISIDLOGICD_G.Q% FR. 100ML 1 FRASCO
|-= AGULHA DESCARTAVEL 40X12 1 UNIDADE
|-> SERINGA DESCARTAVEL 10ML LUER 1 UND
LOCK T :
. _DICAMENTDS ENDOVENOSOS SUTEES - . Unidade SN Aol  Frequéncia
5 C.C.CLORETO DE POTASSIO 10% 10ML 1 AMP 4 AMPOLA EV  LIVRE
EM CADA SORO
Obs.: 2 amp em cadas 1.000 ml/S5F0,9%.
|-> AGULHA DESCARTAVEL 40X12 4 UNIDADE
|-= SERINGA DESCARTAVEL 10ML LUER 4 UND
LOCK
& C.C. FENITOINA 50MG/ML 5ML AMPOLA, | 1 AME‘Dm EV. . 8x8-N
Obs.: 2+18AD. ‘
lr=AGUA BI-DESTILADA 10ML AMPOLA 4 AMPOLA
GULHA DESCARTAVEL 40X12 2 UNIDADE
|-= SERINGA DESCARTAVEL 20ML 2 UND

Data Horarios

[05/11] . QR4 154 23+

2 s

oc:l/ l(&z{b*

Data Horarios _
v ?‘ﬂ §€

L
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SPIN A LAOA UE VIDERILURDIA Uk SUBRAL Pagina.: 1/2
MV 2000 - Sistema de Gerenciamento da Unidade Emitido Por: JO4Ag4! 65
y i Relatério de F’rascn'géo ! Evolugao g Data....: 06/1%/2
- - - bt e T S - ‘ 4
FRESCRICAO. : 1970050 DATA 06/11,-’2018 08:37
USUARIO. . . . : JOACMARTINSNETO . S
ATENDIMENTO: 5350611 DT NASC: 12/06/1987 (31A 4M 26D) 3 1%
CONVENIO...: SUS - SIH :
PACIENTE...: 950469 - ANTONIO JOSE SANTOS DE OLIVEIRA
PESO.......: ALTURA: SUP. CORPOREA: '
INTERNACAO.: 25/10/2018 14:23 12 DIAS(S) INT
MEDICO. ., ..: JOAD MARTINS NETO SERVICC: NEUROCLOGIA o
UNID. INT..: CASA DE SAUDE MONS. EUFRASIO LEITO..: LEITO 4-3 - C.S5.M.EUFRASIO  COBERTURE
CID........: 5068 OUTROS TRAUMATISMOS INTRACRANTANOS CICLO..: / '
DIAGNOSTICO:
FROTOCOLO. . -
CLASSIFICAGAD DE RISCO:
NEURD
. LOGIa
KRRABNR11* PRESCRIGAO MEDICA =
DIETA ________ o Qtd Unldada SN Apl Frequéncia |Data Horarios
1 DIETA PASTOSA 1 [0B/17] . 08:37
2-Il[:lRJ!uT;ﬂ\CAD VENOSA Otd Unidade SN Apl  Frequéncia Data Horérbs oA
C.C. SORO FISIOLOGICO A 0.9% FRASCO 1FRASCO Vo ki | = s
C/500ML ; e ﬁ SOC
_______ B - Kel a8
ANTIMICRDBIANOS . __ Qtd Unidade SN Apl  Frequéncia Data Hordrios B
3 C.C. MERONEN 1G IV 1 FRASCO AM EV  8x8-N [[06/11] . B8:37 . 16:3%,
Justifieativa.: prescrica [07/11] . BO37 (‘/ PR
Obs.: Em 100 ml/5FQ,9%- D5 / 7 . CORRER EM 30 MIN. I - {/l I
|-> AGUA BI-DESTILADA 10ML AMPOLA 2 AMPOLA i
|-= AGULHA DESCARTAVEL 40X12 1 UNIDADE |
|-= SERINGA DESCARTAVEL 20ML 1 UND
- 4 C.C. VANCOMICINA 500MG F.A 1FRASCO AM EV.
Justificativa.: prescrita . q‘/ ?
Obs.: Em 100 ml/SF0,9%- D5 / 10. CORRER EM 1 HORA. 5 oS 4
|-= SORQ FISIOLOGICO 0.2% FR. 100ML 1 FRASCO
> AGULHA DESCARTAVEL 40%12 1 UNIDADE
|-= SERINGA DESCARTAVEL 10ML LUER
oo 1 UND
-
MEDICAMENTOS ENDOVENOSOS Ot Unidade SN Aol Frequéncia Data Horérios
3 C.C.FENITOINA SOMG/ML SML AMPOLA 1AMPOLA EV  8x8N Y
Lo AR
|= AGUA BI-DESTILADA 10ML AMPOLA 4 AMPOLA
|-= AGULHA DESCARTAVEL 40X12 2 UNIDADE
|-= SERINGA DESCARTAVEL 20ML 2 UND
6 C.C. FUROSEMIDA 10MG/ML 2ML AMPOLA 1 AMPOLA
LA ! EV 1ZX12ZHOR |[06/11] . 98:37 /20:37
|- SERINGA DESCARTAVEL 3ML 1 UND : I 2 i
| -> AGULHA DESCARTAVEL 40X12 1 UNIDADE <

