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CAMPINA & ADVOGADOS ASSOCIADOS
Wamberto Balbino Sales

Emmanuel Saraiva Ferreira

Rua Floriano Peixoto, 4510, Malvinas

Campina Grande - Paraiba

Tel.: (84) 9. 9991-1313

EXCELENTISSIMO (A) SENHOR (A) DOUTOR (A) JUIZ (A) DE DIREITO DE UMA DAS VARAS
CIVEIS DA COMARCA DE CAMPINA GRANDE, ESTADO DA PARAIBA.

CODIGO CIVIL- Art. 186.

“ Aquele que, por agdo ou omissdo voluntaria,
negligéncia ou imprudéncia, violar direito e
causar dano a outrem, ainda que exclusivamente
moral, comete ato ilicito.”

Sueli Piaui de Lima, brasileiro (a), casada, do lar, portador (a) do RG n°
3.318.414 SSP/PB e inscrito (a) no CPF/MF sob 0 n° 074.274.834-05, residente e domiciliado (a)no
(a) Rua Jodo Nunes de Figueiredo, 248, Quarenta, Campina Grande - Paraiba, CEP 58.416-050, por
intermédio de seu e ou sua bastante procurador (a) que esta subscreve, com escritério profissional
localizado no endereco acima em epigrafe, onde devera receber as intimagdes, vem perante V. Ex?, propor
0 presente:

ACAO DE COBRANCA. ¢/c. REPARACAO DE DANOS MATERIAIS.
(SEGURO DPVAT)
Contra: SEGURADORA LIDER DOS CONSORCIOS DO SEGURO DPVAT S/A, Inscrita no CNPJ de n°
09.248.608/0001-04, com enderego situado na Avenida Treze de Maio n° 23, 2° andar, Ed. Darke Rio de Janeiro —
RJ, CEP: 20.031-902, podendo ser citada por meio eletronico, conforme Artigos 5° 6° e 9° da Lei n°
11.419/2006 e Artigos 231, V, 246, V, 88 1° e 2° 270, e 1.051, do Cddigo de Processo Civil, expondo e
requerendo ao final o seguinte:

Ab Initio
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Requer inicialmente a Justica Gratuita de tal forma a poder ter acesso a Justica e

fazer valer o direito de igualdade.

E sabido que para que tenha eficécia o pedido de assisténcia judiciaria gratuita,
nada basta além do simples pedido, expondo a impossibilidade do constituinte em custear as despesas
processuais, proferido em peticdo inicial, conforme preceitua a Lei de n.° 1.060, de 05.02.1950 do Cddigo
de Processo Penal em seu art. 4° caput. Assim, procura-se evitar que alguém tenha frustrada a busca ou a
defesa de seus direitos em decorréncia de sua condicéo social, ou por insuficiéncia de meios econémicos.
Em resumo, a prestacdo de assisténcia judiciaria visa a assegurar duas garantias fundamentais: a
igualdade de todos e 0 acesso a Justica.

SINOPSEDOSFATOS:

O autor foi vitima de acidente de transito, fato ocorrido no dia 30 de Junho de
2017, por volta das 17hs29min, quando a requerente trafegava na condicdo de pedestre, pela faixa na Av.
Almirante Barroso e em dado momento uma motocicleta HONDA 150 OGF-5669, ultrapassou o sinal
vermelho em alta velocidade colidindo com a promovente, que sofreu um forte impacto, caindo
bruscamente ao solo, sofrendo diversas lesdes pelo corpo, sendo socorrido pelo SAMU (Servigo de
Atendimento Movél de Urgéncia) para o Hospital Regional de Emergéncia e Trauma de Campina Grande,
conforme Boletim de Ocorréncia de Acidente de Transito - BOAT 0194-2017, emitido pela 3° Companhia

de Policiamento de Transito CPTran.

Devido as gravidades das lesBes, o requerente fora submetido a intervengdes
médicas devido a uma FRATURA DO MEMBRO INFERIOR ESQUERDO, cuja sequelas comprometem
as fungBes do membro em comento, dentre outras complicagdes fisicas, CONFORME PRONTUARIO
MEDICO, em anexo.

Devido ao fato do sinistro decorrer de acidente de transito, requereu
administrativamente o seguro — DPVAT, processo sob o nimero 3180/008886, sendo que, a seguradora,
negou 0 pagamento ao promovente, através do (CONSORCIO DAS SEGURADORAS), conforme
documento em anexo.

O fato é que no processo administrativo ndo houve a gradacgdo da invalidez, em
percentuais somando-se que inexiste no processo administrativo qualquer dado que venha informar ao
beneficiario/ parte promovente quais os critérios médicos, cientificos que justifique a forma clara como a

seguradora chegou a concluséo que o mesmo ndo teria o direito ao recebimento do Seguro DPVAT.
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Outro fato preponderante é que néo existe qualquer esfera recursal que possibilite
ao beneficiario, recorrer, contra os valores pagos administrativamente pela Seguradora Lider dos
Consorcios do Seguro DPVAT, ou seja, tratando-se de DPVAT, a vitima é obrigada a receber os valores
pagos pela autarquia sem que possa discutir sobre o quantum, numa total afronta a determinagdo legal

fixada na norma juridica.

A SEGURADORA LIDER DOS CONSORCIOS DO SEGURO DPVAT,
responsavel pelo pagamento das indenizages, afirma que o quantum devido deve obedecer Circular do
CNSP- (CONSELHO NACIONAL DE SEGUROS PRIVADOS), sendo que, geralmente utiliza-se de
pardmetros ilegais, para definir do ponto de vista administrativo o valor a ser pago aos beneficiarios,

tratando-se de pagamento administrativos estes desafiam a Lei n°® 11.945/2009.

Acontece que o valor da indenizacdo decorrente do DPVAT, néo pode ficar a
critério da demandada, visto que, se existe uma norma que regula os valores da indenizacéo estas devem
ser respeitadas. A Lei n. 6.194/74 determina que o pagamento do DPVAT, devera ocorrer dentro de
quinze dias, bastando apenas a simples ocorréncia do acidente. A Demandada, ainda se recusa a
recepcionar a documentac&o, pelo fato da Circular infra citada, negar o pagamento do DPVAT, nos casos

em que o beneficiario ndo apresentar o DUT, do veiculo causador do sinistro devidamente quitado.

O art. 33, inciso 1V, alinea "a", da Lei n° 11.945/2009 estatuiu, expressamente,
como inicio de vigéncia da disposigdo supra o dia 16 de dezembro de 2008. Portanto, para os acidentes de
ocorréncia anterior a data de vigéncia da Medida Proviséria n°. 340/2006 (29/12/2006), aplica-se a
primitiva redacdo da Lei n° 6.194/1974 onde vinculava o valor da indeniza¢do ao salario minimo,
passando-se, ap0s esse marco temporal, a adotar os novos parametros delineados pela citada medida
provisoria e ratificados pela Lei n°. 11.482/2007. Destarte, deve as seguradoras conveniadas obedecerem
a Tabela, firmada no art. 31, Il da Lei n° 11.945/2009, nao sendo licito, a autarquia ré, pagar o valor que
entende de forma unilateral, pois as periciais sdo patrocinadas pela requerida ndo ocorrendo qualquer
fiscalizagdo, das instituicdes em especial do Ministério Publico, ou, Policia Judiciaria, quanto aos critérios

de pagamento as vitimas de acidente de transito em nosso pais.

O fato é que enquanto o cidaddo comum é vitima de altos valores decorrente do
seguro DPVAT, o Tribunal de Contas de Unido (TCU), realizou auditoria no Seguro de Danos
Pessoais por Veiculos Automotores de Via Terrestre (seguro DPVAT) e apontou doze achados de

irregularidades que demonstram a necessidade de se rediscutir e mudar o atual modelo de
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gestdo da Seguradora. A auditoria foi realizada entre marco de 2014 e maio de 2015, com o
objetivo de verificar os atos de regulacdo e de fiscalizacdo da entidade no que tange a formacao

e a pertinéncia dos custos que compdem o prémio de DPVAT. Fonte-( Acordao 2609/2016 -

TCU - Plenario-Sessao: 11/10/2016.
-DODIREITO:

A Lei n. 8.841, de 13 de julho de 1992, estabelece disciplina e regulamentou o
seguro DPVAT, em nosso pais, preceitua dentre varios critérios que apés a entrega dos documentos da

vitima e do beneficiario a seguradora tera 15 (quinze) dias para pagar o seguro aos que dela fazem “jus”.

Quanto ao Direito a percepgao do seguro a Lei n. 6.194/74, em seu art. 5°

preceitua que:

“Q pagamento da indenizacio, sera efetuado mediante simples prova do
acidente e do dano decorrente, independentemente da existéncia de culpa, haja ou n&o resseguro,

abolida qualquer franquia de responsabilidade do segurado”. Grifo nosso.

No mesmo curso:

“A indenizagio por pessoa yitimada por veiculo ndo identificado, com

sequradora ndo identificada, sequro ndo realizado ou vencido, ser4 paga nos mesmos valores e
prazos nos demais casos por um consércio constituido, obrigatoriamente, por todas as seguradoras

que operem no seguro objeto desta lei.” (Grifo Nosso)

-DA JURISPRUDENCIA

A Jurisprudéncia Patria, exaurida pelo Tribunal de Justica do Rio Grande do

Norte, tem entendimento consolidado em idéntico pedido:

“(ACn°2012.018378-9, AC n° 2013.002870-9 e AC n° 2012.013210-8, de
Relatoria do Des. Amilcar Maia, 12 Camara Civel, j. 30/01/2014; AC n° 2013.018028-1, Rel. Des.
Expedito Ferreira, 12 Camara Civel, j. 19/12/2013; AC n° 2013.013182-4, Rel. Des. Jodo Rebougas, 3?
Camara Civel, j. 28/01/2014; AC n° 2012.017060-3, Rel. Des. lbanez Monteiro, 22 Camara Civel, j.

05/11/2013).”
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J& o Superior Tribunal de Justica tem o entendimento sumulado, por meio do
Enunciado n° 474, de que a indenizacdo deve ser paga de acordo com o grau da debilidade sofrida.
Vejamos: “Stimula 474/STI:

“A indenizag@o do seguro DPVAT, em caso de invalidez parcial do beneficiario,

sera paga de forma proporcional ao grau da invalidez.”

Para que Vossa Exceléncia, possa ter uma ideia da materialidade dos valores
envolvidos, em 2015 a arrecadacédo total do Seguro DPVAT somou mais de R$ 8 bilhdes, segundo as
demonstraces financeiras da Seguradora Lider. Desse montante, R$ 4,326 bilhdes (50%) foi destinado a
operacionalizacdo do seguro, sendo R$ 3,381 bilhes gastos com o pagamento de indenizagdes as vitimas
de acidentes. No mesmo exercicio, o lucro liquido da seguradora Lider foi de R$ 2,62 milhdes, e 0
resultado total destinado a cada seguradora, na proporcédo de sua participacdo nos consorcios, foi de R$
172,6 milhdes.

Né&o existe outra forma para solucionar o litigio vem invocar a tutela jurisdicional

do Estado, por intermédio de seu 6rgéo judiciario, para dirimir tal conflito.

-DOREQUERIMENTO

Pelo Exposto, requer a V.Ex.2, com fundamento no art. 186 do Cdédigo Civil
Pétrio, c/c, no art. 5°, da Lei n. 6.194/74, requerer a procedéncia da presente, para o fim de condenar a

requerida, ao pagamento da INDENIZACAO em epigrafe, fundada no pagamento de R$ 9.450,00 (Nove

mil Quatrocentos e Cinquenta reais), referente ao DPVAT, requerendo ainda o seguinte:

01- Seja citada a Promovida, citada por meio eletronico, conforme Artigos 5°, 6° e 9°
da Lei n° 11.419/2006 e Artigos 231, V, 246, V, 88 1° e 2°, 270, e 1.051, do Cdédigo de Processo Civil, para
contestar no prazo legal, sob pena de revelia e confissdo;

02- Informa a parte autora que como é de praxe em demanda similares a parte
demandada ndo manifestar interesse sobre a realizagdo de audiéncia conciliatoria, requer a parte
promovente a dispensa da audiéncia retro citada bem como de mediagéo nos termos do novo CPC;

03- Protesta provar o alegado por todos os meios de provas em direito admitido,
especialmente, na producdo de Prova Pericial, no sentido de quantificar o grau de leséo;

04- Pugna o autor pela produgdo de prova pericial, momento que, requer que V.
Exa., com base no Convénio estabelecido entre o Tribunal de Justica da Paraiba e a Seguradora Lider, que

seja nomeado um perito da confianga deste Juizo, para laborar na avaliagdo médica, intimando a Ré para

Assinado eletronicamente. A Certificacéo Digital pertence a: EMMANUEL SARAIVA FERREIRA Num. 13806475 - Pég. 5
htn-linin tinh iys br:80/pje/Processo/ConsultaDocumento/listView.seam?nd=18042011131304400000013481105
cumento: 18042011131304400000013481105
R Assinado eletronicamente por: EMMANUEL SARAIVA FERREIRA - 11/10/2018 11:27:15 Num. 17136608 - Pég. 5

¥ http://pje.tipb.jus.br:80/pje/Processo/ConsultaDocumento/listView.seam?x=18101111151119400000016689630
Numero do documento: 18101111151119400000016689630




efetuar o pagamento dos honorarios periciais, e requer juntada do processo administrativo liquidado pela
seguradora;

05- Seja a demandada condenada em 20%, sobre o valor da causa, referente a
honorérios advocaticios, e, sejam intimadas as testemunhas arroladas a prestarem depoimento sob as
penas da lei;

Finalmente requer a gratuidade da Justi¢a nos termos do art. 2° da Lei n. 1060/50,

por ser o0 mesmo pobre na forma da lei;

Dar-se a presente o valor de R$ 9.450,00 para efeitos meramente fiscais.

Nestes termos.

Pede e Espera Deferimento.

Campina Grande — Paraiba, 16 de abril de 2018.

Emmanuel Saraiva Ferreira
OAB/PB 16.928

QUESITOS PARA INFORMACAO SOBRE INVALIDEZ PERMANENTE
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Conforme o Cédigo de Etica Médica nos seus artigos 59; 83; 102; 112, para fins de pericia médico-legal e
no resguardo dos interesses da Justica e do proprio paciente, presta as seguintes informagdes:

PACIENTE:

O PACIENTE FOI ATENDIDO NO DIA / ’ / , por volta das
ferimento produzido por ACIDENTE AUTOMOBILISTICO.

horas, apresentando

DAS LESOES SOFRIDAS HOUVE PERIGO DE VIDA? DE QUE FORMA?

DAS LESOES SOFRIDAS, HOUVERAM SEQUELAS PERMANENTES? QUANTIFICAR A
INVALIDEZ DO PONTO DE VISTA FUNCIONAL. (MENCIONAR O MEMBRO, SENTIDO,
ORGAO ou FUNCAO PERMANENTEMENTE
DEBILITADOS):

EXISTEM SEQUELAS RESIDUAIS?

Se a INVALIDEZ ou DEBILIDADE do autor ¢ em grau: MINIMO, MEDIO, OU, GRAVE?

QUAL A REPERCUSSAO FUNCIONAL DA DEBILIDADE NO MEMBRO SUPERIOR/INFERIOR,
ATINGIDO?

Sem mais, em / /
(Assinatura — carimbo — CRM)
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Secretaria da Receita Federal

ﬁ} MINISTERIO DA FAZENDA
52

Cantdo de uso pessoal e intranslerivel,
Deve ser apresentado junta cam Um documento de identidade.

# Banco DOBRASIL

ABR/2005

-
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Ministerio da Fazenda
Receita Federal
v COMPROVANTE DEINSCRIGAOCPF = F

Namero

145.886.014-07

Nome
PIETRA MONIKY DE LIMA ARAUJO

Nascimento
26/08/2009
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REPUBLICA FEDERATIVA DO BRASIL
ESTADO DA PARAIBA

2°Cartério do Registro Civil de Campina Grande
2°Caridrio do Registro Civil de €ampina Grande - Paraiba
Maria Licia Marcelino de Almeida - Oficiala do Registro Civil - Femanda Marcalino de Almeida Gomes - Substituta

Certiddo de Nascimento

Eu, Maria Licia Marcelino de Almeida, Oficiala do Registro Civil,
deste 2°Cartario do Registro Civil de Campina Grande, da Comarca de Campina Grande,
estado da Paraiba, na forma da lei, etc.

CERTIFICO que as folhas 98, sob nimero 99809 do livro A-00116
do Registro de Nascimento, foi feito hoje o assento de PIETRA MONIKY DE LIMA
ARAUJO, nascida aos vinte e seis de agosfo de dois mil e nove (26/08/2009), as 6
horas e 10 minutos, no Hospital Pedro I, , conforme DNV n° 50440720-3, na cidade de
Campina Grande-PB, do sexo feminino, filha de WILYSLANDIO ARAUJO, profissio
mECAMICN - SHIEL PIAU DE ] !HJ'A ﬂreﬁgdzin Do lar

SCO DE ASSIS ARALLIO o MARIA

"

LAURINDO.

Foi declarante o pai da registrada. Testemunhas dispensadas nos
termos da LEI 9.997/2000.

O referido é verdade, dou fé.

Obs; Esta certidio ndo contém rasuras.

Campina Grande-PB 28 de omubro'de 2009 W& \i{
N i, SR N AT &
otorrn Rascimento Silve

Maria Lucia Mamalmﬂmﬂmada
\; Oficiapedy BRgRrodE agisira Civi!

/ Camplna Grande - Ph.

Praga Clamentino Procopio N°1 18 Cantro, Campina Grande-PB - Fone: (83)3321-5200
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DEC‘LARACA.ODE POBREZA
~OBREZA

Sr (a). SUE “. A
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br:.n'lrim(a), CASROA _iihhﬂﬁ—ﬁ;i_ﬁ_i umi;_J
» 0 - g
cédula de Identidade RG do po AR 414 *peqndn:
&S.vﬁ‘gl_:gz € mscrito no CPF sob o p° Ot 23 . 934 - : °"5’°Mimm
domiciliado no (g) - g e - ¥
° _24% . Baimo Guacc ke L

. L.l;’mr?mim& , cidade _Cruiei v\ € piing UF W CEP

o S U — eIt CEANDE | UF W8
Dec]annostarmosdal.du_]()émio que € pobre na

COMARCA DF o A
— QPP Srinog
—— - . Afioma sinda ser

conhecedor das sangoes
penais, caso a presente nio Tetrate a
dlgm""“&’m.assmopmmt, verdade dos fatos Nada mais

Cpme ELPNDE
_Lmﬂﬂ\_% = B/ A
B em B/ M sayy

{5“0‘1)‘?& i dp\)\()mm

Declarante
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PROCURACAO “AD JUDICI4”

Outorgante: SUEL F".ﬁ\u X UMp brasileiro (a),

CASROA - 20 (aR ; portador (a) do CPF n°
0¥ /| 34 /| W& enoRGden®.  ag 1 > tesidente e domiciliado (a)
no(a) na Rua: 34O unES D £ cERERC > 0° Q4% | Baimo .
,_7_@{;7\&5&&___7_‘_7_7_,, R na Cidade de

CRMP I ERNOE PB, nomeia e outorga poderes a0 Qutor gado: Bel.

EMM\NU_EL SARAIVA FERREIRA, Solteiro, OAB 16928/PB, podendo Ser intimados na Rua

DPVAT, junto a Comarca de g | SRPDE % , podendo o outorgado,
confessar, assinar, desistir, Propor - acordo, receber mntimagdes, dar quitagoes, lransigir, apresentar
réplica, oposigoes, firmar apresentar recurso e contra razoes, e ainda requer seguro de vida, junto bemn
como, substabelecer esta com ou sem reservas de poderes, podendo e acompanhar todo processo até o
final do Julgamento, representado ainda o outorgante, podendo ajuizar apelagio criminal, ou, qualquer

de 30%, (trinta por cento) sobre o valor bruto da condenacio final apurado em
liquidacio de sentenca, sem prejuizos dos honoririos de sucumbéncia, conforme
pacto através do presente contrato, nos termos do Art. 22, § 4°, da Lei 8.906-1994. Nada
mais a constar lavre o presente que vai por todos devidamente assinado para que
surta seus juridicos e legais efeitos.

Campina Grande/PB, em 3/ NS o /2014

. —D : -
Outorgante: %@\‘

* Isento de reconhecimento de Firma, em face de Lein®8.952 de 13/12/1994, que da
nova redagio ao art. 38 do CPC.

Num. 13806549 - Pag. 2
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- CONTRATO DE PRESTACAO DE SERVICOS ADVOCATICIOS

Pelo presente instrumento de contrato, firmado entre as partes de um lado, doravante
identificado como contratante- . brasileiro |
; . podendo ser intimado na ,
CONTRATA, com 0S advogados- WAMBERTO BALBINO SALES, brasileiro, casado,
advogado, com OAB/PB n° 6846; EMMANUEL SARAIVA FERREIRA, brasileiro, softejro,
advogado, com OAB/PB n® 16.928, com endereco sito Rua Floriano Peixoto n°® 4519,
Malvinas, Campina Grande-PB, doravante identificados como Contratados, a prestacao
dos seguintes servigos profissionais:

1- A parte contratante, celebra

Pagar aos contratados o valor correspondente 3 ?% (trinta por cento), sob o
valor da condenacao, independente da verfS Sucumbencial a ser
arbitrada pelo Juizo, da €ausa, firmados na clausula- g

20% (vinte por cento) sob o valor da causa;

5- Nos termos do art 22, § 4° da Lein® 8.906, de 04 de julho de 1994, cabera a parte
contratada, requerer a expedicéo do competente alvara judicial, em Separado ao da parte
contratante, ao fim da lide

Elegem as partes, para dirimir Quaisquer duvidas, e €Xecucao inclusive o presente, a
comarca de Campina Grande-PB.

Nada mais a constar vai o presente devidamente assinado para que surtam seys
Juridicos e legais efeitos.

Campina Grande-PB, em LU 2018

Contratante_}_:«\“nﬂ.: ?Wu{ AQ r‘j\"lftr\ﬂf\-ﬂ.

