Tribunal de Justica da Paraiba
PJe - Processo Judicial Eletrbnico

”

Numero: 0807575-34.2020.8.15.0001

Classe: PROCEDIMENTO COMUM CIVEL

Orgéo julgador: 102 Vara Civel de Campina Grande
Ultima distribuicdo : 22/04/2020

Valor da causa: R$ 13.500,00

Assuntos: Acidente de Trénsito

Segredo de justica? NAO

Justica gratuita? SIM

Pedido de liminar ou antecipacéo de tutela? NAO

28/09/2020

Partes

Procurador/Terceiro vinculado

MARCO ANTONIO BARBOSA DE LIMA SILVA (AUTOR)

FABIO MARACAJA DE ALMEIDA CARNEIRO (ADVOGADO)

BRADESCO SEGUROS S/A (REU)
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DECLARACAO DE AUSENCIA DE LAUDO DO IML - PREENCHIMENTO SOMENTE PARA COBERTURA DE INVALIDEZ PERMANENTE

Decluro, sob a3 penas da bel, que cstou impossibilitedo de apresentar o laudeo do Instituto Médico Legal (IML] para as fins de reauerimento de indenizaclo
do Seguro DPVAT por invalides permanente, Umd vel que jaslnalar uma das opgdes):

D Mo ha IML que atenda a regiio do acidente ou da minha residéncia; ou
Dﬂ IML que atende a regilio do acidente ou da minha residéncia ndo realiza perioas para fins do Seguro DPVAT; ou
O IML que atende a regido do acidente ou da minha residéncia realiza pericias com prazs superior 3 30 {noventa)] dias do pedido,
Pelo motivo signalado, 1olicito o prosieguiments da andlive do mey padido de indenizaglo do Seguro DRVAT, por imelides permanente, com base ra documentagio
apreteniada condordanda, detde j4 em me submeter § svalliclo médica &3 cumtas da Seguradora Lider para werdicagio da ewistdngis ¢ quantificacto das lesles

parmanented decofrented de sodents de trimito, conforme L 6.154/74, art. 38§19, decfarando gue =ita sutorgagdo nio sgndico prévie concordinca com a futura
avaliacio médica ou rendnga 30 deeito de eanteitd-la, cato discorde A0 seu contadns
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de 2 (duas) testermurhas malores & copares, comgrometendo-ee o dar-the ciénels do inteino teor do conteddo, anted da preenchimanta & swinstura,
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GOVERNO SECRETARIA DA SEGURANCA E DA
DEFESA SOCIAL
S*DELEGACIA DISTRITAL,

DA PARAIBA

CERTIDAO

CERTIFICO em razio do meu cargo e a requerimento verbal de pessoa interessada, que revendo o
livro de ocorréncias desta Delegacia, as fls.  ocorréncia de n® 1302 /2019, na mesma continha o
seguinte teor: guarta-feira, 11 de dezembro de 2019, nesta cidade de Jodo Pessoa ¢ na 8 Delegacia
Distrital, onde presente se¢ encontra o Delegado  Geraldo Batinga da Silva, as 11:00 horas,
compareceu 0 Sr, Marcos Antonio Barbosa de Lima, portador da cédula de idemidade n® 1 362
347 Sds/PB, CPF n" 020.732.434 — 44, brasileira, natural de Campina Grande/PB, divorciado, com
52 anos de idade, filho de André Pereira Lima e de Terezinha Cecilia Barbosa Lima, Moto-Taxista,
residente & rua Afonso H. Cavalcante n® 183, bairro Jardim Borborema — Campina Grande-PB. o
qual notificou que. Na manhd do dia 04 de agosio do ano fluente, por volta das 10:40 horas
aproximadamente, se conduzia na motocicleta Homda CG 125 FAN KS, ano ¢ madelo 2010, de
placa NQB 23561/PB. chassi n® 9C2JCA1I0ERID9V212, cadastrada em secu nome, na avenida
Presidente Mdédici, transportando um eliente até o bar do Cuscuz, e proximo a estagio velha, quando
foi surpreendido com uma outra_ motocicleta sem gqualquer sinalizagio saindo e adentrando para
direita da avenida e, como lentou desvid-lo, foi de encontro o um muro ali existeme,
consequentemente, foi socorrido no Hospital de Traumas em Capina Grande, Dom Luiz Gonzaga
Fernandes , conforme laude Médico apresentado. Diante 0 exposto, solicita providéncias. O referido
¢ verdade. Dou [€. Eu Evéraldo Martins da Costa, Escrivio que o digitei.

g

- 7
Joao Pes Eina /137de dezembro.de2019.
P%zru!du Hun‘ms du (mn-

— :- « MMMQ,J’ é\#nul___
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Dolantina amp. : Cotonside Calgul Simples Seftix
0] [Brememl AA ol Ay Drann *| Catgu! Simplag Sertix
Fonegam aimp. e’ . Drann Karr 1° Catoul Simples Sanix
ﬂ_j Fentanll mi Dreno Penrgse o | Cora pf 050
IDovettl 3 s D o A Crang Pazzer nf Ethiband
||r:f' Ketatranl Equipo d& Macrogalas Ethbend
O [Mercsing T &m0 Equipo d& Mactogolas Elhizand
i Mubahin_amp. . Equipo d= Sanguc i Fio de Algodeds Serix
| Pavulon amp. . i | Equipa da FYC Fin de Algudrio Sertix
Proligmine amg. | 4.5 |Esparadraps Larcoom Fiv de Algodran Sulupak
&, | Protsdiedim gﬁlfpmﬂ,,‘&’ ' Furacim ml Fia de Algodian Sulupak
Quelizin mi [ g5 | GasePacote o Hrunidades Fila cardiaca
____| Rapifen amp. i WO T T a0 PMonceyion g e
| Thionembutal ml ! Intracalh Adullg | Mononylan
: Tratriurn amg, . Intracath Infanti Prolene Serfx
Qid. MEDICAZOES 3] | Lamina de Bisturi n° 23 Prolens Serfix
{7 fs | Pyue Destilada amp. ! Liming de Biglgrin™ 1§~ Prolene Serflx
| Diecadran amp. Lamina de Bistori n? 15 Proleng Serfix
__03_ Dipirona amp. o9 |lwes7D oJ_ Vioryl Serfix. J°
Flaxiddl amp. I oflluas?s Yicryl Sedix
 Flabocorid amp, ! O Luvas 3.0 Victyl Serfix
O [ Coomnting 3 L fins o wikoner, B85 | Lovas @ Pang 0} [Fu0s o ipthdnnaes 2.5
i Glicose amp. i 3 .| Ouginialim %‘-_m DA Y, L b
.| Glucen de Chlcin amp : Folilkix o
‘Haemacei ml &5 |PDagemaneml @ ﬁ'zwu .
| Hepargrmg m), i FyPI Tapico ml Qtd, SOROS :
{ Ranakion amp, _ &< | Sabdo Anliséglico o ) | SENormatérmice fr 500 mi
O jlesieomp. g e ana O % | Saco colelor L e /nﬂmn 56 Gelado fr 500 ml
Modrotinazol. ) 2 | Seringa desc. 10ml 1 SG Hiperiérmico Iv 500 ml
FEfamp. ﬂ'man ol ¢ | Setinga des. 20 m ) S Ringr fr 500 mI
Profamina 1 "1 | Seringa desc. 0 mil [ N E N =T
Revivan amp. Sonda o LA
| Sluarcn amg. ! Sonda fafley d, CRTESE E PROTESE
9 ; Celajpling 1g [ Sanda Masogatica
1 oL 3 amee | Sonda Uretral
AN I Stetydiem ml
! Torneirinhia
aid. MATERIALS | SOLUCOES i Yaselng m
Agulha desc, 25 % 7 : Gelcgn 18
2 | Aguinhg dese. 25wd8, 901.-_;} OF i Lalesp
O s o EQUIPAMENTOS
Agulha p! raqug n® A SN Pm s ﬂnfum_é.;.. (%) Qximetro de Pulso { }Focofuliar
& 5 | Alcoo! de Enlanmagsm i) { V3 Beira {},) Etelrocautério
Aleta! lodado ml { )Deslbrilador { ) Oxicapidgrao
29 |Apduras da Crapan 2 ona ™} Foco Frestal (%) Candiomentior
AMaduras de Gossada { tFonte deluz m Perfurador Elélrico
Azul metilonn prip.
Bmz.‘nﬂ ml ) o — GiRGULANTE RESPONSMI'EL
p E ﬁﬁ - Mara ﬁ.ﬂ‘ 'E ‘F(ﬂmﬂm‘
Tl‘l'. (3 m Ron 46a
I:Uﬁ' oAyl
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ERN SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE
BA HOSPITAL DE EMERGENCIA E TRAUMA DOM LUIZ GONZAGA FERNANDES |

Fotha de Sala - Recuperagio Pos Anestésica

Paclente: poin #oh  fladirns.  Haabona M e dade: ER
Convénio: A Data: ?a/bg/ H
Procedimento: fip (irgen £/ J;sﬁerfc"J Jie Eov.@ula '
Clrurpigo: N, m Auxlliar: — Anestesista: P\ ~F a2l
Iniclo: LY ;U =5 Tarming: j_z-'a‘m Apeslesia ﬁ'&ﬂ% AAAIAY

Hora FA Pulse | SAT 02 Regponsavel A. Motora Conciéncia
3308 [Mdoxte | B3 G2 fohunl | e B
d5: 20 LLaa X% | BaG 98y (Rt + N
Medicamentos/Materiaizs Quantidade
Observagoes:

Asgsinatura Anesiesista Cirqulante

w00 183

Relatdrio de Operagso
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Hnmru RE mmﬂcm E TRALKA NOM LUIZ GOMEAGA FERNANDES CNTE 04, T3 20 Rl 52
Flarisn Poiviy, 4RI0 « Alal i Catrrpina Canibe - P Taps Jan

i "JUM'E ﬂ.n.'l Maria Ta Siho A mchois

Niimero d'n Pmnﬁmrlo. 85127 7 TDATA DA CIRURGTA: 200084019 T

Ninera do Aendimenia; 1959251 Clin: ORTOPEDIA | £ EnE 6 / Lei: 2

DESCRICAO CIRURGICA
MNowie do Paclente: MARCOS ANTONIO BARBOSA DE LIMA

Data dn Internagio; 04/08/2019

Atendimento: 1959251

Dingrosticn Peé-Operatirio: FRATURA CLAVICULA DIREFTA

Dlagnostica Pés-Operatérin;

Cirurgle:TRATAMENTO CIRURGICO FRATURA CLAVICULA DIRETTA Datn da
Cirurpin: 20/08/2019

Equipe:

Cirrgiin:ANDREY LEAL WANDERLEY

Aux LYWRY DE PAIVA CAMARA

Aux LEULER FABRICIO ALVES CRUZ

Aux 33

Insiramentador: RAMON

Anesteslsis JURANDY ABRANTES DE OLIVEIRA
Tipa de anustesin:BLOGQUEL) DE PLEXO

Relatirio Imediato do Pataloglsta:NAD

Exame Rudiotigico 0o Ato:NAG

Acidente Darante Operagiu:NAD OCORREU

Descrigiio da Operagio:1 - PACIENTE EM PFOSICAC DE CADEIRA DE PRAIA SOB
ANESTESIA

1 - ASSEPSIA + ANTISSEPSEA + APOSICAQ DE CAMPOS ESTEREIS

3 - INCISAO EM FACE ANTERIOR (SUPRA-CLAVICULAR) + BIVULSAQ POR PLANOS
4- RENUCAD CRUENTA DA FRATURA + FIXACAO COM Fm,’thm

5 -SUTURA pad a 43 o
§ - CURATIVO grn WL, et

7- 4 URPA. m_mmwr,

Data 20/08/2019 AstinaturafCarlmbe T

Ana Marla Dia Silvo Ansclmo

1011148 pofetohtegimpredescd.phpAD=3465 8contar="1950251
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SERVICOS REALIZADOS:
DESTING G0 PACIENTE ___/ 7 s : hs. &
) ’ CODIGO/PROCEDIMENTO 8o IDADE
[ JCentro cirrgico
[ Jalla hospilalar /| YA revala
i Pneernagiolseren) Y f Hrocsdo Médiza
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“it GOVERN SEGRETARIA‘DE ESTADO DA SAUDE
mmnﬁPBA HOSPITAL DE EMERGENCIA E TRAUMA DOM LUIZ GONZAGA FERNANDES

TABELA DE i1'1.1.1?.'.!'\’E1"E E KROULIK MODIFICADA
{ Critérios para altas da SRPA)

Critério para alfa de sala de repuperagcdo pds anestésico | Hora entrada | Hora salda
Nenhum Movimenio = 0 !