mero _.0172%2420198060001.
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SANTA LADA UE MISERIGURDIA Uk SUBKAL Pagina.: 1/3 d
MV 2000 - Sistema de Gerenciamento da Unidade Emitido Por: JOAGN/es S
Relatorio de Prescricdo / Evoluco Data....; 07/11/20 2
(o)}
—— — e — —— — e e — — e LIRS — H
pm.smxc;m 1970689 DATA: 07/11/2013 07:57 i §
USUARIO. . . .: JOROMARTINSNETO 12 ViAS
ATENDIMENTO: 5350611 DT NASC: 12/06/1987 (31A 4M 27D) . il
CONVENIO...: SUS - SIH S
PACIENTE...: 550469 - ANTONIO JOSE SANTOS DE OLIVEIRA : o
PESO. .. i, ..: ALTURA: SUP. CORPOREA: g
INTERNAGRO.: 25/10/2018 14:23 13 DIAS(S) INT s &
[y
MEDICO.....: JOAO MARTINS NETO SERVICO: NEUROLOGIA 2
UNID. INT..: CASA DE SAUDE MONS. EUFRASIO  LEITO..: LEITO 4-3 - C.5.M.EUFRASIO  COBERTURA B
CID. . ......: S068 OUTROS TRAUMATISMOS INTRACRANTIANOS CICLO. .+ / <
DIAGNOSTICN: o
PROTOCOLO. . : 3
CLASSIFICACEC DE RISCO: & ~ 3
gy o
tbﬂ bﬁ S §
. '-UG/A S
R_RABNAR11* PRESCRIGAO MEDICA S
5
o . e s o - s e 3
DIEETA S Qtd Unidade SN Apl  Frequéncia |Data Horarios ‘_8‘j
1 DIETA PASTOSA 1 (07/11] . 07:57 =
' _ , B o 5
—i- — - - e —— ‘U"
. HIDRATACAQ VENOSA o Qtd Unidade SN Apl _ Frequéncia Data Horarios S
T+ 2 C.C. SOROFISIOLOGICO A 0,9% FRASCO 2 FRASCO EV  LIVRE ' - e o
C/500ML S / sa0 3
™ Ll Ve kel g
=L — p— r— r— - - (U
ANTlMlERDB!ﬂIQS o - _ Qtd Unidade SN_ Aol Freguéncia Data Horarios &
3 C.C. MERONEN 1G IV 1 FRASCO AM_ EV  Bx8-N '[07/11] 0RET, 1587 = S
Justificativa.: prescrita [ C{ $/ 8
Obs:: Em 100 ml/5F0,9%- D6 / 7 . CORRER EM 30 MIN. [ A ( ! i'_:g
} Law)
()
|-» AGUA BI-DESTILADA 10ML AMPOLA 2 AMPOLA =
|-> AGULHA DESCARTAVEL 40X12 1 UNIDADE 5
|-> SERINGA DESCARTAVEL 20ML 1 UND =
4 C.C. VANCOMICINA 500MG F.A 1FRASCOAM  EV  6X&-N = @
Justificativa.: prescrita Uil ‘ g i
foe o 1§ ai &
Qbs.: Em 100 ml/5F0,9%- D6 / 10. CORRER EM 1 HORA. <
|-> SORO FISIOLOGICO 0.9% FR. 100ML 1 FRASCO
|= AGULHA DESCARTAVEL 40X12 1 UNIDADE
|-= SERINGA DESCARTAVEL 10ML LUER 1 UND
LOCK
MEDICAMENTOS ENDOVENOSOS - _Q:_q Unidade SN Apl Frequén;::ia Data Herdrios
~~' C.C. FENITOINA 50MG/ML 5ML AMPOLA 1AMPOLA EV  BxB:N oow 5P/
Obs.: 2+18aD. AC/ l D
|-= AGUA BI-DESTILADA 10ML AMPOLA 4 AMPOLA \
|-= AGULHA DESCARTAVEL 40X12 2 UNIDADE ‘
|-> SERINGA DESCARTAVEL 20ML 2 UND
§ C.C. FUROSEMIDA 10MG/ML 2ML AMPOLA 1 AMPOLA EV  12X12 HOR |[07/11] . 0757
|-= SERINGA DESCARTAVEL 3ML 1 UND Cj;g 2,0
> AGULHA DESCARTAVEL 40X12 1 UNIDADE

Este documento é c6pia do original, assinado digitalmente por ANTONIA DERANY MOURAO DOS S

Para conferir o original, acesse o site https://esaj.tjce.jus.br/pastadigital/pg/abrirConferenciaDocumento.do, informe o processo 0172173-24.2019.8.06.0001 e cédigo 515E6B5.
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Este documento é c6pia do original, assinado digitalmente_’Qs[ ANTONIA DERANY MOURAO DOS SANTOS

