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Em caso de duvidas, acesse o nosso site www.seguradoralider.com.br. Para consultar o
Suguradon andamento do seu processo ligue para a Central de Atendimento, de segunda a sexta-feira,
( Ll DER das 8h as 20h, nos telefones 4020-1596 (Regides Metropolitanas) ou 0800 022 12 04 (Outras
P ——"—— Regides). Para reclamagdes e sugestées, entre em contato com o SAC, 24 horas por dia, no
telefone 0800 022 81 89. Para pessoas com deficiéncia auditiva, ligue para 0800 022 12 06.
Tenha em maos o nimero do seu pedido do Seguro DPVAT e o CPF da vitima.

Rio de Janeiro, 08 de Outubro de 2019

N2 do Pedido do

Seguro DPVAT: 3190565384 Vitima: CICERO PAULINO DE OLIVEIRA
Data do Acidente: 24/05/2019 Cobertura: INVALIDEZ

Assunto: ABERTURA DE PEDIDO DO SEGURO DPVAT

Senhor(a), CICERO PAULINO DE OLIVEIRA

Informamos que o seu pedido do Seguro DPVAT foi cadastrado.

Para cobertura de Invalidez Permanente, o valor indenizavel é de até R$13.500,00 (treze mil e quinhentos
reais). A indenizagdo é estabelecida de acordo com o grau da lesdo permanente sofrida pela vitima, com
base na tabela estabelecida na Lei n2 6.194, de 1974.

O prazo para andlise do pedido de indenizagdo é de até 30 (trinta) dias, contatos a partir do recebimento
de toda a documentagdo necessdria pela seguradora.

Caso sejam necessarios documentos e/ou informagdes complementares, o prazo de 30 (trinta) dias serd
interrompido e sua contagem serd reiniciada assim que a seguradora receber toda documentagdo adicional
solicitada.

Uma das coberturas do Seguro DPVAT é o reembolso de despesas médicas e suplementares - DAMS. Caso
existam despesas devidamente comprovadas, decorrentes do mesmo acidente e ainda ndo solicitadas,
acesse 0 nosso site para maiores informacgdes.

Atenciosamente,

Seguradora Lider-DPVAT

Estamos aqui para Vocé

Carta n2 14857051
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Em caso de duvidas, acesse o nosso site www.seguradoralider.com.br. Para consultar o
Suguradon andamento do seu processo ligue para a Central de Atendimento, de segunda a sexta-feira,
( Ll DER das 8h as 20h, nos telefones 4020-1596 (Regides Metropolitanas) ou 0800 022 12 04 (Outras
P ——"—— Regides). Para reclamagdes e sugestées, entre em contato com o SAC, 24 horas por dia, no
telefone 0800 022 81 89. Para pessoas com deficiéncia auditiva, ligue para 0800 022 12 06.
Tenha em maos o nimero do seu pedido do Seguro DPVAT e o CPF da vitima.

Rio de Janeiro, 23 de Outubro de 2019

N2 do Pedido do
Seguro DPVAT: 3190565384 Vitima: CICERO PAULINO DE OLIVEIRA

Data do Acidente: 24/05/2019 Cobertura: INVALIDEZ

Assunto: PAGAMENTO DE INDENIZACAO
Senhor(a), CICERO PAULINO DE OLIVEIRA

Informamos que o pagamento da indenizagdo do Seguro DPVAT foi efetuado de acordo com as
informacdes abaixo:

Multa: R$ 0,00
Juros: R$ 0,00
Total creditado: R$ 2.362,50

Dano Pessoal: Perda funcional completa de um dos membros

inferiores 70%

Graduagéo: Em grau leve 25%

% Invalidez Permanente DPVAT: (25% de 70%) 17,50%

Valor a indenizar: 17,50% x 13.500,00 = R$ 2.362,50

Recebedor: CICERO PAULINO DE OLIVEIRA
Valor: RS 2.362,50

Banco: 104

Agéncia: 000000041

Conta: 00000515510-5

Tipo: CONTA POUPANCA

NOTA: O percentual final indicado equivale a perda funcional ou anatémica avaliada, e é aplicado sobre o
limite da indenizag¢do por Invalidez Permanente que é de RS 13.500,00.

Uma das coberturas do Seguro DPVAT é o reembolso de despesas médicas e suplementares - DAMS. Caso
existam despesas devidamente comprovadas, decorrentes do mesmo acidente e ainda ndo solicitadas,
retorne ao mesmo ponto de atendimento onde foram apresentados os documentos do pedido do seguro
DPVAT da cobertura Invalidez Permanente ou acesse o nosso site para maiores informacdes.

Quer retornar ao mercado de trabalho? Facga parte do Recomecgo, programa da Seguradora Lider para
beneficiarios do Seguro DPVAT. Cadastre seu curriculo e confira vagas de emprego em:
www.seguradoralider.com.br/recomeco.

Atenciosamente,

Seguradora Lider-DPVAT

Estamos aqui para Vocé
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SECRETARIA DE ESTADO DA
SEGURANCA E DA DEFESA SOCIAL

POLICIA ﬁ GO

Delegacia Geral da Policia Civil c I VI L BA
1* Supermtendéncia Regional de Palicia Civil Setretana oe Estado o4
Central de Policla Clvil de Jolio Pesson - Setor PARAI®BA  Seguranc e daDefesa Social
de Baletim de Oenrréncis
REN
NOQ1115.01.2019.1.00.401

CERTIFICO, em razio de meu oficio e a requenmente verbal de pessoa interessada, o Registro de
Ocoméncia Policial N" 11115.00.200%. 100,401, cujo teor agora passo & trunserever na integra® Als) 11:11 horas
do dia 25 de setembro de 2019, nu cidade de Jodo Pesson, no estado da Paraiba, ¢ nesta Central de Policia Civil
de Jodo Pesson - Setor de Boletim de Ocorréncia, sob responsabilidade do{a) Delegado(a) de Policia Civil
Roberta Gouvéa Neiva, matricula 1360013, e lavrado por José Rodrigues da Silva Junior, Agente de
Investigaglio, matricula | 55088R, ao final assinado, compareceu Clcero Paulino de Oliveira, CPF n”
916.279.741-72, nacionalidade brasileira, estado civil unido estivel, identidade de género masculino, profissio
Auvxihar de Obra, filhola) de Maria das Dores Oliveira Paulino e Jose Pauline Sobrinho, natural dz S0 Vicenie
do Senidd/PB, nascido(a) em 27091979 (39 anos de idude), residente ¢ domicilindofa) nofa) Rua Pedro Mavier
das Neves, bairro Centro, lendo como pontd de referéncia Caixa D'gua, no cidade de Sdo Vicente do
Seridd PB, welefone(s) para contato (83) 98888-0129,

Dados dois) Fatos:

Local: Sao Vicente do Seridd, Acude Antonio Vicente, Sio Vicente do Seridd/PB, bairro Centro: Tipo do
Lacal: via/local de acesso publico (rua, praga, etc); Data/Hora: 24/05/19 12:00h, Tipificacio: em tese.
capitulada nofs) LESAD ACIDENTAL DE TRANSITO.