Movimenta 2 membros = 1
Movimenta 4 membros =2

Respiragao profunda e tosse = 2
PA + ou - 50% do nivel pré-amea{tésfcn =0

FA + ou - 20 a 40% do nlvel pré-anestésico = 1
PA + ou - 20% do nivel pré-anastésico = 2

Sat 02 < 90 com oxig@nio = 0 |'
|

Sat 02 > 90 com oxigénio =1
Sat 02 > 92% sem oxigénio = 2!

T
N&o responde ao chamado = 0| 2
o

Despertado ao chamado =1 .
Completarnente acordado =2 |

TOTAL DE PONTOS: | 7 a3

| L/

Aprigia=0 :
Respiragao Limitada, Dispréia = ?_

| Wi

! Assinatura Jjé\anastasisla

Assinado eletronicamente por: SUELIO MOREIRA TORRES - 28/09/2020 11:07:10 Num. 34805982 - Pég. 12
http://pje.tjpb.jus.br:80/pje/Processo/ConsultaDocumento/listView.seam?x=20092811071004200000033272521




L

10N O 00 CRLIIDET CHF J Sy B VALY SY - ——

I 1

Lo IEROLTY W k=

T T 1T T T 11
TRNOISL 084

wof } mal i

" J

[T 1T T
A TN KRN T B

MY L0 H CF TN 30 CY vamLAY 1. - I—-mnﬂnn'uE-“ LY

oURmers oywl ) ORANZI0 E ) OUTRMNEEIAL )

oo L )

....mnummmnaoaa@ 'ﬂ—l

2 olmuulutni_—f

I T T T T1TT17]

F'ﬂ!lldlﬂ HIID‘—GD

OL3fmL GHNYEYEL JANIOI [ )=
OHITL OMYYaYYE JUNSOTV L 1=

L L A
AN TOMA NO- SUNTADW) SYMHINE SYSINS 36 05D N YIHON

o |

I

SO

- . 3 TR IO ) B

oL

nmummumwnmmu-ﬂ-—j

——-—mmmmn

YIRS 6L NINTEI O

|memmem.Mﬂmem.Mg_¢mmm;}, 37 905

Xy oyl WVJ)(;P |

| —

@i P

P PHIN7N

~O YN Y AT BT 1 ST N -

@awp@maaﬂfoj W/

v e

G o L " ;;mf/ )
', G?QVHHEI:NI- o FOOINTIO) SWHLENTS 0 TIVRLS AT NTed - 20—
20000vES
T RN e
[ . YNFUOIYOE WIGHVI" €41° VD INDRININ OSNO4Y 1aNCY0D viid f
[ o, %] [ VT VSOV M2 VHNT L
I T !
505 - prog
| sszasel | | VINTT 30 YSOBHYS OINOLNY SaIuvW
— Ui!m
| SSHZIET | | SIONYNUIS VOVZNOD ZJN1 OO YRNYELY YDNISYIN 30 WJI@ISM

| 95SHZ9EL | | SIANYNYR YOVZNOD ZJNT NCO VNNVEL] mmmgm aaq 'I"d'JJdSDH '
APPEESR-0HSW RS NT op

H-R‘WPI——

HYIVLIGSOH OYSvNU3IN]I 3
YNZTHOLNY 30 nyﬂm:mnswvg 00Ny

Imm S
% opoapy)

TSTEL THOH 6LOZ/R0/v) SOEITme) ¥p BEq

Assmado eletronicamente por: SUELIO MOREIRA TORRES - 28/09/2020 11:07:10
http /Ipje.tjpb.jus.br: 80/p]e/Processo/ConsuItaDocumento/IlstVleW seam?x=20092811071004200000033272521

Num. 34805982 - Pag. 13



oa

850 1L =PUE RO 0-80-61 0Z= DUBBSIENGE | 2656 1 iuod; dyd msepadunfioqyoaiomge L | Lol

D1IHVINY
1 0J5TH 30 0YIYIHISSYID

-400 30 ¥TvDS3

P S

AOE SR 00 e

3ssaLl) m..._:nm_m_: wna1am () oydvdiisNoD () vIoTvrisYolda ()
TYASIA SI03VEILW () YIINILAYNT () 308314 () wIXwTIvne | )

TYNSIA STOIVHILIY () WIINILI4UNI(]) ¥oO(X) WIIndsla() oarsnyd()
VIMALNYXIL ) vi3HavIa () ouwonal) 3wesdc)

500I43434 SYWOLNIS

VHOLOW V3804 30 oydinnIwio () oavimwen( )
0ouydv () OAISS3H430() OALLYVE3400D() oavuov(] oawiNamMosial)
DOVINITHO | ¥} JANIDSNOJ [ X) JANIDSNOONIL) OwsINANODL)

YII90108NIN OYSWITVAY
TN93H - TWEID 0avls3
105N W3 ovavalaIw
YOIN : SWI9HIY

2
AP o¥N( X) wisl ) vuoLow 130
.\Vm. %@ uwm‘.__\ omix:.__u:m._fEz_x.zﬁ_mhmﬁn

S8 a.%_.v ‘053 M4 D4 WdWEL  wd Z0UWS  CLOH
SIVLIN STYNIS
Dlusyo e

N3O NOBLINKIINI OLOW X DLOW : OALLOW 00 OY3%314193453

CLOW 30 3IN3QIDY : QAILOW

S80 YI0340L40 : I0VAIIVIIAdST

| | 95:0L:LL - VHOH 6LOZ/80/¥0 Wiva
} OYN : OHTYEYHEL 30 3ANTAIDY

_ _ = r— ELZ6S6LONIIV.N ZS0:PPEPL YWD 30 YSOBYYE OINOLNY SOJ¥YW 1uaped

. i lia = BLOT/EQIY] E1Rg

NIHOD/0HITIWHIANT 3 mm:_:E. EL0Z/80/t0 ®ieg GOB-ZEPBS 'd1D "Bd - Spuesn euhue) el - DL ‘01004 OURLIOH TR W

YHNLYNISSY ¥4 24 dwalL Yd YHOH ZS-BEON/BITALL B0 TAND  STANYNYIS YOVZNDD 21N WOO YWNYHL 3 YIONIONINI 30 TYLldS0H

( 'SIVLIA ST¥NIS SO T10HINO) ( a.mmzm.u.ﬁw.m q.._m. w& _F

OrARIRILINUDY [SuE -1 H

BLDZIB0IY0

Num. 34805982 - Pag. 14

Assinado eletronicamente por: SUELIO MOREIRA TORRES - 28/09/2020 11:07:10

L
L% Numero do documento: 20092811071004200000033272521

p://pje.tjpb.jus.br:80/pje/Processo/ConsultaDocumento/listView.seam?x=20092811071004200000033272521



L SECRETARIA DO ESTADC DE SAUDE
e HOSPITAL DE EMERGENCIA E TRAUMA DOM LUIZ GONZAGA FERNANDES

o M, CAMPINA GRANDE - PARAIBA
PACIENTE: MARCOS ANTONIO BARBOSA DE LIMA

DATA DO EXAME: | 04/08/2019

ULTRASSONOGRAFIA DE ABDOME TOTAL - “FAST”

& Exame realizado g carater de urzéncia, direcionado para svaliagiio de alteragfes eventuais
redacionadas ao irauma abdominal, segundo solicitagio.

" METGDOLOGIA:
Exame realizndo em mado bidimensional com equipasmento dindmico na frequéncia de 4.0 MHz.

™ ANALISE:
Nio identificamos sinais de liguide tvre intra-shdeminat or derrame pleural na presente estudo.

Figade parcialmente visunlizado, de dimensaes ¢ contornos normais, sem lesfies focais cvidentes, A arvore
biliar intra ¢ extra-hepdlica niio apresentum sinais de difeiagdo,

Retroperitonie de avaliagiie limilada devido interposigo gasosa.
Bago di dimensdes normais © texiura sélida homopénea,

Rins de forma, topograiia ¢ dimensdes nonnais. contornos regulares, sem sinais de lasdes relacionadas o
traumg, ressaltando as limitaghes do méindo,

Bexiga urindria hipedistendida por conteido anccdico e de paredes rogulares.
IMPRESSAO DIAGNOSTICA:

“®  Auséncia de alteragdes ecogrilficas.
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' P GOUERN{) SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE
DAP BA Hospital de Emergéncia ¢ Trauma de Campina Grande Dom Luiz Gonzaga Farnandes

AVALlAGﬁD CARDIOLOGICA COM RISCO CIRURGICO
NOME: MartpsS  anorinio  SAEBITR _PY Lephpe_ SR SEKD:%__
IMC: PROCEDENCIA: PROFISSAC: DATA; O 3/ER /1T

1 - SINTOMATOLOGIA CARDIOVASCULAR:

{ ¢ )Assinlomélica { ) Sinlomdlica { )Qligossintomalica
SINTOMAS:
(  )Cefaldia ( }Toniuse { ) Sincopse
( ) Disprdia de esforco { }Grande { )Pequens
. o { ]Média 2 ;Grtapnéia
{ ) Papitagies { ]Tosse Seca Expectoragio
r(ﬂﬁ}_am Precordlal { ) Tipica { )aAlpica
™ ™eionada | ) Esforgo { )JEmagBes( )Frio (  }Pas-prandial
Comentérios:
2= PATOLOGIAS EM CURSO:

J Hiperlensdo Artarial Skstémica Hiperiengbc Pulmonar DPOC Qutro
; }Dtabalgs Mellius i E_Insut. Cardiaca Congesliva Insuﬁcianéfa C]::rolrjxariZna