oy SOV IA wAO A UE IVISERIGURUIA UE DUBRAL Pagina.; 1/7 éi
‘ ' MV 2000 - Sistema de Geranciameanto da Unidade Emitide Por: Jflé.67 S
;--""'"" \ Relatorio de Prescrigdo / Evolugdo Data....: 08717 § :
—
T T S rer _ S =
PRESCRICAO.: 1971506  DATA: 08/11/2018 09:05 S
USUARIO. ...: JOAOMARTINSNETO K ‘\ﬂ;
ATENDIMENTO: 5350611 DT NASC: 12/06/1987 (31A 4M 28D) : N
CONVENIO...: SUS - STH o
FACIENTE...: 950469 - ANTONIO JOSE SANTOS DE OLIVETRA < 2
PESO....... :  ALTURA:  SUP. CORPOREA: s
INTERNAGAC.: 25/10/2018 14:23 14 DIAS(S) INT ‘U@
; Viegle
MEDICO.....: JOAQ MARTINS NETO SERVICO: NEUROLOGIA 2 5
UNID. INT..: CASA DE SAUDE MONS. EUFRASIO LEITO..: LEITO 4-3 - C.S.M.EUFRASIO COBERTU! 1P m
CID........: S068 QUTROS TRAUMATISMOS INTRACRANIANOS CICLo..: / <
DIAGNGSTICO: ¥ 9
PROTOCOLO. . : P
CLASSIFICAGAO DE RISCO: - <5
IR
.VGIA <
> o
Q
~ AN O
*RARNAR11* PRESCRIGAO MEDICA =8
oS
e R : — ~ - g ®
DIETA ) T  Qtd Unidade SN Apl  Frequéncia | Data Horarms B
1 DIETA PASTOSA 1 [08/11] . 09:05 g]
=N
o —ime ‘ S o
HIDRATACAD VENOSA __ __ O Unidade SN Apl Frequéncia ia_|Data Horarios SN
. —2 SORO FISIOLOGICO 0.9% FR. 100ML 5 FRASCO EV  LIVRE = E
=)
o
——— —— = — - —_— © O
iNTIMICRDBIANQS e o 0 Gtd Unidada SN Apnl  Frequéncia Data Horarios % §
3 C.C. MERONEN 1G IV 1 FRASCO AM EV  8x8-N )[03/11] 0TS 1765 = 8
Justificativa.; prescrita ‘[09;11} =S
d * o O
Obs.: &m 100 ml/5£0,9%- D7 / 10 . CORRER EM 30 MIN. | C‘/ Lg i ) Bro
| N -8
I-= AGUA BI-DESTILADA 10ML AMPOLA 2 AMPOLA i § “g
|-= AGULHA DESCARTAVEL 40X12 1 UNIDADE ' § S
|-= SERINGA DESCARTAVEL 20ML 1 UND 23
'_ -
4 C.C. VANCOMICINA 500MG F.A 1 FRASCO AM EV  6X6.N 05
Justificativa.: prescrita O [SU od ( :g
Obs.: Em 100 ml/SFO,8%- 07 4 10. CORRER EM 1 HORA. §
|-> SORO FISIOLOGICO 0.9% ER. 100ML 1 FRASCO §
-> AGULHA DESCARTAVEL 40X12 1 UNIDADE k)
|-> SERINGA DESCARTAVEL 10ML LUER 1 UND S
LOCK Q
o = . s 5
- MEDICAMENTOS ENDDVENUSUS ~_Otd Unidade SN Apl Fraquénma Data Hordrlos ‘\3
5 C.C.BROMOPRIDA 5 MG/ML 2 ML AMPOLA + 1 AMPOLA EV  ACM - B I
AD 18 ML - HC =)
o E
MEDlCAMENTOS DRAIS - QW Unldade de SN Asl Frequém:la |Data Hor rma §
6 FENITOINA 100MG COM COMPRIMIDO 1 COMPRIMIDC VO 8x8N 18:1:/ @_. h 5
7 DIPIRONA 500MG COMP. 1 UNIDADE VO 6X6-N ‘g3
Justificativa.: prescriza ()( O 1‘6 Lze E,j
8  OMEPRAZOL 20MG CAPSULA 1CAPSULA VO 24x24-HC 06 ke %
(]
E
=
=
@
7
o
[}
1)
7]
[0}
()
©
=
c
)
S
o
b
c
[}
o
o
©
[0



s DANTA LADA UE MISERICORDIA DE SOBRAL Pagina.: 1/2 g
;....&---"f MV 2000 - Sistema de Gerenciamento da Unidade Emitido Par: JOAflS/68 .§:;
Relatério de Prescrigao / Evolucao Data....: 12/11/2 2
..... 2 Q.
- - — PR x — — TR— Fo— — R —— FERF i — H
PRESCRIGAO.: 1973659 DATA: 12/11,!2013 07:44 §
USUARIO....: JOAOMARTINSNETO ¢ o I
ATENDIMENTO: 5350611 DT NASC: 12/06/1987 (31A 5M 2D) 1 "i‘%
CONVENIO. ..: SUS - SIH S
PACIENTE...: S$50469 - ANTONIO JOSE SANTOS DE OLIVEIRA °
PESO. .4, .t ALTURA: SUP. CORPOREA: 2
INTERNACAQ.: 25/10/2018 14:23 18 DIAS(S) INT «-%r
MEDICO.....: JORO MARTING NETO SERVICO: NEUROLOGIA
UNID. INT..: CASA DE SAUDE MONS. EUFRASIO LEITO..: LEITO 4-3 - C.S5.M.EUFRASTO  COBERTURA
(aih S 5068 OUTROS TRAUMATISMOS INTRACRANIANOS cICLO. .: /
DIAGN@STICD
PROTOCOLO. . : N
CLASSIFICACAO DE RISCO: U/T*Q i
. 14
RRAENRAR11* PRESCRICAO MEDICA
DIE”_]'I-\_ = ) - _Qtd Unidade SN Apl  Frequéncia | Data Hordrios
1 DIETA BRANDA , D160, BIETA GE.ML 1 (12/11] . 07.44
MEDICAMENTDS ENDCNENDSDS __Otd Unidade SN Apl  Frequéncia Data Hordrios
+ — C.C. BROMOPRIDA 5 MG/ML 2 ML AMPOLA + 1 AMPOLA EV ACM -
AD 18 ML - HC
MEDIGAMENTDE ORAIS - N Qtd Unidade SN Aol Frequéncia. |Data Hor _103 )
3 FENITOINA 100MG COMPRIMIDO 1COMPRIMIDC VO  8x8-N ey
4 DIPIRONA 500MG COMP. 1 UNIDADE VO  6xX8- a4
Justifieativa.: DOR 1 ‘ é'/ oL %
5 OMEPRAZOL 20MG CAPSULA 1 CAPSULA VO  24X24-HC
6 HALDOL 2MG/ML GOTAS 1UND VO LIVRE 1[121'11] N O
Obs.: FAZER 5 GT5 V.0 12/12HS .09H AT S e i S senime E
7 CAPTOPRIL 25MG SE NECESSARIO 1 COMPRIMIDC VO  ACM
Obs.: Fazer lcp SL se PAS>180 e/ou PAD=110mmglg S M
4
CUIDADOS ESPECIAIS Qg nigade ~ QYA Froquéncia oa Horaos
8 AEROSOL - UT| ﬁe iﬂ__' 7 4
Ohs.: 5F0,9%- 3 ml #+ .EEnateraI— & gts + J.er\atrdplc— 20 gts, de 3/3 h. Vs