=

Contratado:
Advogado,

Testemunhas:
CPF n°

Testemunhas:
CPF n°

Num. 13806549 - P4g. 3
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if“."‘% POLICIA MILITAR DO ESTADO DA PARAIBA
@ COMANDO DE POLICIAMENTO DA REGIAO METROPOLITANA (CPR-1 /CPR-I}

BATALHAO DE POLICIA DE TRANSITO URBANO ]'; RODOVIARIO
BOLETIM.DE OCORRENCIA DE ACIDENTE DE TRANSITO - BOAT

CLASSIFICACAO DE DANOS NOS VEICULOS SINISTRADOS — BOAT N* 0194 - 2017 =]
; B
- DANOS NO V1
Marea/Modelo: | Placa: ‘ Responsavel pelo Preenchimento: Data:
HONDA 150 CG | OGF-5669/PB SGT LAURINDO 30/06/2017
MOTOCICLETA
PECAS ESTRUTURAIS AVARIADAS NO ACIDENTE
Avaliagiio Avaliagiio
Item Nome da Peca Sim | Nao | NA | Item | Nome da Pega Sim_| Nio NA

01 | Garfo dianteiro X 05 | Chassi X
02| Mesa superior da suspensio dianteira X 06 | Garfo traseiro X
03| Mesa inferior da suspensio dianteira X 07 [ Eixo trasciro (triciclos) X
04_| Coluna de direcao X Total Geral (Sim + NA) 00

Observages:
0=DANO DE PEQUENA MONTA

AVALIACAO POR DANO: i
Quantidade de pecas estruturais danificadas = 0 = ->DANO DEPE%U‘ENA MONTA
Quantidade de pegas estrutu danificadas de 1a 4 . ->DANO DE MEDIA MONTA
‘Quantidade de pe¢as estruturais danificadas maior que 4 =DANO DE GRANDE MONTA
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POLICIA MILITAR DO ESTADO DA PARAIBA

]

COMANDO DE POLICIAMENTO DA REGIAO METROPOLITANA (CPRA [ CPRAI) == 5
BATALHAO DE POLICIA DE TRANSITO URBANO E RODOVIARIO £
BOLETIM DE OCORRENGIA DE ACIDENTE DE TRANSITO - BOAT ®

BOLETIM DE OCORRENCIA DE ACIDENTE DE .TRA'N.SITD_N“_'91_;9\4_I‘:2(|'I_71

FOTOS DO V1 =
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POLICIA MILITAR DO ESTADO DA PARAIBA
COMANDO DE POLICIAMENTO DA REGIAO METROPOLITANA (CPR- / CPR-I)
BATALHAO DE POLICIA DE TRANSITO URBANO E RODOVIARIO
BOLETIM DE OCORRENCIA DE ACIDENTE DE TRANSITO - BOAT

CROQUI DO BOLETIM DE OCORRENCIA DE ACIDENTE DE TRANSITO N° 019412017

AMARRACOES 2

VIA “A” Av. Almirante Barroso 06,70 - metros
VIA “B" Rua. Manoel Feliciano 07,50 - metros

PR (Ponto de Referéncia): Trailer do Gilsao
PA (Ponto de Amarragao): Poste da Energisa / Guia do meio fio

V1 (Veiculo 01): Eixos Dianteiro 12.50 ¢ Eixo Traseiro 05.30 metros para (PA)

BAIRRO

MATERIAL -
ORGANICO
SANGUE

L]

g
E \H*
H = |—.c Il
H LFsu
w T
:
-2 =
= T =
=]
E
7
CENTRO
DESENHO ILUSTRATIVO NAO OBEDECE ESCALA
AVARIAS
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POLICIA MILITAR DO ESTADO DA PARAIBA
COMANDO DE POLICIAMENTO DA REGIAD METROPOLITANA (CPR-1/ CPR-II)
BATALHAO DE ?ULi(._[A DE TRANSITO URBANO E RODOVIARIO
BOLETIM DE OCORRENCIA DE ACIDENTE DE TRANSITO - BOAT

S——

DADOS DO ACIDENTE

1 dvel pelo L do Acidents Posto/Graduagio:
JOSE LAURINDO DA SILVA FILHO - T/IPM

’T  Avenida, Cruzamento, Rodovia, KM, Trecho da Rodovia: |Hora [Bairro ™ i UF

AVENIDA ALMIRANTE BARROSO |7:30  |JTARDIM QUARENTA _[CAMPINA GRANDE PB
Data/Ocorréncia | Dia da Semana | C/8 Vitima (QT) | Natureza do Acidente Tipe de Pavimento \Condicﬁus{\’m Tempo

30/06/2017 SEXTA | com (03 ATROPELAMENTO | ASFALTO SECA BOM
Envolvidos no acidente (Quantidade) Controle do Trafego no Local:
01 MOTOCICLETA SINALIZACAO HORIZONTAL E VERTICAL
CONDUTOR 01

Nome: Fexn Nascimento RG

SANJOVALALVES DE OLIVEIRA MASCULINO __20/02/1986 L:azzss )

Enderego:

RUA PROJETADA, QUADRA I, LOTE 15, MALVINAS, CAMPINA GRANDE/PB

1" Habilitagao Categoria | Registro CNH UF |ExMéd./Dia i Data Vencimento | Usava Cinto [Usava Capacete

Destino do Condutor

Exame de Embriaguez Aleodlica
CONDUZIDO PARA A DELEGACIA

RECUSOU-SE
% VEICULO 01
Marca Espécie Placa Categoria Municipio | UF
| HONDA CG 150 FAN MOTOCICLETA OGF-5669 | PARTICULAR CAMPINA GRANDE PB___|

Nome do Propriet:
SANJOVALALVES DE OLIVEIRA

Seguradora ilhete N \ Renavam Data da Emissio
DPVAT 012824222203 0058722598-0 23/12/2016

Defeitos:
PARA-LAMA DIANTEIRO

VERSAO DO CONDUTOR 01

Deelarou que vinha em sua motocicleta na via “A”, sentido Centro/ bairro do Cruzeiro, e que ao aproximar-s¢ do sinal viu que estava
amarelo e que lavia um carmo a sua frente, que passou o sinal e entdo o mesmo acompanhou desviando apenas Um pouco pard # esquerda, momento

em que vinha uma mulher ¢ duas meninas, que atravessaram correndo a avenida daf entdo vindo a colidic
L = - _|
B VITIMA 0L |
".\'omn: Sexo Nascimento

SUELI PIAUI DE LIMA FEMININO | 02/05/1982

Enderego:

RUA JOAO NUNES FIGUEIREDQ, N” 246, JARDIM QUARENTA, CAMPINA GRANDE/PB

Viajava no Yeiculo N* ] Usava Cinto Usava Capacete
4 . 2 |

Condicho da Vitima: () Condutor () Passageiro (X) Pedestre | Conduzida Para |

| HOSPITAL DE TRAUMA DE CAMPINA GRANDE

VERSAQ DA VITIMA 01
destre, momento em que o sinal estava fechado, que estava segurando ambas as

Declarou que vinha tentando fazer a passagem na faixa de pe
ocicleta muito ripida ¢ ndo deu tempo para se livrar da mesma.

filhas pelas maos durante a travessia, momento em que veio uma mot

VITIMA 02 - S
Nome; Sexo Nascimento
PIETRA MONIQUE DE LIMA ARATIO FEMININO | 26/0872009
Enderego: ) 1
| RUA JOAQ NUNES FIGUEIREDO, N* 246, JARDIM QUARENTA, CAMPINA GRANDE/PB
P’ia,‘ava no Veiculo N° 1 Usava Cinto | Usava Capacete
|
Fm:a da Vitima:{ ) Condutar () Passageiro (X) Pedestre Conduzida Para =N dam
AMPINA NDE |

- O DF MATRS DE CAMPINA GRANDE | PARAISA
n

2 Amorimn
ENTE
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FrTITItGIA AUMICIPAL UT LAmplua Uisnuc-r o % 1 109
Secreiaria de Saide do Municipio = 87 e
Servico de Atendimento Mével de Urgéncia CAMPINA GRANDE - PR

SAMU Regional CG - 192

DECLARACAO DE ATENDIMENTO

Declaramos para os devidos fins de direito que o SAMU
REGIONAL CG - 192 foi solicitado para prestar atendimento
médico pré-hospitalar de urgéncia ao paciente conforme dados a
seguir:

i

DATA: 30662017 | HORA:' 17:29HS | me; | 1571121 |
r—NOME: PIETRA MONIKY DE LIMA ARAUJO |
| ouEIXA: | ATROPELAMENTO

| Locar: | R.ALMRANTE BARROSO

COMPLEMENTO: | C_RUZEIRP
L CIDADE: CAMPINA GRANE?E{PB

|
‘ : —_ DADOS DA REMOGAO
‘ Paciente removido para o Hospital de Emergencia e Trauma

Campina Grande, 19 de julho de 2017.

X
Deorecm F Nascigento
Coordenacio Administrativa
SAMU REGIONAL CG - 192

vico de Atendimento Mével de Urgéncia)
do José C 58400.328 Campina Grande-PB
: (83) 3322-5207 / 3322-5191

Rus: Almeida
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GOVERNQ  SECRETARIADE ESTADO DA SAUDE |
DAF"ARAIB&_‘ Hosgital de Emergéncia e Trauma Dom Luiz Gonzaga Fernandes ‘

=
ATESTADO |

ATESTAMOS PARA OS DEVIDDS FINS QUE O{A) SR.AY

TEIRA PROFISSIONAL N

A ——— ____ FORTADORIA) D e
stmiE___ ESTEVEINTERNADO{A) NEST/ \PITALAR SUBMETENDD-SE A |
TRATAMENTO ESPECIALIZADO DE ENTIDADE NOSOL( GICA DE N __NOCID. DURANTE |

| 0 PERIODO DE ool i 8 i . -' . DO DE ‘

DIAS DE AFASTSMENTO DE SUAS ATVIDADES. =

| Campina Grande, 2
|

Ass. do Médico - N
AUTORIZAGAC \

15“., PO ——— . _7autorizoo|
» NPT — e __ aregistrar o diagnéstico ‘
| codificade CID ou por extenso neste atestado médica |

u Responsavel
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(2 GOVERN SECRETARIA DE ESTADOC DA SAUDE
DAPARAIBA  HOSPITAL DE EMERGENCIA E TRAUMA DOM LUIZ GONZAGA FERNANDES

~ ' Folha de Sala - Recuperagio Pés Anestésica

Paciente: Zﬂﬁ:, W‘\[—di 15y 199 S d o Idade: 2 |
Convénio: S5 ) ' Data: 4o }14H
Procedimento: EEJ’.‘.:! Lar o Oraya T O - ﬂ?ﬂ Ko :Et e A ey L&WAH};:EE
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3-'- T
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| Sy W0 124 Ol STt . X: Bty e i |
-
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'
|
| Observactes:
LA
b’i
T
Assinatura Aneslesista Circulanta
Relatério de Operagio PO
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NOTA DE SALA - CIRURGIA GERAL

PACIENTE:
4@ it ol 3 Ly I %w
ol %—W cuugmz%@ REGISTRO " DA BA
& ? . j';q‘é‘iiﬂ_ BICENTR AN 15ALE b AR EaL
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Fenegam ama, Drera Kerr 0t Calgul Sanples Seris
B Fentanii ml Drena Fenroge Card p' peso
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— [Paslanp Sonrgn gest. aoml 5G Rngr i 500
Frakaming Saringa dest. b5 ml S fr ol ml
| Revivan amp, Sanda —— |
| Shuptanon amp B Tanch Toley o, |
| Cetaloting g Sonda Masogaliza 1l Fia 3.5
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" Stergdremml
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£y : SECRETARIA DO ESTADC DE SAUDE
4.0 PH._RMEH

— HOSPFITAL DE EMERGENCIA E TRALMA DOM LUIZ GONZAGA FERNANDES

== CAMPINA GRANDE - PARAIBA

Paciente: PIETRA MONIKY DE LIMA aRALIO
Data do Exame: 0200772017
Esame: Tomografia Compuladorizada de Crénio

Tecnica: Os cortes tamaografices compatadonzades foram obtidos sem & infusdo endovenosa da

contraste odado,
Indicagao: TCE
- Andlise:
Farénguima cerebral com mariclogia e alenuacac preservadas.
- Sislema ventricular com topografia. modfologia & dimensdes normais

Esiruluras da fossa posterior presenvadas
—  Aspecta analdmics das cislemas basais.

Mao ha evidéncia de desvio das estruturas da knha madia, de coleghes exira-axiais de
calcificagdes patoldgicas ou de lesdes hemorragicas agudas infraparenquimalosas supra ou

infratentoriats.

Fratura alinhada frontoparietal a esquerda, sem colegdes extra-axizis subjacentes,
- Sinusopatia maxilar direita

o

e /
TR

r
; P
e S
Dr. William Ramgs Teja Neto
Medico Ra}dfulugista
CRM.PB 6733
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gn DAFAM&E HOSPITAL DE EMERG EHEEA E TRAUMA DOM LUIZ GONZAGA FERMANDES

Ext. Are

HISTORICO DE ENFERMAGEM

1. IDENTIFICAGAD

|
|Satnr Ahual: fj‘.dr

CName: iAoy | Registro! Leito: -3

idade: |Sexo;  |Cor: ! |Estado Civil: | Naturalidade:

! Profissio:

| F"n:\nad-anﬂa{ :‘u'arrne!na [ VWwmarela | Merde | ]'.JTl [ I-CC { I-"'-lB

i ;Reﬂ;lnenmn; Wutra

Teﬂummildadur!ﬂ&spm‘lbawﬂl I_rﬂ'j Quem? T

" Telalone 1&m acessoauma UBS: [ ) Cual:
2. HISTORIA PREGRESSA
Internagdes prévias: [ ) Mativos: | Alergias: { ) Qual
Doencas:{ JHAS ( DM | JDPOC | jCardiopalia | ]Db_-e.s&dade | |Tabamsta [ |Ex-abagisia |: IMenplasia
{ )Acoolismo | JDrogadicas | jOutras: [ Medicagdes am uso: B

7 3. HISTORIA DA DOENGA ATUAL
Queixs principal {motivo da Intemacan I'Iﬂ:-pﬂtalar]
4, AVALIAGAD GERAL : v :
Sinais vitais: Tax " P bpm; FR: irpen; B mm Hg_: = i bpm; SPO2 %
HGT: mgidl; Peso:  Kag; Altura: cm[Dor: [ ) Local: Ohs.

AMES LABORATORIAIS ALTERADOS:

._5.AVALIAGAO DAS NECESSIDADES PSICOBIOLOGICAS

T REGULAGAD NEUROLOGICA

| H[vql:tg:nnsciﬁncla [,f}Cunmame{ :lc:lrbanladu{ ]Cﬂnfusu( i Letargico () Torporoso | ) Comaloso | :IC'ufrD

ELASGCIW(E 16k Drogas [Suﬂaﬂufmlgesla]

Pupilas: Mlm:ﬁrms { VAnisoedricas [ |D=E{ )E>D | }Fmﬂl"mﬂgem-a”‘ |: 1 MEdticas | ) Midriatcas

Mobilidade Fisica: |~ Preservada | | Paresia [ | Plegia | ?Parﬂsl@sla Local:
Linguagem: Alteragdo: ( ). Oual? { ) Disfonia | | Afesia | ) Disfasia | J'Dlsar:rla.

O

ODXIGENACAD

Respiragio: |~ Eepontdnea | ) Cateter Masal [ ) Venluri % l'min | ) Traquecstomia { ) Ayre/Tubio T

|: :|'I..I'I'.-IHI|: WWMITOT n® Comissura labialn® FO2 % PEEP  emiHz20

I:/}'EUPHEIE { ]TEI:]!IIFIHBI:I i ) Bradipndia () Dispaéia [} Culros:

Ausculta pulmenar: Murmrio vesicular presente; | ) Diminuidos { )0 JE

Ruldas adventicles: ( ,}Ror'm“ { Jslhlh:ls { ]Esmrlm {1 Cutroe:

Tosse: | ) Impradutiva | ]Pranuﬂm|Expnctora¢an i }Quarmdsdeeaspecln

Aspiragiio: Quaniidade & aspecio: Drene de torax: | 0 JE: [ |Seleddgua

Data da ingergho dodrens /[ Aspecto da drenagem toracica;

Gas-ometrlaarteﬂal PH  PCOy P3:  HCOs EB Sp: Crata

L Homa

PERCEPCAQ DOS unﬁﬁ.ns DOS SENTIDOS

Alteracdo: | Misda | Jﬁudmﬁni ]Tal.n[ Follalo [ jPaladar Observacdo;
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SEGURANCA FISICA
MTtan-:ruilD i YAgHado [ }Agressivo. | ) Risco de queda. Chservacdo:
'REGULAGAD! -:Annmvnscudn
Pulso: [ Ragular { i-lrmgular [ }impalpaved () Filiforme | ) Ches.

Pola; {~TCorala | ?H*pmra-:la [ ) Cianose { ) Sudorese | ) Fra { )Aguecida.

Tempo de enchimento capilarst”) < 3 sequndos (| >3 sequndos, | | Tergéncia jugular | )

Drogas vasoativas: | ) Quals? Pragonfialgia: | )
Ausculla cardiaca: -7 Ritmica | }Amimma [ ) Sopro { yCutro. Marcapassa: | | Transitoria | ) Defnitiva
Cateter vascular: [~7 Perilénco | ) Ceniral { )Dssecqdo. Localizagdo: Data da pungio 1

Edema: [ ) MMSE | FMMI (. ) Face { )Anasarca Observagtes:

ALIMENTAGAD E ELIMINACOES {INTESTINAL E URINARIA)

Tipo somdlioo; yﬁNumdu [ }Emagrecide | }Cagustice | ) Obesa.

| Dentigio: { )Completa { |incompleta | ) Projese

| Alimentagao: VO ( ISNG { GNE | )Gatroncoua | Mepnosiomia | NPT Hora: I S S S
Alleraghes: | blnapﬂénma { ) Disfagia { ) Iniolerdncia alimentar ) Vamito { ) Pimss | i0uros;
Abdomen: [~INormotenso | (Distendido ( JTenso | JAscilico | JDulms;

RHA: | ~Normoativos, | Jauseries | Diminuidos | Jwmentados

Eliminagio intestinal: (~JMormal { Jliguida | JConstivadohd diss ( )Owleos:

Eliminagio urindrla: ~JEsponlénea | JRelencio ( Hnconlindncia | JHematira | jS%E: Débiic mith,
Aspecio; [ ¥ouiros Crhservagies:

INTEGRIDADE FiSICA E ﬂUTANEﬂ MUCOSA

Condigéio da pele: Lf‘flrlf&gra [ )Ressecada | ) Equimoses | ) Hematomas ( ) Escoriages | jOutro:

| Coloragdo da pele: :fm-arm-::mrac_la i_JHipocorada { jlcterica | |Clanttica | Turgor da pele: | |Preservado

.....

_Condigdes das mucosas: | JUmidas | )Secas | Manifestagoes de sede: | ).

lnmsan :lrurg‘_!'r.:.g [ ) Localidspecto: Curdlivoem: ___f__[__
Dreno: () TipdtAspects: Débitn: 3 Raliradaam:____ 1}

_.1..!_|_II_BIE de pressdo: [ |Eslagio Local: De.;.:;q.ﬁ::: Curatbver o) )
CUIDADO CORPORAL a

Culdado corporal: | _J__I_r_i_dg-;-endeni.é [~ Dependentz | ) Parciaimente dependente.  Observagfes
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") fwvaliar distengio abdomanal

1 Eslimular a ingesifo de alimaniagino halanceada @ ndo iritanle,

1 Dbservar & registrar aliminagio inlestnal {cor, odor, consigiéncia eiou oulros).

{ | Oblengds de eliminagdo intestinal
aficaz f adequads | melomada,

1 Aleniar para a3 quelxes de nausea e womio (anotar madicar CPM, reavaliar em 30 minutos).

{ ) Mehore & acetacan alimanian

} Queslionar & analar sobre a eliminagio mlestinal ¢ urinana (aspecio, frequéncia e quaniidade).

| Dbservar & comunicar dificuldades alimentares,

|} Manutengio da glicemin estavel

i
i
l
| 1 &derr glicemia capllar, anotar @ medicar CPM
|
{
[
i

; Encaminhar ao banho de chuwvairo.

(-7 Realizar banho no lsitn (S/) com lnagen de cabelo e courn cabsludo,

| bAugilio digdo 48 necassidades de
higsana,

|} Explicar 80 paciante 85 possiveis ausas da dor,

[ tAplicar icnicas de relexamentn, oferece ambiente tranguio & conforavel,

{  }Avaliar caracterisiicas. inlensidade e local da dor,

{7 Avahar afleragbes de sinais vitais

4
Jd 13 K

y Administrar analgésicos conforme prescrigan medica e reavakar dor apds administragio da madicagio.

| §Controla dedor (mathorada { auserile).

1 Apos adminstrar madicamentos antidrmicss, avaliar & registrar o8 meeulizdos.

i Incentvar a ingestao de liguidos

 Orbservar reacins de desorentacsoiconfusio.

[ ) MarulangAe da Emgesiua corporsl
derie de Fmiles laloidgicos.

J Proporcionar condicfies de higiena crilerosa e realizar curativos do acorda com neceasidade au ACM,

y Anaisar condigies do curativo,

) Dientar & estimular 6 hidralagao da pele.

i j Malham da niegridatdo da pela.

[ ) Dwniraigia do rison o lesio.

| Drientar @ eslimular a movimenlagao no keilo.

VAuxiliar o pecients a deambular conforme aprapriado.

{ ) Mdbifidads fisica melhoredaieicar,

| Mantar aximairia confinua e anolar valarss de SPO2 & comunicar 58 for mancr que 95%

| Obsensar & anotar condigiies de perfueio pecilérica |coloragao e lsmparatura)

{ ) healbars da perfuese tissular
{ ) Pairda respitaliig alicaz.

| Werificar condicies de hidralagio do pacienie (mucosas, edema, pulso @ freqlénca cardiacal

o, [, e | e e [ e e | | e o | | ]

| Realizar balanco hidrico.

{ ) Risen de desequilibria oz volume
de biyuide susenls § dininuido,

[ 1Obserdar o local da feridalgueimadura & insergBo do dispositvo venoso para delestar sinais Aogisticos.

|ﬁ.,.|....__ Trocar Bcesso venoso parfirco o cada T2 horas ou 22 apresantar sinals flogisficos e analar,

{ ) Realizar desinfacgdo com aleool 8 70% nos disposilivos endovencsss anies de administrar medicagbes

[ 1Ukilizar técnica assdptica para aspiracie, semiagem veseal, puncio vencss e &m dulros procedimentos invasoe.

{ | Diminuir & figco g8 infecgo.

{ | Daterminar a capacidade em iransforir-se (Ex: nivel de mobliidads, imitagbes pos movimentos, maisianoish.

[T Manter as gradas do ksin elavadas,

CBeS At

[} Conter o paciente quamio necessarnia,

{ ) Climinudr o oo de queda.

.ﬁ..._._.._.. Manier ambienta caimo e enguilo,

[

{ ) Ovientar repouss no leito.

{ }Mefhom do padrao do sona,

) Adminisirar medicagao CRM. Pl et -

{ ) Outros [ }Outros

{ ) Dulres [} Cubeess '
Carimbo e assinatura do Enformeiraia) - EONTE NKA0N0 CHAWES LD SOLAYC A SNE 2 od 2073,

Carimbo e assinalura do Téenico de Enfarmagem :
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yAorakar distencio abdomanal,

) Estirnulsr a ingestéo da alimentagio balanceada e ndo imitants.

() Obtengio de sliminacio nbaslinal
mficar [ scdequada | mellorsda.

1 Observar a ragisirar aliminagio inteslal (cor, odor, consisténcia efou outras)

Jaderr glicemia capilar, anolar & medicar CPM.

() Mied

JAlentar para as quelas de nauses e samilo fanolan medicar CPM, reavaliar em 30 minuios),

a aceitagdo alimantar

} Questionar & anotar sobre a eliminacso infeslinal & urindria (aspecio, frequéncia & quandidade |,

| e | e | e | i |

} Dbservar e comunicar dificuldades alimentanss.

{ ) Morutsngio da gicamia askEval.

{ ) Encaminhar 2o banho de chuveiro,

| JAamilie difro 48 neccgaidacas de

) Realizar banho no leito {S/N) com lavagem de cabalo & cowmn cabaludo

Higiene

i o) Lo P

| ) Explicar a0 paciante a5 possiveis causas da dor,

T~ ) Aplicar tacnicas de relaxamento, olerecer ambianie ranquio & canlortanse

| emjne |

{ ) Awvaliar caracleristicas, mensidade & locai da dor

| | Conbroda da dor [methorada | ausenie),

Tl Avaliar alieragtes de snais vilais. @ Ik _duob
[ ) Administrar analgésicos confarme preseigio médica e reavaliar dor apas adminisiregio da medcagBo.
[ ) Apds administrar medicamentos aniiérmicos, avaliar e registrar o5 resuffados, 3 i : "
o [} Manuiongio da lemperalura corpor
e -._ﬂmm._mn_ b e 2 damm dos Emiles TSologicos.
[ ) Chservar reaches de desorentagdo’confusao.
,..I,Euan_n__.n_u_._uq conhgoes de higlene criteriosa 8 realizar curalivos de acarde cam nacessidads ou ACKM o _O:.__m.w EHFEMM b3 b o EsgidRdE da gk
{  JAnalsar condicdes do curativa, ' :
i Cami d e Iesdo,
[~ Onentar & estimular a hidratagao da pale. cli - { yDeminuigho do risco

| ) Cmentar & astimular @ movimentagao no lsdo.