ENOTIFICOU O SEGLUINTE:

QUE NO DIA 24/05/2019, POR VOLTA DAS 12:10, ESTAVA CONDUZINDO A MOTOCICLETA
HONDA START D COR PRETA, AND 2018, PLACA QSD-6866PB, CHASS] 9C2KC23001R022036,
REGISTRADA EM NOME DE GILSON FERREIRA DA NOBREGA, NA SAIDA DA CIDADE PARA O
SITIO JUSTINO, MUNICIPIO DE SAO VICENTE DO SERIDO, QUANDO COLIDIU EM UM ONIBUS
ESCOLAR QUE VINHA EM SENTIDO OPOSTO; QUE FOI SOCORRIDO POR UMA AMBULANCIA DO
SAMU AO HOSPITAL DE EMERGENCIA E TRAUMA DOM LUIZ GONZAGA FERNANDES. ONDE
FOl ATENDIDO E DIAGNOSTICADO COM FRATURA EXPOSTA DE PERNA ESQUERDA,
CONFORME LAUDO MEDICO EXPEDIDO PELO DR. JARBAS FONSECA CRM/PB 10302,

Scndo o que havia a constar, cientificade(s) o{a) declarante das implicagdes legmis contidas no
Artigo 299 do Codigo Penal Brasileiro, depois de lida e achads conforme, expeco a presente Certidido. A
referida ¢ verdade, Do 14,

Nﬁ Jodo Pessoa/PB, 25 de setembro de 2019
JOWE A\‘LQ%LDL% a3 L s O
INIO)

JOSE DRIErUE$ DA SILVA CICERO PAULING DE OLIVEIRA
.ﬁgeme dc Investigagdo Noticiante

COMPREY DEEVINE A4 5/

03 0uT. 2019

Proeedimentc Policial: 117115.07.2012.1,00.407
A f i
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’ , Seguradora
PARECER DE ANALISE MEDICA J LJ i D E R

DADOS DO SINISTRO
NUmero: 3190565384 Cidade: S3o Vicente do Seridd Natureza: Invalidez Permanente
Vitima: CICERO PAULINO DE OLIVEIRA Data do acidente: 24/05/2019 Seguradora: GENTE SEGURADORA S/A

PARECER REALIZADO COM BASE NA DOCUMENTAGAO MEDICA APRESENTADA PELA VITIMA

Data da analise: 10/10/2019
Valoragao do IML: 0
Pericia médica: Nao

Diagnéstico: FRATURA DE PILAO TIBIAL ESQUERDO.
FRATURA EXPOSTA DE TORNOZELO ESQUERDO.

Resultados terapéuticos: TRATAMENTO CIRURGICO. ALTA MEDICA.
Sequelas permanentes: LIMITAC/T\O DO ARCO DE MOVIMENTOS DE MEMBRO INFERIOR ESQUERDO.
Sequelas: Com sequela
Documento/Motivo:

Nome do documento
faltante:

Apontamento do Laudo
do IML:

Conduta mantida:
Quantificacio das APRESENTA APOS ANALISE MEDICO DOCUMENTAL DEFICIT FUNCIONAL LEVE DE MEMBRO INFERIOR ESQUERDO.
sequelas:
Documentos

complementares:

Observagoes: PAG 13/19/33/43/127_CIRURGIA

Este parecer substitui os demais pareceres anteriores a esta data.

DANOS
Enquadramento
DANOS CORPORAIS Percentual da Perda da Perda (art 3° % Apurado Indenizagao
COMPROVADOS (Tabela da Lei 6.194/74) § 1° da Lei P pelo dano
6.194/74)
Perda funcional completa de um dos 70 % Em grau leve - 25 % 17,5% R$ 2.362,50
membros inferiores ! e
Total 17,5 % R$ 2.362,50




DECLARAGAQ

880 Vicente do Seridé, 12 de Julho de 2019

‘ T, tia 240582010 o
Vicente do Serad O

L ey, ICERO PAULINO DE OLIVEIRA portador do RG: 4.722.241
WFE CPF 918 275 741.72 yts pela USH o —



BANCO DO BRASIL

COMPROVANTE DE TRANSFERENCIA

FORMA DE PAGAMENTO: CREDITO CONTA CORRENTE
CLIENTE: SEGURADORA LIDER DOS CONSORCIOS DO SEGURO DPVAT S/A
BANCO: 001 AGENCIA: 1769-8 CONTA: 000000611000-2

DATA DA TRANSFERENCIA: 16/10/2019
NUMERO DO DOCUMENTO:
VALOR TOTAL: 2.362,50

***x*x*** TRANSFERIDO PARA:
CLIENTE: CICERO PAULINO DE OLIVEIRA

BANCO: 104
AGENCIA: 00041
CONTA: 000000515510-5

Nr. da Autenticacdo E1678C85BB6ECD23



B P O
OLETO PARA PAGAMENTO 'Lener(msa

R AL PR AR, - D TREBDORA DE ENERSIA Gk

R S . B A B 130 A 25 - Crmts Redensr - Jobs Prsscs | P8 - CEF S6771-880
CMP OROWN 1011 038540 en il 100V LAY

N 039 318 800
Posproncn e C601G0 DO CONSUMIDOR
MARLA AR DORER OLNVIEUA PALLING
FUAPEOR KAVIEDAS NEVES SN 5/245660-6

GAD VIEENTE DO SERIDO
REFERENCIA m YRSV [ romamGar |
AGO/2019 12/08/2019 96  19/08/2019 R$ 32,54

BANCO DO BRASIL PAGAR PREFERENCIALMENTE NO BANCO DO BRABIL

00190,00008 D2624.912008 D4925.228175 7 TREE0000003254

Pagador: MARLA DAS DORES OLIVEIRA PAULING CNPXCPF; 032.814.844-00
RUA PEDRO XAVIEDAS NEVES 5/M - CENTRO - SAD VICENTE DO SERIDO | PB - CEP 00000-000

Noasa-Nimemn Mr Documonio Diata Vencimanio Valor do Documento Valor Pago

262451 20004025228 | D00245660201 906 19INE/Z0 19 RS 3254
HENEFI|CIARID ENERGISA PARAIBA DISTRIBUIDORA DE ENERGIA SA
BRZI KM 25, § M- - CRISTO REDENTOR - JORD PESSOA | PB - CEP 5807 1-680

Agéncia | Cofign do Beneficidno: 3064-372447-3

A0 AR

09,085 18000140

i (o8] J
COMPREV PR ICIA SIA |
03 0UT. 2018

l_ T A i i |
sl AN L LA
AG. JOAD PE: SOA |



e i B [

L {3LIDER  DpECLARAGAO DO PROPRIETARIO DO VEICULO

Fara mas escarecmentod, scesse 0 UIE wiww.sagursdoralider.com.br ou entre sm contatn ardves de um dos ndmeros abaio:

Cantral de Atendimants [pars comultes iobrs indenizmches o ® primios, de segungds & vexte-fai dng 8h bs 20h)
m-mnmmm;mwmuiu N

Ithtm--lnnhumﬂﬂmu- | SAC (pem deficiertes suditivos o de fals ) 0800 022 12 06 | Contral Ouvidoria: 0800 021 91 35

-
Eu,__ (1 2vom Foxwy xa e, 3o y
Rene_L555122 SS# /PR , data de expedigdo___ / /

Orgio_ o [ [ P& , portadordo CPFne _ 720 J0 3. [([y-g91
com domicilio na cidade de — Yu rh ol LJur TR 16 B = Voal v , no Estado de
KN f?_'n , onde resido na (Rua/Avenida/Estrada)
Kot pe Jops  ypsoio o1y
complemento = , declaro, sob as penas da Lei, que o veiculo abaixo

mencionado é{Era} de minha propriedade na data do acidente ocorrido com a vitima
LI 3
iL xJa'»ﬁn,-d‘u‘tta f A, 51.\ o0 O I =th -"ii.“ﬂ A A i , tujo o condutor era
' i v )

b
A L =
AACLAS * -! o it .-*‘1. AT el ae"' T:,\ LHEA A n

Veiculo: Meloe cielon  Modelo:llpndalcg 160 Sinp s Ano:_ 2018 /20153

Placa: LD 3G Chassi:_“1CZ KCISQ0 0 (32 20

Data do Acidente: 24 105 /44

-,

Local & Data: l'\-.:Li»'L -’\ J..L ] l‘h LA ‘-.-. L:Lﬁ F,.lf_lfi{lr_ I .:1"_(."_{ ]