SINAIS VITAIS - o Qtd Unidade SN Apl _ Frequénciz |Data Hordrios
8  SINAIS VITAIS DE 6/6HS ' - =
FISIOTERAP!A Qtd Unidade SN Apl  Frequéncia Data Horérios

10 FISIOTERAPIA MCJTORA E RESP]RATORIA
Cbs.: 3 vezes ao dia.

o

-
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ety SAIN LA WAOMA L VIR ENWURTA YE SV RN Taygnig., e

gt MV 2000 - Sistema de Gerenciamento da Unidade Emitido Por: JOAOH
Relatério de Prescricda / Evol Data....; 1317 fHS
wric&o / Evolugdo

PRESCRI(;AC).: 1974504 DATA: 13/11/2018 07:40

USUARIO....: JOAOMARTINSNETO

ATENDIMENTO: 5350611 DT NASC: 12/06/1987 (31a 5M 3D)

CONVENIO...: SUS - SIH

PACIENTE...: 950469 - ANTONIO JOSE SANTOS DE OLIVEIRA

PESO.......: ALTURA : SUP. CORPOREA:

INTERNACAC. : 25/10/2018 14:23 19 DIAS(S) INT

MEDICO.....: JOAQ MARTINS NETO SERVIQOD: NEUROLOGIA

UNID. INT..: CASA DE SAUDE MONS., EUFRASIO LEITO..: LEITO 4-3 - C.5.M.EUFRASIO  COBERTUE

CID........: S068 QUTROS TRAUMATISMOS INTRACRANIANCS CICLO..: /

DIAGNOSTICO:

PROTOCOLO. . -

CLASSIFICACAO DE RISCO:

*RRABNAR11* PRESCRIGAO MEDICA

DIE_T_I_\__ —_ - . Qtd Unidade SN Apl Frequéncia |Data H.urélrlos

1 DIETA GERAL 1 (13/11] . 07:40
‘MED|CAMENT05 ENDQVEN0505 Qtd Umdade SN Apl Frequéncia Data Horarios

+ 2 (C.C. BROMOPRIDA 5 MG/ML 2 ML AMPOLA + 1 AMPOLA EV - ACM
AD 18 ML - HC

MEDICAMENTOS ORAIS Qtd Unidade SN Apl  Frequéncia ‘]Data Horrios /

3 FENITOINA 100MG COMPRIMIDO 1GOMPRIMDE VO Ba@-N o g

4 DIPIRONA 500MG COMP. 1 UNIDADE W eeN e/ 1oV 00

Justificativa.: dor
5 OMEPRAZOL 20MG CAPSULA 1 CAPSULA VO 24X24-HC NOE
6 HALDOL 2MG/ML GOTAS 1UND VO LIVRE |[13111] . ez4e- ) |
Obs.: FAZER 5 GTS V. 12/12H5  08H 21H
7  CAPTOPRIL 25MG SE NECESSARIO 1 COMPRIMIDC VO ACM

Obs.: Fazer lcp SL se PAS>180 e/ou PAD>110mmgHg

CUIDADDS ESPECIAIS
8§ AEROSOL - UTI

Dtc! Unldade

SNA

5F0,9%- 3 ml + fenoterol- 8§ gts + ipAL%B 20 gts, de& /3 h.

Frequéncia Dara Haraﬁos

Freguéncia ;Dat@_lHorérios

Obs.:
SINAIS VITAIS _ QO Unidade SN Aul
9 SINAIS VITAIS DE G6/6HS - '
FISIOTERAPIA o Unidade SN Aol

Fraguéncia Data Horarios

10 FISIOTERAPIA MOTORA E RESPIRATORIA
-DBg.; 3 vezes ab dia,.

RS BT e S

= i A A

.

<,

@
C

Q__Q?].721732'420198Q60001.
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: SANTA CASA DE MISERICORDIA DE SOBRAL Pagina.: 1/1
MV 2000 - Sistema de Gerenciamento da Unidade Emitida Por. ADERHL72
Relatério de Prescricio / Evolugio Data....: 26/10/201

PRESCRIQAC.: 13963781 DATA: 26/10/2018 20:18

USUARIO....: ADERBAL.MARTINS 12V A

ATENDIMENTO: 5350611 DT NASC: 12/06/1987 (31A 4M 15D) :

CONVENIO...: SUS - SIH

BPACIENTE,..: 95046% - ANTONIO JOSE SANTOS DE OLIVEIRA

REED . s isi a3 ALTURA: SUP. CORPOREA:

INTERNAGAO.: 25/10/2018 14:23 1 DIAS(S) INT Rut: :ad
Nie lico

MEDICO.....: ALEXANDRE CAVALCANTE DIOGENES DE CARVALH SERVICO: NEUROLOGIA '

UNID. INT..: UTI ADULTO - BLOCO EMERGENCIA LEITO..: UTIADULTO = BLOCO EMERGDS9 COBERTURA: F!