Arrlimias insuf. Renal Aguda { ) Crdnica
3 - ANTECEDENTES PESS0AIS:

Alergia & Medi i Drocoukico -
§ }gﬁg’?ﬁf eelcamentss { ) Sedeniamemo

islipidemia { ot ) Cirtirgico 53 h.g:_p..:, e E } Cuitros

direflaChiz "5 )
Nedicamentos 2m use (O3 Nag { 18m
—
4, EXAME FisiCO;
{ JEstadoGeral ({ JBom (2 )Regular | _q]CumprameIid&./ { )Fracaria ( JAllura [ )Peso
Ap, Cardlovascutar - Comentirios: R tug N s
L
FC.: 3 i 0
b.p.mP.A.; EL |, g0 mmHg

- f
Ap. Respiratério - Comentaros: YIVY @ nR»

Abddrmen - Comentirios; <l \T’{\

Mambros Inferiores - Comentarios: 31‘1"*““-'-'"1

s-eca; BS dujhe Aa . Awmiol ol

Ex. |_aboraloriais:

6 - CONCLUSAD RISCO CIRORGICO:

{ vc 8 ECG - normals [ Rlsco Cimirglea Norml
{ SEELHZAVC &8 ECG - anommais { Risco Ci:usrgim Num}élj

() Grau llt - AVC o ECG - anamels (Indicado Monilorizagdo Cardiaca) e
. h i =Lt QoY
{  }Grau v -AVC e ECG - com graves aliersglios (Alto Risoo Cinimgico - s¢ pos wﬂﬁﬁ
Obs.: C
Mt Ass, do iédico
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¥ W

el mg/dl; Peso: _Kg: Altura: : cm|Dor: () Loeal: Obs.:

© \

Hivel de Conaciéncia: Consclente (] Orientado ( ) Confuso () LetAfgica () Torporoso () Comatoso () Outr

GLASGOW(3-15); Drogas Analgesia):

:t;llﬂ-'{ Xsacéricas ( _)Anisocéricas { ) DSE ( )E>D ( ) Folomeagentes ( ) Misticas ( ) Midriatias

"“ﬂﬂf!ﬂm[ ) Preservada () Paresia ( ) Plegia ( ) Parestesia  Local: i
Q“’:_“'MI )- Qual? () )Afasla () Disfasia ( ) Disartria. : .
OXIGENAGAD '
m‘“ﬂmﬁl_m“{.:cmnuu: YVentun % _ lmin { .) Traquecstomia ( ) Ayre/Tubo T
- E:m:w, VMITOTn® _ ComiSsura isblal n®  FiO2 % PEEP _ cmHz0

pn ;t ) Taquipnéia () Bradipnéia ( ) Dispnéia ( ) Outros:

Ausculta puimonar; Munnﬁrinveﬂmﬂarpmunm:( ) Diminuidos( JD( )E

Ruidos adventicios: Ron -
Tossa: () improdutiva ( Promfnul cos () Sibilos () Estridor ( ) Outros:

| Data da | - 80 do dreno A | Aspacto da d ookt
Gasometria arterial: PH PCO:  PO: Hcr_': ran;uaem cﬂs-pm Data:____/___L___ Hora:
PERCEPGAO DOS ORGAOS DOS SENTIDOS
leraglo: ( Wis#io( )Aud) '
{ﬂe_f#?ﬂ@ FISICA glo ( )Tato ( )Olfato { )Paladar Observagfo:
anquilo () Agitado () Agressivo (3T _
REGULAGAO cmmvaacﬁgun L) Fhoo do quece. Observache: |

Pulso:1 4 Regular (") imegular { impaipavel | T Fifforme { ) Cheo,
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SECRETARIA DO ESTADO DE SAUDE -

{2} GOVERN HOSPITAL DE EMERGENCIA E TRAUMA N
5.0 DA H‘\RAPEA DOM LUIZ GONZAGA FERNANDES \. by -

IDADE: : F[ | | DATADE NASt:IMEmu as I h

SETOR: Cepedin 1 [LEITO: b LU
DIAGNGSTICO MEDICO: ¢ x € ()t o (D)
ALERGIAS: SiM nAO[g  QUAIS:
MEDICACAO CONTINUA. — SIM[ | mAO[7] _ QUAIS:
DOENCA CRONICA: SIM NADL~  QuAs:
PRESENCA DE ESCARA:  SiM NAOA  LOCAL
FRESSAQ ARTERIAL HIPOTENSO NORMOPOTENSO [ HIPERTENSO
SISTEMA NEUROLOGICO: CONSCIENTE INCONSCIENTE! | ORIENTADO [
SISTEMA RESPIRATORIO: DISPENICO] | TAQUIPENICO [ EUFNEICO BRADIPNEICO
SIST GENTOURINARIO NORMAL [~] POLURIA L] OLIGURIA SVDL |
(DIURESE) DUSURIA [ CISTOSTOMIA ANURIA
NOBILICAGE: DEAMBULA 1] DEAMBULA G/ APOIO ACAMADO | 1| S/ DEFICITE MOTOR
TETRAPLEGIA HEMIAPLEGIA PARESIA ||| RESTRITO NO PEITO
SIST. GAS. ROINTEATINAL: VO [/ SNGL] SNE
(DIETA)
ESTADO NUTRICIONAL: NUTRIDD [A] DESNUTRIDO[ ] OBESO[ | cAQUETICO] |
[DADOSVITAIS. ____|PA T 1 FR: FC: PESO:
RISCD DE ausm COFR:
| IRISCO DEASPIRACAD CDIER
L ARISCO DE INFECCAQ CDFR
ARISCO DE DESEQUILIBRIO DA TEMPERATURA CORPORAL CDFR:
RISCO DE GLICEMIA INSTAVEL COFR
RISCO DE RETENCAQ URINARIA [ JRETENCAD URINARIA COFR:
RISCO DE SANGRAMENTO COFR;
NALISEA CDIFR;
[ADCR AGUDA |[_1DOR CRONICA COIFR.
PADRAD RESPIRATORIO INEFICAZ COFFR
[IMOBILIDADE NO LEITO PREJUDICADA COIFR.
_JDEFICITNO AUTO CUIDADO | JALIMENTAR-SE [ [PARABANHO COFR:
INTEGRIDADE DA PELE PREJUDICADA COFR:
RISCO PARA INT. PELE PREJUDICADA COIFR:
__JRISCO DE SINDROME DO DESUSO COFR:
COIFR.
COIFR:
1] COFR:
| CO; CARACTERISTICA DEFINIDCRA
FR: FATOR RELACIONADOD

_ASSIATURA DO EVFERNERO RESPOGAVEL

| MONITORAGAO DE smms wms 311 3%
REALIZAR CONTROLE DE GLICEMIA CAPILAR.
| |ORIENTAR O PACIENTE A REALIZAR RESPIRACAD PROFUNDA
INSTALAR CATETER DE 02 A DUMIN OU CONFORME ORIENTAGAD MEDICA,

[JAVALIAR SINAIS DE !HSUFICiENCIA. RESPIRATORIA (RUIDOS, ESTERTORES E
BATIMENTOS DA ASA DO NARIZ),

ASPIRACAQ DE VIAS AEREAS.
POSICIONAR O PAGIENTE EM DECUBITO DE 45°,
MANTER A CABEGA DO PACIENTE LATERALIZADA, QUANDO RECOMENDADO.

[JMONITORAR SINAIS E SINTOMAS DE INFECGAO (EDMA, HIPEREMIA, CALOR,

RUBOR HIPEREMIA,
ASSISTENCIA NO AUTOCUIDADO.

REALIZAR TCDOS 0S REGISTROS PERTINENTES NO HiﬂHTUAR?JDOHﬁﬁENTE

memmm AS CONDUTAS TOMADAS PELA a2l 1 aka
EQUIPE E AS REPOSTAS DO PACIENTE. P
N 13
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Pale: () Corada ( ) Hipocorada { ) Cianose ( ) Sudoresa ( ) Fria ( )Aquecios.

Tempo de enchimento capilar: { ) <3 segundos; () >3 segundos () Turgéncla g EL recordiaigia ( )

Drogas vasoativas: ( ) Quais? = mmﬂo[ J—.&—-‘
Ausculta cardiaca: (X ) Ritmica ( )Aritmica ( ) Sopro ( ) Outro. Marcapasso: () :mdwum
Cateter vascular: (/) Periférico ( ') Central ( ) Dissecgfio. Localizacho: NSE

“Edema: ( )MMSS ( ) MMIl { ) Face ( )Anasarca. Observagdes:
ALIMENT, E ELIMINACOES (INTESTINAL E URINARIA)

Tipo 50 : ( )Nulrido { )Emagrecido ( ) Caquético ( ) Obeso.
Denticlo: I-L}Gm'nplnta { )Incomplela { ) Protese. ;
Getronomia_( ia () NPT, Hore:: Dﬂtﬂ—:—"——"‘—_

w—.{ }lnapm\dn ( )Disilagla [",) intoler@nela alimentar ( ) Vomito ( ) Pirose
Abddmen: (()Nérmotenso ( )Distendido ( )Tenso ( )Ascitico ( YOutros:

RHA: ( )Normoativos ( )Ausentes ( )Diminuidos ( . JAumentados o
Eliminaciio intestinal: ( )Normal ( )Liquida { )Constipado hé dias T
Eliminacdo urindria: atan incontinancia ( JHemataria ( - )SVD: Débito mi/h;
Aspecto: { )Outros: Dhusrv&puaa.

INTEGRIDADE FiISICA E CUTANEO-MUCOSA .
Condighio da pele: ( /) Inlegra ( ) Ressecada | ) Equimoses ( ) Hematomas ( ) Escoriagbes ( Outro:

Coloragioda pel: { INormocorads ( JHpocorada ( Jctiica { iandica Turgor da pele: (Z)Preservado

Incisdo cirlh]ln-.( }Loualmspam Curativo om: —— "T'J i
\_Dreno: () Tipo/Aspecto: Debllo: Retirado em‘___. _.'_
|_Ulcera de presslio: ( )Estagio:  ° Local: Descrigho: Curativo :——/—7=

CUIDADO CORPORAL -

Cuidado corporal: () Indepandenia () Dependente (7) Parciaimente dependenis. Observagdes:

Higiene corporal: (J)Satisfatéria ( insatisfatoria | Higiens Corporal:
Limitaglio fisica: ( )Acamado ( ) Cadeira de rodas ( ) Outro:
SONO'E REPOUSO

A) Preservado () insbria ( ]Dorrnedmunuudln{ }Sunolntnrlmﬂ’dﬂabms

Comunicagao: { /) Preservada () Prejudicada | Sentimentos e comportamenton: (X) Cooperativo () Medo:
) Ansiedade ( 1mmmuammmc }Dutros

i el
&ﬁﬁ %
0O/ HIEL'GIMIDADE Efou EBPIHITU.N.IDﬁDE

( ) Praticante ( ) Nfo praticante. Observages:
i ; INTERCORRENCIAS

Carimba,S-Assinatura do Enfermeiro: a?)? DATA:I3 /0819 -HOBA:M
] R{fg@ ", .