{ ) Mobiidads Feca meforedaificas

1 Auxiliar o pacenis a deambular conforms apropriado.

| Manier oximedria conlimss & anoiar valores de SPO2 & comunicar se for menod gue 85%,

) kmlhary dis pedusdo lissiuar

|} Cheervar @ anotar condighins de perlusdo n..mi_m_._nm [coloragdo a lemperalural,

) Padris respirabiri eficaz,

| Verificar condsgdas de hidralagio do paciente (mucosas, edama, pulso o fregiénga cardiaca),

{
i
{ 1 Risco de desequibric de wolumsa
o

e e e | e |

] Realizar balango hidrico

5 liqudo ausenls | dirdoulda.

{ }Observar olocal da feridafqueimadura & insercBo do dispositive venoso para detectar sinais logisticos.

T~} Trocar acasso venoso perfénce a cada 72 horas ou se apreseniar sinais flogistices & anatar

5S¢ ._w.ﬂuu..crﬁ,

T Reallzar desinfecgdo com aleool a 70% nos dispositives endovanosos antes de adminisirar medicagoas.

| Dimemer o nsco de mfecgéo.

[} Utkizar técnica ssséptica par aspiracdio, sondagem vesical, puncio venoss @ em oulrs procedmentos INvasivos.

.ED.El _“

i} Daterminar & capacidade em franslerir-se [Ed nivel ge moblidece, milaghes os movimentos, (esisiéncia).

[} Manier aa grades do leilo slevadas.

1} Diminur o risce de queda.

{ ) Conter o pacients guando necessario,

) Manier ambients calmo e ranguilo, 2ean oL
{ ) Onentar repouss no leiko, | | }Mamhora de padrio do som.
] Atministrar medicagao CPM, C P W
i) Dulros { | Outros
{1 Qubras ¢ vOidms .
‘ (
Carimbo @ assinstura da Enfermeiraia) : muW L

o
Carimlo e assinalura o Técnico de Enfermagom :

FONTE" WIC 3010 CHAVES, L D SOLAY, LA SAE. &l 2981,
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iﬁm HOSPITAL DE EMEEGEHCIA E TRAUMA DOM LUIZ GONZAGA FERMANDES
£ Ferivun

EVOLUGAD DE ENFERMAGEM

Sinais vitais: Tax: "} °C; P:"2g- bpm; FR: irprn; P mmHag; FC: bpm; SPO2:
HET: mgdl; Peso: K Altura: em|Der: { ) Local: Obs.:
EXAMES LAEORATORIAIS ALTERADDS:

REGULAGAD NEUROLOGICA

e

GLASGOW{3-15). Crogas (Sedagdo/Analpesia):

Pupl1as:MImn’:rlcas{ JAnisociricas { )0=E| jE=D | )Fatoreagentss ( ) Midticas | ) Midriaticas
Mobilidade Fisica: (»] Preservada { ) Paresia { | Plegie ( ) Parestesia  Local:
wer| Linguagem: | ), Qual? [ ) Disfonia [ )Afasia { ) Dislasia ( ) Disariia.
_Dbs;
OXIGENAGAD —
Rﬂsp[m{;iu:f‘qupunlénaan: | Catster Masal [ ) Vienduri [ Ifmin { } Traquecstomia | ) AyresTubo T

{ FPWMNI( PMMITOTR®  Comissura lablaln®  Fio2 % PEEP cmHz0

T~\Eupnéia; { | Taquipndla | ) Bradipnéia ( | Dispngia [ | Dutros:

Ausculta pulmonar; Murming vesicular presente; | ) Dimbaufdes | D JE

Ruidos adventicios: | ) Roncos | ) Sibilos () Estidor () Oulros:
Tosse: [ ) Improdudiva | ]Pmdehva[E:pocmﬁ;éu:{ )} Cuantidade & aspeclo:

Aspiragao: Quantidade g aspecio: |Dreno de torax: { 10 JE { ) Selo ddgua
Data da insergdo do drenc ! ! Aspecto da drenagem toracica:
Gasometria arterial: PH PCQ: POz HCGCs EB Spl: Date:___ ¢ [ __ Hora:

PERCEPCAC DOS ORGAOS DOS SENTIDOS

Alteragao: { Misdo | JAudicio [ JTata(  )Offato [ JPaledar Obsenacion
SEGURANGA FISICA

T‘\},Trﬂnmliln { YAgitado { )Agressivo. [ | Risoo de queda, Observacao:
REGULAGCAD CARDIOVASCULAR

Pulso: T~ Regular | }imegular { )impalpavel | ) Filiforme | ) Cheio.
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+ A

mfmlﬂnrada { jHipocorada { ) Clanoss { ) Sudorese () Fria () Aguecida, =
Tempo de anchimento capilar: (= 3 sagundes; | ) #3 segundos. | ] Turgéneia jugular: | )
Tirogas vasoativas: | ) Quais? Precordialgia | )

Auscults cardiaca: ( ) Ritmica | ) Amiimica | | Sopro | ) Outro. Marcapasso: () Transitirio { ) Definitive
Cateter vascular: | ~Perlférico | ) Central | ) Dissecgdo. Localizagio: \y S [ Data da pungho oy = T
Edema: { )MMSS [ ) MM | )Face { )Anasarce. Observapdas:
ALIMENTAGAD E ELIMINAGOES [INTESTINAL E URINARIA)

Tipo somatico: [~ Nulldo { | Emagrecido () Caguético | ) Obeso,
Dentigiio: { ) Completa Nlnmmplara i ) Pritese.

Alimentagio V0 { JSNG | ¥SNE atronomia | Jejunoslomia | 1 WPT, Hara: [0 [ —
Alteragoes: | | Inapeténcia { ) Disfagia [ ) Inbolerdncia alimentar | ) Vémilo | | Pirosa ( ]C!utrue
Abdémen: [~ JHormotenso | (Distendido { )Terao | JAscitico [ |Cubres:

RHA: { ‘Mormoatives | JAusentes { JDiminuidos | JAumentados

Eliminagdo intestinal: { JMormal ( Liquida [ }Constipada ha dias | )Outros:

Eliminagio urinaria: [\)Espontines ( |Retencio ( jincontinéncia { JHematiria { JSVD: Débito milit;
Aspacta: [ JOubros: Obgervagbos:

INTEGRIDADE FISICA E CUTANEQ-MUCOSA

Condigdo da pele: | ) Intagra { ) Ressecada | ) Equimoses | ) Hematomas [ Escoriagies (NOutro:
Coloragao da pele: [~JNormocarada | JHipecorada { Jletsrica ( )Ciandtica [Turger da pele: [ |Preservado

Condigbes das mucosas: | JUmidas | )Secas|Manifestagéies de sede: (). -
Ingisdo cirargica: | ) LocallAspecto: Curativa em —
Dreno: | ) TipolAspecio: Diéito: Retrgdoem: /L |
UHcera de pressdo: | |Estagio: Local: Descricho: Curabivo . (__J___

CLUIDADO CORPORAL

Cuidade corporal: ( ) Indepandente T Dependente | ) Parcialmente dependente. Observagbes:
Higlene corporal: (Satisfatoria | |insalisfatiia | Higlene Corporal: | jSatislattria | Jinsetisfatoria,

Limitagdo fisica: T~JAcamado | ) Cadeira de rodas (] Oudro:

SONO E REPOUSO i}

TN, Pressrvado | ) Insbnia | ) Dorme durante o dia ) Sano Interrampide, Dbservastes: S cyy (o.rJ

COMUNICACAD, GREGARIA E SEGURANGA EMOCIONAL

Comunicagho: [ ) Preservada | | Prejudicada | Sentimantos @ comportamentos: () Cooperativo () Medo:
i YAnsiedade [ )Auséncia de familiares/visia | ) Quires:

RELIGIAD / RELIGIOSIDADE E/OU ESPIRITUALIDADE -
Tigsa: { )Praticante | )Mo praticante. Obsenvagbes:
INTERCORRENCIAS
'E? sl-l'!‘:"j M{:dtu4fi‘lﬂ L-yu J*J:' o ¥ ol r"'f"]‘[ .:zl_,n .L'.'f.z(f‘..-ﬂ- J'ELL':EJJWr)'
1 . -

0/ DOn T A3 b SHLAB 7 S5amp
L LY e G FI.'TJ A r:, Alrdndyn  Clterera’ =1'.5'.L'|_|' .f{f,?;u[f,_.,_-_
S Chans e Cluclowdh oo CQiuhp . L

b g kdw ;
-'I:.IBE-E:LF'E .-‘az'."u.
Carimba & Assinatura do Enfermeing: Vs Lgich Amio  para03,09 13 HORA: h
ENFE - COREM 8550
DEUS B FIEL

FONTE; BORDINHAD FLC; Calats du dados par meio de orisss fagal. Porto Alagre {(2008).
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VIGHLANC A 3- 4

w W BA HOSPITAL DE EMERGENCIA E TRAUMA DOM LUIZ GONZAGA FERNANDES

EVOLUGAD DE ENFERMAGEM

Sinals vitals: Tax-3¢ .. "CIF bpm; PR3 sa,  lrpm; PAC mmHg; FC: {7 bpm; 5P02:
HGT; mag'dl; Pesa: Kg; Altura: em |Dor: () Local: Oha.;

EXAMES LABORATORIAIS ALTERADOS:

e
REGULACAD NEUROLDGICA i .
Mlveldacunsc[inma;gk_cum?fme;g}E}-rla"rmdl:rﬁ }Cuﬂusq.j‘_;_’]LEm-rglnuﬁ } Torporoso | ) Comatoso () Outro
GLASGOW(3-15) [Drogas (SedacawAnaigesial;
Fupllﬁﬁ{}lsméncas{ JAnigocdncas { JD=E ([ }JE=D { )Fotoreagentes | ) Midticas [ ) Middaticas
Mobilidade Fisica: [ ) Preservada | ) Paresia | ) Plegia { ) Parestesia  Local J0vvn CLOGCAOD Eamn MIE
% Linguagem: [ ). Qual? ( ) Disfonia { )Afasia { ) Disfasia | ) Disadria. MT _4'3.09.{,,“_15,_[;3\ =
Dis: R
 OXIGENAGAQ, b

Respiragio: tﬁEspm[ﬂnﬂ{ ) Cateter Magal | JVerturd % lmin{ |} Traquecstomis | )AyreTuba T

{ :|'\.I'MMI { JVMITOT n Comissura labéal n° Fia2 % PEEP emHz0

mEupn&ia.: ) Taquipnéia | ) Bredipnéis { ) Dispnaia | ) Qutros:

Ausculta pulmonar: Murrmdrio vesicular presente: { ) Diminldes{ D { JE
Ruidos adventicios: { ) Roncos | ]Ertuluﬁ ( )Estridar { § Outros:

Tosse: [ | Improdutlva { ) Produtiva rEJ:pll:tﬂTal;ﬁn i) Quantidade e aspecio:

Aspiracio: Cuantidade & aspecto: |Dram:|- de tdrax: | ;H:l [ }E |: ]nsalu d'agua:
Data da insergo dodrene 7/ Aspecio oa drenagem toracica:
Gasometria arterial: PH  PCO: PO:  HCO: EB Spls Data;____ L {  Hora:

PERCEPCAD DOS ORGADS DOS SENTIDOS

Alteraco: { WisSa | JhudicBo | JTeto [ Olsto | Paladar Observagla:
SEGURAMNCA FISICA
{ }Tranguile { }Aghado | JAgressivo. | ) Risco de queda, Obsenvacao;
REGULACAD CARDIOVASCULAR

Pulsot. ) Regular { ) Imequiar { | Impalpavel | ) Filforme | ) Cheia.
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Pele:d | Corada | ) Hipocorada | ) Cianose | | Sedorese | ) Fra | ) Aguecida. |
Tempo de enchimante capllar: { | < 3 segundos; | ) >3 segundos. () Turgéneia [ugular:{ )

Drogas vasoativas: [ | Quais? Pmmrdlalglﬂ-r""_
Ausculta cardiaca: ( ) Ritmica ( pAmriimica | ]Smm { ]ﬂuiru Marcapasso: | ) Transidrio { ) Definitivo
Cateter vascular: () Periférico | ) Central () Dissecgao, Locaiizagho. A ] > Daln da pungan & | €31 i~
Edema: () MMSS ( JMBMIL | ) Face { )Anasarca. Observages:

ALIMENTAGAD E ELIMINAGOES (INTESTINAL E URINARIA)

Tipo somaticp: &) Mutrido | | Emagrecido | ) Caquatico [ ) Cbesa,

Denticdo: (). Complata | )incompleia | ) Profess,

Allmentagio: SOMD | WBNG | JSNE (| )Gatronomia | Mejuncstomia [ ) NPT, Hora: Datay o &
nlttragﬁﬂ:j..'_ﬂnapeténqia { ) Disfagia { | Intolerdncia alimentar | ) Vomite { | Pirose { )Culros:

Abdémen: poibormotenso | JDistendido { JTenso { Mscltico | )Outros:

Hik: pthurmnEtiw:lE-i JAssentes | JDiminuidos { JAumeniados

Eliminagio intestinal: | JMormal | )Liguida | jConstipado ha digs | JOulros:

Eliminagao wrinaria; { JEspontinea | Retengdo ( Jincontinéncia { JHematira [ 1SVD: Débito milth;
Aspecto; [ MWutras: Chservagies:

INTEGRIDADE FISICA E CUTANED-MUCOSA

Condigio da pele: ]Ilntegm: \Ressecada [ ) Equimoses [ ) Hematomas | ) Escorlagbes { 0udro;
Coloragio da puh:mwunnﬂmrada | jHipocorada | ctérica | JCEandtica [Turgnr da pele: [ Presarvado

S

Condigies das mucosas: | JUmidas | ]Samsl Manifestacoes de sede: [ ). -
Incisao cirirgica: | ) LocaliAspecto: Curativesm:__I__/[___
Dreno: | ) TipolAspecio: Deshito Retiradoem: ___/___{___
Ulcera de pressdo: | )Estégio: Local: Descrican: Curstivo:___/___J
| CUIDADD CORPORAL

| Cuidad Cuidado corporal: [} Independents kj.ﬁ'élpendanlal; ) Parcialmante dependente. Observagcdes.

Higiene corporal: {)Saistatéria | )insalisfaitria | Higlene Corporal: dSatsiatoria | jinsatisfatoria.

Limitagiio fislca: | )Acamado { ) Cadeira de rodas { ) Oulro;

SONO E REPOUSO o
Presarvada | ) Instola () Dorme dursnte o dia | ) Sono Inferrompide, ObsarvagBes:! 5 gl iohey

COMUNICAGAD, GREGARIA E SEGURANGA EMOCIONAL
Comunicagio:t "} Freservada | ) Prejudicada | Sentimentos e compertamentos: =] Cooperativa [ ) Medo:
{ YAnsiedads { )Auséncla de famillaresivisita (| Outros;

RELIGIAD ! RELIGIOSIDADE E/QOU ESPIRITUALIDADE -
Tipo: [ ) Praticante |} Mao praticants,  Observacdes:
INTERCORREMNCIAS
Ry T L AR T e,

-&-}{‘: Y t"""’?*l"‘ _T‘- .::-S{:D IE Li.'.! > ﬁ'-.' IC‘DEHI N gr qt?\'\ .n"'r
SO Saliaes Do CWRAMAD O D rf’;;u ETe)
By {"J'],{‘—[}x ha - “nond 2w Cusdlode 'Hind

L ; T18
patald O+ 301N Hora_ 7RI

Carimbo e Assinatura do Enfermelro;

FOMTE: BORDINHED, R.C; Calta de dadas par meio de grupa Tocak Poma Alsgne (2009)
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{ ) Avalier distencBo abdorminal.
{ | Estimudar & Ingest&o de aslmantacdo balanceada e néo irrtands.

| ».) Obsarvar @ regletrar aliminacios Intestinal (cor, odor, conzlsidncta efou oulmos)

1 ) Afarir glicamia capdar, anotar & madicar CPhL

{ ) Atentar para as quelkas de nduses & vimito (anolar, medicar CPM, resvalar em 30 minubas).

{ ) Cestlonar e &notar sobre 8 eliminagio intestingl & urindria (aspaecto, requénca e quantidade).

{ ) Obeervar & comunicer dificuldades ameniares.

{ } Encaminhar ao banho de chuveiro [ Ao digno és necessidades de
{

{

|

[ 3 Obsencso do ekminacso imestnal
péizaz ! adequada | malhorada

[} Meihon @ eoaltagso almenlsr

[ b Manulenchn de glicemia estduel

1 Realizar banha no leito (S/N) com lavagem de cabelo & couro cabeludo. higlara.

1 Explicar ao pacienie as possivels causas da dor.

1 Aplicar técnicas de relaxamanto, oferecer ambianie ramgullo & conforidvel.
{ ) Avaliar caracterislicas, intensidade & local da dor. [ VControle da dior (mehorada | susarie),
{ w Avalar alleraghes de sinals vilais.
{ ) Adménistrar analgésicos conforme preecrigho madica e reavaliar dor apoe administragio da madicacio.
{ ¥} Apos administrar medicamentes anlitérmicos, avellar & regisirar oz resufiades.

} Imcantivar & Ingestio de liquidos, [ FMandencas de lempersturs corporal
) Obsarvar reagies de desorantaciniconfusin daniro dog limies. fislaicgicos.

| Proporcionar condighies de higiens crilerosa o realizar curatives de acordo com necessidade ou AGM | Ahalora d inbegridade da pak

} Braalisaar condichas do curaliva,

1 Oriendar & esimular 3 hidralacho s pefe. o { ) Diminuigso do rgco de lesdo.

| Oriendar e estimular 8 movimentagdo no lelto.

1 Miliar o pacente a deambular condforme apropriado.

| Mantar cximetria conlinua e anotar valores da EPO2 & comunicar se for meanor gue B5%.

| Observar @ anotar condipdes de perfusbo parifénca (coloragio e lemperalura).

| Weriicar condipdas de hidrataglo do peciente (mucosas, edama, pulss @ fregDéncia cardiaca),

| Realizar balangao hidrica,

| Obsarvsr o Incal da feridafqueimadura & Insergio do dsposiivo venoso para detectar sinals flogisticos.
| Trocar acasso venoso perférco & cada 72 horas ou 5& aprasentar sinals fiogkaticos & anotar,

« | Fealizar desinfecgio com alcool a 70% nos disposilivos endovencsos antes de adminisirar medicaghes. ¢ e
| Ulilizar técnica assépiica pera aspiragio, sondagem vesical, puntio vennss e em oulrs procadirmentos invasives,
1| Determinar & capacidade em trangfenr-se (Ex: nivel de mobilidade, limdagtes aos moimenlos, mesistEncia)
 Meanter B3 gredes oo leit eleveias {1 Dimirmir o nsco de gqueda
| Ceavler o pachesdd guands necestim.

1 Manier ambiente calmo & ranguilo.

18042011173280500000013481353

{ 1 Mobifdade lisica mathoradalelicaz

| Melhora da perlusio liasular.
| Padio respiradtno eficar.

| Rigeo de degequilibng de valisme
& liquida ausenta / diminuaido

O e fem

| 51 Dieririie o rses de infesgia,

S (Y N EE R R PR PR I N NG R HEN RN NI N G U RRQ DI PN ) N

cumento: 18042011173280500000013481353

| Orientar repousa mo leio, { ) Maolhara do padnan do sono.
] Administear medicagso CPM,
} Outroz N
) Outros
{ ) COuims [

Carimbo 8 assinalura do Enfarmeire]a) “\.HE_ ifetin,  florcrs _u.”..._“ Wrfs g
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| Avaliar distengio abdominal.

1 Estimular a mgesibo de almentacio batancesds & ndo irmtanls.

| CGbasrvar o ragistrar aliminaco injeslinal (oor, SO0, CONSEIANCE Sinu OUEoE),

{ ) Obtencdo de eliminacho nleglinal
aficar § adeguads | mehoreds,

| &tentar para as queizas de nauses o whimido [anatar, medicsr CPM, reavaliar em 30 minuios),

{1 Melhora @ acestacso almmssntar.

| Guestionar & anclar sobie 3 aliminacdo inteslinad @ urinana (aspecin, fequéncia & quantidads),

| Dbservar & comunicar dificuidades alimantares

{1 Mamuiengaa da glicemia aslawal

{
{
{
[ 1Aferr glicemia capilar, anotar @ medicer CPM,
|
|
L
I

| Encaminhar ao banho de chuwveimn,

.ET._.\.__ Realizar banho no leito {SM) com levagem de cabels e coure cabaludo.

{1 Auxilic difrs As necussidades de
highane,

[} Explicar ac pasicnic a5 possiveis causas da dor,

[ }Aplicar tecnicas de relakamentn, oferecer ambiante iranquilo @ confortavel,

{ )Awaliar caracterislicas, inlensidade & kacal da dor.

h\..v.__..,__m___m.q altaragins de snais vilais,

[ Adménistrar analgésicos conforme prascrigio médica e reavallar dor apos administragdo da medicagao

{ ) Conbele da dor [melhorsda § ausania)

} Apos administrar madicamentos anfithraces, avaliar & regrliar o8 resulados.

§ Dbaervar reaphes de descrentagio/conlusio.

[ }Manutangas da lemperaiura corparal
dentro dos limiles fisicl Ggicos:

[
{ ) Incentivar a ingesiéo de liquidos,
!
{

I Proparcionar condicies de higiene crileriosa e realizar curativos de acordo com necessidade au ACM

L~V Analisar condigies do curabiva

) Orieilae @ eslimular & hideslacao da peis,

{ )Malhars daintegridede da pele

{ ) Diminuiglo e risco de lesao

{ ) Crentar 8 estimular & movmeniagio no lefo

{ i Maobilidads feica malharadalehicas.

{  JAuiliaro pacignie a deambular comforme aprogimsda,
{ ) Manter cximetria continua e anotar valores de SPOZ & comunicar & for menor gue B5%.

{ ) Obaervar 8 anotar condighes de perdusdo perilénca (coloragio & lemperatura).

{ jMalhara da pedfusao tssular,
{ ) Pedrio respirabéno eficaz

) Marificar condigbes de hidratagio do paciente {mucosas, edema, pulsc e regqiénoia cardiaca),

§
{ 1 Realizar balango hidrico,

[ ) s de dessquillbrio da volume
g liquidy aussnta | diminuido,

{ ) Observar o local da fenda’queimadura o inserclo do disposilive venoso para delactar sinale fioglsticos.

| ) Troces acasso venoso panfarico a cada 72 horss ou s aprosenlar sinals Bogisticos & anofar.

Eﬂmﬂﬁmﬂ desinfecgio com alkcool 8 T nos dispositivos endovenasos antes de sdministrar madicaghes.

) Lhilizar ecnica assaptica pera aspiragho, sondagam vesical, puncho venads & &n oulros procedimanios Imvasivos.

{ ) Diminuir o fsco de infecgan.

J Delerminar a capacidsce am tranaferr-se (Ex: nivel de mobilidadae, imBagbes 208 movimenos, resisiéncia ).

|} Conler 0 packente quando necessarno.

{ ) Diminuir o fsss de queed.

| Mamler ambiente calmo e tranguilo

{
1
{  )Manler as grades oo leito elevadas.
l
[
{

| Cirigntar repouso mo leifo.

| -TAdministrar mecicacio CPM,

|| Mehera da padidc do sons,

| ] Culros

) Outras
[} Qutras

{ ] Culras

Carimbo e assinalura do Enfermeirofa) |

-

Carimba & sesinstura do Téenico de Enfermagem .

FONTE WG 2010, SHAVES L DS00LEY T BAE el 200
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Pele: [ 7 Coreda | )Hipocorads () Cianosa () Sudorese | ) Fria () Aquecida.

_'I‘er1-||:|’u:-r de anchimento capilar: () = 3 segundes; [ ) >3 segundos. | ) Turgéncia juguiar: { |

Drogas vasoativas: | ) Quais? Precordiadglay )

Ausculta cardiaca: gf’]ﬁltmloa { )Amritmica | ) Sopro [ ) Owlra. Marcapasso: () Transitio | ) Definitivo

Cateter vascular; { }Perifarico | ) Cantral { ) Dissecgdo, Localizagho: Datadapungio I 1

Edema: ( }MMSS | JMMIL (| Face [ )Anasarcs. Obsarnvagies:

ALIMENTAGAD E ELIMINAGOES (INTESTIMAL E URINARIA)

Tipe somatice: {1 Nutride | )Emagrecide | ) Caguétice | ) Obeso.