L_,Mj? (UAB -Gf /o A ;j _ _F';?_
i Assinatura do Dn«cl:um Tl

I“
[

O -
-'.i ! _.'_'I_‘

ﬁﬂ-ll 411:4 ARDAC ' "y -
J/ WARUA T ;I ah W BRAR anrs .:} - @
ReL L'H'Ir'ﬂ'.'\,l.l Cos -Jm' W VORTIETPL, ATYT TIPRE(E) der Sl A3 C
GILSON FERFEIRA A NORREBARHCTSIEIEE T EE AT 6 s
u.ltttlﬂmummﬂmmutmnmtmmmm!:mtmum \ ;‘
Es tect,da verdage, Cruz do :az.m Sante PR 11A5/209 14:01:05 ¢
Raria Teron 'n._-,,; Brardac - Titielar '
L.u"?ﬂ-ﬁlﬁ JIEROL:RS 89,01 Iﬁ 0.7 FEFIRS 1.98 f

:Jl[il;'urh ATI0SE74- e ;
it %ﬁ o

\

Assinatura do Condutor A
( caso seja um terceiro que ndo a vitima reclamante do sinistro)

_\.

\ll

L1

G e, Na
L



Ell

0avZrivay EWVF/%

rET
CEREMIVETIVEH EEEHQH.,EMH |

_ AINYLLEMTOS D03 _
! ! i
e — ' ".i_.ﬁ..wm_
L LY .____.W... -mﬂ
T q._x_ W u...m,u...._‘__‘Jx.u....__u___.\_. i T spspjaadsy

DA MAITIHVA 20 OVIVLDNIOS

npazpiapaynduioy oy usieiung i __.
IR W DRy )

.:Ei:}

__-_-..HI-_..._E_..E.—E
Fal i et - i ¥ | r.ﬂu—..

WLLTOS SAINVXA
i el wer—coPeieey  Paty|

Aol T_-....u.,.ﬂ.u_}t..&md

_e_..,.. b

w ﬂu_u._ 0
,rﬂnﬁ.&c”_ ;ﬂ:{ﬂrn‘tu ﬁ.u.ah.ﬂt- ey o Jﬂ,m.m_ - 3
— s ey a
s’ earrpraurea— ey L
- ey ..anil.Tvru_._ﬂ iu...m.u.rﬁ.‘.uﬁ... TIOTEC VY ATV Ve Loy Aopl o m
ng.i.u? Yy e oyl waoy S esanwek—<“Snra Yov -

3 ey
r..mn_;.w g L K| st

._" _ J&DEL\.H?: seapranide)  Sajuaiinaisoing &) EB:E.

(IS4 ANV __

_ —_ - - —_—

e ¢
L L _..ju__...:t_.__

Jum.._._.._ E.m!ﬁ_nu!

S _Mﬂ ﬁ I

_ v =
R & T L
”f.ur....:Lmu m EWME > .Evu.rolern_ SRR BE CRP .ulf.xwu\ﬁm
e ...._nfunﬂp.p_.u._ - ._.u....___._.xs.nx#u iunlunu n.nn__n_,.n_...h:r.ﬁ..ﬁ\ #rln_nﬂd__
nﬁf..ﬂ_n__.. B .q..ﬂuu.d...._.t...u*du Jnuﬁ.r._._..u.n_.q.h«ﬁ > gy Py
ﬁ_f_,Ehh. B L é;\.\\ufwhu.g o ——erprorch— :d.._.uuﬂ_.
L. g TR Ttevm >y R T LG

mbwmd nBE ﬂu.n_aq.uqn_.a u_,tﬂ.tmd gy e Faﬁuﬁﬂ?b...
w-_ru__r.-,.m ‘.rﬂ.ﬂ..-.:.f.nr.—.i...-rr vl

supRoRe g )|

O IRNSINPY PUBG-DTLH

P GG EL=PUSIERIOY R RE-SIEL UL PUMIRETCEy UG L= ROUIL LU, (B HrHEPTAET R b WS
many el ) mmmy gl ) TR TS O T LY, = epEsf (raedies appaadng
VHAAVIVA G

\IUE%IJ-JH _UAP )

8 MUBLSTSINIEd 4 FT
Era @Rty Op TR a1 §E BEMS DO LT

el nusuiy e IEVIUTIDIIOT S BT F

[P LT PrLaELIEY 4 6T

BISFIERIE S TE EERILT 4T

pitEig TF olay e muidy §ET

EMARiE g 3E i

nlnaielg &

SpRMEG] CIH30 87

[LR2=1-L Bl =Rt el FR-HEF L ERLLE

RNpRpICN AT

apdeany 5

EHADY 0] DRI BT

IgEeIN BT

sroawr ojuseylnda 7T

T TT T

BN BRIL0 RN 2T

ERE4E BRI NIk BT

Mowineg 11
sesueiewn

.u‘.__J..-Ju.n.J.-. Li

fopu om 3) Lﬁ%ul&...u.iﬁ.té c__._._wm AL RASIY
T AN T T vinavai 0a SORSINY Jan
o WHOI4 SHO
afpaly
: LRI NG
5 risadsy WHY
- X LU GLO 30 JUNIILIN FohTi
SIS OINAAL P €1 g
SASOINT AN TR e T
LCOEE TTFER0SOULISN.Y AIOT /S0 FT TNy 3P Mg =k -
oSSy Hd
. " ONILYE
[T Y] nyy VEITATIO STHOG SV VIV 25 wp oy
TYHITH ¥NETZ oL HETED OPLAS SPUM.)
FHPLT) LR U aga) A, OHMICIIY 01115 asiapes]
i VHIAITO

TSR T T TR pongsixsda) 30 ONIIOVA CHIAILD SHLINALOYY

= ol v e e T i L

BAJS T gy TUE - STy L0 TR — 1] B mssiow ap misjog
BOSPTIPSS S0 Ed = Pty wujidune 0y ‘v AUy - (LI OHINIS] UL RN WY

L T i |

TE-ROO0RIT RLLH0 TN STONWNELL YOVENDD ZITT MO0 VINNYEL o VIDNFOUAWS 1 TVALSOH

e i A A

SLEPOLLN (1°'8) INOUd

VIONZOHN OIXIWIaNTLY o,
J_ @

SHANVAH LA VOVZNOD 2071 W0 VINOVILL 3 VIONFOMAIE 30 TVLISOH

FANYS A VIHYITH NS
_ TS
SKauanoo 18

) . eiousons







: I R 66 L L n PUAEIOU Y ﬁ_nﬁ.?s-ﬂéiziﬁ:_éaf_.:.L..,.1._,._¥.9..___u§£.u_ﬁai Lol
i ¥ il n i min ] -
- s s X & V| ——— u ¥ il ”_... T ) = = -
et { = T ¥l - — Py 7 { R al @ £ r e g O .:..,___.—.}......_:Fx_.
i = — — y— M e TWAISE I ™ WO s sl v @ssagues | ()

T s | gl

— = — T N F W F 6 L __..n_.ﬂ.._z i :
25 P L) _ clovi iy
“ / ﬁ\%\w\\v S 22 Y .m_.c___ abk.m.-_‘ rodmes oo 3 )
: 0 ——
o i Fwﬂ&:m.,i&._%mﬁ A P . \\ 7 )
AV 1) e % » " : R ST HINADVA 00 ONLLSEA
" { .