EONTE: BORDINHAD, ALC ~cirts de dodos par meie de grupo focal. Porto Alegre (2009
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s w k" : . "fr . R T T L y k
T Y A VEPLTA T - .
G A el i
e g ’ ERMAND
nm  HOSPITAL DE EMERGENCIA E TRAUMA DOM LUIZ GONZAGAF _
. EVOLUGAO DE ENFERMAGEM

Orientado { ) Confusa ) Letargico () Torporoso () Comatoso () Outr

GLASGOW(3-15) (Sedaglo/Analgesia):
Isacéricas ( ) Anisocéricas [ ) D>E ( ) E>D ( ) Fotoreagentes () Miéticas ( ) Midriaticas
Mobllidade Fisica: Preservada ( ) Paresia ( ) Plagia ( ) Parestesia Local:
;:I:ulgum:{ ). Qual? () Disfonia { )Afasia ( ) Disfasia { ) Disartria.
OXIGENAGAO '
Respiragdo: (;A) Espontanea () Caleler Nasal { ) Ventu %  Wimin () Traqueostomia () Ayre/Tubo T
L JVMNI( )VMITOTn®  Comissuralablain®°  FiO2 % PEEP _ cmHz0 '
Eupnéfa; ( ) Taquipnéia ( ) Bradipnéia ( ) Dispnéia ( ) Outros:
pulmonar: Murmdrio vesieular presente: ( 73 Diminuidos { D ( )E

— Ruldos adventicios: ( ) Roncos ( ) Sibilos ( ) Estridor ( ) Outros:
() Improdutiva ( ) Produtiva : : () Quantidade e aspecto:
: Quantidade e aspecio:

Data da inserglio do dreno /] '
Aspecio da drenagem torAcica: ™
f-z!m arterial: PH PCO: POz HCOa EB Sp0a Data:____/_ [ ____ Hom::
| ﬁfcﬁwin DOS ORGAOS DOS SENTIDOS
ragfo: ( Visfio ( )Audi JTato( )Oifato :
T Ty ) { )Paladar Observacio:

(X3 Tranquilo () Agitado [ ) Agressiva. () Risco o :
REE foc OVASITS {) @ queda, Obsarvacio:

Fulso: (X) Regular | ) Imegular { ) impalpavel { ) Fillflorme | ) Cheio.

X pE
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Pele: () Corada ( ) Hipocorada ( ) Clanose ( ) Sudorese ( ) Fria ()Aguecs. :
[ Tompo de enchimento capliar: { )< 3 segundos: () >3 segundos. () Turgéncia Ju uiar: }Pmmrdhldﬂ{ )
Drogas vasoativas: ( ) Quais? - o () Definitive -
Ausculta cardiaca: (-] Ritmica ( ) Arritmica ( ) Sopro () Outro. Marca : }T;r;tt:np:m A
Cateter vascular: |, Deriférico ( ) Central ( ) Disseccso. Localizagho:
“Edema: ( )MMSS ( )MMIl { )Face ( )Anasarca. Observagbes: . o)
-.%gaﬁmmcmmmsumum]
co:

Tipo somatico: (© ) Nutido ( ) Emagrecida ( ) Gaquético ( ) Obeso. =

Dentiglio: ( ) Completa ( ) Incompleta () Prétese. - T =
AllmentagBo: (~)VO ( JSNG ( JSNE ( )Gatronomia (_)Jejunostamia ( ) NFT. m'i:ma{ mm:-'——i——
Alteragdes: () Inapeténeia ( ) Disiegla (- ) Intoleréncia alimentar () Vomito ( )

Abdbmen: (- )Normotenso ( )Distendido ( JTenso ( )Ascitico ( )Outros:

RHA: ( JNormoativos ( )Ausentes ( )Diminuldos ( . )Aumentados :

Eliminagdio intestinal: (/JNormal ( )Liquida ( )Constipado ha dias ( )Outros: i =
Eliminaciio urindria: ( ~JEspontAnea ( )Retsncio ( )incontinéncia ( )Hematdria ( )SVD:

Aspecto: ( )Outros: Observiigbes: :

INTEGRIDADE FiSICA E CUTANEO-MUCOSA e

Oulro: -
Condigio da pele: | [ntegra ( ) Ressecada () Equimoses ( ) Hematomas ) Escoriagbes | Jou

ipocorada ( )lctérica ()Giandtica [Turgor da pele: (

P i S
Incisio cirirglca: { ) Local/Aspecio: cl:::::dﬂm;__r__ —
Dreno: () Tipo/Aspecto: Débito: Curative ;. /-
Ulcera de pressso: (_)Estagio: - Local: Descrigho:
CUIDADO CORPORAL

Culdado corporal ( 7) Independenia () Dapendente () Parciaiments dependenie. Observagdes:
Higiene corporal: (- )Satisfatéria ( )insatisfattria | Higiens Corporal: ( ]snuafntdafn[ )Insatisfatoria.
LimitagSo fisica: ( )JAcamado ( ) Cadeira de rodas ( ) Outro: gis
SONO E REPOUSO

Presarvado ( ) Insénia ( )Dorme durante o dia (

Sl o T RS e S T R A et b

L

E SEGURAN
: (/) Preservada () Prejudicada’

ESPIRITUALIDADE

Tipa: ( )Pralicante () N@o praticante. Observagbes:
INTERCORRENCIAS
-P-I-’zq"_ eqle 1- e Taly ooy M5 = e ool o Bia o T
MDD 9

& . =
Carimba,®-Assinatura do Enfermeiro: DATA: i =L P T

3 Gilue 'JJ-,-"F,TI"_ﬂT:?}: P S i

: B S

“FONTE: BOROINHAD, ALC; Calsta de dades por meio de grupa focal. Porto Alegre (2008)
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mme}miﬂ 10.1.1. 148/projatahicaimpripeva.php Pdalasai=2019-08-04 8conlar=185925 18 IDC=341 58

CNPT: OSSR, 19000001 -55
alER Main: B4DR2019 .
s - & COAE Horas: 12:35:506

. . | L -
5 LS SRR A Meédico {a) Diarsta | Jose Renna Gomes 4 Silva

PRESCRICAO MEDICA o). .

t

b | I

DADOS DO PACIENTE ;

N do prontudnio: 195925] Paciente: MARCOS ANTONIO BARBOSA DE LIMA lode: 152 Sexo: M L o
Nome da Mide: TEREZINHA CECILIA BARBOSA LIMA [ans de Noscimento: 3207 1967 Admiggdo: 04082009 DIH - O
Chinlcat AMARELA Enfermaria: 14 Leito: 7 Disgnostico: FRATURA TERCO LATERAL DA CLAVICULA DIREITA

DA B4/082019
MEDICO{A)Y Jose Renna Gomes Da Silva !

Trem I'rescricin ,\prn;rummm- '
I DIETA LIVRE S0 3 s

1 DIPIRONA SODICA 500 MGAIL 2 ML EV TAMPOLA, shval b

TTENONICAM 20 MG SEM DILUENTE  EV, 2FRA AMP, 1207120 [
Reconsiuir 20L AR,

4 OMEPRAZOL I MG V0L ICAPS, 24h24h (ADM AS R

TTRAMADOL CLORIDRATO 100 MGRML 2 ML EV IAMPOLA, FAZER §E
NECESSARIO

aLUCAO

i

I DIPIRO \_‘1}‘ e &4
NE

S SN - - —

PATAMOR2009 HORA:12:32:46
ORTOPEDIA

PACIENTE VITIMA DE QUEDA DE MOTO COM TRAUMA N0 OMBRO DIREITO COM DOR E HEMATDMA EM
REGIAOQ LATERAL DA CLAVICULA DIREITA

Ch: SOLICITO PRE-OP
INTERNACAO PARA TTO CURURGICO

ASSINATURA + CARIMBO
Jose Renna Gopges Da Silva

‘=~ +  y4Rrojetahlcgimpripave.php Ydatasel=2019-08-04 & contar= 195926 1810C=24156 m
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10.1 1. 148/projetohicgimpripeva. php Pdatasai=2018-08-054conlar=185825181DC=34241
CNPJ: T0LE4R, 1900001 -55

e Dan; OSMOR2019
[. ool ) e SONEIRLES Horas: 07:00:549
) ﬂ"‘:-"-".".“'j. "#__,J" LWL BRYRIA A Medicn (o) Diarista : Crismarcos Rodrigues da Silva (CRAMTH-3335)

PRESCRICAO MEDICA

DADOS DO PACIENTE :

N* do promudrio: 1959251 Paciente: MARCOS ANTONIO BARBOSA DE LIMA Idade; D52 Sexo: M

Mome da Mie: TEREZINHA CECILIA BARBOSA LIMA Data de Nasgimento: 27071967 Admissioe 040820109 DI - 1

Clisicn: AMARELA Enfermaria; 14 Leite: 7 Disgndstico: FRATURA TERCO LATERAL DA CLAVICULA DIREITA

DIA 0S/0872019 /f P, i
.'ilf.ﬂl['ﬂl)n:lt Crismarcos Rodrigoes da Silva (CRM/TPB-3335) / o
ltem e h  Prescrigio - o 3 T Aprazamento
I DIETA LIVRE [ rew =
2 DIPIRONA SODICA 500 MGML 2 ML BV, |AMPOLA, h6h e -
y  TENOXICAM 20 MG SEM DILUENTE  E.V. 2FRA AMP, 12W/12h i E
I Reconstituir DML ARD, |/J":§:/ L. c =
4 OMEPRAZOLIOMG V.0, ICAPS, 20hi23h (ADM AS 8h) Vo
- TRAMADOL CLORIDRATO 100 MGIZMIL 2 ML, EV, IAMPOLA, FAZER SE
NECESSARIO
EVOLUCAO
DATA:OS0R2019  HORA:07:08:40
ORTOPEDIA =« FRATURA TERCO LATERAL DA CLAVICULA DIREITA
BEG, ESTAVEL
TRAUMA NO OMBRO DIREITO COM DOR E HEMATOMA EM REGIAQ LATERAL DA CLAVICULA DIREITA
aguardo PRE-OP
INTERNACAQ PARA TTO CURURGICO
ASSINATURA + CARIMBO
Crismarcos Rodripues da Stiva (CRM/PH-3335)
—_—
10.1.1. 14Biprojelohtcgiimpripeve php 7oatosai=2019-08-05&contar= 1650251 AIDC=04241 n
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bEoaI010 10,11, 748ipmetortegmpnpavs phpPdataeai=004 D.00DAR caninm 1 BEDRE fammsw - o ws s

CNPI 0848, 190001 -55
#4 ':-'--"'-_-:;_m . Di‘lli!f _rm:n.w:lmu
f. i . e AT IIu_1.h.lJn_4F.5t ) ) L ! y
L ‘,w ] Médico (a) Diansta : Crismuarcos Rodrigues da Silva (CRMPB-3335)
e PRESCRICAO MEDICA
DADOS DO PACIENTE :