Dentigao: | ) Completa | ) Incompleta () Prétese.

Alimentagio: V’}VG | JSNG [ JSMNE ( )Gatronomia | Mejunestomia | ) NPT, Hora Data: & [

Alteragbes: | Inapetarcia () Disfagia [ ) Intolerancia slimentar { ) Vémio | ) Pirose ( j0ubros

Abdémen: {-TNormelenso | |Distendido | JTenso | jAscitico | JOubios:

RHA: | Mormoalivos | iAusentes | IDiminuidos { )dumeniados

Eliminagho intestinal: [")Nommal | JLiguida { |Consbpado ha dizs | JOulros:

Eliminagdo urinaria: [~ Espontnea | (Relencio [ Mncontinéncia | JHemshiria [ }8vD: Débitn milh

Aspecto: ([ Outros: Observagies:

INTEGRIDADE FISICA E CUTANEQ-MUCDSA

Condigao da pele: | inlegra | ) Ressecada | ) Equimoses ( ) Hematomas | ) Escoragfes | JOulro:

Coloragiio da pele: [~ plormocorada | Hipocorada ( jictérica { jCiandtica [Turgor da pele: | jPreservado

Condigaes das mucosas: [ {Umidas | ]Samsthllnifemﬁ-ﬂ! de sede: | ).

Incisdo cirtirgica: || LocaliAspecio: Curativosm:___J___|____
Dreno: | ) Tipo/Aspeacto: Débita: Retradoem: ___J/__{___
Ulcera de pressio: [ |Estégio; Lacal: Descricio: Curalive:___|__J___
CUIDADO CORPORAL
Culdado corporal: [ | Independenta Vfﬂﬂpmdama { ) Parciaimente dependenie, Obsarvagies:
Higiena nnrpor.;l:;/fSatisfamria { )insztisiatéria | Higisne Corporal: { )Satisfaidra { jinsatisfatana,
Limitagao fisica: | JAcamado { ) Cadeira de redas | ) Oulre:
SONO E REPOUSO
4= TPmservado () Insdnia | )} Dome durante o dia |} Sono Interrompido. Observagbes:
COMUNICAGAD, GREGARIA E SEGURANGA EMOCIONAL
Comunicegio: { ) Presarvada | ) Prejudicada | Sentimentos e comportamentos: | ) Coopedativa | ) Medao!
[ )Ansiedade { }Auséncia de famiiaresivisita | ) Oulros:
RELIGIAD | RELIGIOSIDADE E/OU ESPIRITUALIDADE
Tipa:; [ ) Praficante [ | M&o praticante. Observaghes: r
INTERCORRENCIAS |
| oS s B N MG, | e B0/ |
4 % - Y . : ) : :_- . k._ ______ :.:'\
e S e e e T - % M T
N § %, S
F: B= 1 =y re. 10% "'.-.._. 0,
- = EC, Dp ok /D Ferpey.
oew ol TGy
N

Carimbo e Assinatura do Enfermeiro:

pata 030 ora
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'} GOVE
Lﬂ mn&% HOSPITAL DE EMERGENCIA E TRAUMA DOM LUIZ GONZAGA FERNANDES

EVOLUGAD DE ENFERMAGEM

Regitro: +-\ | Leio____|Sefor Awal

| Sinais vitais: Tax2g e °C; P bpm FRu o irpe PAC . mimHE FCt oo bpm; SPOR: om % |
HGT mg/dl; Peso: Kg; Altura; em|Dor: | ) Local Obs.: ==

EXAMES LABORATORIAIS ALTERADOS: Fr M 18 + F o clauvisdas

REGULAGAD NEUROLOGICA
Mivel de consciéncia: | ]Cumcu&nMMDﬁan!aﬂn[ ]E:cunfusn{ ;Lalarglm[ ]Turpmusut ) Comatoso | | Oulro

GL-"»EGQ‘I'H'[E-—1 a1 Drogas (SEMMHMEIQBSJE}

e =—cr e

Muhul:dadn Fisica: MPmcwaﬂa { YParesia { }Plegia { )Parestesia Locak

Linguagem: { ). Qual?{ ) Disfonia { )1Afasia | ) Disfasla { ) Disarira,

Oba: o
" OXIGENAGAOD .

Respirago: [~ Espont3nea | ) Calater Masal { )Vanturl %  Ufmin{ ) Traquecstomiz { ) AyreTubo T
| £ ML{ JWMITOTn®  Comissure labigln®  FID2 % PEEP  cmH:l
Eupnéia; () Taquipnéia [ ) Bradipnéia () Dispnéia () Outros:

Ausculta pulmonar: Murmurln vesicular praﬁenla 1 ]D'rrnnl.rll:lasq o E

Aspiracio: Quantidade e aspecio: |Dmnu de torax: | ]D ﬂ IE [ }5elo dagua;
Data da Insercio do drena /| Aspecio da dranagem ioracica:
Gasometria arterial: PH  PCO: POz HCOs EE Sp0: Data,___/___{___ Homa:

PERCEPGAD DOS ORGADS DOS SENTIDOS

Alteracio:{ MisBo( )AudicBo [ YTato | ;rDHafu: \Paladar Observacio:
SEGURANGA FISICA

{7 Tranquilo | )Agitado [ ) Agressive. | ) Risco de queda. Obsarvagso:

REGU O CARDIOVASCULAR
Pulso; Regutar { ) Iregidar { ) Impalpavel | °) Filiforme [} Cheio.
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24 GOVERN =
%ﬁg A HOSPITAL DE EMERGENCIA E TRAUMA DOM LUIZ

Ft.

GONZAGA FERNANDES
MIE +

EVOLUGAQ DE ENFERMAGEM

- lewy :_:_A,Lm

Sinais vitais: Tax-3¢ "G F: bpm; FR: 3w, lipm; PAC

mimHg; FCQ‘;—:_ bpm; SPO2: 3. %

HGT: mg/dl; Peso; Kg; Altura: cm|Dor: () Local

Obs.:

EXAMES LABORATORIAIS ALTERADDS:

REGULACAD NEUROLOGICA

Nivel de consciéncla; (%) Consciente [x) Criemato | ) Gonfuso | ) Letérgico ) Jarporsse { ) Comatesa { ) Cutra |

GLASGOW(3-15) Drogas (Sedagan/Analgesia):

Pupilas: (34 Isoctricas | )Anisocdrices { JD=E( )E=D [ | Folomeagentes ( ;Mnﬁm{ I Midrigticas

Mobilidade Fisica: ( )} Presarvada { ) Paresia | ) Plegia ( | Parestasia Lol

{.3' J.EJT‘. A

= | Linguagem: [ }.ﬂu_ﬂl?‘! }Bisfonia { JAfasla [ ) Disfasia { ) Disarina.

s

T OXIGENAGAO

Respiracao: x| Espontanea | | Catater Nasal | JVentwn %  ¥min | ) Traqueostomia () AyrefTubo T

{ PVMMI] JVMITOT n* Comissura kabial n® FiD2 % PEEP om0

(g Eupnéla, () Taquipnéia { ) Bradipndia () Dispéla { ) Oulros:

Auseulta pulmonar: Murmiria vesicular presente; () Dimiruidos [ 100 1€

Ruldas zdventicios: { ) Roncos | ]Elbﬂnst ) Esiridar { ) Oulros:

| Tosse:{ | Improdubva { ) Produtiva | Expectoragiio: () Quantidade e aspacto:

| Aspiragdo: Quantidade e aspecto: [Dreno de térax: { 1D {

IE { ] Sedo d'agual

Data da ingerggo dodreno ([ ! Aspecto da drenagem toracica;

Gasometria arterial: PH  PCO: PO HCOs EB Spla Date:___ /| __ Hora:

PERCEPCAO DOS ORGAOS DOS SENTIDOS

Alleragdo: [ Visdo [ JAudigio ( JTalo ( pOMfato | JPelader Obsarvagso:

SEGURANGA FISICA

C=) Tranquile | ) Agitado | ) Agressivo, [ ) Risco de quada. Observagio:

REGULAGAD CARDIOVASCULAR

Pulse: () Regular { ) Imegular { ) Impalpével { ) Fiiforme |} Cheio,
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Fale: | ) Corada () Hipocorada { ) Cianpse | ) Sudorese [ ) Fria { ) Aquedida. r
Tmpudaunchlmmtocapllar'Fb:’-Ssagunﬂm.{ 13 segundos. | ) Turgénala jugular:{ )

| Drogas vasoativas: | ) Quais? Pracordiaigia { )
Ausculta cardiaca: () Ritmica { }Amiimica { ) Sopro { }CH.:h'ca Marcapasso: [ ) Transitdrio | ) Definitivo
Cateter vascular: 3 Periférico { ) Cendral { | Dissecglo. Localizaglo: Catadapungdo /!
Edema:{ JMMSS { JMMI { ) Face | )Amasasca. Observagies:

ALIMENTACAD E ELIMINAGOES (INTESTINAL E URINARIA)

Tipo somatico: (%) Nuindo { )Emagrecido ( ) Caguéfico ( ) Obesa.

Denticlo: (=) Complela { }incompleta { ) Prolesa,

Allmentagie: < VO ( JBNG { JSNE [ Gstronomis | )Jejunostomia () NPT, Hora: Datgr 4 L.
Alteragdes: { | Inapeténcia | | Désfagia { | Inloleréncia alimendar | ) Vmiio | ) Piose [ )Outros:

Abddmen: P<Mormotense | Distendido | JTenso | JAscitico | )Oulros:

RHA: [ WMNermeoativos [ Musentes | JOminuidos | JAumeniados

Eliminaciio intestinal: (XNormal | jLiquida { )Constipado hé dias { Hulros:
Eliminagdo urinaria; (2¥Espontanes | JRetengdo ( incomtnéncia | jHematiria | J5YD: Débito mifh;
Azpector { I0utros; Obsarvactes!

INTEGRIDADE FISICA E CUTANEQ-MUCOSA,

Condigao da pele: ( ;inlagm { )Ressecada { )Equimoses | )| Hematomas ( ) Escoriaghes £y F0utno:
Coloragiio da pele: | )Normecorada §< JHipocorada | letérica | JClandllca |Tumnr:h pebe: { Preservado

Condigies das mucosas: { JUmidas [ }Secas | Manifestagbes de sede: | ). lesd
Incisio cindrgica: (5 LocallAspectn:  (grovion, Curative arm: A i ¢ L]
Dreno: [ ) TipofAspecho: ) Diébilo: Refiradoem: ./ [
Ulcera de pressdo: | )Estagio: Local: Descrigao: Curallwp i1
CUIDADO CORPORAL

Cuidado corporal: | | Independente (] Depandente { ) Parcialmenta dependente,  Observacies:
Higlene corporal: oSalisfatina  Jinsatisfatona THigtarm- Corporal: | )Satislathna | Mnsatsfalioa.
Limitagdo fisica: (xJAcamado { ) Cadeira de rodas | ) Qutro:
S0NO E REPOUSCO

| &) Preservado | )insénia [ ) Dorne durante o dia | ) Sono Inlerrompido. Observacies:

COMUNICAGAD, GREGARIA E SEGURANGA EMOCIONAL
Comunicagao: () Preservada { ) Prejudicada | Sentimentos e comportamentos; { ) Cooperativa | ) Meda:

{ JAnsiedade ( ) Auséncia de familaresivisita { ) Outros:

RELIGIAD | RELIGIOSIDADE E/OU ESPIRITUALIDADE o
Tipo: { ) Praticante [ ) Nao praticants, Observagbes:
INTERCORRENCIAS -

@MM “&1]’

e ! o - L

{3 -ﬂwﬂkf M-%m““"é:é. i Maeady
= ~0N PR

W omTNa RGBT Snddewes . Sheow SR AT

=1

R T
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FONTE: BORDENHAD, F.C. Coleta die dadas por mio de grupa Tocal, Parfo Aegne [2009)
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C

SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE
HOSPITAL REGIONAL DE EMERGENCIA E
TRAUMA DE CAMPINA GRANDE

( & ¢
K.

DIAGNOSTICO E PRESCRIGAO DE ENFERMAGEM

__ Pacianla:

_m_._..n_.__.ﬁam..

_ Leita: _ Data: !

£

Diwrsficos [ ) | Desidratagdo | ) Ouetro [ ) Abdoma distendido | ) Dior & evacuacso Oubm | §
1 Constipacio Habilos de evacuagio Imegularss | ) _ Lesdo neurdgica | Anorsxia | ) Dor abdominal [}
Nutrigio desequilibrada: menos | Fatores biologicos () | Gapacidace prefudicads de ingarircs alimenios ( ) | Cavidade bucal fenda { ) | Disrréia { ) Qutrs ()
z do que as nacessidades Falores patcoldglcas [ | _ Outra | ] Dor abdomanal () Mucosas palidas | )
U o —— Prejuizo nevromusaudar{ ) | Dor{ ) | Fraqueza( ) TUE_E_“ } Incapacidade de acessar o banheiro ( ) | Dutro [ ) 1
3 para hariha Ansiedade () Incapacidade de lavar o corpa | )
Agenles lesivos (Ex.: Bioldgicos, quimicos, fisicos, psicoldgicos) | | Alteragies na pressio sanguinea () _ Qutra | }
4 Dor agudsa a— Relao verbal da dor{ |
Anesiesia | d._n_mpﬁaﬁ__..mﬂ b _qa_,_?u_" H_ Qutra |} Aurninls na lemperatura corporal scima dos pardmelros nomsis (|
5 Hipartarmia

Aumenio da taxa metabolica | )

Taquicardia | ) | Taquipnéia { ) |uro (|

Integridade da pele prejudicada

Exiramos da idade |} _ Circulagho prejudicada [ )

Destruigdo de camadas da pele | | | Invasdo de estruluras-do carpo ()

Hipotermia { } | Imobilizagdo fisiea ) | Outra (3

Rompimentn da suparficie da peles) _ Outra{ ) -

ansiedade [ ) _ Desconforin | _ Rigidez arlicular

Dificuldade para virar-se £} _ Dispréia ao esforgo ([ ) _ Tutro

NSRRI Pt sty Prejuizos muscule esquelético i) | Desusa( ) | Outa( ) Movimanios descontroladesy, |

o Angiedade { ) _ Dar{ } _ Fadiga{ } _ Obacidade { ) _ Cwiro | ) Mieragiies na profundidade respiratona | | Dispndia | )

2 ERH g patini okt Batiments de asa de nariz| ) _D_.Hﬂ.._m.m_“ i |Cutre g )
Blsca de desequilibrio Ascite| | | Qusimaduras| ) | Vamilo( ) | Diareia{ |

. elatrolitice Drenos () | Outros {

. Aumenta da exposigio amblertal & patbgence [ | Defesas pimirias inodequatlas | )
{1 Risce de infecgde Areaadrartns maswoe] | _ Dan] )
| Mabilicade fisica prejudicada )/ | Medicaptes |
Hm igen de quEre Exframos da idade | } | Aglagac/Desonentagio ( | |

Bigtbh 08 ptto Falla de privacidadefconirole dosono () | Oui [ ) Mudang= do padrio normal do sone [} | Outra [ |

12 prejudicado Ruida | ) _ Imobilizagso fisica | ) Relales de dificuldade para dormir | )
13 Outre |
14 Outre |
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J daliar digtengio abdominal.

} Estimular a ingesiio de aimentagio balancesda & nA iritants.

} Obserdar @ regisinas eiminagio intesting] {cor, nn._mn consisléncia olou oulrns)

w
{ ) Dbencie do edminapia inessnal
alcaz / asaquada | melhorada

} Afarir glicarmia capllar, anotar & medicar CPM.

3 y Aleniar para as queixas de nausea & vomio (anotar, madicar CPM, reavaliar om 30 minulos),

| | Mefors & scaitegio alimertar

) Ouestionar & anotar sobre a eliminacho intestingl e urinana (aspecto, reguancia e guantidade),

[ FManuiencio de glicemia estivel.

i} Encamninhar ao banho de chuveira.

I Realizar banho no ledo (S} com levagem de cabeln o courn cabeilsdn,

[ }Awxilio digdo 35 necessdades de
higharsa.

1 Explicar ao pacienie as posslvets causas da dor,

1 Avaliar caraclerizlicas, intengidade @ oSl da dor.

{  }Contrale da dar (malhorada | ausenle).

L
|
|
P
|
_" e
{ ) Obsarvar 8 comunicar dificcidades alimentanss.
§
{
|
{
§
{
{
i

rAugliar alloragies dis sinais viksis I __r [
§ ddrministrar analgesicos confarme presoriclo madca e reavaliar dor apos sdminslagde da medicagan.
|} Apas administrar medicamentos antilémicos, avaliar e registrar os msullados
11 Incentivar a ingestac de liguidos. P (L) Manilencan da lamgeratuea coporel
7 . = - dardro dos Arites fisiclogicos
{ ] Obgernvar reagies da desorisniagsoiconfusac,
| ] Proporeionar condigies de higiena crilariosa e realizar curalivos de acordo com nacessidads ou ACM {3 Mialhara da inlegridads ds pets.
| ) Analisar sondigbes do curativo.
| ) Driantar & astimular & hidmtagds da pele o f. Dl e cho s de e,
|| Drigndar @ astimulds 3 mosimentsg8o no leilo: — _._._E._ELEE
[} Awmiliar o pacsente a deambular condorme aproprisdo.
[ ) Manber cximedria conlinua e anotar valores de SPOZ e comunicar se lof menad gue 85%. { 1Melhora de perfusao iissuar
|} Observar @ anclar condigies da perfusBo perfénca (coloragdo o lemperalura) { i Powdrilo respiraltso aficar.
[} Venficar condipses de hdralsgdo do pacients (mucasas, sdema, pulss e freglindas cardiaca), { ) Rises de desequilibno de valume
{ ) Realizar badanco hidrico die Bqusdn ausents I dimanuldo,
{ ) Observar o local da feridafqueimadura e ingergBo do dispositive veneso para deladlar sinais flogisticos.
{74 Trocar acesso venoso perilénes a ¢ada 72 horas ou 88 apresaniar sinais flogisticos o analar, Gl .
i~ | Realizar desinfecyas com alconl a 70% nos disposilivos endovanosos antas da adminisirar medicagies. =T g SO 2 Tl o TG e,
[} Linilizar tBcnica asstplice para aSpirache, SONOB0em VERCEl, QUNGED Vennss 8 8m oums procediminios imnasives,
{ | Determinar a capacidade em iransferr-ze (Ex: nivel de mobidade, Bmilaghes sos movimanies, hasislancal
{ )} Manier as grades do leilo elevadas. [ ] Diminuir o fsgo de queda.
{ ) Conder o pacients quantdo necessano
{ JManter amidenle caimo o franguilo.
B { ) Orentar repouso no leiko. (=] Mehora do padiio do sono.
| ) Administrar medicagao CPM, A i
{1 Dulras [ }Cutros
§_joucs [ }Ouros '

Canmbo g assinatura do Enfermeira(a) :

Carimbo @ assinaiura do Técnico do Enfermagem :

o

FONTE: HHZM0 CHAVES L D S0LAYC & BAE 2ed 1M3
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%ﬁ mmn&n HOSPFITAL DE EMERGENCLA E TRAUMA DOM LUIZ GONZAGA FERNANDES

EVOLUCAD DE ENFERMAGEM

 Nome: (2 tre Mook ot 4o,

JEJ’\ Sinals vitals: Tax: =f 5 °C; P &lbﬂm FR: §% irpm; PA mmHg; FC:

bpm; SPCE:

HET: mgidl; Peso: T - Kag; Altura: em|Dor: | ) Local:

Qs

EXAMES LABORATORIAIS ALTERADOS:

REGULAGAO NEUROLOGICA

Nivel de conscigncia: (-] Consclente { 4) Onentado | ) Confuso | ) Letargico { | Torporose () Comatoso | ) Qutrg

GLASGOW(3-15): Orogas {Sedacio/Analgesia):

Pupilas: (~) Isocoricas | }Anisocdricas ( JD=E| )E=D | )Foloreagentes ( ) Midlicas [ ) Midriaticas

Maobilidade Fisica: L‘-.:i'iams&ruadai ) Paresia { ) Plegia { ) Parestesia Local

~ "Linguagem: | ). Qual? | ) Disfonia | )Afasia | ) Disfasia | ) Disarira,

O

OXIGENAGAD

Respiragdo: [\__}Espun!annat ) Catetes Masal () Venlud % limin | ) Traqueostomiz { ) Ayre/Tubo T

SR —

[ IVMNI{ JWMITOT "  Comissura lsbialn®  FID2 % PEEP  cmHz0

{ =y Eupnéla; { ) Taquipnéia { ) Bradipngia { ) Dispréla [ ) Outros:

Ausculta pulmonar: Murmirio vesicular presente: |} Diminuides [ J0( JE

Ruidos adventicios: | ) Rancos | ) Sibilos () Estridor () Oulros:

Tosse: [ ) Improdutiva (| Produliva !E:poclnn;in:t J Quantidade & aspecta:

Aspiragio: Quantidade e aspacto: |Drena de térax: { )0 JE | )} Selodagua:

Data dainsercdododrenc [/ Aspecto da drenagem loracica:

PERCEPGAD DOS ORGADS DOS SENTIDOS

Gasometria arterial: PH _ PCO:  PO:  HCO:  EB Sp0:  Data__ [ __ Hom

Aleracho: { WisSo | JAudigo [ jTato| )Olfeto | Paladar Observagio!

SEGURANGA FiSICA

{a ) Tranguito { )Agitedo [ ) Agressive. [ ) Risco de guada. Obseracio:

REGULAGAO CARDIOVASCULAR

Pulso; ( =y Regular { ) Iregudar [ ) impalpavel | ) Filiforme [} Cheio,
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Pgie: (] Coraga { ) Hipecorada | ) Clancee () Sudorese [ ) Fria { ) Aguecida,
Termmpo de enchimento capilar: | ) =3 segundos; { ) =3 segundos. () Turgéneia jugular { )

‘Drogas vasoalives: [ ) Cuais? Precordiakga ()
Ausculta cardfaca: (=) Ritméica [ )Amitmica { :|5|:|pr1:| { ]Dutn: Marcapassa: { ) Transildda () Definitive
Cateter vascular: () Perdfédco { ) Ceniral [ ) Dissecgao. LocalzatBoinS T Datadapungan /1

Edema: [ ) MMSS { ) MMIl { ) Face { Jq,n‘—h--ibmn.rau;m

ALIMENTAGAO E ELIMINAGOES (INTESTINAL E URIH#RJN

Tipo somatico: - Nutndo | ) Emagrecids | ) Caguético | ) Obesa.

Denticio: | ) Completa (*)Incompleta ( ) Proless,

Allmentagio; (VO { IBNG [ )BNE ( )Gatronomia | )Jejuncstomia () NPT, Hora: Detgi___ [
Alteragfes: [ ) Inapsténcia | ) Disfagia ( ) Intolerdncia alimentar () Vomile [ ) Piose [ )Outros:
Abddmen: [ Mormotenso | Distendido ( JTenso { JAscilico [ )Outros:

RHA: | ~Mormoativos | 1Ausentes | JDiminuidos {  JAumentados

Eliminagdo intestinal: { JMormal | jLiquida [ Constpadoha (. dias | JOulros:

Eliminagdo urinaria: | »Espontinea | Relencho | Mncontinéncia | JHemahiria | J8VD: Débila mil'h:
Aspacio: { 1Outmos Ohbservagdes:

INTEGRIDADE FISICA E CUTANECQ-MUCOSA

Condigao da pele: [ ) Imegra { ) Ressocada () Equimoses | ) Hematomas {+{) Escorages 4. )Oulro:
Coleragio da pele: (*JNormocorads | Hipocorada | jletérica | JCiandlica |Turgor da pele: | jPreservado
Condigoes das mucosas: [ Umidas | ;Smslumh‘aﬁtaqﬁus desede:| b

Incisfdo cirdrgica: () LocalAspecto: MLE Curgtivoem, ___f__[___
Dreno: [ | TipofAspecio Déhito: Ratiradoam: __/__ [
Ulcera de pressdo: | )Estagio: Lacal: DescricAo: Curativa;___f___J{___
CUIDADO CORPORAL

Culdade corporal: ( ) Independenta | ) Dependenta | ) Parcialmente dependenie.  Observagbes:
Higiene corporal: {~Satisfatdria | )insatisfataria 1Hig.ien:e Corparal: | [Satisfaltra [ Hnsatisfatéra.
Limitagio fisica: («)Acamado | ) Cadeira de rodas { ) Outro!