CID........: 5068 OUTROS TRAUMATISMOS INTRACRANIANOS CICLO..: /

DIAGNOSTICO:

PROTOCOLO. .3

CLASSIFICACAD DE RISCO:

EVOLUGAO MEDICA

PLANTAO NOTURNO

#ANTONIO JOSE, 31 ANOS, IH POR;
-QUEDA DE MOTO
-TCE GRAVE
#HDA: PACIENTE VITIMA DE QUEDA DE MOTO, RESULTANDO EM TCE GRAVE COM REBAIXAMENTO DO SENSORIO,
ALEM DE OTORRAGIA A ESQUERDA E RINORRAGIA, EVOLUINDO COM NECESSIDADE DE I0T PARA PROTECAO DE VIAS
AEREAS. REALIZOU TC DE CRANIO (25/10/18); "MULTIPLAS CONTUSOES TEMPORAIS A DIREITA + FRATURA DE SEIO
. MAXILAR". TC DE CONTROLE (26/10/18): "CONTUSOES TEMPOROFRONTAIS A DIREITA COM EDEMA: CONTUSAO
TEMPORAL ESQUERDA"
#PACIENTE ADENTRA ESTA UTI EM ESTADO GRAVE, SEDAGCAO PLENA, EM PROTESE VENTILATORIA, DIURESE
CONCENTRADA (HEMATICA?) POR SVD. MANTEM BOM CONTROLE PRESSORICO;
#EXAME FisSICO:
-EG REGULAR, FEBRIL (TAX:37,9°C), CORADO, HIDRATADQ, SEDADO
-NEURO: RAMSAY 5, PUPILAS MIOTICAS E FOTORREATIVAS
-CARDIO: BNF, 2T, RCR, /8, PA: 150/S0MMHG
-RESP: VM POR TOT, MODO VGV, FIO2: 100%; FR:12; VT: 289
-ABDOME PLANO, FLACIDO, NAQ PALPO VMG OU MASSAS, RHA+
-RENAL: HEMATURIA LEVE?
-EXTREMIDADES BEM FERFUNDIDAS, SEM EDEMA OU CIANOSE. FRATURA NO 4PDE

#CONDUTAS: MANTIDA

Este documento é copia do original, assinado digitalmente por ANTONIA DERANY MOURAO DOS SANTOS e Tribunal de Justica do Estado do Ceara, protocolado em 12/09/2019 &s 14:14 , Sob o ntimero 01721732420198060001.

Para conferir o original, acesse o site https://esaj.tjce.jus.br/pastadigital/pg/abrirConferenciaDocumento.do, informe o processo 0172173-24.2019.8.06.0001 e cddigo 515E6BS5.



CSaNTA CASA DE MISERICORDIA DE SORRAL Pagina.: 111
N+ 2000 - Sistema de Gerenciamenta da Unidade Emitide Por: ADEBE73
Relatério de Prescricio / Evolucéo Data.. .: 27110/20

F %

PRESCRICAG : 1364351 DATA: 27/10/2018 20:03

mero 01728732420198060001

USUARLC, ., . ADERBAL. MARTINS 12 i
ATENDIMENTO: 5350611 DT NASC: 12/06/1987 (31A 4M 16D)

CONVENIC.. - SUS - SIH |
PACIENTE.... 950469 - ANTCNIO JOSE SANTOS DE OLIVEIRA

PESO...... ALTTEA : SUF . CORPOREA: |
INTERNAGAC, : 25/10/2018 14:23 2 DIAS(S) INT | oncac
MEDICO...... ALEXANURE Cr U ALCANTE DIOGENES DE CARVALH SERVICO: NEUROLOGIA e
UNID. INT..: UTI ADDLTO - ALOCO EMERGENCIA  LEITO..: UTIADULTO - BLOCO EMERGOS  CORERTUEA:
CID..... ..: BC30 DUTROS TANIMATISMOS TNTRACEANIANGS CICLD..: 7

DIAGNGITIOD
PROTOCAL
CLASSTFICACHO DE RISCO:

EVOLUGAO MEDICA

PLAMTAQ NOTURNO

FANTOMIO WDSE 71 ANDS ! FOR:

-QUEFEDA DE MOTS

-TCE GRAVE

#HGA, PACIENTE VITIMA NE QUEDA DE MOTO, RESULTANDO EM TCE GRAVE COM REBAIXAMENTO DO SENSORIC
ALEM DE OTORRAGIA A ESQUERDA E RINORRAGIA, EVOLUINDO COM NECESSIDADE DE 10T PARA PFEOTECAD DE VIAZ

. AEREAL HEALIZOU TC CE CRANIO (25/10/18) "MULTIPLAS CONTUSOES TEMPORAIS A DIREITA + FRATURA DE SEIC
MAXILAT". TC DE CONTR2LE (26/10/18) "CONTUSIES TEMPOROFRONTAIS A DIREITA COM EDEMA: CONTUSAC
TEMPORAL ESQUERDA"

: #PACIENTE ADENTRA ESTA UTI EM ESTADO GRAVE, $EDACAO FLENA, EM PROTESE VENTILATORIA, DIURESE
C:JiJClE':_\‘JTEADA {i-IEMAT't(:A‘?) POR SVD MANTEM BOM CONTROLE PRESSORICO: PERDA DE LIQUOR oOuviDC
EELAGERD
HEXANE FlELT,

-EDREGULATL FERRIL, CORLDO, HIDRATADO, SERADO

-NEJRE SAMSAY 5: PUPILAS MIOTICAS E FOTORREATIVAS

SLARDICS BNF, 27, RCR, S/2; PA- 150/9CMMHG

-RESLE Wi PCIR TGT, MOLRO VO, FIO2: 100%: FR:14; VT: 289

-ABDONE PLANC FLACIOU HAG FALFPO VMG O MASSAS, RHA+

SAENAL HEMATORIA LEVE

-EXATRFVIRAZZES BEM PERFUNDIDAS, SEM EDEMA OU CIANOSE, FRATURA NO 4PDE

#LO L TAS! AN DA

1.-°

-

Este documento é copia do original, assinado digitalmente por ANTONIA DERANY MOURAO DOS SANTOS e Tribunal de Justica do Estado do Ceara, protocolado em 12/09/2019 as 14:14 ,E_sob
Para conferir o original, acesse o site https://esaj.tjce.jus.br/pastadigital/pg/abrirConferenciaDocumento.do, informe o processo 0172173-24.2019.8.06.0001 e c6digo 515E6B5.