N* do proatudrio: 1959251 Paciente: MARCOS ANTONIO BARBOSA DE LIMA Idade: 052 Sexa: M
Nome da Mic: TEREZINHA CECILIA BARBOSA LIMA Data de Nascimemo: 22071967 Admissdo: 040872009 DIH - 2

Clinicn: AMARELA Enfermaria: 14 Leito: 7 Diagndstico: FRATURA TERCO LATERAL DA CLAVICULA DIREITA

DIA U6/0872019 JH &
MEDICO(A): Crismarcos Rodrigues da Silva (CRM/PB-3335) / D

2 —-

fem ~ Preserigio

| DIETALIVRE == ' [ smD '

O DIPIRONA SODICA 500 MGMLIML £V, IAVPOLA Gweh | )f;h( P
v 1 NOXICAM 20 MG SEM DILUENTE  E.V, 2FRA AMP, 120130 [ - 7 /)yr S
s Recanstituir ZML ABD, = : | ﬂ ~_ /,,_( i

_OMEPRAZOL 20 MG V.0, ICAPS, 24h/24h (ADM AS 8h)

|
5 [TRAMADOL CLORIDRATO 100 MGANT 2 M1 EV, IAMPOLA, IAZIRSE |
I NECESSARIO |

EVOLUCAD

DATA:06/08/2019  HORA:06:41:24

ORTOPEDIA - FRATURA TERCO LATERAL DA CLAVICULA DIREITA

BEG, ESTAVEL

TRAUMA NO OMBRO DIREITO COM DUR E HEMATOMA EM REGIAO LATERAL DA CLAVICULA DIREITA

FRE-OF ok -
INTERNACAD PARA TTO CURURGICH

ASSINATURA + CARIMBO
Crismarcos Rodrigues da Silva (CRM/PB3335)

’ A
TG §i gl I |

DG -CRE Jad

= 10.1.1, 148/projetohicgimpripevo. php7datasal=2018-08-068contar= 195925 181DC=34571 i
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i CNPI: LOHSE, 190/0001 <55
hE Data: O7/08/2019

"~
a) L__q_t.__ SOVERND Horas: 09:01:31
o

Médico (a) Diarista : Eduardo Otavio Rraga Mormis

PRESCRICAO MEDICA Ao

DADOS DO PACIENTE ¢

W do pronmuario: 1959251 Paciente: MARCOS ANTONIO BARBOSA DE LIMA Idade: 052 Sexor M ‘JT-
Nome da Mie: TEREZINHA CECILIA BARBOSA LIMA Diata de Noseimento: 220710967 Admissio: 040082019 DIH -3 4
Clinica AMARELA  Enformaria; 14 Leiw: 7 Disgnostico: FRATURA TERCO LATERAL DA CLAVICULA DIREITA

DIA 07082019
MEDICO(A): Eduardn Otavio Braga Morais /

E’Hjl _ - Preserigin [ ".k_p;u:.mmmtn

I DIETA LIVRE - :

2 DIFIRONASODICA 500 MG/ML 2 ML E.V. |AMPOLA, 6hih LS. Ve R e

;  [FENOXICAM 20 MG SEM DILUENTE ~ EV, 2FRA AMP, [21/12h T

[" [Reconstituir IML ABD, | = o

H  OMEPRAZOL20MG V.0, ICAPS, 24h24h {ADM AS 8h) i a " { 2 —

s :'ru,fruiivg'hﬁ'r. CLORIDRATO 100 MGIZMIL 2 ML, E.V, |AMPOLA, FAPRRSE “‘ :
NBCESEARIE, 1 ) /2 h Fia= )/] 9500
LNOLUCAD

DATA:O7TO82019  HORA:09:00:53
ORTOPEDIA - FRATURA TERCO LATERAL DA CLAVICULA DIREITA
BEG, ESTAVEL | Lax fruss O et bl e @/

TRAUMA NO OMBRO DIREITO COM DOR E HEMATOMA EM REGIAO LATERAL DA CLAVICULA DIREITA

PRE-OP ok
INTERNAGCAQ PARA TTO CURURGICO
1“ }i,u 74 «l,.méi . ASSINATURA + CARIMBO B
Eduards Otavia Rraga Marals ‘8
m— 0p, [0,
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QRma2019 10.1. 1. 148/ projetobleg/impripevo. php Ydatasai=2019-08-08&contar=18592518IDC=35202

CNP): 10,845, 190000 1-55
Mata: ORR2019

.y tm- GOV R Horas: 07:03:03
¥. e For Medico (a) Diarisi @ Crisimarcos Rodrigues da Silva (CRM/PR-3325)
PRESCRICAO MEDICA
DADOS DO PACIENTE ¢
N do propneiro: 1959251 Paciente: MARCOS ANTONIO BARBOSA DE LIMA ldode: 032 Sexo: M ﬂD

L

Clinicn: AMARELA Enlermuaria; ,i'-lf- Leito: 3 Diagndstico: FRATURA TERCO LATERAL DA CLAVICULA DIREITA

Nome da Mae; TEREZINTIA L'E".rll.lc.-\ HARBOSA LIMA Dnta de Nascimento: 20770967 Admissdo: 04082009 DI - 4

DIA 08082019 P
MEDICOIA)Y: Crivmarcos Rodrigues da Silva (CRM/PR-3133) /
;lllflll :________ B = Prescrigio - o ':."ﬁ Aprozamento N
[l DIETA LIVRE ) o — ¥ s : |
£ DIPIRONA SODICA 500 MGML 2 ML BV, IAMPOLA, 6hoh A2 ’j;g,- TG ot
|J TENOXICAM 20 MG SEM DILUENTE £V, 2FILA AMP, 120v13h ' SISt - Ee M |
|I1L'L'un§|i_luir ML ABRD,
i OMEPRAZOL 20 MG V.0, ICAPS. 1
. TRAMADOL CLORIDRATO 100 MGAM
P NECESSARIO
EVOLUCAD

DATAOH/OR2019  HORA:07:02:20

ORTOPEDIA - FRATURA TERCO LATERAL DA CLAVICULA DIREITA

BEG, ESTAVEL

TRAUMA NO OMBRO DIREITO COM DOR E HEMATOMA EM REGIAO LATERAL DA CLAVICULA DIREITA
PRE-OF OK

AGUARDA TTO CURURGICO

ASSINATURA + CARIMBO -
Crismarcos Rodrigues da SilvaTCRM/PR-13135)

S
.--"""-_F._-___-‘

10. 1.1 148/projelohicgimpripeva phpTdatasal=2019-08-08&contar= 195825 1&I0C=15202 u
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09082019 10.1.1.148/prajslohteg impripavo, php datnsa=2019-08. 084 contar=185025141DC=35664
CHPL 10848 190/0001-55
Disin: O0R/2019
'Lm Horas: | 2:00:02
Pkl Médico (n) Diarista @ Wagner Laiz Egiio De Armugo

PRESCRICAO MEDICA

'—-u....--

DADDS DO PACIENTE »
W do prontudrio: 1959251 Paciente: MARCOS ANTONIO BARBOSA DE LIMA ldade: 051  Sexo: M
Mome da Mic: TEREZINHA CECILIA BARBOSA LIMA Daty de Nascimenti: 22070967 Advssio: 04082019 1IH - 5

ClinicORTOMEDIA | Enfermarin: 6 Leito: 2 Disgnistico; FRATURA TERCO LATERAL DA CLAVICULA DIREITA

A DOIR2019
MEDICO{A): Wagner Luiz Egito De Araujo /

ftem’ Presericin. : Apr:u |'|'r|-rnln

T DIETA LIVRE === = Lo e ) g L

2 DIPIRONA SODICA 300 MGMLIML EV 1AMPOLA, 8lih | -_w,/g/: _ ,-3"'3’—#4"'( "

h ~ TTENOXICAM 20 MG SEM DILUENTE BV, 2FRA AMP, 1207120 =
Reconstituir 2ML ARD, 42 2

4 OMEPRAZOL20MG VO, ICAPS, 24h/24h (ADM AS 8h) 1.0 '

§'_ TRAMADOL CLORIDRATO 100 MGIML 2 ML [V, IAMPOLA, FAZERSE | o o
NECESSARID 57N

EVOLUCAD

DATA:09/08/2009  HORA:II:S%:53

ORTOPEDIA - FRATURA TERCO LATERAL DA CLAVICULA DIREITA

BEG, ESTAVEL

TRAUMA NO OMBRO DIREITO COM DOR E HEMATOMA FM REGIAO LATERAL DA CLAVICULA DIREITA
PRE-OF OK

AGUARDA TTO CURLIRGICO
R\E

ASSINATURA + CARIMBO wﬁ.ﬁ"‘ w_ﬁ‘:‘
Wagner Luiz Egita De Araujo e \f‘
&“'-"‘1' t‘?l“ w
o O
Wik .?‘H‘
“= + < < {Einmjstohtcgimpripevo.php 7dalasai=2019-08-00& contar=1950251 81D C=35664 -
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10082019 10.1.1. 14B/projetohiog impripavo, php T datasai=2010-08-10&8contar=10502518IDC=25048

CNPJ: TOEAR. 1NN 1 -55

n'P Phaga: 1000R2019

| LB govenne, Hur.'l_li: !Z:EH:.I fi

PRESCRICAO MEDICA

DADOS DO PACIENTE :

N do pronmidno: 1959251 Paciente: MARCOS ANTONIO BARBOSA DE LIMA Idade: 052 Sexo: M

Komie da Mie: TEREZINHA CECILIA BARBOSA LIMA Data de Nascimento., 20071967 Admiseio: 04082019 DI - 6
Clhinica'ORTOPEDIA | Enfermaria: 6 Leito: 2 Diagnastico: FRATURA TERCO LATERAL DA CLAVICULA DIREITA

IH A LO/DBZ019
MEDICO(A): |Il.'\':.[:mr Lul.r Egita De Araufo /

Illcm F[‘rﬁr-l;,ﬁn _'_ 2 : .-ﬁ[l.l;'.ltol rm.r:rll

[l DIETA LIVRE =
T DIPIRONA SODICA 500 MG/ML. 2 ML EV. IAMPOLA GG . g = ,? = "T.f t -“‘ O
3 OMEPRAZOL20MG VO, |CAPS, 23h23h (ADM AS 80y '.-_‘;,:. ¥-
,  TRAMADOL CLORIDRATO 100 MG2ML 1ML £V, IAMPOLA, FAZLR SE -
NECESSARIO 54/ = g
- [PARACETAMOL 500MG + FOSFATO DE CODEINA 30 MG g;f,{, B ‘—w e
& ESTIMULAR DEAMBULACAO — L =
[I ICUIDADOS GERAIS + SINAIS VITAIS . e =
EVOLUCAO

DATA:10/0R2019 HORA:12:22:00
ORTOPEDIA - FRATURA TERCO LATERAL DA CLAVICULA DIREITA
BEG, ESTAVEL

TRAUMA NO OMBRO DIREITO COM DOR E HEMATOMA EM REGIAO LATERAL DA CLAVICULA DIREITA

CD: SOLICITO RX DE TORAX AP

:‘N‘it\ ATUR, i +

10.1-1.14Aiprejatahicgfimpripevo. phpTdatasai=2019-08- 108 conta,= 1950251 RIDC=1584F
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11/08/2019 10.1.1. 14&/projelohtcghmpripevo php 7datasai=2019-08-11&contar=1959251 8IDC=36084
NP 10848, 190/0001-55
. a?:‘* Data: 11/08/2019
£ i o ;g_:g.ar:nn:uufl Horas: 08:15:24
i *:J"’ P AR Médico (a) Diarisu : Wagner Luiz Egive De Ao