...E.'_GN 0 E REFOUSO

{-_.,.]-Flrggamam { )Insénia { }Dorme durante o dia { | Sono Interrompido. Czarvacoes:

COMUNICACAD, GREGARIA E SEGURANCA EMOCIONAL
Comunicagio: |~} Prasarvada | | Prejudicada | Sentimentos e comportamentos: () Cooperalive | ) Meda:
[ }Ansledade { ) Auséncia de famillaresivisita | ) Oulros:

e
RELIGIAQ / RELIGIOSIDADE EfOU ESPIRITUALIDADE
Tipo: () Praficante [ | NSo praticanta. Obsaraghes:
INTERCORRENCIAS
Fﬂuo‘n‘”wa'? wordling e MM1E suones.dooade Woncelaniolica s onon -
]
e S T e Pa o -F“:‘.S"'LF" p = bibifald
Carimbo g Assinatura do Enfermeina: DATA: o/ f HORA:_  h
FONTE: BORDINHAD. R.C; Cokata de dades por mefo da prupo focal, Porin Adegre (2009).
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¥ Awaliar distengiio abdominal.

\ Esfimular a ingestiio de almenlagio balanceada @ nao irlanda.

{  )ObencBo de aliminscin miesinal
eficaz ! adequada / methorada

\ Observar @ registrar efminagio intastnal (cor, odor, consisi#ncia &fou outros)

\ Aferir ghoamia capilas, anolar & medicar CPL.

y Atentar para as queikas de ndusen & wimilo {anotar, medicar CPM, reavakar em 20 minutos).

{I'Maihora a ace#ncho alimentar.

) Quastionar & anctar sobre a eliminagao [ntestinal e urinaria (aspecto, frequénda a quanticads).

—— | 1 Manutengio da glicemia salivel,

[
(
{
= 1
§
LA 0
{ ) Obsarvar e comunicar dificutdades allmentares.

1 1 Encaminhar ao banhe de chuveino. # |1 pAuiio dianis 38 necessidades de
To.J Bealizar banho no leilo (S/N) com Bvagem de sabelo @ couro eabaludo. e F higigna,
| ) Explicar ao pacienie a5 possivels causas da dor.

| F~) BpBcar (denicas de relaxamanio. olermoer ambienke ranguio & conjortvel. e -un____wwj_rh_u

[ | Awalinr caracleriabcas, Intensidade & loos da dor,

| pConsrake da dor (melhods | assanis).

Tl Avaliar allesscdes de alnals vitss.

2 | Sy el

1 Adminmtrar ansgaseas canformea prascrigao madica e resvaliar dor apos administragao da medicaac

| Apés adminisirar medicamentos antammicss, avaliar @ registrar os resullados.

| Incentivar a ingestdo de [Igudos.

T () Mammitengn da lempemiva corporal
daring dos Emiles Asiolidoicos.

} Obaarar reagies de desodentagioconfesio.

} Prapercionar condighes de higinne citeriosa & realzar curativos de acomo com necessidade ou ACM.

{ ) Malhara da infepritans de pels.

Vanalisar condighes do curalivo

{ { Diniruiphe do neco da lesio.

(™, § Orientar g estimular a hidratago da pele

o o o _.__Tm.xlm_f

) Orienlar & esfimulsr a movimaniagao no heilo,

i ) Mobfidade fisica mehoradalelficaz.

¥ fuxiliar o paciente & daambular conforme apropriado.

Y Manter cximetnia continua e anotar valeres de SPO2 & comunicar ee for manor qua 85%.

| Melrara da parfusio lissiar,

y Obsarvar & anolar condiphes de parfusio perilénea (coloraiao o tlemperatura).

| Padrao resparaiono eficar

i Verifizar condiphes de hidratagao do paciente (muccsas, edems, pulso & freglénca cardiaca).

| Risoo de desequilibrio de valume

| Remlizar balango fidrico.

oy

& llguidn ausents  diminuida,

| Dhssrvar o local da feridafqueimadura g nsengiio do dispesitivo venoso para delectar sinais Rogishcas,

| Trocer acesse venaso perlférico a cada 72 horas ou s& apresentar sinals flogistices @ anoiar,

| Resfizar desinleccao com alcool a 70% nos dspositivos endovenaaos antes de adminisirar madicagbes.

| | Diminur o nsco de Infaccao

j Ubiizar thenica asséptica para aspiracio, sondagem vesical, puncao venosa @ &m oulrs procadimantos imasivos,

il | | | e [ [ e | | | o

| Determinar a capacidade am tansfarir-se (Ex: nivel de mobildace, imilaghes aos movimentos, resistidncial.

) Manter as grades do leito elevadas.

-ty faned [ }Diminuir o riseo do queda,
1

{ ) Conter o pacents quande nacessaris

T[4 Mantsr ambignte calma & ranguilo.

At ol

{ ) Orienlar repouso no leio

¥ { yMalhora do padres de sono

Adminisirar medicagan G,

P

{ ) Culros 4 [ 3 DOulres
) Quires i3
. Carimbio & assinstura do Enfermainofa) : .__F ._,. FORTE, 80T, CHAVES LD _SOLACE A SAE 7 ad, 2013
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L GOVERND | HOSPITAL DE EMERGENCIA E TRAUMA DOM LUIZ GONZAGA FERNANDES

EVOLUCAQ DE ENFERMAGEM

F Fs - "

Sinals vitals: Tax; & °"CiP:d g bpmiFR: 20 Irpm; PA: mmHg; FC: bpm; SPO2:
| HGT mgidl; Pasa: Kyg; Altura: EITI]DDF { )Laocal Ohs.

EXAMES LABORATORIAIS ALTERADOS:

I REGULAGAD NEUROLOGICA -

Mivel de consciénia: ) Consclente %, ) Orentade | ) Confuso [ ) Leldrgice | ) Torporoso | ) Comatoso | ) Outro

— GLASGOW(3-15): Drogas (Sedagéo/Analgesia];

Pupilas: ™~ lsocinicas | JAnlsocdricas { )D>E{ )E=D | } Falorreagentes | | Miaticas () Midridlicas
Mohilidade Fisica: T~} Preservada ( ) Paresia ( ) Plegia [ | Pareslesia  Local:
Linguagem: | ). Qual? | |Dislamia { jAfasia | ) Disfasia { ) Disartria.

e G':I-S:
OXIGENAGAD
Resplragio: T~.) Espantansa | }Ga!eier_l_\!s_gsalr IWentui %  Vmin(| ) Tragueostomia{ pAyre/Tuba T
[ JYMMNI( )WMITOTn®  Comissura labial 0 FiDZ % PEEP  omHab

| [=LEupnaia; [ ) Taquipnéa | ) Bradipnéia [ | Dispneia | ]DLﬂms
Ausculta pulmonar: Murmidrio vesicular presente: [ | Diminuidos | ]D[ }E -

Ruidos adventicios: { ) Romcos () Sibilos { ) Estidor [ ) Outros:
| Tosse: | ) Impradufiva () Produliva [ Expectoragho: () Quanfidade e aspecto:

Asplragao: mnanildadee&&pmta |Orena de tdrax: ()0 { JE { ) Sefo d'Agua
Datadainsergododrana | f Aspacto da drenagem tordcica: o
Gasometria arterigl: PH  PCO:  POs  HCO:  EB Splh Dglae L Hora

PERCEPCAC DOS ORGAODS DOS SENTIDOS

Allaracac: | Visfio [ )Audicso| JTato{ )Olfato( )Paladar Observagio:
SEGURANGA FISICA

) Tranquilo { ) Agitado | } Agressivo. | ) Risco de gueda, Observagio:
REGULAGAOD CARDIOVASCULAR

Pulsoc T} Regular { |} Irregular | ) Impalpavel { | Filiiomme | ) Chaio.
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7 ‘

["Pele: ) Corada | ) Hipocorada | ) Cianose | ) Sudorese | ) Fria | ) Aquecida. |
Tempa de enchimento capilar: ™) < 3 segundos: | ) >3 sagundm { ¥ Turgéncla jugutar { )

Drogas vascativas: [ |} Quais? Pracordialgla [ )
Ausculta cardlaca: | ) Ritmicz () Aritmica |{ JSupr:rq 1 Quirg. Mercapasso: | ) Transitdric { ) Definitve
Cateter vascular: { ) Periérico { ) Central [ ) Dissecgio, Localizagho: Datadapungo [
Edema: ( ) MMSS [ )MMI [ ) Face [ )Anasarca. Obsarvagies:

ALIMENTACAD E ELIMINAGOES (INTESTINAL E URINARIA)

Tipo somatico: ) Muiido | ) Emagrecido |} Caquético | | Obeso,

Dentigdo: [ Complsta | ) Incomplata | j Prétese,

Alimentagio: =SV | 18NG | SNE | )Galronomia | Wejunostomsa | ) NPT Haora: Data:__¢ [
Alteragdes: { ) InapstBncia [ ) Disfagia { ) Intalesdncia atimentar [ ) Vomile [ ) Prose | )Oulros:
.ﬁ.hdﬁmenmNniTmhﬂnﬁui iDistendido { jTenso | JAscitico [ )Oulros:

RHA: { Mormoativos [ JAusentes ( Diminuidos | pAumaniados

Eliminagdo intestinal: T~MNormal | )Liguida | (Constipada ha dias | JOulros:

Eliminacio urindria: ™JEspontanza | JRetengdo [ inconfindncia | JHematiria | JSVD: Déhito mih:
Aspecio: { 1Culros: Obsarvagoes:

INTEGRIDADE FiSICA E CUTANED-MUCDSA

Condicdo da pele: ™) Integra | ) Ressecada | ) Equimoses | ) Hematomas [ ) Escoracfes | )0uiro:
Coloragdo da pele: T~ )MNormuocorada | MHipocorada ( Jlctérica | )Ciandtica |Turgor da pele: [ Preservado
Condigées das mueosas™f, |Umidas | }Eecas[hlunifaataqaasde sede: [ L

Incis@o cinirgica: | | LocallAspacta: Curativoem; 1 1=
Dreno: { ) TipalAspecio; Diéhitn: Refradoem: | ___
Ulcera de pressdo: | Ezidgle: Local Diescricdo Curativoi___{__JS___|

CUIDADD CORPORAL o

Cuidado corporal: | | independents T~ Dependente | ) Parciaimente dependente. Obssrvacies;
Higiene W[Eqral:watisfahﬁria [ Mnsalisiatora | Higiene Corporal: | )Sabsfatocia | )Insatisfataria,
Limitagio fisica: PJAcamada () Cadeira de rodas () Qulre:
S0ND E REPOUSO

“:imsewadu | )Instnia | ) Dorme durante o dia | ) Sono Interompido. Observagoes:

cm-lumcp.j;in GREGARIA E SEGURANGCA EMOCIOMAL
| Comunicagio: [~ Preservada [ ) Prejudicada | Sentimentos e comportamentos: b, ) Cooperativa () Medo:
{ JAnsiedade [ JAusénca de lamilaresiisila | ) Outros:

RELIGIAD / RELIGIOSIDADE E/OU ESPIRITUALIDADE

Tip: { ) Praficante (| ) Mo praticanie. Observagbos: o
INTERCORRENCIAS
Carimibo & Assinalura do Enfermein:  ye.q Licls harbm.1 fjpuina DAT&DE_IE.'IL HORA-_______ h

ArPRMEIRA - COREN B3R
us E FIEL

FOMNTE: RORDINHAD, B.C; Caksla de dados par meio de grupa ol Porks Alegre (2009)
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{  }Awvaliar distencac abdomingl, [ yObtencio de elminagio infestnal
; = = - =—2=3 nido ira |
|} Esfimular a ingestio ﬁ_.n abmentagic balanceada 2 nan J.._n_.__a._ eficaz | adoqueda | malhorc; y
[} Obsapsar e regisiess eliminacia intestinal (car, adar, sopsistinca alou oulros),
[ }Aere glicermss capilar, anatar o madsear CPM. .
[ FManiar para as Queices de nausea g wismibo (anctar, medicar CPM, mavaliar em 30 mineos). O TN SN R
[ }Questionar @ anotar sobre a elminagdo intestinal @ urinara (aspecio, frequéncia & quantidade]. — ©
= - [ FManulenclo da glicemis esbivel %
[ ) Obsenmr @ comunicar dificuldades ameniares., 2
[} Encaminhar 2o banho de chuveiro. ! [ }Aweilio didsdin as necessidades da &
(] Realizar banho no lelto (5N} com lavagsm de cabeto e couro cabeluds. L By higeana, w_
{ | Explicar ao pacenle as possivens causas da dor, m
L Apficar t&cnicas de refaxemenio, oferecer ambienie franquilo o conlomavel, ey _ - =]
[ ]Awaliar carscteristicas, intengidade & lozal da dor. J { |} Canbole da dor {medhorada [ ausente]. - m_
2
T Avaliar alleracies de sinais vilais, i [ dlpl m 5%
{ 1Adminisirar anakgésicos conforne prescricao medica e reavaliar dor apds sdministracso da medicagao m Y m
{  1Apda adminisirar medicamenios anlitérmmicos, avaliar & regisirar os resuliados, W. a9
) Incenbvar a ingestio de lquidos | 1 Menuengia da lemperatura corporal g 2 2
{ ) Observar reagties de desorentagaciconfusio. dentre das limiles fsinligicos M m M oW
& n m o]
{ ] tE_u_.n_.nE_._mﬂ condiptas de _..__mtmam critenioza e realizer couralivas de acordo com necegsidade on ACKM { 1 Melhora da inegridads da pels. g m S 9m
{ JAnalsar condicdes do curativo - [~ o g
3 T - i 1 =
{ IOviantar & estimular a hidratacho da pale. N R D M 8 m m
N
{ ) Ovientar e estimular & movimentacdo na lelo, Wn 3 m .m
{ 1Auxisr o pasienie 3 deambular cenlarme apaprade. {1 Mabdade fisica methoradaisicaz, W = & B m
- " ° 3
L ) Manter cximatia continua e anolar valores de SPO2 & comumicar e far menos que 955, { 'y Malhara da parisao tissular, a & _M m W
§ ) Obsenar & anolar conficies de parfusho penildnca (Coldmcan o temperatura) { ) Padria respicatdn eficax W m > m 9
{  )Werificar condighbes de hidralagio do gadenle [mucosas, edema, pulso o freqléncia cardiaca). {1 Riscs de dasequilibrn ¢ volume Wn m M m m
{ ) Realizar balanga hidrico, da liquido susente | diminuide. &< 528
i ) Observar o losal da lerdalqueimadura & insergio do disposifive venoso para detectar sinats flogistices. by m & o ] m
—
{ ) Trocar acesso veanoso parifénco 3 cada T2 horas ou sz apresendar sinais fiogisticos o anotar m m 2 W s R
- T = . o7 I 2]
{ ) Realizar desinfocgiio com alooc! a 70% nos disposilives endovenoscs antes de administrar medicagtes. k' DMenid s e Infac s, g £tz AMn m m
= 5 = o o
{  hUdlizar \@onica asséplica para aspiragin, sondagem vesical, pungSo venosa & em outros procedimentos invesives, E88 w m m
[ ) Delerminar o capacidade am tansforirse (Ex nivel da mobilidade, Bmitagoes aos movimantos, resistdncial, 8 m m 5 m a
Tt s gradas do letn levadas @ |an g {3 Deminulr o ece g8 queda, g m m h W )
| ) Ganler o pacente quando necessano. | 83 [ S %. 5
; - =S =
T—banter ambiente calmo e tranquilo. T, L m m m m M m
{ ¥ Orienlar repousa no loika f [ ) kehord do padrio do sana. < % S Am % 3
=TF = e ;S @ [N
T3 Admimestrar medicacan CPM, [l 2 W = B = S
| ) 0ulros [} Dwros £g % =3
{1 Qutros 7 S5 5 Lo
[ )Ouiros 543 S3E
2 i r o = 0 =3
R * T £ < c Z2
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& GOVER -
e HOSPITAL DE EMERGENCIA E TRAUMA DOM L:;JIZ GONZAGA FERNANDES
i 'Pi

EVOLUGAD DE ENFERMAGEM .~

exrum o4 Clg uyeuda

“Nome: 1/ oo MAOTNAG 201 e |Regsiro: | Lo . 41 [Selor Alal: Vool

Sinais vitais: Tax-3g . “C. P bpm; FR Irpm; PA:

mmHg; FE: yem bpm; SPO2: St %

HGT: maldl; Peso: Kg; Altura: em|Dor: | | Local:

Obs.:

EXAMES LABORATORIAIS ALTERADOS:

REGULAGAO NEUROLOGICA

Nivel de conscigncia: [%] Consciente () Orientada | | Confuso [ ) Letargico | ) Torporoso [ | Comalosa () Oulro

GLASGOW(315): Drogas (SedagaolAnalgesia):

~ Pupilas: T~} Isocoricas | ) Anisocericas { ) D=E{ )E>D ( ) Folomeagenies { ) Midticas { ) Midridticas

" Mobilidade Fisica:+. ) Preservada ( ) Paresia | ) Plegia | ) Paresiesia  Local:

Linguagem: ( ) Qual? | )Distonia | )Afasia | ) Disfasia | ) Disarina,

Obx;

omﬁem.g&u

Respiragdo: ~LEspontdnea | | Cateter Nasal () Venturi %  Uimin () Traqueostomia { ) AyraiTubo T

([ JYMNI{ JVMITOT n®  Comissura labialn®  FiOZ % PEEP  cmH0

T~+Eupnéia; | ) Taquipnéa ( ) Bradipnéia ( ) Dispnéia | ) Ouiros:

Ausculta pulmonar: Murmire vesicular prasenies ( ) Diminuidos | 1D JE

Ruidos adventicios; (| | ) Roncos () Sibllos | ) Esiridor | ) Ouiras:

Tosse: [ ) Improduliva | ) Produtiva |E:pe{:tnmﬁ'ln: { ] Quantidade e aspecio:

Aspiragdo: Quantidade e aspeclo: |Drena de térax: ( D | JE () Selo d'égua:

Data da inzergio do dreno ! ! Aspecto da drenagem loracics:

Gasometria arterial: PH PCO: PO HCCa EB Sp0s Data: f

Hara:

R — —

PERCEPCAD DOS ORGADS DOS SENTIDOS

Alteracio, {  Wisdo(  JAudicho | VTato (  )OWate | Paladar ObservagHho:

SEGURANGA FISICA

. Jranquilo { )Agitade ( ) Agressive. ( ) Risco de queda, Observagso:

REGULAGAD CARDIOVASCULAR

Pulso: Hﬂsguhr-: irraguiar | | Impalpdval () Filltorma |} Cheic
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que:m Corsda | * Hipocorads (| ) Cianose | ) Svdocese | ) Fris | ) Aqueckda.
Tempo de enchimento capllar: T | < 3 segundos: | ) >3 segundos. (| Turgéneia jugular { )

Drogas vasoativas: [ | Quals? i Precordialgia [ )
Ausculta cardiaca: { |} Ritmica { ) Arritmica | ) Sopra LJDLﬂrD. Marcapasso: | ) Transildrio [ ) Definifivo
Cateter vascular: ' Periférica | ) Central | }Diﬁseni;énr.__Lucaliza:;éu: Dala da pungéo ! _

Edema; | ) MMSS | }mmﬁ"'[”;ﬁ?ane{ ) Anasarca, Observactes:

ALIMENTACAD E EL{HHNAQ__Es (INTESTINAL E URIN#EJA}

Tipo somatico! [~} Nutrido | )Emagrecide | ) Cagueéilco { ) Obesa.

Dentleho: | ) Complsta ( )lincompleta | ) Prdlese.

AlimentagBo: T VO | )BNG ( JSNE | )Gatronomia ( )ejunostomia { ) NPT, Hora: Datm: L [
Alleragdes: { ) Inapeténcia | ) Disfagia ( ) Intclerdncia eimentar ( jYomito { ] Pirese | jDulros:
Abdémen: (~ JMomaotenso ( |Distendido { JTenso | JAscitico | )Ouiros;

l_RH.ﬂ.:I: WMormoatvos [ MAusentes | JDEninuidos [ JAumentados

Eliminagao Intestinal: { jMormal | [Liquida {~ )Constipado ha D‘j dige | |Outroa:

Eliminagdo urindria: {~ JEspontdnea | JRetengdo ( Jincontindncia ( JHematlria ( JSVD: Débita i,
Aspecto: 1 10wlros; Observagoas:

INTEGRIDADE FISICA E CUTANECQ-MUCOSA

Condigio da pele: b-._j‘inlegra { )Ressecada { ) Equimoses | ) Hematomas ( ) Escoriagles | FOutro:
Coloragio da pele’ |~ JNormocorada | JHipocarada | Jictérica | jCiandtica ]Tui'gurdapele:[ |Presarvado

Condigdes dag mucosas: | )Umidas | ]Eacas|ﬂ'lanl!'asu;ﬁmdandt:-: J: [—
Inciso cirdrgica: | | LocaliAspecto: Curstive em: /L
Dreno: { ) TipolAspecto Débio: Reliradoem:___¢__[__
Ulcera de pressdo; | |Estdgio: Locat; Drascricio: Curativa:__ /[ |
CUIDADD CORPORAL

Cuidado corporal: { ) Independente ) Dependents | ) Parcialmente dependente.  Observagies:
_.lilﬂinnn corporal; NSatislsMria { Jinsatisfatoria |Higienﬂ Corporal: { Satisfatdria | }nsalisialona
Limitagao flsica: | JAcamado | ) Cadeira de rodas { | Outra:
SOND E REPOUSO

™~ Preservado [ ) Insdnia { ) Dorme durants o dia | ) Sona Interrempide. Observagbes:

COMUNICAGAD, GREGARIA E SEGURANCA EMOCIONAL
Comunicagio: i) Preservada { ) Prejudicada | Sentimentos e comportamentos ™, | Cooperaiivo [ ) Meda:

[ )Ansiedade { jAuséncia de familiarastisia () Oulros: |

RELIGIAD | RELIGIOSIDADE E/OU ESPIRITUALIDADE

Tipo: { }Praticante | ) M3o praticants. Observagbas: i
INTERCORRENCIAS (%
. T ) e ::.\h\'?.-. Q‘-«.J’ ¥ )

0.0 T- 36°C

HAr Ve FC G

Garimbo e Assinatura do Enfermeiro: .. 1 bertosn Aquina DATARL 109115 HORA:______h
EMNFERMEIRA - COREN 6CA)!
DELS E FIEL

FONTE: BORDIMHAD, R.0: Colets de dados por meko di grapo local. Poro Alegre (2008).
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%ﬁm HOSPITAL DE EMERGENCIA E TRAUMA DOM LUIZ GONZAGA FERMANDES

EVOLUGCAO DE ENFERMAGEM = | Y

_Boarre.. | Registo;

Sinais vitals: Tak=ct Pt bpm; FR: rpm; PAC mmHg:F'E_',‘..'Eﬂ\hhpm; SPOZ2: =W [
HGT. mag/dl; Peso: K, Altura: cm[Dor: [ ) Local: Ohs.:
EXAMES LABORATORIAIS ALTERADOS:

REGULAGAQ HEum!sm - .