SOV A IVAN SOIANAS

/ ; ,
T o) Il Sipig A Y £/ Tk i
2 | P ¥ N L
ExF WY Yy . m\xw AA Zo; WOW el w.h_.mm,wP
e . gmm £ Y ~merty - p) worby =) i ¥ - FLTIITG 4
vernif lounied g angwd advid s iohedt W) | Wm. = i
UGB! Q.mﬁaﬁ Celv W% -8 A P .ux B i/ Z tﬂu.. @n
e nw_vd.ﬂ.:ﬂ eA Ny e M7 W I}EQ&@ .

gi O 5 ;.“Mf .%.«...ﬂ.. J
5 ] v VIR »vesf @) p) PO
W Gas] vl VRN~ il (7) 7 PR
e
e a4 o umwm\\
Y e muia.ru Y vy RELQ W YA~ P L\
L __J_..u._...,qfﬁrk J.n__,.um...,_w % in-.r.m.—_ And ) .___ﬂ».\&\Q _ ) VIR e a9
ety ~r ..L_H_ %&dﬂﬁ é Wi >
I
PR WIS A (i el iﬁ.}\* W WA W i) evbiame cwion T Smemeaneg e WOE .ﬁi&ﬂ
’ P (PTR= F  r = B s T L I .ng. e oy
v A0 Lth v Wy o e Fﬁaﬁ o R f ;
“«.\u\u ; L_‘_.‘_ .n-ﬁ..___..nnuJ...t,u._u....q o n.x.-_....u.f_.._.x.l cey |t gduﬁwu.ﬁ_rh
= T f LI T IPLLLTR A Ot T
e u
AT 00 ORIV S VHILIVAISSY boysl  IPE9 g 1
2| Li|Se) ke
m | PRI A3 A DIV NS LEAS IV Y N
OUYZI YN OTIVHOR SVLNANOD 4 SEOIHIS AN oN ! A3 | LESONSIN

LA












EE

HGE EuEngﬁuﬁqmnﬁufﬂmgﬂhmﬁwéﬂnﬂn ssepadundoneialosd el | | o)

ODSIM 3u _.g

AUINVISVH HOO ‘H0a

ALHOA VIV
LA TR ey ='e £} |

YT S5 SRS, A1) Teeea

ASROLL) SONRIS ) YT ) OYIVALISNGD () VIFIVHISY O )
IVASEA STOIVHALIVI ) VIONALRYNT D ALEA T () vy 4Ny ()

TIVASIA SAQIVHALTY () VIONZLZIVNI) HOg (X VIAdsIa ) oarsad b
VIRAINVXA () VIZHHYIO () OLIWOA 1) FHRA40)

— — — SOaiuadny sYWoiNIs
YHOLOW VXHOL 90 OV 0RO OavLIMHI L)

OOLLVEY L) OAISSIN4EA 1) DALLVEIJ00D 1) OavLov i) OAVINAOoSIa L)
OUVININMO (X} AUANTOSNOD (X) LANTOSNOOIN ) OVEINANGDL)

_ VDO IOHIEN OYIVITYAY
P e TUDTH IVHID OaVLISE
4 081 W2 OYIV I
_ LY. A ; VOAN | SYIDHATY

OYRE XD IS YHOLOK 43a
OYNEX)WISL) SV v X st ) saagvig

.zﬁf...u S OSAd ME D4 WAL W TeIvS  aom
, SIVLIIA SIWNES

|
CSCETE PAlS we] wmapy .B..i 057 SITHINGD X OLOW | 0 LLOIN 081 n._-.,uﬁ....E_.uF_m..._
NIHOD OMEWHEANG T U0 T AANITIDY  OALLOW
|

% - - -
| ﬂ.r ol
a0 (== MEMINLY SYERY A

FESSIEL E YHOU SI0TSWPE iviva

OVN D OITVEYHL 30 ANIT0V

| i

S T “ " . ._||_L_I|_ SLETIGLANAIV AN 600 9091 VMIZATTO 30 ONIIOVA OHADD oraeg

ey | _ A | St _ B S0F e
NIHOOMIAINYTINT . [~ = SIS0 T g (N YIS 5 ) "Rl - Apumin) e ) "amafogy - ogp ‘oevag oukiser) Yo ay

oda VHNIVNISSyY T53HT u 34 dINAL f__ﬂ_ﬁ. ESNIORITRLL A0 IND SHONVARLL VOVZNOD 21171 KOG VINOVEL T VIONSDNAIRS 40 1V LSO
¥V 1 70T T VIS SN SO oMK iﬂ%ﬁﬁf% ﬂ...

.- (EpHaand srpenlriga amedsas o apuayed op Sy

CAlEaSIULLpY (e -y ) v Enu_cmgiﬁ






[ SECRETARIA DO ESTADO DE SAUDE
‘ & ,."m"- HOSPITAL DE EMERGENCIA E TRAUMA DOM LUIZ GONZAGA FERNANDES
- CAMPINA GRANDE - PARAIBA
} -
PACIENTE: CICERO PAULINO DE OLIVEIRA 2 e
_DATA DO EXAME: | 24052019 S g
.':5:- i~ e ol
:-}" \ s I!.
ULTRASSONOGRAFIA DE ABDOME TOTAL - “FAST» . e 3
— i ]
O N =
METODOLOGIA: - &
Exame realizado em modo bidimensional com equipamento dinimico na frequéncia de 4.0 MHz. () 3 /|
# HJ 5
ANALISE: > ;{3

Nio identificamos sinais de liquida livre intra-abdominal, derrame pleural ou pericirdico no presente
estudo,

Adicionalmente, identificamos esteatose hepdtica leve,

Ohservagdo: Ressaltamos a baiva sensibilidads da wltrassonografia ma detecgdo de lesdes em drgdos silidos ¢ Visewras
acas, assim comao de hemoretraperitinio, ndo havendo critérios ceogrdficos seguros para indicacdo de alia hospitalar

heseando-se upenus ny resultado negative dy ultrassonografia,

Sevrndo arientagdo do Colegio Americano e Radinlogia. paciemtes com 156G FAST negativo deven permanscer om
olbservagdo intrahaspitalar,

Observagdo: Salientamos ainda que o méroda considerade padrdo-oura para avaliagdo de pactemies vivimas de traymea
abdomingl fechado, estively hemuodinamicamente, ¢ u famaografia computadorizada de abdimen com comraste, ficando

“ hecessidady de swa soficitacdo g cargo do médive axsistente.
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HUSPITAL DE EMERGENCIA E TRAUMA DOM LUIZ GONZAGA FERNANDES NP 08 775 20 TN 52 o SRR

Av. Mal Flosiann Paixote, 4700 « Mak man, Cangana Grande - "B, L SEALE RO Dt 0407059 r b
stim de Enscrpincia (B.E) - Modcln 63 NOME  Ans Marsa D Siva Amschme |3 W L govemen
"“'w