MV 2000 - Sistema de Gerenciarmento da Unidade Emitido Por: ADERB/:

HA

i e b Relatorio de Preserigdo / Evolugdo Data...: 2810874
PRESCRIGAO.: 1964862 DATA: 28/10/2018 20:26
USUARYIO. .., : ADERBAL.MARTINS 1¢
ATENDIMENTO: 5350611 DT NASC: 12/06/1987 (314 4M 18D)
CONVENIO...: SUS - SIH
PACIENTE.,.: 950465 - ANTONIO JOSE SANTOS DE OLIVEIRA
DESQ....... : ALTURA: SUP. CORPOREA:
INTERNAGAO.: 25/10/2018 14:23 3 DIAS(S) INT
MEDICO.....: ALEXANDRE CAVALCANTE DIQGENES DE CARVALH SERVIGO: NEUROLOGIA
UNID. INT..: UTI ADULTO - BLOCO EMERGENCIA  LEITO..: UTIADULTO - BLOCO EMERGQOS  COBERTURA:
CID........: 5068 OUTROS TRAUMATISMOS INTRACRANIANOS CICLO..3 /
DIAGNOSTICO:
FROTQCOLQ. . ;

CLASSIFICACAQ DE RISCO:

EVOLUGAO MEDICA

PLANTAO NOTURNO

#ANTONIO JOSE, 31 ANOS, IH POR:

-QUEDA DE MOTO

-TCE GRAVE

#HDA: PACIENTE VITIMA DE QUEDA DE MOTO, RESULTANDO EM TCE GRAVE COM REBAIXAMENTO DO SENSORIO

ALEM DE OTORRAGIA A ESQUERDA E RINORRAGIA, EVOLUINDO COM NECESSIDADE DE I0T PARA PROTECAO DE VIAS
. AEREAS. REALIZOU TC DE CRANIO (25/10/18); "MULTIPLAS CONTUSOES TEMPORAIS A DIREITA + FRATURA DE SEIO

MAXILAR". TC DE CONTROLE (26/10/18): "CONTUSOES TEMPOROFRONTAIS A DIREITA COM EDEMA; CONTUSAC

TEMPORAL ESQUERDA"

#PACIENTE ADENTRA ESTA UTI EM ESTADO GRAVE, SEDAGCAO PLENA, EM PROTESE VENTILATORIA, DIURESE

CONCENTRADA (HEMATICA?) POR SVD. MANTEM BOM CONTROLE PRESSORICO: PERDA DE LIQUOR OUVIDC

ESQUERDO

#EXAME FiSICO:

-EG REGULAR, FEBRIL, CORADO, HIDRATADO, SEDADO

-NEURQ: RAMSAY 5; PUPILAS MIOTICAS E FOTORREATIVAS

-CARDIO: BNF, 2T, RCR, 5/S; PA: 140/50MMHG

-RESP: VM POR TOT, MODO VCV; FIO2: 100%; FR:14; VT: 289

-ABDOME PLANO, FLACIDO, NAO PALPO VMG OU MASSAS, RHA+

-RENAL: HEMATURIA LEVE?

-EXTREMIDADES BEM PERFUNDIDAS, SEM EDEMA OU CIANOSE. FRATURA NO 4PDE

#CONDUTAS: MANTIDA

=

0 0172173420198060001.
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Fat SANTA CASA DE MISERICORDIA DE SCBRAL Pagina.: 111
iy MY 2000 - Sistema de Gerenciamento da Unidade Emitido Por: ADEflg2 75
P T Relatério de Prescrigéo / Evolugéo Data....: 29/10/2(

PRESCRIGRO.: 1965509 DATA: 29/10/2018 20:05

mero 01728732420198060001.

USUARIO. ...: ADERBAT MARTINS 17 Vi
ATENDIMENTO: 5350611 DT NASC: 12/06/1987 (312 4M 18D) "
CONVENIO...: SUS - SIH '
PACIENTE...: 850469 - ANTONIO JOSE SANTOS DE OLIVEIRA lﬁ;
PESO.......: ALTURA : SUP. CORFOREA: =

INTERNAGAO.: 25/10/2018 14:23 4 DIAS(S) INT

‘ ricaglc

e
Este documento é copia do original, assinado digitalmente por ANTONIA DERANY MOURAO DOS SANTOS e Tribunal de Justica do Estado do Ceara, protocolado em 12/09/2019 as 14:14 , sob o
Para conferir o original, acesse o site https://esaj.tjce.jus.br/pastadigital/pg/abrirConferenciaDocumento.do, informe o processo 0172173-24.2019.8.06.0001 e cddigo 515E6B5

MEDICO..... : ALEXANDRE CAVALCANTE DIOGENES DE CARVALH SERVICO: NEURCLCGIA

UNID. INT..: UTI ADULTO - BLOCO EMERGENCIA LEITO..: UTIADULTD = BLOCO EMERGOY COBERTUERA:
CID........: 5068 OQUTROS TRAUMATISMOS INTRACRANIANOS CICLO..: /

DIAGNOSTICO:

PROTOCOLO. . :
CLASSIFICAGAD DE RISCO:

EVOLUCAO MEDICA

(PLANTAQ NOTURNO):

HD: TRAUMATISMO CRANIOENCEFALICO,

PACIENTE ADMITIDO NA S.C.M.S. EM 25/10/18 COM QUADRO DE REBAIXAMENTO DO NIVEL DE CONSCIENCIA, ARFGS
ACIDENTE DE MOTO (S1C),
FOI INTUBADO E COLOCADO EM VENTILAGAO MECANICA (SOB SEDAGAO),
REALIZOU TC CEREBRAL: "MULTIPLAS CONTUSOES TEMPORAIS E TEMPOROBASAIS A DIREITA: FRATURA DO SEIC
. MAXILAR DIREITO". :
REALIZOU TC CEREBRAL (CONTROLE- 26/10/18) E REAVALIAGAO NEUROLOGICA (DR. JOAD MARTINS): "CONTUSOES
TEMPOROFRONTAIS A DIREITA, COM EDEMA; CONTUSAQ TEMPORAL ESQUERDA",
FOI ENCAMINHADO PARA A U T.1-BLOCO EMERGENCIA- EM 26/10/18.