PRESCRICAO MEDICA

DADDS DO PACIENTE

N* do prontidrio: 1959251 Paclente: MARCOS ANTONIO BARBOSA DE LIMA fdade: 052 Sexo: M

MNome da Mic: TEREZINHA CECILIA BARBOSA LIMA Dot e |"\I!.~L"il'l11.'.nr{i2 22071967 Admissio: 00082009 DIH -7
Clinica:ORTOPEDIA | Enfermaria 6 Leito: 2 Diagnstico: FRATURA TERCO LATERAL DA CLAVICULA DIREITA

DIA 11/ORZ019
MEDICO{A): Wagner Luiz Egito De Araujo /
-_l_rilt‘lll i — N 5'-r-l'-wriq.'fu-|. |
I DIETA LIVRE |
2 DIPIRONA SODICA 500 MGAML IML .V, IAMPOLA, 6h/eh s
— OMEPRAZOL20MG V.0, [CAPS. 24123h (ADM AS §) [7
TRAMADOL CLORIDRATO 100 MG/ZML I ML L.V, IAMPOLA, FAZER SE
NECESSARIO
5 PARACETAMOL S00MG + FOSFATO DE CODEINA 30 MG XA
b ESTIMULAR DEAMBULACAD S
7 CUIDADOS GERAIS + SINATS VITAIS
EVOLUCAD

i3

DATA:I082019 HORA:08:13:58

ORTOPEDIA - FRATURA TERCO LATERAL DA CLAVICULA DIREITA

BEG, ESTAVEL, CONSCIENTE, ORIENTADO, AFERRIL, NORMOCORADOD, ANICTERICO, ACIANOTICO, HIDRATADO
DIURESE E EVACUACOES +

TRAUMA NO OMBRO DIRETTO COM DOR E HEMATOMA EM REGIAO LATERAL DA CLAVICULA DIREITA

CD: VIM
—
ASSINATURA + CARIMBO
Wagner Lyiz

* = aRiprajstohicgdmpripavo.php Tdatasal=2019-08- 11 &contar=195825181DC=36084 mn
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12082018 10.1.1. 1éﬂ:’pminrnrl:n:-mprrpwu.php?uausanuzn19raa~iaacnn:m195925u.lm:ﬂ35~t o

CNPJ: 1R-8, 1900001 .55

Dt | MOR20 19

1 SovERg Horms: 11:34:06

Médien (a) Diarista - Wogner Luiz Egito De Araujo

PRESCRICAO MEDICA

DADOS DO PACIENTE :

N* do pronidrio: 195925) Pagiente: MARCOS ANTONIO BARROS A DE LI A Idade: 052 Sexac M

Nome di Mie: TEREZINHA CECILIA HARBOSA LIMA Data de Noscimento: 2207097 Admissdio: 04082019 nii- &
Clinica:ORTOPEDI A | Entermurin: & Leit: 2 Diugndstivo; FRATURA TERCO LATERAL DA CLAVICULA DIREITA

DA 12082019
MEMCO[{A): Wagner Luiz Epito De Araujo /

J_:_E_— i T Prescrigan —-—— =+
I DIETA LIV ) '

2 DIPIRONA SODICA 500 MG/MI, 2ML EV, |AMPOLA. 6hisi

3 OMEPRAZOL20MG VO, ICAFS, 340235 (ADM AS #ih)
 TRAMADOL CLORIDRATO 100 MGML 2 M. 1V, |AMPOLA, FAZER SIt
NECESSARIO
E [PARACETAMOL SU0MG + FOSFATO DE CODEINA 30 MG 'ﬂl&
6 |ESTIMULAR DEAMBULACAD

7 CUIDADOS GERATS + SINAIS VITAIS

EVOLUCAO

DATA:IZ082019  HORA:11:33:45
ORTOPEDIA - FRATURA TERCO LATERAL DA CLAVICULA DIREITA

BEG, ESTAVEL, CONSCIENTE, ORIENTADO, AFERRIL, NORMOCORADU, ANICTERICU, ACIANOTICD, HIDRATADO
DIURESE E EVACUACOES +

TRAUNMA NOOMBRO DIREITO COM DOR E HEMATOMA EM REGIAQ LATERAL DA CLAVICULA DIREITA

Ch: VM
‘ﬁkmﬁ B glﬂs

Wagner Luiz Egito De Xraujo

’ n o agiprojstlohlcgfimpripsvo php Tdatasaio 2018-08-128contar= 1858251 &IDC=35470 n
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131082019 10.1.1.148pcjetohicy/impripave. php Pdalassi=20 19-08-13& cantar= 1050251 2{CC=36767

CNPY: 10.B48. TO0MUHY -55
Dataz 13081015

SERRN R E{?Er;‘:;usizu:}sg;%gism - Wapmer Luiz Egite D Ao
PRESCRICAO MEDICA

DADDS DO PACIENTE §

N do pronludrin: 1950213] Paciente: MARCOS ANTONIO BARBOSA DE LIMA bade: 052 Sexor M
Nome da Mie: TEREZINIA CECILIA BARBOSA LIMA Dtz de Nascimento: 2M0TA%67  Admissdo: GHOE2019 Dl -4
ClinieORTUPEDIA | Enformaria: 6 Leito:2  Diagnbstice; FRATLAA TERCO LATERAL DA CLAVICULA DIREITA

DA 13704 120L9
EDICDM} Wagner Luiz Egito by Araujo! ]

: [in:m[ T Presericie N T Rpradimeniio
I__BIETA LIVRE - o
I OMEPRAZOL 20 MG V.D. (CAPS, J4h/13h (ADM AS 8h) e

P TRAMADOI, CLORIDRATO 100 MG/ZML 2 ML E.V, [AMPOLA, FAZER SE SN

NECESSARIC l

# _PARACETAMOL 500MG + FOSFATO DE CODEINA 0MG £ 17 570 ] | SIN

& TESTIMULAR DEAMBULACAD L

& TUThADos GERAIS + SINAIS VITATS - I
EVOLUCAO ' o

DATA LMOBI0EY  HORAIIZ2137:29

ORTOPEDIA - FRATURA TERCO LATERAL DA CLAYICLLA DIREITA

BECG, ESTAVEL, CONSCIENTE, ORIENTADD, AFEBREL, NORMOCORADD, ANICTERTICO, ACIANOTICG, HIBRATADO
DILURESE E EVACUACOES +

TRAUMA NO OMBRO DIREITO COM DOR E HEAMATOMA EM REGIAQ LATERAL DA CLAVICULA DIREITA

CD: ¥YPM
ASSENATURA + CARIMBO fode e
Wapmner Luiz Eglre De Araujo m.‘ﬂﬂ it 1 AT nulnﬁ\n
R 07 v .PB B9 7%
=t metohiegimprpayn. php P0BTe ctie 201 B-0B-13&canlar=1 BS02518IDC 28787 1
. i Assinado eletronicamente por: SUELIO MOREIRA TORRES - 28/09/2020 11:07:10 Num. 34805982 - Pag. 35
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1450842019 10.1.1.148/projelahleg/impripevo. php Ydatasai=201 9-08- 14 Esontar=1058254 RIBC=I 7055

CHPIL: I0.24E, 190/0001 - 53
Pawr: 14/08:2009

OWERND Horas; 11231048

Médico (ad Dimrgra ; Wagner Luiz Egim D Aroujo

__ PRESCRICAO MEDICA

DADOS DO PACIENTE:

K" do pronndrio: 1959251 Paciente: MARCOS ANTONIO BARAQSA PE LIMA ldade: 052 Sexa: M
Home da Mic: TEREZINI LA CECILIA BARBOSA LIMA Data de Nuseimento: 22070967 Admissie: 0440822019 DI - 1)

Clinicw:ORTOPEDIA | Enfermariu: 6 Lyites 2 Diugaostios; FRATURA TERCO LATERAL DA CLAVICULA DIREITA

DIA 1 4/08/2019
 MEDICOIA): Wagner Luiz Egito De Araujo / _
;i lem! . Prescrigio Aprazamento
Il |DIETA LIWRE v
: e i - ;
E _:{)MEPB&ZOL MG V.0, ICAPS, 24hiddh (ADM As-ﬁ'n] = ‘,E" ) _

MECESSARIO ;:‘:

@ IPARACETAMOL S00MG + FOSFATO DE CODEINA IGMG XYY
F [FTSIDTERAFTA MOTORA _“'

b [ESTIMULAR DEAMBULACAD

I [CUIDADOS GERATS +SINAIS VITAIS
evoLUCRD T T

DATA: 182018 HORA:i1:31:3%

I
I
N i
TRAMADOL CLORIDRATO 160 MGAML 2ML BV, |AMPOLA, FAZRR SE l -~
i
!
i

ORTOFEM A - FRATURA TERCO LATERAL DA CLAVICULA BIRENTA
BEG. ESTAVEL. CONSCIENTE, ORIENTADO, AFEERIL, RORMOCORADO, ANICTERICO, ACIANOTICO, HIDRATADO
DIURESE E EVACUACOES +

TRAUMA NO OMBRO DIREITO COM DOR E HEALATOMA EM REGIAQ LATERAL DA CLAVICULA DIREITA

CD: VPM .
Ur, Wagner Luiz Egetn,dz Araijo

ASEOAMERERS - TALMRAL IS
Wagner H‘ﬁ- Emljv

148 projatchicgiimpripave. phpPdatasal=201 9-08-14Acontars 185025 15IDC3T055 "
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1508/2015 10:.1.4.14Bfprojetohicgimpripevo. php?dalasal=2019-08-15& contar=18955251 SIDC=3¥321
MM 10848, | 900001 -55

ata: ‘I Sﬂ!ﬂﬂfl?
RFRRRR- .tull(s{:rc;i'lsbltlxi??lli-:lﬁrism : Wapeer Luiz Egita g Aragje
PRESCRICAQ MEDICA

DADOS DO PACTENTE:

N* do pronindrie: 19359151 Facichte: MARCOS ANTON:O BARBOSA DE LIMA ldade: 052 Scxor M
Mot da Mie: TEREZTNHA CECILIA BARBOSA LiMA Datn de Nagcimwnto: 2201967 Admissio: $408201% 131H - 11

Clinic:ORTOPEDIA | Enfermariu: 6 Leitg: 2 Disgndstico; FRATURA TERCD LATERAL DA CLAVICULA IHREITA

DIA [5H0A2019
_M_E_DIC{}IA]: Wagmer Lulz Egltn De Araufo / _
‘Meem| Proserlyio [ /lprnn_menln

"I DIETA LIVRE ' - N [
5 OMEFRAZOL I0 MG V.0, [CAPS, 3hi3aR (ADM AS fin .