LIBERACAO DE LEITO

Nome do Paciente: CICERO PAULINO DE OLIVEIRA

Data da Internacio: 24/05/2019 Data da Alta:04/07/2019 ; *}\_\
Registro: 1904655 I"-? B~ :
'{. H'-., . :‘I‘ II.:—.
Tempo de Permanéncia:-18041 SN~ L
Diagnaostico Inicial: . 4
—— . ROl
Diagnéstico Final: 4 ~
" Ay
| 26 v
Data: :
e S Ly
Equipe: “, i
Cirurgido:FABIO DE MOURA SPA e

Aux HEULER FABRICIO ALVES CRUZ

Aux ZANA MARIA DA SILVA ANSELMO

Anx 3:

Aux 4;

Anestesista:SIDDHARTA GUATANHA LACERDA
Medicamentos:

Orientagdes:PACIENTE SEGUE EM LEITO DE ENFERMARIA, EM 1° DPO, SEM QUEIXAS.
- PRESCREVO CIPROFLOXACINO + ARFLEX RETARD + DEOCIL SL. - ENCAMINHO A
FISIOTERAPIA. - ENCAMINHO AO AMBULATORIO DE EGRESSOS PARA RETORNO. -
FORNECO ATESTADO MEDICO. - ORIENTACOES GERAIS + ORIENTO RETORNO
IMEDIATO SE INTERCORRENCIAS. - ALTA HOSPITALAR.

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

Dra. Ana Marilda 5. Anselmo
s R Qi uinatalogs
- = = 4 T825 -

[}ami]ia’_ﬂ?f!mﬂ ;isslnnturu!(furi;h_n -
Ana Maria Da Silva Anselmo

OBS:LIBERAC AO CONFERIDA NO RESUMO DE ALTA! RESPONSAVEL : Ana Maria Da
Silva Anselmo






Bio Juptavrs

MATERIAL UTILIZADO EMCIR

Hospital: W Cédigo:,
Procedimento:__ Céd. Procediment
Paciente: . J T2 —
Data da Cirurgla:_ g el I No prnntuériu:l ] Convénio:
Cirurgifo:__" gL Cédigo: () Reposico
. DESCRIGAO DE PRODUTOS UTILIZADOS
Qud, Descricio Céd. Produto Valor Unit.
: . ' ESPECIFICACAO DE PARAFUSOS
/ Valor Unit. Valor Total
Parafuso Cortical e
{ )mm Qud.
Cod.
Parafuso Cortical sl
{ )mm Qud.
cbd.
Parafuso Esponjoso | MN°
4.0 mm Qtd.
céd.
Parafuso Esponjoso | ™
6.5 mm R/16 Curta | Qud.
chd.
Parafuso Esponjoso i
6.5 mm R/32 Longa | Qd.
ciid.
No
Parafuso Maleolar
4.5 mm Qud.
cid.
0B85.: O PREENCHIMENTO DO PRONTUARIC £ ORRIGATORID, Anotagbes do Médico

PREENCHIMENTO EXCLUSIVO DO CONSULTOR DE VENDAS
Condi;bes de Pagamento:

v, Ana Maraga-S-Anselmo

Faturir N.F para:

MR. Ortopedia s Trapmatadogia

Céd. ¢o consultor: Total:

CRM-PH 1225

Céd, Instrumentador:

Bio Implants Comércio de Materiais Médicos Cinirgicos Ltda. - Av. Teodorico Teles, 2458 - S30 Miguel - Crato - CE - CNPI: 10.323.929/00¢

Fone/Fax: (B8) 3521.4801

*  www.bloimplants,.com.br
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() PACIENTE INTERNADO ENFERMARIA : LEITO: .~ DATA_w/ (s /13
DAGNOSTICO:
o
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L.*i L 'l % =3 gL 1 s *-‘
JUSTIFICATIVA MEDICA DA SOLICITACAO DO MATERIAL:
—
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cas.pa 7829
ASSINATURA E CARIMBO
PARECER DA DIRECAO TECNICA:

ASSINATURA F CARIMBO
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HOSPITAL EMERGENCIA TRAUMA DE CAMPINA GRANDE

Nome do Paciente: CICERD PAULIND Data da Cirurgla 24/05/2019
| CNS II Enfarmaria 1 Lesto 4 | Pronturio

Cirurgido: JOAD PAULD ' 1% Auxiliar - DR JUVENCIO
20 Aumifiar = Instrumentador JOSE

Angstesista; DR TAMARA Anestiasia

"Fniunﬁmm Pré-operatdrio | LUXACAD EXPOSTA DE JOELHO= FRATURA DE PILAQ TIBIAL

Tipo de Cirurgla - REDUCAD +FIXACAD +LIMPEZA ORURGICA

Diagndstico Pos-operatdrio : O MESMO

Relatdrio Imediato do Patologista NAD HOUVE

Exame Radioldgico no Ato: NAD

Acidentes Durante a Cirurgia; NAD HOUVE

DESCRICAO DA CIRURGIA

01- PACIENTE EM DECUBITO DORSAL SOB ANESTESIA
02- ASSEPSIA E ANTISSEPSIA MIE

03- COLOCACAD DE CAMPOS CIRURGICOS ESTEREIS
04- LAVAGEM EXAUSTIVA SF0.9% (3 LTS)

05 REDUCAD INCRUENTA

06- FIXACAD TRANSARTICULAR

07- REDUCAO INCRUENTA DA FRTAURA DE PILAQ
08- FIXACAD TIPO DELTA

09- SFO.9% + DESBRIDAMENTO

10- REVISAD DA HOMESTASIA

11- FECHAMENTO POR PLANDS + SUTURAS

12- CURATIVOS







CHECKLIST DE

| i
f () SO T somics s
|

CARRO DE ANESTESIA O s$iM O nNAo
| TESTADO
| LARINGOSCOPIO O siMm O NAD
MONITOR 0 siM o Ndo
MULTIPARAMETRICO
CAPNOGRAFQ O sim =T
| FALTA DE O sim QUAL?
EQUIPAMENTO/MEDICACAD /T NAO
| ANESTESISTA RESPONSAVEL

| -

AV. Marechal Florlana Peixoto, 4700 - Malvinas
. Campina Grande — P8 CEP: 58.432-809
Email: cheflarhtraumacg@hotmail.com hospitairegionalcg@hotmail.com







SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE
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| Convénio: : Data: _j "{, s o
Procedimento: | *- f_,.,.méﬂ_T‘ G l.-_-rf T Balias vk it
L MIE 4  Forhsar ' 4
fr=c_J
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SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE

ik G : /
mm HOSPITAL DE EMERGENCIA E TRAUMA DOM LUIZ GONZAGA FERNANDES

TABELA DE ALDRETE E KROULIK MODIFICADA
( Critérios para altas da SRPA)

Critério para alta de sala de recuperagdo pos anestésico |

Hora entrada

Hora saida

Nenhum Movimento = 0
Movimenta 2 membros = 1
Movimenta 4 membros = 2

|

Apnéia=0
Respiracdo Limitada, Dispnéia = 1
Respiragdo profunda e tosse = 2

PA + ou - 50% do nivel pre-anestésico =
PA + ou - 20 a 40% do nivel pré-anestésico = 1
PA + ou - 20% do nivel pré-anestésico = 2

Sat 02 < 90 com oxigénig =0
Sal 02 > 90 com oxigénio = 1
Sat 02 > 92% sem oxigénio = 2

Ndo responde ag chamado = ()
Despertado ao chamado = 1
Completamente acordado = 2

TOTAL DE PONTOS:

N

C

Assinatura %sism

-






NOTA DE SALA - CIRURGIA GERAL
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ERNANDES
ﬁm HOSPITAL DE EMERGENCIA E TRAUMA DOM LUIZ GONZAGA F
T ———— .