Nivel de consciéncia; () Consclente | ) Orientade () Confuso [ ) Letargico | :u'_I'_urpurosu{ ) Comatoso | ) Oulre
 GLASGOW{3-15). Drogas (Sedagan/Analges:a):

Pupilas: [ }Isocdricas | ) Anisogoricas { j0=E({ JE+D [ ) Fotoreagentas { ) Miglicas | ) Midriaticas

“Mobilidade Fisica: () Freservada ( ) Paresia ( ) Plegia ( | Parestesia  Lacal:

Dbs:
OXIGENAGAD
Resplragio: [ ) Espontanea [ ) CalelerMNasal{ JVenfun % Ui | ) Traqueostomia | jAyre/Tubo T
( JVMNI{ JVMITOT "  Comissuralabiali®  FIDZ % PEEP  cmHid
i~h Eupnéia; [- | Taquipnéia | ) Bradipngéia | Il-li'lispne'lla { }Outros:

Ausculta pulmenar: Murmlrio vesicular presente: | ) Diminuides [ 0 iE
Ruidas adventicios: { ) Roncos | ) Sibilos | ) Estridor [ ) Dutros:
Togse: { | Improdutiva | ;lPrndrut'wa]Expecturaun:t } Cuantidade & aspecto:

Aspiragio: Quantidade e sspecto; ||:Inrenn deftorax: { JD( )E ( ) Selo d'agua:
Data da insercan do drano -: ! Aspeclo da drenagem forscica;
Gasometria arterial: PH  PCO: Py HCOGs EB Spilz Datar____ (& Hom:

PERCEFGAG D05 ORGADS DOS SENTIDOS

Alteragda: [ (WVisdo [ AudicBeo { JTato [ YOMalo |  JPaladar Observacso:
SEGURANCA FIiSICA

() Teanquile [ )Agitado { ) Agressive. () Risco de queda. Obsarvagao:
REGULAGAD CARDIOVASCULAR

Pulso: K ) Regular | ) Imegular { ) Impalpdvel { ) Filiforme (| Cheio.

Assinado eletronicamente. A Certificacdo Digital pertence a: EMMANUEL SARAIVA FERREIRA Num. 13806754 - Pag. 14
htn-linin tinh iys br:80/pje/Processo/ConsultaDocumento/listView.seam?nd=18042011175996200000013481379
cumento: 18042011175996200000013481379

.‘._;#_11' Assinado eletronicamente por: EMMANUEL SARAIVA FERREIRA - 11/10/2018 11:27:51 Num. 17136893 - Pég. )




Pele: () Corada | | Hipocorada () Clanose [ | Sudorese ( ) Fria () Aguecida
Tempo de enchimento capllar: { ) <3 sequndos; | } =3 segundc-s [ rTurg&nnla Jugular: { )

Drogas vasoativas: { ) Quais? Precordialgia [ ]
Ausculta cardiaca: | ]Rllrnu::a { ) Arimica | }E-:npn: { 1 Cutro. Marcapasso: | ) Transidnio | ) Definitivo
Cateter vascular: | ) Periférica ( ) Central | ) Dissecgso. Localizagao: Datadapengio | J

Edema: { JMM3S { JMMI { jFace [ )Anasarca. Obsenagies:

ALIMEMTAGAD E ELIMINACOES (INTESTIMAL E URINARIA)

Tipo somatico: (&) Mutride { ) Emagrecido { ) Caquélico [ ) Cbeso,

Dentigdo; { | Completa | ) Incompleta ( ) Protase.

AlimentagBo: (VO { JENG [ JEME | )Gatmnomia | Mejuncsiomia { )} NPT, Hora: Deta: 0 [
Alteragbes: | | Inspeténciz | ) Disfagiea ( )Infoleréncia alimentar () Viémito { ) Piross ( fOulnos;
Abdémen: [=lNormotenso ( Distendide ( JTenso { JAscHico | pOuiros:

RHA: (eiMormoativos { JAusentes ( Diminuidos { JAumentados

Efiminagdo intestinal: { IMarmal { liquida | JConsbpado ha dias | JOulros:

Ellminagdeo urindrla: (*)Espontdnea [ Retencio | Hncontinéncia ( JHemataria | )SVD: Débilo rmilh:
Aspeciog [ )Qubros: Chservacies,

INTEGRIDADE FISICA E CUTANEO-MUCOSA

Cmdi-;h da pole: () Integra | | Ressecada | | Equimoses | Hematomas | ) Escoriegies | )Outro:
Guiuml:.&n da pele: {~)Normocorade | Hipocorada [ Jctérica ( }Clanﬁil:ah'urgnr da pele: | Pressrvado

Condighes das mucesas: | JUmidas | }Sacaswanﬁnstaqms de sede: | | -
Incisdo cirdrgica: ( ) Localifspacto: Curativoem:___J/___ L
Dreno: | ) TipofAspecto: Dékito: Retradoam;___/____ ¢
Ulcera de presséo: | |EssEgio; Local; Descrigho: Curalivo:____f__J___
CUIDADD CORPORAL

Culdade corporal: { ) Independente | “grDepandanie () Pamcialmenie dependente.  Observages:
Higiene corporal: {*)Satisfattria ( )insatisfatria | Higiene Corporal: { |Satisfatdra { jinsalisfatérla.
Limitacdo fizlea: fc)Acamado () Cadeira de rodas () Outre

SONO E REPOUSO

{ ¥ Preservado () Insdnia | ) Dorme duranie o dia | ) Sono Intermompida, Observapbes:

COMUNICAGAD, GREGARIA E SEGURANGA EMOCIONAL
Comunlcagio: [~ Preservada | ]Prajudicadai Sentimentos e comportamentos: | ) Cooparative [} Medo:
{ Ansiadade | }AusSncia de familiasesivisita | | Oulros:

RELIGIAD | RELIGIOSIDADE E/QU ESPIRITUALIDADE —
Tipat { }Praticanie [ } Mo praticante, Observagies:
INTERCORRENCIAS

tob T2 % §$ 113 ’TnF%.

Carimbo a Assinatura do Enfermeira: DIATA: I} ! HORA: h
FONTE: BORDINHAD, R.C: Coleta de dados por male de grupa Tocsl. Parta Aagra (2008)
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Pele: () Corada | | Hipocorada () Clanose [ | Sudorese ( ) Fria () Aguecida
Tempo de enchimento capllar: { ) <3 sequndos; | } =3 segundc-s [ rTurg&nnla Jugular: { )

Drogas vasoativas: { ) Quais? Precordialgia [ ]
Ausculta cardiaca: | ]Rllrnu::a { ) Arimica | }E-:npn: { 1 Cutro. Marcapasso: | ) Transidnio | ) Definitivo
Cateter vascular: | ) Periférica ( ) Central | ) Dissecgso. Localizagao: Datadapengio | J

Edema: { JMM3S { JMMI { jFace [ )Anasarca. Obsenagies:

ALIMEMTAGAD E ELIMINACOES (INTESTIMAL E URINARIA)

Tipo somatico: (&) Mutride { ) Emagrecido { ) Caquélico [ ) Cbeso,

Dentigdo; { | Completa | ) Incompleta ( ) Protase.

AlimentagBo: (VO { JENG [ JEME | )Gatmnomia | Mejuncsiomia { )} NPT, Hora: Deta: 0 [
Alteragbes: | | Inspeténciz | ) Disfagiea ( )Infoleréncia alimentar () Viémito { ) Piross ( fOulnos;
Abdémen: [=lNormotenso ( Distendide ( JTenso { JAscHico | pOuiros:

RHA: (eiMormoativos { JAusentes ( Diminuidos { JAumentados

Efiminagdo intestinal: { IMarmal { liquida | JConsbpado ha dias | JOulros:

Ellminagdeo urindrla: (*)Espontdnea [ Retencio | Hncontinéncia ( JHemataria | )SVD: Débilo rmilh:
Aspeciog [ )Qubros: Chservacies,

INTEGRIDADE FISICA E CUTANEO-MUCOSA

Cmdi-;h da pole: () Integra | | Ressecada | | Equimoses | Hematomas | ) Escoriegies | )Outro:
Guiuml:.&n da pele: {~)Normocorade | Hipocorada [ Jctérica ( }Clanﬁil:ah'urgnr da pele: | Pressrvado

Condighes das mucesas: | JUmidas | }Sacaswanﬁnstaqms de sede: | | -
Incisdo cirdrgica: ( ) Localifspacto: Curativoem:___J/___ L
Dreno: | ) TipofAspecto: Dékito: Retradoam;___/____ ¢
Ulcera de presséo: | |EssEgio; Local; Descrigho: Curalivo:____f__J___
CUIDADD CORPORAL

Culdade corporal: { ) Independente | “grDepandanie () Pamcialmenie dependente.  Observages:
Higiene corporal: {*)Satisfattria ( )insatisfatria | Higiene Corporal: { |Satisfatdra { jinsalisfatérla.
Limitacdo fizlea: fc)Acamado () Cadeira de rodas () Outre

SONO E REPOUSO

{ ¥ Preservado () Insdnia | ) Dorme duranie o dia | ) Sono Intermompida, Observapbes:

COMUNICAGAD, GREGARIA E SEGURANGA EMOCIONAL
Comunlcagio: [~ Preservada | ]Prajudicadai Sentimentos e comportamentos: | ) Cooparative [} Medo:
{ Ansiadade | }AusSncia de familiasesivisita | | Oulros:

RELIGIAD | RELIGIOSIDADE E/QU ESPIRITUALIDADE —
Tipat { }Praticanie [ } Mo praticante, Observagies:
INTERCORRENCIAS

tob T2 % §$ 113 ’TnF%.

Carimbo a Assinatura do Enfermeira: DIATA: I} ! HORA: h
FONTE: BORDINHAD, R.C: Coleta de dados por male de grupa Tocsl. Parta Aagra (2008)
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) Maraliar distencan abdominal

i Estindar a Ingestio de alimenlagio balancessda e nfio irilanle.

| Obasrvar & registrar ekminagao Intestinal {cor, odor, consisléneia efou outnos ).

() Obitencio de elimnegdo intaglinal
eficaz | adegusda | melhorada

| Alerir glicemia capilar, anolar @ madicar P,

1 Atentar para as quexas de ndusea & womilo {anotar, modicar CPM, reavakar em 30 minutos)

{  1Melhoraa acetacio alimanar,

) Questionar & anatsr eobre & aliminacio infestinal o urindria (aspecto, freguéncia 8 guantidada)

| Observar @ comunicar ddiculdades alimentanas,

| }Menuiengio da glioamia st

) Encaminhar an banho de chuvelro.

| Realizar banho no lelto (SIN) com lavagem de cabelo e cowo cabglude

[} Ausilio didrio ds necessidades de
higiana,

{ %) Explicar a0 pacienla as possiveis causas da dor,

1

| Aplcar becnicas da relaxamento, oferecer ambienta ranguslo e confortaval,

| Awaliar carecteristicas, intensidade a Incal da dor.

| %7 Awaliar alberagies de sinais vitais

| Administrar analgésicos conforme prescrigan médes & regvalar dor apos mu_._.___.__u._ﬂ.___...mu. da medicagaon

{ yCantrale da dor fmathorada | auserie)

| Apde adminisirar medicamantos antilgrmices, avaliar & registrar os resciiados.

1 Incesstivar & ingest3o de liguidos.

| Ob=arvar reacios de desoreniaciaieonfugdo

{ ) Manubengin da lemparalura comporal
dentre dos limiles Faidgicns,

| Proporcionar condipies de higiene critericss @ raalizar curafivos de acordo com necessidade ou AGH

| Analisar condighes do curaliva,

| Orimniar & esimuksr a hidratagdo da pela.

{ | Melhora da integridade da pele.

{ ] Diminuigas do s de esdo.

| Orientar o estimular 8 movimantag@o no leile.

| Auiliar o pacienta a deambular conforme ageopriado.

{ | Mobiklade fisica mathomcaleficaz

} Manter cximelna conlinua & amatar valores de SP0O2 & comunicar se for mancr que 5%

} Obaervar & anatar condiptes de periusio perlérica (codoragao e lemperatural.

[} Meihors da periusho asular
{ }Padrio resprating eficaz.

) Werlficar condighes de hidratagio do pacients (mucosas, edama, pulso 8 fregidéncia cardiacal.

i Realizar balango hidrico,

{ ) Risco de dessouilibric de velims
o liquids ausanta | dimindids

) Observar o focal da fendal/queimadura o insengio do dispesitive wenosg para delactar sinals fiogisticos.

) Trocar acesso venoso periférics a cada 72 horas ou s apeeseniar sinais flogistices o analir,

) Realizar desinfacpio com aloonl a 70% nos disposithvos endovenosos anlas de adminisirar medicagias.

} Utllizar tecnica asseplica para aspiracie, sondagem vesical, pupgao venosa e om oulms EcD...am:m:Em Invasivos.

{ ) Daminuir o risco de indec@o.

} Delarminar 8 capacidads em ransierr-sm (Ex: nivel de mobilidade, mitagies aos movimentos, resisiéncia)l.

) anter ag gredes do lelbe elavadas.

§

| Conler o pacents quando necessario

{ ] Dimiruir oonsco de quoesa.

{ &) Manber amblente calmo & ranguilo.

| | Meihora do padsfio do sona,

{1 Qrientar repouso no lalto,

4| Administrar medicagio CPM,

{ ) Ouiros [ | Cubos
{ ) OQutros —t [ }Oubos

|

Carimbo  assinatura do Enlemnalraa) :
Carimbe & asainatura do Téenice do Enfermagem :

R

FONTE: HICEZ010. CHAuhs L D500 E A | BAE Jed 043
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i} GOVERN

% DA PARA, HOSPITAL DE EMERGENCIA E TRAUMA DOM LUIZ GONZAGA FERNANDES

EVOLUCAO DE ENFERMAGEM

| Nome: " o frim Monah cli Lugaa [Regisbo: | Leito______|Setor Atual:

Sinais vitais: Tax: D¢ "CIF bpm; FR: “2a_ irpm; PA:

mmHg; FC: 5S¢,  bpm; SPO2: =g %

HGT: mgldl; Peso: g, Alura: cm{Dor: { | Local:

s,

EXAMES LABORATORIAIS ALTERADOS:

REGULAGAD NEURQLOGICA =

Nivel de consciéncia: I\}CQI'ISI:HEI'IL‘E ['\_] Orientado [ ) Conluso{ ) Letangico [ ) Torporoso | ) Comaloso | ) Cutro

GLASGOW(3-15) Drogas {Sedacdo/Analgesia)

"Pupﬂ-n lemuﬂ:.as: JAnisocéricas | ) O»E () E>D | ) Fotomeagentes { ) Midlicas |} Midridticas

Mobilidade Fisica: [~ Presarvada ( ) Paresia ( ) Plagla ( ) Farestesia  Local:

Linguagem: { ). Clual? | ) Disfonia | ) Afasia | ) Disfasia { ) Disarna

Obs:

OXIGENAGAO

Respiragao: ]\Jl Esponténea{ ) Catater Masal { ) Venburl % limin{ ) Tragueostonmia [ | AyraTubo T

{OJVMNLL )VMITOTA® Comigsure labisl n®  Fid2 %F"EEF‘ cmHz0

", ) Eupnéia; | ) Taquipnéia ( ) Bradipnéia ( ) Dispnéia { ) Outros:

Ausculta pulmonar: Murmdsio veslcutar presente: [ ] Diminuidos { 01 JE

Ruldos adventicios; (| Ronces ( ) Shiles [ |} Estridar { ) Outros:

Tosse: | ) improduliva () Produtiva | Expectoragdo: | ) Quantidade & aspect:

Agpiragdo: Quantidade & aspeclo! |Drano de térax: ()0 | JE [ ] Selo d'dgua:

Data da insercdo o dreno 1 Aspecio da drenagem ioracica:

Gasometria arterial; PH PO PO: HCOs EB Spk Data:___.f 1  Horg

PERCEPCAD DOS ORGAOS DOS SENTIDOS

Alteracio: | JVisho ( JAudigao ( )Tato | )Olfaio { |Paladar Observagdio:

SEGURANCA FISICA

W) Tranquilo [ )Agitade | )Agressivo. () Risco de queda. Observacaa:

REGULACAO CARDIOVASCULAR

Pulso: [\ Regular { ) kregular | ) Impaipdvel ( | Filiforme { | Cheio.
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Pala; hbﬂmadaﬂ ) Hipocoraga | ) Cienose { ) Sudoress | ) Fria | ) Agquacida.
Tempo de enchimento capilar: (%) < 3 segundos; | | =3 ﬂgundm { ) Turgéncia jugulss: | )

Drogas vasoativas: | | Ouais? Precondislgia{ 1| |
Ausculta cardiaca: ?[\]Eﬁmlca { JAriimica { )Sopro () Outro, Marcapasso: () Tranaitdnio () Definitive
Cateter vascular; | ) Penférico { ) Central { ) Disseccio. Localizag3a: Daladapungao /1

Edoma: ( JMMSS { JMMIl { )Face | ) Anasarca. Observaches:

ALIMENTAGCAQ E ELIMINAGOES [INTESTINAL E URINARIA)

Tipo somatico: (%) Mutrido | ) Emagrecide | ) Caquético [ ) Obeso,

Dentigao: | ) Complela | )incompleta | ) Protese

ﬁlimentav;iu:h;‘h"ﬂ i )8MGE [ JSME | )Gatronomia | Mejunostomiz () NPT, Homa: Data: [ I
AlteragGes: [ )inapeténga | ) Disiagia ( ) Iniolerdncia slimentar | )Mamita | ) Pirasa | )Ouiros:
Abdomen: ([ JNormotenso | Distandide [ JTenso | JAscitico | Owiros:

RHA: | Mormoatives { JAusentes | |Diminuides [ MAumentades

Eliminacho Intestinal: ( “)Mormal | JLiguida | Constipado hé diss | JOuiros:

Eliminagao urinaria: f\']-Es-pnME'lnBa { JRetenc3o | jincontinéncia | jHematina | )SVD: Débito rmilh;
Aspecto; [ WOutros: Ohservagies:

INTEGRIDADE FISICA E CUTANEQ-MUCOSA

Condicio da pele: [ }Integra | ) Ressecada { ) Equimoses | ) Hemalomas | ) Escosiaghes E\]ﬂull‘o:
Coloracdo da pula:‘NNnrrnuc_orﬂda { JHipocorada { Jicterica | )Ciandtica ITurgurda pele: | |Praservado

CondigGes das mucosas: { Umidas [ )Secas|Manlfestagbes de sode: | ), |
Incisdo cirdrgica: { | Local'Aspecio: Curatvoam: __/___ |
Drano: [ | TipofAspacio: Débilo: Relradoer 0
Ulcera de pressdo: | JEstagio; Local; Descrigac: Curativa s {___J__

CUIDADO CORPORAL
Cuidado corporal: | ?Inu:iapandantﬂ‘h] Depandente | ) Parcialmente dependents, Obsenvagies:
Higiene corporal: T, |Satisfaidria {_|insatisfatoria | Higlene Corporal: | Satisfatoria | )insatisfatécia.
Limitagao fisica: [ )Acamade | ) Cadera de rodas ) Oulro:
_S50NO E REFOUSO
) Preservada (| Insonia ()} Dorme duranle o dia () Sono Interrompido. Observagbes:

COMUNICAGAD, GREGARIA E SEGURANCA EMOCIONAL
Comunicagao: [~ Preservada ( ) Prejudicada | Sentimentos e comportamentos ‘t\] Cooperative | ) Mede:
{ JAnsiedade { }Auséncia de familirestvisita [ ) Oulros:

RELIGIAD ! RELIGIOSIDADE E/OU ESPIRITUALIDADE
Tipa: | ) Praticanfe { )} Nao pralicants, Observagbes:
INTERCORRENCIAS

b e e oo A T o T rasnt 3R .
: - & : S

Carimba & Assinatura do Enfermaira: ' oaraldOVdY  hora _h
Angela Mena oz e Medams
ERFERMEIRN
COREN 7372¢
_——
FOMNTE: BORCIMHALD, R.C: Colia da dados par melo da grupa focal Pario Alagre (2008)
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} Asliar disten;io abaomengl,

) Esdimular & ingestdo de alimentagdoe balanceada e ndo rrilanke,

[} Oblancin de slrminagss inealinal
eficaz { adequada / malhorada.

) Observar e registrar aliminecio intestinal {oor, odor, consistEnce eiou aulros)

} Aferir glicemia capilar, anoltar e madoar CPM.

i Adentar para as gueixas de nausea e vimito (anotar, medicar TPW, reavaliar em 30 minulos),

[ 1 Mehor e aosilacio slimenlse

y Quastionar @ anotar sobre a slimnagdo inbeatinal & uringria (aspecin, frequancia & quanlidade).

[ ) Mamiencso da glicemia estinl

1 Dbserdar @ comunicar dificuldades alimeniares,

1 Engaminhar a0 banho de chusein,

[ 1aAuxilio didno & nececsidades de

| Realizar banho no leito {SiM) com lavagem de cabelo ¢ couro cabeluda,

higiane

{ ) Explicar &0 paciente a3 possivels causas da dor

| ) Aplicar iecnicas da ralaxamento, oferecer ambéente ranguilo & conlodasel.

| JAvalar caracieristlicas. intansidade e local da dor

{ ) Contrale @ dar (melharads | ausenis)

Z}_ﬂl* alferacHes de snels viiais.

o ) Adrrinisirar analgbsicos conforme praacricgio médicas a reavaliar dos apds adminizragio da madicagho,

| JApds administrar medicamentos antitemicos, avaliar o regisirar os resullacdos.

| Insentar @ ingastdo de liguldos.

{1 Manutangio fa lemparalura eoporal

| Observar reaptss de descrienlagioloonfusia.

deniro dos limiles Esfaligioos,

| Proporcionar condigbes de higione crilarosa & reslizar curativos de acords com necessidades ou ACM

{1 Melkors da intsgndede da peda,

{
{
{
| ) Analisar condigies do curatie.

'\ Cimientar & estimular & hidratacio da pele

1| Dimeruigae do neco de baeio

| Drrigntar e estinmular 8 movimeniagso no lsibo.

| | hdnbikdade fisica mehoradaehicaz

§ Auwxiliar o paciente a deambular conlorme apropriade.

| Manier aximetria continua a anotar wvalores de P02 o comunice se for menor que 859,

[ ) Melhora da perfusia issular.

| Dbsenar e anolar condlghes de perfusio periférica (coloragdo g lamperatura).

| | Padrio resprelono eficaz.

| Wertlicar condighes de hidratagio do pacients (mucosas, edama, pulso o frecgidbnes cardiaca).

[ | Risco de desanuilibrie de wiluma

| Reafizar halango hidrico.

g liquide susants | dminulda,

| Obzanar o kocal da lerdaiueimadura e nser;ao do dispositivo vencso para delectar sinais Nogiaticos.

| Replizar desinleccio corn aleon) & 704 nos dsposithvos endovenosos anles de administrar medicagbes.

[} Dirninuer 2 nsco da infaccan.

§ Ulilizar $fcnica asséplica para aspiragBo, sondagam vesical, pungdo venosa o em oulros procedimenios irvasivos.

| Determinar & capacidade am ranslerir-se _“Imx. nival de mobiidade, imitacdss ass movwmentos, resisi&éncia).

| Mantor as grades do leiks elevadas,

[y DiFninuif o risco da quada;

} Conter o pacienie gquando necesshio.

F Manter ambiente calmo & ranguilo.

» Oriandar repouss no leith,

{ ) kelhora do padrie do sono.

\

§

{

|

i

\

i

‘ -
{ ) Trocar agesso venoso periféricn a cada 72 horas ou se apresentar sinais Aogislicos e anclar.
Ll

|

|

|

|

|

!

|

|

!

yAdministrar medicacio CPM,
) Chtros T ) Culras
) Duitros
O
. ) Culres {
o

" @ assingtura do Enfermeiro)a) :

o nssinatura da Técnico de Enfermagem -

FOMTE: W0 0. CHAVEER LD SOLAY.CA ; 50 »h._.u___.rw
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Pala\:?\jﬂnmdu{ )Hicocorada (| ) Cienose | )} Sudorees | ) Fria § Anuscida.