[, [TRAMADOL CLORIDRATO 10D MGAML2 ML EV. IAMPOLA, FAZERSE |7

! NECESSARIO 5 4

B PATACETAMOL S00MG + FOSFATD DE CODEINA 30MG V.0, 8ISk :
B FiSiOTERAPIA MOTORA , K o
¥ [ESTIMULAR DEAMBULACAQ ) o

T CUTDADOS GERAIS + SINATS VITATS
EVOLUCAD '
DATAZISASRONS  HORA:11:38:20

ORTOPENIA - FRATURA TERCO LATERAL DA CEAVICULA DIREITA

REC, ESTAVEL, CONSCITENTE, ORIENTADD, AFEBRTIL, NORMOLCQRADD, ANICTERECD, ACIANOTICO. HIDRATANRD
DIURESE E EVACUACOES +

TRAUMA NO OMERO DIREITO COM DOR E HEMATOMA EM REGTAQ LATERAL DA CLAVICULA DIREITA

Ch: ¥YPM
ASSINATURA + CARINEBO
Wagner Lulz Eglte De Arajo
il
“T 70 abipraletohicafimptipeve. php Pdatesai-2019-08- 162 sontar= 1AR25 181D =27321 e
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10.1.1.148/prajelohtcgimpripeve. php?dalasai=2019-08- 1858 contar=1950251 A1IDC=37561

CNPJ: 10.B4R. 190/0001-55
Data: 16/08/2019

;) m BRI :Id':‘.:lalscnjtla:lshznim : Wagner Luiz Egito De Araujo
PRESCRICAO MEDICA

DADOS DO PACIENTE : — —_—
N* do prontudrio: 1959251 Paciente: MARCOS ANTONIO BARBOSA DE LIMA Idade: 052 Sexo: M

Nome da Mile: TEREZINHA CECILIA BARBOSA LIMA  Data de Nascimento: 2207/1967  Admissfio: 04/08/2019 DIH - 12
Clinica:ORTOPEDIA | __ Enfermario: 6 Leito: 2 Diagnéstico: FRATURA TERCO LATERAL DA CLAVICULA DIREITA

DIA 16/08/2019

MEDICO(A): Wa to De Araujo /

_J L R T, —%LQE-EE‘- ﬁ 3% et e R PR P PTURFGS P B £ il T T AR T T - e B . sk ek LA ) 1
i[item - Prescrigio Aprazamento i
i DIETA LIVRE i
‘2 OMEPRAZOL 20 MG V.0, ICAPS, 24W/24h (ADM AS Eh) ]
‘; [TRAMADOL CLORIDRATO 100 MG/ZML 2 ML EV. IAMPOLA, FAZER SE l

' MNECESSARIO

‘i~ PARACETAMOL 500MG + FOSFATO DE CODEINA 30 MG _ V.0, 8h/8h |
5 FISIOTERAPIA MOTORA _
‘E [ESTIMULAR DEAMBULACAD ) |
{7 |CUIDADOS GERAIS + SINAIS VITAIS R B

EVOLUCAO

DATA:16/08/2019  HORA:11:43:53

ORTOPEDIA - FRATURA TERCO LATERAL DA CLAVICULA DIREITA

BEG, ESTAVEL, CONSCIENTE, ORIENTADO, AFEBRIL, NORMOCORA DO, ANICTERICO, ACIANOTICO, HIDRATADOD
DIURESE E EVACUACOES +

TRAUMA NO OMBRO DIREITO COM DOR E HEMATOMA EM REGIAO LATERAL DA CLAVICULA DIREITA

SEM QUEIXAS

CD: VPM

ASSINATURA + CARIMBO
Wagner Lulz Egito De Araujo
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TRIORIZUAE 10.1.1 148/projetohlcglimprpevo. php Yo alasal=2010-08- 16 &contar=10502518IDC=37561

CNPL 10848 1HLTHME-35
Data: 16082019

e AL
3 E imes govEnn Horas, [1:44:13
:i. el -“g}: — Médica (a) Diartsta : Wagner Luiz Egito De Aranjo

PRESCRICAO MEDICA

DADOS DO PACIENTE :
W* do prontudnio: 1959251 Paciente: MARCOS ANTONIO BARDBOSA DE LIMA ldade: 052 Sexo: M

Nome da Mile: TEREZINHA CECILIA RARHDSA LIMA Data de Nascimendo: 220701967 Adsmissio: UOR2009 DI - 12
Clinica:ORTOPEDIA | Enfermuria: 6 Leito: 2 Diagnastico: FRATURA TERCO LATERAL DA CLAVICULA DIREITA

DIA 16/0K2019
MEDICO{A): Wagner Luiz Epita De Aravjo /

fltem| T Prescrigio Aprazamento

I DIETALIVRE o —

F OMEPRAZOL20MG VO, ICAPS, 4W2ah (ADM ASSY | LD -

|, [TRAMADOL CLORIDRATO 100 MGRML2ML  EV. IAMPOLA_ FAZER SE ' -
B NECESSARIO s _

4 PARACETAMOL S00MG + FOSFATO DE CODEINA UMG VO.8heh | /éf_’ =)
5 FISIOTERAPIA MOTORA | ¢ 3

% ESTIMULAR DEAMBULACAO
i CUIDADOS GERAIS + SINAIS VITAIS

EVOLUCAD

DATA:IGOKZ019  HORA:11:43:53
ORTOPEDIA - FRATURA TERCO LATERAL DA CLAVICULA ITMREITA

BEG, FSTAVEL, CONSCIENTE, ORIENTADD, AFERRIL, NORMOCORADO, ANICTERICO, ACIANOTICO, HIDRATADD
DIURESE E EVACUACOES + N

TRAUMA NO OMBRO DIREITO COM DOR E HEMATOMA EM REGIAD LATERAL DA CLAVICULA DIREITA

SEM QUEINAS
Ch: VM

ASSINATURA + CARIMBO
Wagner Luiz Egito De Araujo

#a4 s 22 Binrogeiohicgfimpripevo.phpdaiasal=2018-08-168conlar= 1828251 8IDC=37561 in
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17/08/2018 10.1.1. 1dB/projetohten/impeipavo. phpTdatasai=2018-08-178conlar=1858251 IDC=378R5
CNPI; 10.848.190/0001 -55

g Data: | 7/08/2019
' e ’ A
5 = ] mm 2 Horas: 11:47:16 i
Y ¢ Wédico (1 farisin = Wapner Luiz F : i
S, : _1“’__;' Iedico () Diarista ; Wapner Luiz Egiio De Arujo

PRESCRICAO MEDICA

DADOS DO PACIENTE :
" do prontudrio; 195925 Paciente: MARCOS ANTONIO BARBOSA DE LIMA Idode: 052 Sexo: M
Nome da Mae: TEREZINHA CECILIA BARROSA LIMA Data de Nascimento: 22071967 Admissiio: 040820049 DI - 13

Clinica:ORTOPEDIA | Enfermaria: 6 Lein:2  Diagnostico: FRATURA TERCO LATERAL DA CLAVICULA DIREITA

DIA 1THR/2019
“"DICD[A} Wagner Luiz E‘.gilo De Arnujn i
_|[tl:m ~ Prescricin [ Aprazamento
(I DIETA LIVRE |
2 [OMEPRAZOL20MG V.0, ICAPS, 24h/3dh (ADM AS §h) T : ==
|J [TRAMADOL CLORIDRATO 100 MGML2 ML F V. TAMPOLA, FAZER S | e
NECESSARI

4 IPARACETAMOL 500MG + FOSFATO DE CODEINA 30 MG V.0, Shigh l_ }i{‘ & u"T ' "" '
5  [FISIOTERAPIA MOTORA

6 ESTIMULAR DEAMBULACAO '“T [ o
7 CUIDADOS GERAIS + SINAIS VITAIS ) ME o
EVOLUCAD '

DATAITIORZ012  HORA:1:4T:00
ORTOPEDIA - FRATURA TERCO LATERAL DA CLAVICULA DIREITA
BEG, ESTAVEL, CONSCIENTE, ORIENTADO, AFEBRIL, NORMOCORADO, ANICTERICO, ACIANOTICO, HIDRATADO

DIURESE E EVACUACOES +
TRAUMA NO OMBRO DIREITO COM DOR E HEMATOMA EM REGIAO LATERAL DA CLAVICULA DIREITA

SEM QUEIXAS
Ch: VI'M
ASSINATURA + CARIMBO
Wagner Luiz Egito De Araujo
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1R/0B/2018 10.1.1.148/projeiomegimpripevo.php 7datasais20 1 8.08. 18&contar= 1858251 &IDC=36088
CRPY; TOSAR, VMM 55
Drana: 18082019

Horns; (4:11:33

;m: Lﬂ BRIARA A '-.h":.‘!lm {a) r.l.l:ﬂl]i\“l Wagner Luie Egito D Araujo
PRESCRICAO MEDICA

Paciente: MARCOS ANTONIO RARBOSA DE LIMA ldode: 052 Sexoi M

wome da Mie: TEREZINHA CECILIA RARBOSA LIMA Data de Nascimento: 220071967 Admissdio: 04408 2009 DIH - (4

ClinicwORTOPEDLA | Enfermaria: 6 Leito: 2 Diagnastice! FRATLRA TERCO LATERAL DA CLAVICULA IREITA

PLA THAOR2019 .
\ﬂ-‘hl(nm \\ugnrr Luie l',j.,ilnl.’!: Araujo / L&)
Ilt'm 0 === Presericio e ——— |____ hprﬁ;ﬂ::umnlu i 1

i " DIETALIVRE j
3 OMEPRAZOL20 MG V.O.TCAPS, 2420 (ADM AS §) T e
3 "ETAMOL S00MG + FOSFATO DE CODE INA 30 MG VO, Bhish ' .Hf," \/Ad
" TRAMADOL CLORIDRATO 100 MG2ML I ML LV, IAMPOLA, FAZERSE | '

NECESSARIO -
FISIOTERAPIA MOTORA P _
DADOS GERAIS + SINAISVITAIS o |
T ESTIMULAR DEAMRBULACAD : : Jr— O z =

EVOLUCAO

DATA:1808/2019 HORA:09:11:25
ORTOPEDMA - FRATURA TERCD LATERAL DA CLAVICULA DIREITA

BEG, ESTAVEL, CONSCIENTE, ORIENTADO, AFERRIL, NORMOC3RAID, ANICTERICO, ACIANOTICU, HIDRATADO
DIURESE E EVACUAGCOES =

TRAUMA NO OMBRO DIREITO COM DOR E HEMATOMA EM REGIAD LATERAL DA CLAVICULA DIREITA

SEM QUEINAS

Ch:vPM
Or. Wagner Lujt £ und;ﬁraw

ASSIN
Wagne ‘i yiY O
agner Ltz bl B R

0w g fiprojetohicglimpripevo. phpdatasai=2019-08- 188 contar=1056251810C « 3B08E n
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CNPL: 1DR4B.190/0040 ] -55