.--I o : ] bpm:; FR: - irpm; PA: .
HEGT: mg/dl; Peso: Kg; Altura: :rn_!_nw { )Local

Mivel de consciéncia: (_yConsclente { / Orientado ( ) Confuso ) Letargico () Torporoso () Comatoso () Outr

GLASGOW(3-15); D Ana )
Puplias: ( ) Isocéricas () Anisocéricas ( ) D>E ( ) E=D ( ) Fotorreagentes ( ) MiGticas () Midridticas
Mcbilidade Fisica: { /) Preservada ( ) Paresia ( ) Piogia () Parestesla_ Locer:
| Linguagem: ( ). Qual?( Disfonia { )Alasia ( ) Disfasia [ ) Disartria.
Obs

OXIGENACAQ
Respiragdo: ( f Espontanea ) Cateter Nasal { ) Veniun %  Umin () Traqueostomia () Ayre/Tubo T

| JYMNI{ )VMITOT n®  Comissura lsbiain®  FiO2 % PEEP _ cmHz0

|_(-JEupnéia; () Taquipnéia ( ) Bradipnés ( ) Dispnéia ( ) Outros: i
Ruidos adventicios: ( ) Roncos ( ) Sibilos ( ) Estridor ( ) Outros:

improdutiva () Produtiva | Expectoragdo: ( ) Quantidade e aspecto: :

,_"‘"'lﬂll‘ﬂm Quantidads a aspecto: Drenodetorax: { })D( JE ( )Selod agua:
Data da insergo do dreno | | Aspecto da drenagem torécica: e

_Gasometris arterlal: PH  PCO: PO: HCOs  EB Sp0: Data___/ 1 :
PERC DOos DOS SENTIDOS

Alleragao: slo ( iclo ( )Tato( )OMato ( adar Observacio:
%M—ML)—(—L._&—’———_—

,_':;iTra"ﬁ"-'ih (_)Agitado ( )Agressivo, ( ) Risco de queda. Obsarvacio: | =
REGULACAO CARDIOVASCULAR r S
Pulio: ' ) Regular () irregular { ) impaipvel ( ) Filforme { JGReio; TN o 2 TR

03 0ut. 2019






DES
ﬁm HOSPITAL DE EMERGENCIA E TRAUMA DOM LUIZ GONZAGA FERNAN
z ’

. EVOLUGAO DE ENFERMAGEM

T | e

bpm; FR:  irpm; PAC mmHg; FC: ——
HGT. mg/dl; Peso: Kg; Altura: em|Dor: () Local:

' ) Drogas (SedacaolAnaigesia): —

| Pupiias: ( )Asochricas () Anisocaricas ( )D>E () E>D () Folorreagentes { ) Midticas {_) Midrié

Mobllidadé Fisica: [ ) Preservada ( ) Paresia ( ) Plegia () Parestesia Local

|_Linguagem: { ), Quai? ( ) Disionia ( ) Alasia ( )Disfasia ( ) Disanria.

| Obs:
OXIGENAGAO _ ; -

| Respiragao: (] Espontanea ( ) Cateter Nasal ( ) Ventuin® %  Umin ( . ) Traqueostomia () Ayre/Tubo

| ()VMNI( ) VMITOTH* _ Gomismmsbiai® — FiOZ % PEEP— o

. Fi0D2 % PEEP  cmH20
( YEupnéia; () Taquipneia ( ) Bradipnéia ( ) Dispnéla ( ) Outros:
Iummmuummumiuurm:{ ) Diminuidos ( )0 { )E
Ruldos adventicios: ( ) Roncos ( ) Sibilos ( ) Estridor ( ) Outros:
Tosse: ( ) improdutiva ( ) Produtiva Expectoragdo: ( ) Quantidade e aspecto: el
| As : Quantidade o ; Dreno de térax: ( )D( JE ( ) Selo dagua

—adainser8o dodreno /] Aspecto da drenage toracice: —
Gasometris arterfal: PH  PCO, PO: HCO: EB SpO: Data____ [ :
| PERCEPCAO DOS OR DOS SENTIDOS

Alleraglo: (_)Vis&io ( )Audiclo ( JTato( )Oifato ( )Paladar Observagio:
SEGURANCA FISICA

(/3 Tranquilo ( )Agitado () Agressivo, ( ) Risco de queda. Observacao:
REGU CARDIOVASCULAR

Pulso: ) Regular ( ) Imegular ( ) Impalpével ( ) Filforme ( ) Chelo. =







RNANDES
mm HOSPITAL DE EMERGENCIA E TRAUMA DOM LUIZ GONZAGA FE

GICA
Mivel de consciancia: (/] Consciente [ Orlentado { ) Confusa { ) Letargico ( ‘.l‘lhrpﬂrﬂ}ﬁ{ ) Comatoso () Outr
% - 2 3-15): Drogas (SedagdolAnalgesia).

Isocricas () Anisoctricas [ ) DSE ( ) E>D () Fotorreagentes () Migticas ( 1
ade Fisica: [ ) Preservada ( ) Paresia [ ) Plegia ( ) Parestesia Local: }-/[4, .

Linguagem: ( ). Qual7 ( ) Dislonia ( )Afasia ( ) Disfasia ( ) Disarinia,
Dbs:

DXIGENAGCAO -
| Respiragdo: (/) Espontanea ( ) Cateter Nasal ( ) Ventun % _ Umin () Traqueostomia { ) AyreiTubo T
{_JMMNI( ) VMITOTn®  Comissuralablain® FiIO2 % PEEP  cmH20

_{) Eupnéia; () Taquipnéia () Bradipnaia ( ) Dispnéla () Oulros: -
Ausculta pulmonar: Murmirio vesiculer prasente: ( ) Diminuidos ( 0 (
2 Ruidos adventicios: () Roncos ( ) Sibilos ( ) Estridor ( ) Outros:
Improdutiva ( ) Produtiva | Expectoraglio: ( ) Quantidade e aspecto:
Aspiragiie: Quantidade e aspecio: Dreno de térax: ()0 ( S
_Data da inserglo dodreno /| da toracica: T
Gesometrie arteria: PH_PGO; Pn - MCOs  EB . Sp0r e[ L Hom
PERCEPCAO DOS ORGAOS DOS SENTIDOS

| Alteraclio: ( )Visdio ( )Audi Tato ( to ( )Paladar Observaglo:
SEGURANCA FISICA -

|£mnﬁulh ( )Agitado ( )Agressivo. ( ) Risco de queda. Observagao:
LAGAO CARDIOVASCULAR . —

Pulso: (fReguiar () imegular () impalpével [ ) Filforme { ) Chel. . .. ' A B -
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Cianose ( ) Sudorese ( ) Fria ( ) Aquecida.
< 3 segundos; () >3 segundos. () Turgéncia jugular: ( )

“Edema:( |M ( )MMIl ( )Face ( )Anasarca. W

AL E NACOES (INTESTINAL E URINARIA)

L, Nutido ( ) Emagrecido | ) Caquético ( ) Obeso.
WIJW ( }lnmrplﬁa () Protese.