Tempeo de enchimento capilar: N <3 sagundos; |} =3 segundos. () Turgéncia jugular: { § E:
Drugas vasoativas, |} Quaia? - . Precordislgia{* ) |
Ausculia cardiaca: Nﬁltmlca { JArriimica ( isopm { ) Outro. Marcapasso: () Transiténo | | Definitivo |
| Cateter vascular: { )Perfénco { ) Central | ] Dissecclo. Localizaclo: Datadapungio {1 |

Edema: | JMMSS { MM { )Face [ )Anasarca. Observagbes:
ALIM EMTA';.ﬁQE ELIHINA-;&ES {INTESTINAL E URINARIA)

Tipe sométice: ) Mutide [ ) Emagreside { ) Cagueties { ) Obese,
Dentigho: | jCompleta | ) Incompleta | | Protese.

Alimentagio: f\}"."lj [ JSNG ( )SNE ( )Galronomia | Mejunosiomia { ) NPT, Hom: Data: L [
Alteragoes: [ )inapatencia | ) Disfagia [ ) Intoleranca alimantar | ) Vomila | ) Pirosa | Oulmos:
Abdémen: | JNarmotenso | \Distendide [ [Tenso [ JAscitico { Y0uinos:

RHA: ( Mormoatives { Jhusentes | Diminuides ( JAumentados

Eliminagao intestinal: { JNormal ( Liguida | JConslipado ha dias [ |Oulros:

Eliminagds urindria; [ JEspontinas ( Retencio { Jncontinéncia | JHematira ( )SVD: Débio mih;
Aspecta: [ Youims: Dhservacies:

INTEGRIDADE FISICA E CUTANED-MUCODSA

Condigdo da pele: | ) tegra | ) Ressecada | ) Equimoses | ) Hematormas | ) Escoriaglies T\]Oulm
Coloragao da pele: ‘P\}Nummadd | JHipccoraca | lckrica | JCiandlica ]Turgpr da pele: { Presarvado
CondigBes das mucosas: | JUmidas | _]Sems[lﬂaﬁfs&myﬁesd&mde:-{ .

| IncisBo cirgrgica: { ) LocaliAspecio: Curalivoem /| |°
| Drone: [ | TpolAspesio: Déblic: Ratirado emi /|
Uicera de pressdo: { )Estagio: Local: Diescripio: Curalivo ; ___J___{____

CUIDADO CORPORAL
Cuidado corparal: [ ] Independente N[}ape:nde"rta { ) Parcialments dependente. Observaghes:
Higiene :nrmL\t\}Sallsﬂahmq linsatisfeioria | Higiene Corporal; | )Satisfatdnia | Jinsatistatdria,
Limitagao fisica: (“JAcamado { ) Cadelra de rodas | ) Outro:
S0NO E REPOUSO

Freservado | ) Instnia [ ) Dorme durante o dia [ ) Sond Inercmpids, Obsenvagies:

, GREGARIA E SEGURANGA EMOCIONAL
Comunicagao: NPr&mwaﬂa { ) Prejudicada | Sentimertos e comportamentos: () Cooperalvo | ) Meda:

[ JAnsiedade | )Ausencia de familiareshvisita | | Oufros:

RELIGIAO | RELIGIOSIDADE E/OU ESPIRITUALIDADE

- &
Tipn { )Praticante { }MNSo oraticante. Observaches: il
INTERCORRENCIAS
i . o |
LG C A V. 655 _Fc. ook Sord 9
wOp e - AR KN Mt DYWnlnbg 7

wh

R
P E LT

patall O 1R Hora: o

Carimbo e Asainatura do Enfermsira:

FOMTE: BOROINHAG, FLC, Caleta de dados nar men de grpe foss. Pena Alsgee (2009)
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(

SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE
HOSPITAL REGIONAL DE EMERGENCIAE
TRALMA DE CAMPINA GRANDE

( “

DIAGNOSTICO E PRESCRIGAO DE ENFERMAGEM

ﬁ FPaciente:

Enfermaria:

| Leito: Daia: !

e — |

: Gimiiontiic Diwrgticos | ) | Desidralagan ( ) | Estresse | | Outra{ } Abdome distendidn (| Dor & avacuagan utro | )
Hiabitos de evacuacso imequlares | ) | Lasoneurdidgica | ) Anorexia { ) Dar abdaminal{ )
Nutrigao desequillbrada: menos | Flores biolégioos { | | Capridade prejudicada de irgerr os simentos { | | Cavidade bucal ferida ( ) | Diarréia{ | Outro | )
..-__ dio qua as necessidades Fatores psicokégicos | | _ Oulra [ ) Dor abdominal { ) Mugosas palidas | )
n.&._n_—-_aﬂau..o . Presuizo nauromuscular | | _ Dor( ) _ Fraoueza | | _ Ciutra { %1 Incapacidade de acessar o banheira | ) _D_.Ed_” u__
3 para banho Analedads | ) : Incapacidade de lavar o corpo ()
T Agenies lesivos (Ex.; Binlagices, quimicos, fisicos, pecoitgicos) 1) Alleragnes na pressao sanguinga | ) T
4 Dor aguda —— Falato verbal de _...__HZ
; Anestesia | ) | Desidratagio ( ) | Traura{ | | Outre{ } Aumento na temperatura comoral acima dos parémetros normas [ )
§ M Aumento da taxa meboiica | ) Tequicardia { ) | Taquipndia { |oute i )
) Exfremos de idades { ___ Clreutagdo prejudicata | ) Destruicio de camadas da pele{ ) _ Inwasdo de estniuras nn.ﬂné_n._._/u
6| Integridade da pele prejudicada = - T ;
] Hipatesmia { ) _ Imabilizagda fisica ) _ Dulra i J Rommmento 63 superficie de pale | | ___U_._._HA 1
i QEmem—— o | Desconfora { ) | Rigisez aricular SRR s e ot A, | Dispreiazo estomgo | | | Cutrm
Prejuizos mscule esquelélon { ) _ Desusa| ) _ Dutra | ] Mavimentos descanindados [ | ]
W i Ansiedace { ) | Dor{ ) | Fadiga ( ) | Obesidads{ ) | Oura( ) ARaragins na profundidade respirsiona | ) Diepnéia | |
§] | Padis i i Balimento e asa de nariz { ) | Ortegnéia( ) |Ouie( )
Risco de desequilibrio fscite [ ) | OQueimaduras () | Vemito | ) | Diaréia { )
B alutralitice Drenos | ”__ Dulros | )
i —— ___.,,!m_ﬁ_u_i_uﬂﬁ.n ambiental & pelogencs T | Defesas primarias inadequaias (|
ugaﬁ_zcﬁ_qﬁz @ _ Oufral |
Ll Risco de gueda Lokt .__m_r..u ___Eranmnm_.,_./u _ Madicagies | )
Extremos da idade { ) | AgitagioDesonertagiol ) | )
Padrio de sono nun.,_."_au}_un_mmmm._mu::u_manwuzu_“ I _ Cubre{ ) Fn»:ﬂ%ﬁ&»a:uqi_%uﬁd__ ! _n_:wn; b
i prejudicado Ruide{ ) | Imobilizagio flsisa{ | Relalos de dificuldate pary deemir [ )
13 Outro — - L
14 Outro
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gﬁ DA HOSPITAL DE EMERGENCIA E TRAUMA DOM LUIZ GONZAGA FERNANDES

EVOLUGAD DE ENFERMAGEM

Mome; T ; ! Ragistro: Lelto: Setor Atusk;
Sinals vitais: Tax=5 L bprm; FR: irom; PA: mmHg; FCle~ bpm; SPOZ: 5%
HGT mg/dl, Pasc: Kg: Altura: cm[Dar: () Local: 0bs..

EXAMES LABORATORIAIS ALTERADOS:

REGULAGAD NEUROLOGICA
Nivel de conscigncia: [\, | Consciente N, Orieniado ( } Confuso { ) Letargico [ | Torpercso () Gomaloso [ ) Outra |
GLASGG'IMEI -18); Drogas (Sedacho/Analgesial

Mobilidade Fisica: }\jl‘-"rasaruada [ }Paresia ( ) Pega | ) Parestesia _Local:
=='| Linguagerm: { ). Cwal?{ )Disfonia { )Afasia | ) Disfasia | 'y Disarinia,
Crhs;
OXIGENACAD —
Respiragao: ) EspontBnea | ) Cateter Nazal { }Ventei %  Uimin{ ) Traqueostomia{ )AyreTubo T
[ JVMNI{ JVMITOTn®  Comlssurelsbiain®  Fi02 % PEEP  cmHal
1I:'«,mjE|1|:|:|'«él;a | )Taquipnéia [ ) Bradipneda | ) Dispneia () Qutros:
Ausculta pulmonar: Murmirio '.reslcular;:uresenta{ ]thrmnuldus: 0| )E

Ruldas adventicios: [} Rencos [ ) Siblics { ) Estridor | JOulros:
Tosse: | ) Improdutiva { ) Produtiva | Expectoragae: () Quantidada & aspecio;

| Aspiragao: Quanlidase & sspecto: |Dreno de térax: { 0 ( IE { ) Selo dagua:
| Data da insergao dodrenc | | Aspecto da drenagem iordcica:
| Gasometriaareral: PH PCO: PO HOO: ER Spl: Date. ¢t __ Hora;

| PERCEPCAO DOS ORGAOS DOS SENTIDOS
Alteragdo: | Wisdo | ].ﬂ.ud-;au( {Tato (  Oifeto [ jPaladar Cbservagic:
SEGURANCA Fisica
[ (N Tranguiio { ) Agitado () Agressive. | ) Risco de guada. Obsenvacac,
| REGULAGAO CARDIOVASCULAR
| Pulso: ) Regular { ) Iregular ( ) Impaipével () Filiforme () Cheio,
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Pele: {\ ) Corada { )Hipocorada | ) Cianose | ) Sudoress { JFra | ) Aguecida. o |
Tempo de enchimento capilar: f\]--fﬂ segundos] | ) =3 segundns [} Turgéncia juguiar-{ ) %
Drogas vascativas: | | Quais? Precordialgla | )
Auscuita cardiaca: %) Riimica { ) Amitmica { ‘;S-npm( j Outre, Marcapasso: () Transildrio () Definitive
Cateter vascular: | | Perférico { ) Central [ ) Disseccio. Localizagio: Datadapuncds {1
Edema: [ ) MMSS { MM { ) Face { ) Arasarca, Observecgies:

ALIMENTAGAD E ELIMINAGOES (INTESTINAL E URINARIA)

Tipo somdtico: () Nutrido { ) Emagrecido { ) Caquético { ) Cbeso.

Dentigdo: ( .} Complaia ( }Inmﬁlﬂt& [ }Priteae,

Alimentagdo: VO ( JSNG | )SHE | Gatronemia ( Jeunoslmia { ] NPT, Hora Data:___f [
Alteractes: [ )Inapettncia | |Disfagla ( ) Incolerdncia alimentar | ) Vamita | | Pirosa ([ jOulros:
Abddmen: | | jMormolenso { (Distendide | )Tenso | JAscitico | pOutros:

RHA:{ Mormoativos | JAusenies | (Diminuides | JAumeniades

Eliminagdo intestinal: '[\}Nmnal [ JLiguida | H:-nnstipadn ha diaz [ JDubros:

Ellminagio urindria; LIE&F!-QI‘IIBH&& | :Rttengan : l-lnmnllnunun [ WHemakina | JSVD: Débibs mih;
Aspecio: { )Outros: Observaphes:

INTEGRIDADE FISICA E CUTANEO-MUCOSA

Condigio dapele:{ )Ini=gra | )Ressecada | ) Equimposes { ) Hemaiomas [ ) Escofagdes E\.}Dulfn:
Coloracio da pele: I’\]Nmmmada | MHpocorada { Jlciérica | pl:mnuuua_h’mgnr da pele: { Preserado
Cendighes das mucosas: |I‘_Im'rd.ast{ Jﬂﬂm:iuinllnla;hsda:.gduq L

Incisdo cinirgica: | ) LocaliAspecta: Curglivoemwm:____J_ [
Dreneo: { ) Tipo/Aspecio; Debito: Retiradoem: ___/____{
Ulcera de pressio: | |EsRgio: Lacal: Descrigin: Curgbivo ./
CUIDADD CORPORAL

Culdade corparal: { ) Independents i"\‘ Dependenle | § Parcialments dapendents.  Observacbes:
Higiene corporal: ?\}BEI:iEfahﬁria { Mnsatisfatoria | Higiene Corparal: | )Satisfatéria | Insatisfatdda.
Umﬂumﬂslna:?\m:nwdu{ ) Codeira de redas { ) Outro:

SO0NO E REFOUSO

{%) Preservado | | Insbnia | ) Dorme durante odia | ) Seno Interompido. Obeevapdes:

COMUNICACAD, GREGARIA E SEGURANCA EMOCIONAL B
Comunicagao: ) Praservada | rF'raJudI-:a:,'.a] Sentimentos & compartamentos: [ | Cooperativo | ) Medo:

{ lAnsiadade { lﬁmﬁnmdﬁfamullawﬂum 1) Outres:
RELIGIAD { RELIGIOSIDADE E'OU ESPIRITUALIDADE

Tipa: [ |Praticanta | | Mao prabicante. Observagdes:

INTERCORRENCIAS

Carimho g Assinatura do Enfermsirm: DATA:LE SRV HORAL________ h

Argels Mana da Sive WMRCETIE
ENFERKEIRA
EOREN 73221

FONTE: BORDINHAD. AL.C, Calets de daias por meo de orupo ocal, Forlo Alagre (20091,
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GOVERN
: DAP. BA

(

SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE
HOSPITAL REGIONAL DE EMERGENCIA E
TRAUMA DE CAMPINA GRANDE

A ‘Jl.

DIAGNOSTICO E PRESCRICAO DE ENFERMAGEM

_ Paciente:

7 Enfermaria:

Leito: _ Data: /

|

4 Gonstibaci Diuréticos ( ) | Desidratagdo ( ) | Estresse( ) | Outro( ) Abdome distendido ( ) Dor a evacuagao Outro ()
onstipagdo
Habitos de evacuagdo irregulares ( ) _ Lesdo neurolégica ( ) Anorexia ( ) Dor abdominal ( )
5| Nutricdo desequilibrada: menos Falores biologicos () _nmumnamgm prejudicada de ingerir os alimentos () Cavidade bucal ferida ( ) | Diarréia ( ) Outro ()
do que as necessidades Fatores psicoldgicos () _OESH ) Dor abdominal () Mucosas pélidas ()
% Déficit no auto cuidado Prejuizo neuromuscular () _ Dor () _ Fraqueza () ﬁozﬁi ) Incapacidade de acessar o banheiro ( ) 7052 V_
para banho Ansiedade ( ) Incapacidade de lavar o corpo ( )
4 D d Agentes lesivos (Ex.: Biologicos, quimicos, fisicas, psicologicos) ( ) AlteragGes na press&o sanguinea ( ) _ Qutro ( )
or aguaa
y Outros ( ) Relato verbal de dor ( )
it Anestesia () _ Desidratagdo ( ) _._.ﬂmE:mA V_ Qutro () Aumento na temperatura corporal acima dos parametros normais ( )
5 ipertermia o T -
Aumento da taxa metabélica () Taquicardia ( ) _._.mnc_usgmﬁ ) _OE_.OH )
Exitremos de idade ( ) _|n=nc_mn.wo prejudicada () Destruicdo de camadas da pele { ) _ Invasao de estruturas aoooao?v
6| Integridade da pele prejudicada - - — - \
) Hipotermia ( ) _ _Sou___Nmomo:.m_an _ QOutro () Rompimento da superficie da pele ( ) _OESA )
Ansiedade Desconforto Rigidez articular Dificuld irar- Dispnéi f O
7| Mobilidade Fisica prejudicada i ﬁ.u _ = C) _ 9 ificuldade para virar-se { ) _ ispnéia a0 esforgo ( ) _ utro
Prejuizos musculo esquelético () _ Desuso ( ) _\o_._:ch ) Movimentos descontrolados ( )
Ansledade { ) _ Dor ( U_ _nmaamﬂv\_ Obesidade ( ) _ Outro () Alteracdes na profundidade respiratoria () Dispnéia ( )
8 Padrao respiratério ineficaz T - =
Batimento de asa de nariz ( ) _D:on:m_mﬂ ) |Outro( )
. Risco de desequilibrio Ascite () _D:m_.:._mn:wmmn )| Vomito( ) _ Diarréia ()
eletrolitico Drenos | V_ Outros { )
Aumento da exposi¢do mac_mam_...wum_omm:omz _ Defesas primarias inadequadas ( )
10 Risco de infecgao - - -
Procedimentos _=<mm_<omz _ Outro ( )
Mobilidade fisica prejudicada { ) _ Medicacbes ( )
11 Risco de queda
Extremos da idade ( ) _ Agitagao/Desorientagdo ( ) _
i@ Padrio de sono Falta de privacidade/controle do sono () _ Outro () Mudanga do padrdo normal do sono () _ Outro ( )
prejudicado Ruido { ) _ Imobilizagao fisica ( ) Relatos de dificuldade para dormir ()
13 Qutro
14 Qutro
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u 5 ) G
@ mm HOSPITAL DE EMERGENCIA E TRAUMA DOM LUIZ GONZAGA FERNANDES
e —
€4 M€+ clhnad

EVOLUGAD DE ENFERMAGEM

“Nome: CLnG, [h~Ry  |Regiio Lot 1.9 [Sewrhual

Sinals vitais: Tax: o bpm: FR: irpm; PA: mmHg; FC: bprm; SPD2:
HGT: -mgidl; Pesg: K Adtura; cm|Dar: | ) Local: Ons.:
EXAMES L ABORATORIAIS ALTERADOS:

REG-UI.AI;M NEURDLOGICA

| [ Nivel de conscidncia: A Consciente A Orientado ( ) Confusa( ) Letargica ( ) Torporoso ) Cometosa [ ) Outro |
GLASGOWI(3-15): Drogas {SedacAc/Analgesial:

| Pupllas: (A lsocéricas (| Anisocéricas | )D=E( } E=D | | Folorreaganies | ) Mistica= | ) Midridticas

| Mobilidade Fisica: [T Preservada { ) Paresia | ) Plegia ( ) Parestesia  Local:
o Linguagem: [ |. Qual? [ ) Disfonis | |Alasia { ) Distasia | ) Cisariria.

¥os:
| OXIGENAGAD
Respiragae: (] Esponténea | | Catator Nassl{ ) Ventui % Umin { ) Traguoostomia () Ayre/Tubo T
{ JVMNI[ JVBIETCTn®  Comissura labial i Fi02 % PEEP  cmilal
HEupn&ta [ ) Taquipneéia | )Bradipnéia [ ) Dispnéia | } Dutros:
Ausculta pulmenar: Murmrio vesicular presente: () Diminuidos { JO( JE
Ruides adventicios: { )Roncos ( ) Sibilos () Esiridor () Outros:

Tosse: | ) Improduliva | ) Produtiva | Expectoragio: () Quantidade & aspecto:

Aszplragio: Cuantidade e aspecto; [Drano de térax: { j0 ( JE { ) Selodagua:
Data da ingergie d dodrema | T Aspacto j_j_a]_ drenagem b i
Gasometria arterial: PH ~ PCO:  PO:  HCO.  EB SpOr Dal L Hora

PERCEPCAO DOS ORGAOQS DOS SENTIDOS

“Alteracéo: | Visio | JAudicio( JTalo( )Olfalo [ )Paladar Observacho:
SEGURANGA FISICA
i Tranquilo [ ) Agitado | ) Agressivo. { |} Risco de queda. Obssrvagao:
REGULAGAD CARDIOVASCULAR
Pulso: {~Regular { ) Iregular { | Impalpavel { ) Filiforme ( ] Cheia,
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Pele: A Commda ( | Hipooorada | ) Cisnosa (| Sudoresa | ) Fris | ) Aquesida,

Tempo de enchimento capilar: [] = 3 segundos; | | >3 segundos. | ) Turgénoia jugular: | )

Drogas vasocatlvas: |} Cuais? Precordialgia { )
Ausculia cardlaca; (T Rimica | ) Amitmica | ]Supm{ } Ouiro, Marcapesso: { | Transitdelo [ ) Defindlve
Cateler vascular: |~ Periférico | ) Central | | Disseccin. Localizacan: Data da puncan 47 ]
Edema:{ JMMSS [ JMMI { ) Face { )Anasarca Dbservacies:

ALIMENTACAD E ELIMINACOES (INTESTINAL E I.JH'JNARIA}

Tlpo somético: [ Nuirco () Emagrecide () Cequitica { ) Obess.

Dentigdo: | )Completa | |Incomplata | ) Prolesa,

Alimentagie: ( ATD ([ ISNG ( JSME | |Galrenomia | \ejunosiomia | ) MPT; Hora: Data;__ 1 |
Alteragdes: | )lInapeténcia [ ) Dizlaga ( ) Intolerdncia abmentar [ ) Vomila { ) Piross | 0utros:

Abdbman: { AMormolense | )Distendide [ JTenso [ jAsciico ( yOuwiros:

RHA: { ~ANormoatives [ JAusenies | Diminuidos [ JAumentados

Eliminagio intestinal: [ ANormal | JLiquida | JGanstipado ha dizs { JOutros:

Eliminagao urindria: [ ~Espontanes | jRetencio | blm@gﬂﬂnﬂnm [ )Hematria | JSVD: Débite miity;
Aspecio: [ ¥Ooutros: Ohbservacies:

INTEGRIDADE FISICA E CUTANEO-MUCOSA

Condigio da pele: [ Integre | ) Ressecada | | Equimeses | ) Hematomas | ) Escoragoes | )Oulro:
Coloragio da pele: (~MNormacorada ( Hipocorada | jlcténca | )Cianotica [Turgurda pele: { JPresenvado

Condigdes das mucosas: [ |Umidas ( )Secas|Manifestagbes de sede: [ ). bl
Incisio cirdrgica: { ) LocallAzpecto: - Curglvoem:___{___ [
Dreno: | | TipolAspecio: Diébite; Reliradogm: )1
Ulcers de pressfio: | )Esiagio Local; Descricia: Cumtvo:__ i /|
CUIDADO CORPORAL

Cuidado corporal: { | Independentz [ Dependents { ) Parcialmente dependanta.  Obsarvacies:
Higiene corporal: (~1Satistatira | Jnsabisfatéaa | Higiene Corporel: | 1Satisiatora { Jinsatisfatona
Limitagdo fisica: {,-‘ﬁl::anm.du | ) Cadeira de rodag | } Outro:

S0OMNO E REFOUSD

Preservade | ) Insbnia { ) Dorme durande odia | ) Scno interrompido. Dbservacbes:

COMUNICAGAD, GREGARIA E SEGURANGA EMOCIONAL
Comunicagao: [~ Praservada | ]Prsjudicsda!ﬁeru{manmecmpnmmlnm:[ } Cooperative [ | Medo:
[ )Ansiedade ( )Auséncia de familiareshizia [ ) Oubros:

"RELIGIAQ | RELIGIOSIDADE E/OU ESPIRITUALIDADE -
Hpo: [ )Praticanta { §MSo praticante. Obsarvagbes:
JO OO W, INTERCORRENCIAS

I:J#;T.'f'u:’ts -@Fﬂi : I

Carmbo & Assnatura do Enfarmaimo: Gienii Sﬂﬁ Marinko = HORA____ h|
) Eira
COREN-FE 351542 . Enj

FONTE: BORDNHAD, ARG, Coisia oo dedos por meks de graps ocal Poro Alegre (2008),
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SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE
HOSPITAL REGIONAL DE EMERGENGIA E
TRAUMA DE CAMPINA GRANDE

( (B8
¥
DIAGNOSTICO E PRESCRICAQ DE ENFERMAGEM

=

_ Pacienta:

- I_muqa:.:mzm..