Diata: 19/08/2019

R . ) - § gouEnng Howas: 06:51:29

d Meédico (a) Diarista : Wagner Luiz Egito De Araujo

PRESCRICAO MEDICA

DADOS DO PACIENTE :
N* do prontudrio: 195925] Pactente: MARCOS ANTONIO BARBOSA DE LIMA Idade: 052 Sexp: M
Mome da Mie: TEREZINHA CECILIA BARBOSA LIMA Nata de Nascimenio: 2200771967 Admissio: 040872010 DIH - 15

Clinica:ORTOPEDIA | Enfermaria: ﬁ Leito: 2 Iiagnistien: FRATURA TERCO LATERAL DA CLAVICULA DIREITA

DIA 19/08/2019 f
MEDICO(A): Wagner Luiz Epita De Araujo / ()5 O Q?z c&
Tiem Preserigiio Aprazamento

- oiEnaLvee (Oute 30 a i di @000 R

2 OMEPRAZOL20MG VO, ICAPS, 24h28h (ADM AS Bh) oA

1 TRAMADOL CLORIDRATO 100 MG/2ZML 2 ML E.V, IAMPOLA, FAZER SE

3 NECESSARIO

4 PARACETAMOL S00MG + FOSFATO DE CODEINA 30 MG VO, $hsh A A <l
- FISIOTERAPIA MOTORA °
6 ESTIMULAR DEAMBULACAOD

7 CUIDADOS GERAIS + SINAIS VITAIS

EVOLUCAQ

DATA: 19082019 HORA:06:51:20

ORTOPEDIA - FRATURA TERCO LATERAL DA CLAVICULA DIREITA

BEG, ESTAVEL, CONSCIENTE, ORIENTADO, AFEBRIL, NORMOCORADO, ANICTERICO, ACIANOTICO, HIDRATADO
DIURESE E EVACUACOES +

TRAUMA NO OMBRO DIREITO COM DOR E HEMATOMA EM REGIAO LATERAL DA CLAVICULA DIREITA
SEM QUEIXAS

Ch: VM
ASSINATURA + CARIMBO
Wagner Luiz Egite De Arnujo
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HARER HTCG-Paingl Administraliva
CMPL: 10848, 1900001 -55

e Data: 21/08/2019
{ . ﬁr"‘ E I SOVERR Horas: 06:49:50
Al *_;)’ i Médico (a) Diorista ; Ana Maria Da Silva Anselmo

g -
b b

EVOLUCAO MEDICA

DADOS DO PACIENTE

N* do prontuirio: 1959251 Paciente: MARCOS ANTONIO BARBOSA DE LIMA Idade: 052

Nome da Mie: TEREZINHA CECILIA BARBOSA LIMA Data de Nascimento: 22071967 Sexo: M
Admisssio: 04082009 DR - 17

Clinicas:ORTOPEDIA | Enfermaria: 6 Lelto: 2 Dagndstico: FRATURA TERCO LATERAL DA CLAVICULA
DIREITA  Cirurgia Realizada:

EVOLUCAD

DATA:21082019 HORA:D6:47:32

PACIENTE SEGUE EM LEITO DE ENFERMARIA, EM 1° DPO, SEM QUEINAS.
FO COM BOM ASPECTO.

#CONDLUTA:
- PRESCREVO CIPROFLOXACING + ARFLEX RETARD + NOVALGINA.

= ENCAMINHO A FISIOTERAPIA,

= ENCAMINHO AD AMBULATORIO DE EGRESS0S PARA RETORNO,

- FORNECO ATESTADO MEDICCO. g

- ORIENTAGOES GERAIS + RETORNO IMEDIATO SE INTERCORRENCIAS,
- ALTA HOSPITALAR.

@i}
‘ .‘shp" ﬂw@
ASSINATLURA "ARIMBO . }.\ﬁ\‘
Ang Maris DaSilva AB“E'%@'@\-}“{L,
l,rQ-“-"' : \_i‘?. -.‘“:
vﬁk‘" [:\'N; *ﬁ‘
e
1013 14 Biprojatohicgfvereva php Pdatasni=2019-08-218conlare 185525 1 810G =380 11 "
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3

211082010 HTCG-Painal Administralive

HOSFTAL NE EMERGENCIA E TRALUMA DUM LULZ GONZAGA FERNANDES  CRPL: 05, 775,264 T8H-52
A, Mal. Flecuea Peixata, 4700 - Mulvinee. Compina Grumls - B, CEP: SH432-H00 Data: 110RG0 1Y
- Ektim de Bmerganicis (H.RY - Modetn 4 HOME : Ana Marla Da Silvs Ancelma ':1_‘

DA BA '

Nome do Paciente: MARCOS ANTONIO BARROSA DE LTMA J
Data da Internaciio: 04/08/2019 Data da Alta:21/08/2019 B
Registro: 1959251

Diagnostico Inlcial:0408010150

N Diagnéstico Final:

Cirurgia: TRATAMENTO CIRURGICO DE FRATURA DE CLAVICULA
Daoia;20/08/2019

Equipe:
Cirurgiao:ANDREY LEAL WANDERLEY i
Aux 1:YWRY DE PAIVA CAMARA
Aux 2:EULER FABRICILO ALVES CRUZ :
Aur
Aux 4;
) Anestesista:JURANDY ABRANTESDEOLIVERRA .

| Infecgiio FAONAQ

Codeta de Material:NAD

Bacteriologin:NAQ

Anatomopatégico:NAQ

Orientagges:- PRESCREVO CIPROFLOXACINO + ARFLEX RETARD + NOVALGINA. -
ENCAMINHO A FISIOTERAPIA. - ENCAMINHO AO AMBULATORIO DE EGRESSOS
PARA RETORNO. - FORNECO ATESTADO MEDICO. - ORIENTACOES GERAIS +
RETORNO IMEDIATO SE INTERCORRENCIAS. - ALTA HOSPITALAR.

CUIDADOS COM A FERIDA OPERATORIA: LAVAR COM AGUA E SABAO DUAS VEZES
AO DIA. SE APRESENTAR FEBRE, DOR, VERMELHIDAO OU INCHACO RETORNAR
IMEDIATAMENTE AQ HOSPITAL!

Dra siadas. MSE.LZFL

icD . . fraumatg

Condigdes de Alta::Melhorade RV iyt

Data2i/08/2019 Asginatura/Carimbo o

Ana Maria Da Silva Anseling

OBS:LIBERACAQ CONFERIDA NO RESUMO DE ALTA! RESPONSAVEL : Ans Maria Da
Silva Anselmo
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5 **:‘RH\ Daty: 200082019
: LEE SoVER Horas: 12:24:01
IL j RARn Mddico () Diaristi = Ana Marin Dua Silva Anselmo

PRESCRICAO MEDICA

DADOS DO PACIENTE :
N"do promtuirio: 1959251 Paclente: MARCOS ANTONIO BARBOSA DE LIMA  1dade 052 Sexo: M

Nome da Mic: TEREZINHA CECILIA BARBOSA LIMA Data de Nascimento: 22071967 Admissio: 04082009 DIH - 16

ClinicaORTOPEDIA | Enfermarip Lentoe Diagndstico; FRATURA TERCO LATERAL DA CLAVICULA DIREITA
DIA 20/08/2019 F N 32

MEDICO(A): Ana Maria Da Silva Anselmo / ] ol
ltem Prescrigio [ Aprazamento i
I DIETALIVRE _ APOS RPA [

CEFTRIAXONA SODICA 1 G INTRAVENOSO/ANTRAMUSCULAR  EV, IFRA -
rd WANP, 121 2h 0020
'__lln.'cun'ltllu_lr 10 ML ABD, l]llmr em 100 ML SF ’@-ﬁ .
3 OMEPRAZOL 20 MG V.0, ICAPS, 24h/24h (ADM AS £ [ q’ —)

TRAMADOL CLORIDRATO 100 MGAML 2 M1, EV, IAMPOLA, FAZER SE

INECESSARIO " L
|3 PARACETAMOL 500MG + FOSFATO DE CODEINA 30 MG V.0, Bl/Bh | il F’ k]
5 FISIOTERAPLA MOTORA Hﬁ Iflll'"
E ESTIMULAR DEAMBULACAD
8 [CUIDADOS GERAIS + SINAIS VITAIS [ ;; y
EVOLUCAQ
DATA:20/UR2019 HORA:12:23:19
PACIENTE EM POL SEM INTERCORRENCIAS,
SEGUE EM BEG.
# CONDUTA:
- SOLICITO RAIO X DE CONTROLE. @
= VM. - & -a

L ST
I b ] ey _\p}"
ASSINATURA RIMBO _, &b 5@"
Ana Maria Da Silva Anselmao *3}"“ o hﬁ
%1.5 Q;.‘ Qﬁ\
q.,.
%
< 10.1. 1. 148/ projetohlcg/impripave. php Tdatasai=2019-08-204 contar= 1959251 &IDC=38801 mn
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A

| ANDRE PEREIRA LI

o, L=
N

TEREZ (WHA CECILIZ

BARBOS - Rt

VALIDADE

21/10/2018

g T
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l
RECIBO DE APRESENTAGAO DE DOCUMENTOS \ Sequradora Lider do

Consdrelon de -:F\J...-':- DPYVAT
IDENTIFICACAO DO SINISTRO
ASL-0455123/19
Vitima: MARCOS ANTONIO BARBOSA DE LIMA Data do acidente: 04/08/2019
CPF: 020.732.434-44 CPF de: Prdprio Titular do CPF: MARCOS ANTONIO

BARBOSA DE LIMA
Seguradora: PORTO SEGURO VIDA E PREVIDENCIA S.A.

DOCUMENTOS APRESENTADOS

Sinistro

Boletim de ocorréncia

Declaragao de Inexisténcia de IML
Documentagao médico-hospitalar
Documentos de identificagao

DUT

MARCOS ANTONIO BARBOSA DE LIMA : 020.732.434-44

Autorizagdo de pagamento
Comprovante de residéncia

ATENGAO

O prazo para o pagamento da indenizacao é de 30 dias, contados a partir da apresentagdao da documentacao completa.
Para informacoes sobre o Seguro DPVAT e consulta do andamento de processos de indenizagao, acesse
www.dpvatseguro.com.br ou ligue para Central de Atendimento, de segunda a sexta-feira, das 8H as 20H: 4020-1596
(Regides Metropolitanas) ou 0800 022 12 04 (Outras Regioes). Para reclamacgoes e sugestoes, entre em contato, 24H
por dia, com o SAC: 0800 022 8189.

A indenizacao por invalidez permanente é de até R$ 13.500,00. Esse valor varia conforme a gravidade das sequelas e de
acordo com a tabela de seguro prevista na lei 6194/74.

A responsabilidade pela guarda dos documentos originais é do interessado/vitima.

Portador da documentacdo apresentada Responsavel pelo cadastramento na seguradora
Data da apresentagdo: 17/12/2019 Data do cadastramento: 17/12/2019
Nome: MARCOS ANTONIO BARBOSA DE LIMA Nome: SIDNEI ANTUNES DE OLIVEIRA
CPF: 020.732.434-44 CPF: 614.058.096-04
MARCOS ANTONIO BARBOSA DE LIMA SIDNEI ANTUNES DE OLIVEIRA
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