Alimentagio: ( tronomia ( nostomia ( ) NPT, Hora:

Alteragbes: () Inapeténcia ( ]nu-gu " intolerancia alimentar ( ) Vomito () Pirose ( )Outros:
Abddmen: (_JNomotenso (_)Distendido ( )Tensa ( )Ascltico (_)Outros:

mmmm;umm-nucm o
Condiglo cla pele: Lf‘fp!agrl{ )Ressecada ( ) Equimoses () Hematomas ( ) Escoriagbes ( JOutro:
ocorac tmm{ m{ JCiandtica | Turgor da pele: ()Preservado

o ] . J r
Inl‘-‘ilinclirﬁ_rlicl { ) Local/Aspecto: Curativo em: _
Drene: ( ) Tipo/Aspecto: Débito: Ruth-adua'l: , / I /
Ulcora de pressso: ( )Estagio: Local: Descriglo: Curativo :_l—"S ——m

CUIDADO CORPORAL

Cuidado corporal: () Ipdependente (] Dependente ( ) Parciaiments dependenie. ObservagOes:
Higlsne corporal: (~{Satisfataria ( Higlene Corporal: ( ;s.umm ( )insatisfatoria.

Limitaglio fisica: { JAcamado ( ) Cadeira de rodas ( ) Outro:

. ..-'-.':.' ; . ] 5 ix mu : mm
Tipa: () Praticante () Nao praticante. Observagbes:
A . INTERCORRENCIAS

T WL

/ i -'-'IUB
o, e -
Cummmmdn&!umw DATA: 'ﬁ f,{;_‘!':_.: / ] .HURA:M n
. Jamela Jondm
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508 880

FONTE: BORDINHAQ, R.C: Coleta de dados por meo de grupo focal. Porto Alegre (200)






TRAUMA DOM LUIZ GONZAGA FERNANDES

@HISAEDR,  wosemALDE EMERGENGIAE

i F 1 S G T

Sinais vitais: Tax: °C; P:

HGT: mgi/dl; Peso:
EXAMES LABORATORIAIS ALTERADOS;

RE NEUROLOG
GLASGOW(3-15). Drogas sla): iariaticas

Puplias: (« ) Isocricas () Anisochricas | })D:I-E{ YE>D ( ) Fotorreagentes ( ) Misticas ()M
Mobilidade Fisica: () Preservada () Paresia () Plegia ( ) Parestesia Local:
Linguagem: ( ). Qual? [ ) Disionia | )Afasia ( ) Distasia ( ) Disartria.
Qs
_OXIGENAGAO '
Respiragho: («) EspontAnea ( ) Catoter Nasal () Ventun % Umin () Traqueostomia { ) Ayre/Tubo T
( J)VMNI( )VMITOTn*  Comissuralsbiain® _ FIO2 % PEEP __ cmHz20
|_{x) Eupnéia; ( ) Taquipnéia ( ) Bradipnéia ( ) Dispnéla ( ) Outros:
Ausculta pulmonar: Murm(irio vesicular presente: ( ) Diminuidos (D ( JE

Ruidos adventicios: ( ) Roncos () Sibilos () Estridor () Outros:
Tosss: ( ) Improdutiva ( :( ) Quantidade e aspecto:

( JE () Selo d'dgua:

Asplraglo: Quantidade e aspecto: Dreno de térax: ()0
Cala dainsercBo dodrene /| / Aspecio da drenagem loricica: g
Gasometria arterial: PH___PCO; __PO: HCO: _ EB 50, Date_ /L Mo

PERCEPGCAO DOS ORGAOS DOS SENTIDOS -

Alleragho: {)Visaio ( )Audigho ( )Tato ()ONato ( )Paiadar Observagso:
SEGURANGA FISICA I

(x)Tranquilo ( )Agitado ( )Agressivo.( ) Risco de queda. Observagdo: |
REGULAGAO CARDIOVASCULAR |

| Pulse: (x ) Regular ( ) lregular ( ) impalpavel ( ) Filiforme ( ) Cheio. |. —
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ESTADO DA PARAIBA sus
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ESTADO DA PARAIBA
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FRATTE - BOROINIAD, £.C s (olel dle Hercton oo mexo degrupforat e Alseiony)

e e
. PLANEJAMENTO DA ASSISTENCIA DE ENFERMAGEM il oy
Diagnésticos de enfermagem IntervencSes de enfermagem Aty o
[ IRetpiragio prejudicada [ IMonitorar S5V 5
H:""”E“ o | )Atentar e comunicar para alteraglo do nivel de conscibnela. FEErTI - p
g I'Dm::ﬂu : | IMonitorar axigenioterapia e registrar Sat 30; . w8
{ JEdema { JElevar decibito, =y ik
[ 1Desnutriglo | | jRealizar aspiracio de vins adreas. 2; %]
| |sabrepesa [ |Registrar caracteristicas da secregdo. 4 M\
{ JFaits de '"m‘! [ JRegistrar a ingestdo e aceitagdo allmentar, o f
{ lintelarSncia alimentar { T}Mmlhnraun _—
{ JEliminaglio urindria prejudicada <
{ |Djarrela { IMonitorar 3 ingestdo e eliminacéo/perda de liquidos. ]
{ )Constipagda | )Controlar a terapia venosa de liquidos e eletréiitos. F -
Il ﬂ"“ [ |Documentar caracteristicas das eliminagBes, =
e repouso prejudicados FE e
( IDeambulacio dicada { IMonitorar :nul: & evolugdo do edema
( IMobilidade fisica prajudicada { IManitorar locais de insargio de dispositivos invasivos. w ]
( IHigiene corporal prejudicada [ )Documentar a evolugia de feridas/ lesBes. ;; {
{ Miglene oral prejudicada | _IMonitorar o padrdo de sono e as horas de song. W Ey
Lﬁhwe Para autocuidado { Mjustar hordrio de medicagdes para melhorar o sono/repouso, |
( Nntegridade da pele prejudicada |-\ 222" higiene corporal no leito. AL
( Mintegridade tissular prejudicada { IReslizar mudanca de deciibito a cada 2 horas, —f
( Infecchio | IManter procedimentos identificados, datados e fixados. ASENTYY A 4 \, -
: HHHEE ( )Trocar equipos /torneirinhas/multivies ‘oSl e A %.1
( JHipa - L Ik::ﬂc:r F ::I:::‘:_Iu e capacidade de autocuidatio gquanto W_\
1[ M’! sibmas s e BHuticads |1 \isnter sobie o hbiEs 58 Ngles SorsoaTasT adequados. RNV
prejudicada P { lAdministrar soro/medicagbes por bomba de Infusio —H
{ JHiperiermia { Nidentificar os fatores que prejudicam = ades3o a0 tratamento. i
{ |Hipotermia { |Orientar a familla sobre a importancis da sus participagdo na
( ) Risco para infecgio implementagsio do cuidade. P A e
E ;;‘:“d' sangramento [ Jusar comunicacSo terapéutica para haver culdado cam empatia. a2
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REGULACAD NEURDLOGICA ATIVIDADE FiSICA INTEGRIDADE FiSICA
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| lom ¥} Consclente Deambula Jr-Hidratadas H'.'
Regular Inconsclente Deambula of ajuda Desidratodas t
Comprometido Crientado > Acamado Normocoradas ]
Grave Desorientado Atrofia de membros Hipocoradas
Gravissimo Letdrgico Deficiéncia Fisica Ictéricas i
Resposta @ estimubas: Comunicativo SONO E REPOUSO Higiene corporal:
= | verbais Cooperativa | Preservades [ ] preservada ) &
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St hllwn { ) Uso de diuréticos
Tragueostomia Tosse IngestSo hidrica _ mites W Nutricional: Caracteristicas:
Murmidrios Ruidos adventicios: Edema ormal { ) Obeso Evacusgbes: | | ausente ? presente
vasiculares ——e { ) Desnutrido Caracteristicas)
{ ) Emagrecido
Canose Expectoragan Restrigho hidrica __ mijen Dieta Zaro { ) Mdusea [ ) VAmito
REGULACAD VASCULAR REGULAGAD TERMICA SENSOPERCEPCAOD - DOR
Normocardia Normotenso Normotérmico Localizacin;
Toquicardia Hipartenso Hipertérmica —e mTi’ ﬂm’ I
Bradicardia Hipotensa Hipotérmico A Sidgt  feehisls ety A3 Unapecieg
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rele: ( YCorada ( ) Hipocorada | ) Cianose | )Sudoress ( ) Fria ( )Aquecida.