Qﬂ _ Diata; ! ! _

] T Diuréticos ( ) | Desidratsgo { ) | Esiresse( ) | Outra{ } Abdome distendido ( ) | Dora avacuagEo Oulro{ )
Hibilos de evoswagdo imegulares | ) _ Lesio neurolgical ) Anorexia [ ) Dror abdommal { )
g Mutricio desequilibrada: menos | Fafes bioldgicos [ ) _ﬂmnmn_.&mnw prajudicada ds ingerir o2 slimentos | ) Cavitate bucal ferida | ) | Dilaméia | _I | Cutrof |}
s oo Fatores psicoidgicos { | | Outra | ) Dor szdomingl { ) Mucasss péfidas | )
a4 D&fich no auto culdado Prejuizo neurcmniscular () _ Oor( ) _ Fragqueza | ) _ ot (AT Incapacidade de acessar o banhain - _D:_E_" ”__
para banho Anskedade [ ) Incapacdade de lavaro nu_._una
4 pr— Agenies lesvos {Ex Biologicos, quimices, fisicos, pseoldgens) | ] Akeragies na prasedo sanguinea | ) _ Outre [ )
Cutras { ) Relat verbal de dor | )
. — | Anestesia{ ) | Desidratagao ( ) | Treuma( | [ Outra{ ) Aumantn na lamperatusa corporal scima dos parémetros nommals | )
Aumento da taza matabalica { ) Taquicardia | ) | Taquipnaia | ) | outo ()
o1 s s |G Ce e, ) _ CHRASTG i .. PEENRO AT sl ) | Invesao da estruturas docorpa ( ) |
Hipotermia { ) | Imobilizagdo fiskca { ) | Outra( ) Rompimenta da superficie dapele | ) | Outo( )
7| Mobilidade Fisica prejudicada _..._._Jmmnnnn __. H _ n_nm_nn.._.__._u_._.u (¥ _ Rigidee aticular Dificuldade para vicarse () _n:u._uﬂtununumnﬂn_" ) _ Quiro =
Prejuizos misculo esquaiético { ) | Desusa ( ) | Ouma( | | Movimentos descontrolados ()
I Ansiedade { ) | Dor{ ) | Fadiga{ ) | Obssidade( ) | Oulro{ ) ziwaﬁam_ua_:a&mmﬁa_sss__ .d Dispnéiai |
Batimenio da asa de nariz ( |Tsl_ Oropréia (| | [Outm( }
. Risooria dasaquiiieio Astile [ ) | Guemaduras ( )| Vomio () [ Diavéa( }
eletralitico Diranos | ; Owtras { )
L i EE%EEE@H&E&»E&EEM 1) | Delesas primérias inadequadas { )
Procedimantos ivashos | | _ Dutro |
B T Maobilidadn fisisa prajudicada | ﬁ Madicagoes | )
Extremos da idade | ) | AgitagioDesorientagdo | ) _
" Padiio diSonn Falla d& privacidadelconirale do sono | ) _ Outre ) Mudanga do pacrdo nonmal do sono | | _ Outraf )
Remiyisfantl Ruldo( ) | Imobilizagdo fisica ( ) Relatos de difculdade para darmir { )
13 Qutro
14 Outro
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@gﬁ Pm = HOSPITAL DE EMERGENCIA E TRAUMA DOM LUIZ GONZAGA FERNANDES

EVOLUGAD DE ENFERMAGEM

“Nome: "V Tr Meraky de L Angzyie |Reasio | Lol 3 [Seior A

minky; PO S Bpmi SPOSRR %
Dbs.

Sinals vitals; Tawae s "Ci P bpm; FR; 3w, rpm; PA:
HGT  modl Peso: Kg; Altura; em|Dor: | ) Local:
EXAMES LABORATORIAIS ALTERADDS:

REGULAGAO NEUROLOGICA
Nivel de consciéncia: (' Consciente ) Orientado | ) Confuse | | Letérgico { ) Torporoso | | Comatesa () Oulo
GLASGOW(5-15) Dregas (Sadacdoa/Analgesia)

Pupllas: (~Jisocricas ( ) Anisochricas { ) D= | ) E=D | }Fatoreagentes | ) Mibtcas { ) Midridticas

| Mobilidade Fisica: ( ) Presarvada [ ) Paresia [ | Plegin | ) Parestesia Local ¥ o uoweiart
Linguagem: [ ). Qual? [ | Distors | )Avasia | ) Disfasia | ) Disartria. : |
 Obs: |
OXIGENACAD

b Sl

Rospiragao: () Espontnes | ) Caister Masai | ) Ventud %  Wmin{ ) Traqueostomia () AyreTubo T
[ JVMNI{ JVYMITOTR®  Comissura labial o’ FiC2 %PEEP cmH:0
[ Eupneig; | ) Tequipnéia ( ) Bradipadia { § Dispaéla () Ouiros:
_‘A_usm.ulapulnmnar: Mumﬂr&wﬁicz.llardereaﬂnte:lf } Diminuidos { JO{ JE
Ruiroe advantides: { yRoncos | ) Siilos | ) Estidor () Outros:

Tosse: [ ) Improdutiva () Produtiva | Expactoragio: | ) Quantidade e aspecio:
Aspiragio: Quantidade e aspecio; |Dreno de térax: { JD{ )E ( ) Selo dégus:
Datadainsercododreno |/  Aspecto da drenagem toracica;
Gasometriaarterial: PH _PCO: POy HCO:  EB Sp0: Dawm___[ [ _ Hom
PERCEPGAOD DOS ORGADS DOS SENTIDOS

Alteraciio; | JWisSio |  Judigdo | jTate | )OWaio [ jPaladar Obearvagio:
' SEGURANGA FISICA

() Tranquilo { ) Agitado () Agressiva, | ) Risco do queda. Observagao:
REGULACAO CARDIOVASCULAR
Pulsa: (\ YRegular | ) Irregular { ) Impalpavel { ) Filifarme { ) Cheio.

]
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Pale: [ } Corada (AdHipscorada [ ) Cianose | ) Sudorese { jFris { ) Aguecida *
Tempo de enchimento capilar; ) = 2 sagundos; [ ) >3 Ehgwnduﬁ { }Turgdnecia jugular { )

Drogas vasoativas: { &) Qusis? Precordsalgia ( )
Ausculta cardiaca: () Ritmica | | &nimica | :Iqopru | j[:lutru Marcapasso: { ) Transiiono { | Dafinitivo
Cateter vascular: (34 Periférico | ) Central | ) Disseccho. Localizagao: Datadapungio [
Edemsa: [ |} MMSS ( ) MMIL | )Face [ ) Anasarca. Observaches:

ALIMENTAGAC E ELIMINAGOES [INTESTINAL E URINARIA|

Tipo somética: (%) Mutrido ( | Emagrecido | | Cagquético | ) Obesa.

Dentigdo; [ Complela { ) Incomplela | ) Prdlass.

Alimentagao: <O ( JSNE | )SNE [ Gatronomia | Wejunosiomia { ) NPT; Hora: Dale- 4 [
Alteragbes: (¥ inapeténcia [ ) Disfagia () Iniclerdncia abmentar [ 1 Vomito { ) Pirose | JOuinos:

Abdomen: | MMormolenso BDistendido | )Tenso ( JAscitico ( Oulros:

RHA: { JMormostivos | JAvsentes | JDiminuidos. | Bumentados

Eliminagiio intestinal: (-JMormal { JLiquida { jConstpado hé digz [ )Outros:

Eliminagao urinaria: [}ﬂEspum&:ua | JRelangao | jinconlindncia | |Hemallria | §5VD: Débilo i,
Aspecio: [_Rutros Observacies:
INTEGRIDADE FTsch E CUTANED-MUCOSA -
CondigBo da pele: | | Inlegra ( | Ressecada | }Equimoses | )Hematomas | | Escoriaghes 1. )0utro:
Coloragio da pele: [ Normocorada (OgHipocorada | letdrica | :»CianéhcalTurgurd: pele: { JPreservado

Condigfes das mucosas: | JUmidas | }Eecas[ll:l:ifa-sla;ﬂ-aﬁ de seda: [ | ol
Incisdo cirargica: (x) LocalAspecto: WAL Curativo em; 14 (T ¢ A1
Dreno: ( ) TipatAspecto: - = _ Débita: __ PRetiradoem:___f___ I
Lllcam de pressdo: [ )Estégio: Local: Descricho: Eurmn.-n £k T

CUIDADD CORPORAL

Cuidedo corporal: { ) Indepandents PﬁjDepande-nla { | Parciaimente dependerta.  Cbservagbes
Higiene corporal: (a)Sallsfatoria | Jinsalisfaldela | Higiene Corporal: [ JSatsfatdria | Jinsadstatira,
Limitagao fisica: (»iAcamado [ ) Cadeira de rodas () Qutro;

30M0O E REPOUSD

Preservade | ) Instoia { ) Dame durante o dis | ) Sono Interrompide. Observagies:

GE!HUHIB&E&_D GHEG#RIA E SEGURANCA EMOCIONAL
Comunicacan: _JLJFrasen'at i :Pra|udll:ada'|3-anﬁmumus & comportamentas: [ ) Cooperative | ) Mada!
| [ VAnsiedade | ) Ausércia de familiaresivisita | ) Oudnos:

RELIGIAD | RELIGIOSIDADE E/OU ESPIRITUALIDADE |-
Tipe: ) { 1 Pralicante | )Mo palicanle, Observaiies:
NTERG{}RFIEHEM_S

Gaviinbo e Assinalira do Enfsmmeirc: para i, By B homa h

FOMTE: BORDINHAD, R .C; Colsls da tados par melo da grupo focsl. Pora Aagra (2008)
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DA PARAIBA

(

SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE
HOSPITAL REGIONAL DE EMERGENCIAE
TRAUMA DE CAMPINA GRANDE

( =
DIAGNOSTICO E _uhmwn-ﬂ_.ﬂhﬂ_ DE ENFEEMAGEM

_ Padente:

_mzﬁgm-_m“

[ Leito: | pata: 0|

g e Diwabcos [ ) | Desidratagse [ ] Qutra{ ) Abdome distendido [ ) | Der é evecusgdo Oulra| |

Habites de avacuagin iragulanas | H__ Lesao neurologica { ] Anorexiaf ) Dar abdommal { )
Mutrigdo desequilibrada: menee | Falores bioldgicos [ | Enﬁﬂﬁﬁuaﬁa.ﬁu&um__._mm_._:"_.u.m___.:___.__i_“ } Cavidade bucsi ferida | ) | Diargia [ ] Quira | )
. do que as necessidades Fatores paicolagicos { | | Dutra () Der abdominal [ ) Mucosas palidas | )
”Kx Défigit ne aute culdedo Projuizs newramuscadan () _ Dar| | — Fragueza{ } # Dwtra (- Incapacidade de acossar o banhaina | ] _D_._zn___ “__
para banhg Ansiedace | ) Incagacidade de kvar o corpo )

Agentas iesheos (Ex.: Biolégicos, quimicas. fisices. psicokbgicos) (] Alteracies na pressdo sanguinea | ) _ Outra | )

¥ e Culres | ) Feelalo verbal de dor [ )
Anestesia { ) | Desidratagho| ) | Trauma{ ) | Outra| ) urnanta ra lempermiura comporsl acima dos pardmelros nomals ()

4 i s Aumento da taxa melabdlica { ) Tequicardia { ) _._..u.u..__ﬁ:._.ﬁn | __U_.._:d__ 1]
Extremos o icage | ___ Circulagao prajudicada | ) Destruigho de camadas da pele | ) | Invasdo da estutures do copo | )
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19/04/2018 Seguradora Lider-DPVAT Acompanhe o Processo

PONTO DE ATENDIMENTO RECEPTOR DO PEDIDO DE INDENIZACAO
Comprev Previdéncia S/A-Filial Jodo Pessoa - PB

BENEFICIARIO PIETRA MONIKY DE LIMA ARAUJO

CPF/CNPJ: 14588601407

Posicdo em 19-04-2018 16:49:01

Seu pedido de indenizacdo foi negado. Enviamos carta, para seu
endere¢o, com mais informagdes sobre a conclusdo da analise do seu
processo.

Historico das correspondéncias enviadas

Data da Carta |Referéncia Ver Carta

02/03/2018 Negativa Técnica - Sem sequelas
24/02/2018 Interrupc¢do de Prazo
04/01/2018 Exigéncia Documental
04/01/2018 Aviso de Sinistro

e Be fe Re

ACESSIBILIDADE

@ (/Pages/Acessibilidade.aspx) (/Pages/Atalhos-de-Teclado.aspx)
A AAO

COMO PEDIR INDENIZACAO B

Documentos Despesas Médicas (/Pages/Documentacao-Despesas-Medicas.aspx)

Documentos Invalidez Permanente (/Pages/Documentacao-Invalidez-
Permanente.aspx)

Documento Morte (/Pages/Documentacao-Morte.aspx)

Dicas Indispensaveis (/Pages/Dicas-Indispensaveis-Para-Pedir-a-Indenizacao.aspx)

e

PAGUE SEGURO 3) e
https://www.seguradoralider.com.br/Seguro-DPVAT/Acompanhe-o-Processo 2/4
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PODER JUDICIARIO DO ESTADO DA PARAIBA

COMARCA DE CAMPINA GRANDE

42 VARA CIVEL

PJE n. 0817109-70.2018.8.15.0001

Vistos etc.

Aduz a autora que requereu administrativamente o seguro — DPVAT, através de processo n° 3180/008886, contudo n&o acostou
documentacao suficiente ademonstrar tal alegacdo, necessaria a comprovagdo do interesse processual .

Neste sentido:

APELACAO. ACAO DE COBRANCA. SEGURO DPVAT. SENTENCA.
PROCESSO EXTINTO SEM RESOLUGCAO DE MERITO. FALTA DE
REQUERIMENTO ADMINISTRATIVO. AUSENCIA DE INTERESSE
PROCESSUAL. REQUERIMENTO ADMINISTRATIVO PREVIO.
NECESSIDADE. PRETENSAO RESISTIDA. NAO DEMONSTRACAO. supremo
tribunal  federal. PRECEDENTES. manutencGio DO DECISUM.
DESPROVIMENTO DO recurso. - De acordo com julgado do Supremo Tribunal
Federal, "a ameaca ou lesdo a direito aptas a ensejarem a necessidade de
manifestagdo judicidria do estado s se caracterizam apds o prévio requerimento
administrativo, o qual ndo se confunde com o0 esgotamento das insténcias
administrativas, consoante firmado pelo plendrio da corte no julgamento de
repercussdo geral reconhecida nos autos do re 631.240, Rel. Min. Roberto Barroso.”
(STF Re: 839.353 MA, Relator: Min. Luiz Fux, data de julgamento: 04/02/2015,
data de publicagdo: DJE-026 divulg. 06/02/2015 e public. 09/02/2015). - N&o
existindo a comprovagdo da formulagdo de tal pleito na seara administrativa, ndo ha
que se falar em pretensdo resistida e, consequentemente, em interesse de agir paraa
propositura da agéo, de sorte a ndo merecer reparos a decisdo de primeiro grau, que
extinguiu o feito por auséncia dessa condigdo de agdo, devendo ser mantida a
decisdo recorrida. (TJPB - ACORDAO/DECISAO do Processo N°
00069589720158152001, 42 Céamara Especializada Civel, Relator DES
FREDERICO MARTINHO DA NOBREGA COUTINHO, j. em 16-02-2016)

Assim, intime-se a parte promovente para, no prazo de quinze dias, emendar a inicial, acostando aos autos cOpia do
procedimento administrativo n° 3180/008886, sob pena de indeferimento dainicial, naformado art. 321 do CPC.

Campina Grande, 05 de novembro de 2018

Juiza de Direito

Num. 17261967 - Pag. 1
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PODER JUDICIARIO DO ESTADO DA PARAIBA

COMARCA DE CAMPINA GRANDE

42 VARA CIVEL

PJE n. 0817109-70.2018.8.15.0001

Vistos etc.

Aduz a autora que requereu administrativamente o seguro — DPVAT, através de processo n° 3180/008886, contudo n&o acostou
documentacao suficiente ademonstrar tal alegacdo, necessaria a comprovagdo do interesse processual .

Neste sentido:

APELACAO. ACAO DE COBRANCA. SEGURO DPVAT. SENTENCA.
PROCESSO EXTINTO SEM RESOLUGCAO DE MERITO. FALTA DE
REQUERIMENTO ADMINISTRATIVO. AUSENCIA DE INTERESSE
PROCESSUAL. REQUERIMENTO ADMINISTRATIVO PREVIO.
NECESSIDADE. PRETENSAO RESISTIDA. NAO DEMONSTRACAO. supremo
tribunal  federal. PRECEDENTES. manutencGio DO DECISUM.
DESPROVIMENTO DO recurso. - De acordo com julgado do Supremo Tribunal
Federal, "a ameaca ou lesdo a direito aptas a ensejarem a necessidade de
manifestagdo judicidria do estado s se caracterizam apds o prévio requerimento
administrativo, o qual ndo se confunde com o0 esgotamento das insténcias
administrativas, consoante firmado pelo plendrio da corte no julgamento de
repercussdo geral reconhecida nos autos do re 631.240, Rel. Min. Roberto Barroso.”
(STF Re: 839.353 MA, Relator: Min. Luiz Fux, data de julgamento: 04/02/2015,
data de publicagdo: DJE-026 divulg. 06/02/2015 e public. 09/02/2015). - N&o
existindo a comprovagdo da formulagdo de tal pleito na seara administrativa, ndo ha
que se falar em pretensdo resistida e, consequentemente, em interesse de agir paraa
propositura da agéo, de sorte a ndo merecer reparos a decisdo de primeiro grau, que
extinguiu o feito por auséncia dessa condigdo de agdo, devendo ser mantida a
decisdo recorrida. (TJPB - ACORDAO/DECISAO do Processo N°
00069589720158152001, 42 Céamara Especializada Civel, Relator DES
FREDERICO MARTINHO DA NOBREGA COUTINHO, j. em 16-02-2016)

Assim, intime-se a parte promovente para, no prazo de quinze dias, emendar a inicial, acostando aos autos cOpia do
procedimento administrativo n° 3180/008886, sob pena de indeferimento dainicial, naformado art. 321 do CPC.

Campina Grande, 05 de novembro de 2018

Juiza de Direito
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CAMPINA ADVOGADOSASSOCIADOS
Emmanuel Saraiva Ferreira

Wamberto Balbino Sales

Rua Floriano Peixoto n° 4519
Malvinas-Campina Grande-PB

Tel. (84) 99991-1313

EXMO. SR. DR. JUIZ DE DIREITO 4° VARA CIVEL DA COMARCA DE CAMPINA GRANDE,
ESTADO DA PARAIBA.

Processo: 0817109-70.2018.815.0001
Parte Autora: SUELI PIAUI DE LIMA

Promovida: SEGURADORA LIDER DOS CONSORCIOS S/A

Douto Julgador,

SUELI PIAUI DE LIMA, ja devidamente qualificado nos autos supra, por seu
procurador que a esta subscreve, vem com o devido respeito a presenca de V. Exa., em
atendimento ao despacho proferido nos autos, expor e ao final Requerer 0 seguinte:

Requerer a JUNTADA DOS DOCUMENTOS comprovante de processo
administrativo negado, O qual devera ser acostado ao processo em tela, para que seja dada assim a
continuidade no processo.

Nestes termos,

Num. 21478959 - Pag. 1




Pede e espera deferimento.

Campina Grande - Paraiba, aos 27 de maio de 2019

Bel. Emmanuel Saraiva Ferreira

OAB/PB 16.928

Num. 21478959 - Pag. 2
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Administradora do Sequro DPVAT

Rio de Janeiro, 28 de Fevereiro de 2018

Aos Cuidados de: SUELI PIAUI DE LIMA

N2 Sinistro: 3180008886

Vitima: PIETRA MONIKY DE LIMA ARAUJO
Data do Acidente: 30/06/2017

Cobertura: INVALIDEZ

Assunto: NEGATIVA TECNICA - SEM SEQUELAS
Senhor(a),
Apds a analise dos documentos apresentados no seu pedido de indenizagdo (sinistro nimero

3180008886), esclarecemos que ndo foram identificadas sequelas permanentes em razdo do
acidente ocorrido em 30/06/2017. Por esse motivo, o seu pedido de indenizacdo foi negado.

Qualquer duvida, é s6 ir até o nosso site www.seguradoralider.com.br, ou ligue através do telefone
0800 022 12 04 (ligagdo gratuita) ou 0800 022 12 06 que atende apenas aos deficientes auditivos e
de fala. Tenha em mdos o numero do sinistro e o CPF do beneficidrio.

Atenciosamente,

Seguradora Lider-DPVAT

Carta n? 12449738

Num. 21478963 - Pag. 1



27/05/2019 Seguradora Lider-DPVAT Acompanhe o Processo

SINISTRO 3180008886 - Resultado de consulta por beneficiario

VITIMA PIETRA MONIKY DE LIMA ARAUJO
COBERTURA Invalidez

PONTO DE ATENDIMENTO RECEPTOR DO PEDIDO DE INDENIZAGAO Comprev
Previdéncia S/A-Filial Jodo Pessoa - PB

BENEFICIARIO PIETRA MONIKY DE LIMA ARAUJO

CPF/CNPJ: 14588601407

Posi¢ao em 27-05-2019 12:17:00
Seu pedido de indenizagéo foi negado. Enviamos carta, para seu enderego, com mais
informacgdes sobre a conclusdo da analise do seu processo.

vw.seguradoralider.com.br/Seguro-DPVAT/Acompanhe-o-Processo 11

Num. 21478963 - Pag. 2
. http /Ipje.tipb.jus.br: 80/pje/Processo/ConsuItaDocumento/IlstVlew seam?x= 19052712234789500000020870851

23 Nimero do documento: 19052712234789500000020870851




Poder Judiciario da Paraiba
42Vara Civel de Campina Grande

PROCEDIMENTO COMUM CIVEL (7) 0817109-70.2018.8.15.0001

DECISAO

Vistos, etc.

1. A parte autora ajuizou, em 20/04/2018, ag&o judicia contra 0 mesmo promovido, com a mesma causa de pedir e 0 mesmo
pedido contido na presente acdo, que tramitou perante a 12 Vara Civel desta Comarca (processo n° 0806357-39.2018.815.0001).

2. Compulsando os sobreditos autos eletronicos, verifica-se que a agdo foi extinta sem resolugdo do mérito, haja vista o
indeferimento dainicial, em sentencga prolatada em 27/06/2018, com transito em julgado certificado em 11/12/2018.

3. Ocorre que em 11/10/2018, a parte autora promoveu acdo idéntica, ignorando, contudo, a regra de distribui¢&o por dependéncia
previstano art. 286, || do CPC, que assim dispde:

Art. 286. Seréo distribuidos por dependéncia as causas de qualquer natureza:

11- quando, tendo sido extinto o processo sem resolucdo do mérito, for reiterado o pedido, ainda que em
litisconsorcio com outros autores ou que sejam par cial mente alterados os réus da demanda.

4. Sendo assim, com base nos artigos 42, 43 e 286, 11, todos do CPC, determino a remessa imediata dos presentes autos a 12
Vara Civel desta Comar ca, aquem caberd o processamento e julgamento do feito até os seus ulteriores termos.

5. Intime-se a parte autora do teor desta decis&o.

Campina Grande/PB, data da assinatura digital.

Andreia Silva Matos

Juiza de Direito

Num. 25215681 - Pag. 1




Poder Judiciario da Paraiba

42 Vara Civel de Campina Grande

NUmero do Processo: 0817109-70.2018.8.15.0001
Classe: PROCEDIMENTO COMUM CIVEL (7)
Assunto: [ACIDENTE DE TRANSITO, ACIDENTE DE TRANSITO]
Polo ativo: AUTOR: SUEL I PIAUI DE LIMA

Polo passivo: REU: SEGURADORA LIDER DOS CONSORCIOS DO SEGURO DPVAT SA.

CERTIDAO

Certifico e dou fé que, nesta data, fago remessa dos autos para o juizo competente, conforme determinado no despacho retro.

, 27 defevereiro de 2020
HENRIQUE DANTASALVES

Num. 28602691 - Pag. 1
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