INTUBADOC.
SEDADO (MIDAZOLAM/FENTANILA),
MANTIDO EM PROTESE VENTILATORIA (VCV- VOL.: 450, FR: 12; PEEP: 5, FiO2: 60%).

EXAME FiSICO:

PUPILAS: ISOCORICAS/MIOTICAS.
OTORREIA ESQUERDA (VOLUMOSA),
AUSC. CARDIACA: RITMICA (FC: 82 BPM)
AUSC. PULMONAR: RONCQS +/4

% ABDOME: FLAGIDO.
CONDUTAMANTIDA
3 BAL BEZERRA MARTINS
- 10754
Vet
f—




&) EVOLUCAO CLINICA MEDICA

e e
DE SOBRAL PROF ISSIONAL:
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imero 01721732420198060001.

; “%5 SANTA CASA DE MISER!ICORDIA DE SOBRAL Pagina.: 1/
@z MV 2000 - Sistema de Gerenciameanto da Unidade Emitido Por: ERIVAfS: 77
It Relatdrio de Prescricao / Evolugao Data....; 3110207
PRESCRICAO.: 1966785 DATA: 31/10/2018 20:28
USUARIC....: ERIVALDO.MORORO 13 \ I\A
ATENDIMENTO: 5350611 DT Wa&2C: 12/06/1887 (31A 4M 21D) ‘
CONVENIOQ...: SUS - SIH
PACIENTE...: 950469 - ANTONIC JOSE SANTOS DE OLIVEIRA
PESO.......: ALTURA : 847 . CORPOREA:
INTERNAGAOQ.: 25/10/2018 14:23 6 DIAS(S) INT Rul s d@
iz

MEDICO.....: ALEXANDRE CAVALOANTE DIOGENES DE CARVALH SERVICO: NEUROLOGIA
UNID. INT..: UTI ADULTD - BLOCO EMERGENCIA LEITO..: UTIADULTO - BLOCO EMERGDS COBERTURA: i
CID...-...-* 50868 DUTROS TRAIUMATISMOS INTRACRANIANOS CICLO..: [/
DIAGNOSTICO:
PROTOCOLO. . :

CLASSIFICACAD DE RISCO:

31/10/2018- 19:00 h (FLANTAC NGTURNO),
HD: TRAUMATISMO CRANIOENZEFALICO,

PACIENTE ADMITIDO NA S.C M S EM 25M0/18 COM QUADRO DE REBAIXAMENTO DO NIVEL DE CONSCIENCIA, APOS
ACIDENTE DE MOTO (SIC).

FOI INTUBADO E COLOCADO EM VENTILAGAO MECANICA (SOB SEDACAO).

REALIZOU TC CEREBRAL: "MULTIPLAS CONTUSOES TEMPORAIS E TEMPOROBASAIS A DIREITA; FRATURA DO SEIO
MAXILAR DIREITO".

REALIZOU TC CEREBRAL (COMTROLE- 26/10/18) & REAVALIACAD NEUROLOGICA (DR. JOAD MARTINS): "CONTUSOES
TEMPOROFRONTAIS A DIREITA, COM EDEMA; CONTUSAO TEMPORAL ESQUERDA".

FOI ENCAMINHADD PARA A U.7.! -BLOCO EMERGENCIA- EM 26/10/18. )

REALIZOU TC CEREBRAL (CONTROLE- 28/10/18) E REAVALIACAQ NEUROLOGICA (DR. CLAUDIO HENRIQUE): “EDEMA
CEREBRAL DIFUSC; CONTLGAC CEREBRAL TEMPORAL DIREITA, QUE EXERCE EFEITO DE MASSA SOBRE AS
ESTRUTURAS ADJACENTES: CONTUSAO CEREBRAL TEMPORAL ESQUERDA, EM PROCESSO DE REABSORCAQ",
SUBMETEU-SE (EM 30/10/18, A NEUROC!RURGIA: DRENAGEM DE HEMATOMA INTRACEREBRAL E CRANIOTOMIA
DESCOMPRESSIVA,

PARECER DA NEURO (TC 2E CONTRCLE EM 31/10/18). MELHORA DO EDEMA E DO EFEITO DE MASSA, SEM
COMPLICACAO CIRURGICA. CL: MANTER FENITOINA E DESMAME DE SEDAGCAQ,

INTUBADO.
SEDADO (MIDAZOLAM/FENTANILA).
MANTIDO EM PROTESE VENTILATORIA (VCV- VOL.: 450, FR: 12, PEEP: 5; Fi02: 30%).

APRESENTANDC LESAQ ENi P2 8.

EXAME FISICO: ]

PUPILAS: ISOCGrUCAS/MIOTICAS.
OTORREIA ESQUERDA (VOLUMUSA).
AUSC. CARDIACA! RCR, BNF. 27. 5/5
AUSC. PULMONAR: RONCOS +/4
ABDOME: FLACIDO

CONDUTA:

- CHECO EXAMES LABORATOFRIAIS

- INICIO DESMANME DE SEDALAL

- MANTENHO FENITOINA

- SOLICITO RADIOGRAFIA DE PE DIREITO

JOSE ERIVALDO SOARES MORORO
CRM: 8633
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Para conferir o original, acesse o site https://esaj.tjce.jus.br/pastadigital/pg/abrirConferenciaDocumento.do, informe o processo 0172173-24.2019.8.06.0001 e cddigo 515E6BS5.



SANTA CASA DE MISERICORDIA DE SOBRAL
MV 2000 - Sistema de Gerenciamento da Unidade
Relatorio de Prescricao / Evolugdo

PREESCRICAOD. :

1967484

: DATA: 01/11/2018 15:40
USUARID....: ADRIANO.ALMADA
ATENQIMENTO: 5350611 DT WASC: 12/06/1987 (321a 4M 21D)
CONVENIO...: SUS - SIH
PACIENTE...: $50469 - ANTONIC JOSE SANTOS DE OLIVEIRA
BESO.......: ALTURA: SUP. CORPCREA:
INTERNACAO.: 25/10/2018 14:23 7 DIAS(S) INT
MEDICO.....: ALEXANDRE CAVALCANTE DIOGENES LE CARVALE
UNID. INT..: UTI ADULTO - BLOSO EMERGENCIA LELTO.. ¢
CID........2 BO6E ONTROS TRAUMATISMOS IMTRACCLINIANGS
DIAGNOSTICO:

PROTOCOLO. . :
CLASSIFICACAO DE RISCO:

Plantdo Noturno

TCE
Paciente grave, em ar ambiente, com quadro geral estave.

Exame Fisico:

AP MV+, SRA
AC: BCNF, 2T, 55
ABD: Flacido

Canduta: Mantida

SERVICO: NEURCLOGIA
UTTADULTO - BLOGCQ EMERGOS
CICcLo..: /

EVOLUGAO MEDICA

Pagina.. 11 I
Emitido Por: ADRflS:78
Data....: 01/11/20

mero 01721732420198060001.

15 VI
| Eugicado
Vv adic®

COBERTURA:

ADRIANO DE ALMADA FERREIRA
CEM: 12B20
4
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GANTA Coba ol MiSE Pagina.: 111 é'
e A8 a e | Emitido Por: ALINESI79 -3
Ry HeEanl (e TERCTIgED ¢ 2 oiugio Data 02/41720 ©
— g
PRESCRICAT. : _38n506 DATA: $2/11/2018 20:29 S
USUARID. , . .: ALING, TRAGANG 12 i} =
ATENDIMENTO: 535057 DT NALC: 12/08/1987 (31A 4M 23D) %
CONVENIC...: 3U& - 5I E
PACIENTE. G504 09 ~ ANTOWIO JOSE SANTOS DE OLIVEIRA o
PESG.... .. ALTUEA SUS COREOREL g
INTERMACAC, | FS/:00001R 14: % % DIAS(S) INT Fru riga
b : s
MEDICO. .., .: 'y 1| TARVALH SERVICO: NEUROLOGIA
UNID. IMP..: 7 A 2 UTIADULTO - BLOCO EMERG0Y  COBERTURA:
e G EHE ) M CICLO..: /
£y UGAO MEDICA
HD: TRAUWAT 810 CRANIQENL INALICT,
ff'a'\C':F‘\iTE A ‘.:. T

e Itf— ~JT i

F\'"AL RAIE!
MAXILAR D1 R‘:I

REALIZOU 1€ LizF

TEMDUF\ GERO

B
Suid T3]

L

MTLEAD
SELACY 'r..'! LN

o ol e

"lrl\-lf'_n

TR VENTILACAC MECANIGA (SOB SEDACAQ).
LTIPLAS CONTUSOES

. SO EQEMA, L.\‘;rl‘\.‘ w3A0 TEMPORAL ESQUERDA".
W A PN 26/10/13,

£ o
BLOOC EVER

LOoNTuona CoREBRAL
REJRICIRUAG .
TREES AhH

i :i.’n_u‘ u Sils

JoAPEl gy

MANTID L el e VRS TILe TORIA VOV vlo el ST G PEEDR, 5 FiD2: 25%).
EAAlAE Fim OO

FUPILAS 1 LG CnASHNIIGTICAS

Audio alll l. ot Pl G vms, 0 B,

Addao, rlibedloe 3 et RUIDOS ADVENTICIOS

ARG A O

ConDi A
AR

* ALINE DE OLIVEIRA TRAJANG

CRM: 14570

M5/ 08 SOl QUADRD DE REBAIXAMENTO DO NIVEL DE CONSCIENCIA, ARPOS

TEMPCRAIS E TEMPOROBASAIS A DIREITA; FRATURA DO SEIC

LTRULE- 25/10/18) E REAVALIACAC NEUROLOGICA (DR. JOAO MARTINS): "CONTUSGOES

ui-'ahl. (Z:UNTR{‘JLE- 29/10/13) E REAVALIA(;AO NEUROLOGICA (DR. CLAUDIO HENRIQUE): "EDEMA
TEMFORAL DIREITA, QUE EXERCE EFEITO DE MASSA SOBRE AS

ES i RL.T URAS ALUACENTES m_u\l i JSAL} CEREBRAL TEMPORAL ESQUERDA, EM PROCESSO DE REABSORCAQ'.
AENAGEM DE HEMATOMA INTRACEREBRAL E CRANIOTOMIA

© KEAVALIACAD NEUROLOGICA (DR. KEVEN PONTE): "MELHORA DO
P MALSA SEM \_.u!v'lrLaLAx,J-.f, CIRURGICAY
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IRRT)

ATERD.: S330611  DT. ATEMD.: 25/10/2018 - 14:23
F%TRI.: 700467 NASCIMENTD,
RIVE. . ANTONIO JOSE SANTOS DE QLIVEIRA

127674927
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EXAME FiSICO:

DIAGNOSTICOINICIAL: & ~ £ 4,
L :

[

CONDUTA:

fo
DIAGNOSTICO FINAL: [/ F40umatmé.

Dr,,qfem A

C,QE'”EE}, "Ogan

DATA: VS | v 1)1

Hora:

I ET
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Laz420198066001.
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