Lﬁmw————————— agundos. { ) Turghnala poguiar: ()

cardiaca: ( YRitmica ( ) Aritmica { ) Sopro | ) Outro. Marcapasso: | ) Transitérie () Definitivo

~Edema ar: ( /) Pertérico ( ) Central () Dissecclo. Localizagho: y, ., __Data da pungB0_ ol Gl /16

Almentaclo: ( JVO ( )SNG ( )SNE ( JGatronomia ( Jejunosiomia () NPT, Hom. Data. L .

Alteracdes: ( ) Inapeténcia {( ) Disiagia () Iniolerdneia simentar () Vemito ( ) Pirose ( JOutros:

Ahnmn:{--lﬂu'rnmarm{ )Distendido ( )Tenso ( )Ascitico ( )Outros:
RHA: ( JNormoativos ( JAusentes ( )Diminuldos ( )JAumentados

Ehwumw:(/mm{u.{qmu.{pnmm dias ( )Outios:

Eliminag& urinéria: (/)Espontanea ( )Retenclio ( )incontindncla ( )Hemataria ( )SVD: Dbt mih;

Aspecin: (_)Outros: Observaches:

mzmimm: FiSICA E cur.iu!o-uucou

Condigdio da pele: ( ) ) Ressecada ( ]Eun{ ) Hematomas ( ) Escoriagbes ( )Outro:
Coloraciio da pele: ( . ( )Hipocorada da pele: ( )Preservado

Condig8er: das mucosas- midas ( )Secas| ManifestagSes de sade: [ ).
|_Incislio clrirgica: ( )Lﬂa%:;m: { tj Curativo em: © + [ L& 1 &
Dreno: ( | Tipo/Aspecto: Débito; Retirado em: ! £
de g : X Local: Dascrigho: Curativo:___ /[ __J__ =
| CUIDADO CORPORAL

Culdado carporal: () Independente Lfrb:npnnﬂunu{ ) Parcialmente dependente. Observagdes:

carporal: ( )Satisfatéria ( )insatisfatéria | Hi lene Corporal: (_)Satisfatéria ( )insatisfatoria.

Limitaglio fisica: mado ( ) Cadeira de rodas ( ) Outro:

SONO E REPOUSO

sles o s R e S R
b A PRty S ot 5 s e L

s

Tpo: () Praticante (_) Nao praticante. Observabes:
INTERCORRENCIAS
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FONTE: BORDINHAQ, R.C: Colela de dados por melo de grupa focal. Porto Alegre (2008).






Pele: (] Corada | ) Hipocorada ( ) 1) Sudorese
( ) Fria ( )Aqueciaa.
Tempo de enchimento capitar: 3 segundos, Turgéncia
3 < L =3 ndos. HI.I'III"{ )
Drogas vasoativas: ( ) Quais? 123 2ogv L Precordialga ( )

cardiaca: ( : :( ) Transitério ( ) D

Dentigho: () Completa (] incomplet () Protese.
e {_ISNG ( )SNE NPT. Hora: Data:__L_1

Alterages: () Inapeténcia () Disiagia (. ) Infolerancia alimentar ( ) Vomito ( ) Pirose ( )Outros:

Abdomn:,f/ﬂomm{ )Distendido ( )Tenso ( )Ascitico ( )Outros:

RHA: ( JNormoativos ( JAusentes | )Diminuidos ( JAumentados

SiminagSo intestinal: ( Normal ( )Liquida ( )Constipadohd___dias :

Eliminac3o urinéria: { )Rstenglo ( )incontindncia ( JHemataria ( )SVD: Débito mi/h:
. “ tros: Observacbes:

INTEGRIDADE ECUT. UCOSA T

Condigio da pele: ra ( ) Ressacada ( ) Equimoses ( ) Hematomas ( ) EscoriagOes ( )Outro: |
Colorazio da pele: ( )Hipocorada ( )ictérica ( )Clandtica | Turgor da pele: ( )Preservado
Condigses das mucosas: midas ( )Secas|ManifestagBes de sede: ( ).

Incislic cirdrgica: ( ) Local/Aspecto: Curativo em: / [
Dreno: ( ) Tipo/Aspecto: Débito: Retimdoem: /[ _ _|
Ulcera de pressaio: (_)Estagio: - Lot Descrigho: Curativo: (/.
CUIDADO CORPORAL o
Cidado corporal: () Independents () Dependents () Parciaimente dependenis._Observagdes:
H . Corporal: ( sfatéria ( )insatisfatéria.
Limitagdo fisica: ( )Acamado ( ) Cadeira de rodas ( ) Outro:
SOND = REPOUSO

Presarvado ( ) Insbnia ( ) Dorme durante o dia ( ) Sono Interrompido. Observaghes: L

- g
-, 'uf'v::'. L |
e ] :
BRI R L et T

ﬂ E b i) -
( ) Prejudicada [ Sentimentos e comportamentos: () Cooperativo () Medo:
{

Comunicagao:
8L LT T

e " I;.-_._ _..' —_— ? ’ r
i A A T e o s RSt

T ( ) Praticante () Nao praticante. Observagoes:
INTERCORRENCIAS
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FONTE: BORDINHAQ, R.C; Coleta de dados por meio de grupo focal. Porto Alegre (2009).
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P ’iEmt ) Hipocorada () Cianose | ) Sudoress | ) Fria { ) Aquecida.
fempo de anchimento capiiar: < 3 segundos, () >3 segundos. () Turgéndia jugular: ()
Drogas vasoativas: ( ) Quais Precordiaigia ( )

‘ 3 m:;mlg}m.mnmﬁ ; .
: Ehm:g }MHBE! )MMII ( )Face {( )Anasarca. Obsarvacdes: -
| ALIMENT; LﬂEELﬂlnAcmtmummzm;
ﬂuu%_ : /) Nutrido { ) Emagreddo ( ) Caquético ( ) Obeso.
Dentigio: () Cogpleta () incompleta | ) Protese.
E

( ia ( ) NPT, Hora:. Data :
Aﬁrw&-_-: ) Inapeténeia () Disfagla (- ) intolerancia slimentar ( ) Vamito ( ) Pirose ( )Outros:
Abdoman: (_JNormotenso ( )Distendido ( )Tenso ( )Ascitico ( )Outros:

RHA: {")Nérmoativos ( )Ausentes | )Diminuidos ( )JAumentados

Eliminacdo intestinal: ( JRormal ( JLiquida ( )Constipado ha dias ( )Outros:
Emuﬁiﬂmjmﬂ{ JRetencio (_)incontinéncia ( )Hematdria (_)SVD: Débito mih;
- ﬂ :

Aspacto: ; |

Condiglio da pele: (_)Ressecada ( ) Equimoses ( ) Hematomas ( ) Escoriagbes ( )Outro:

da pele:{” )Normocorada ( )Hipocorada ( )ictérica (_)Cianética | Turgor da pele: ( )Preservado
Condicties das mucosas: idas ( )Secas|ManifestacBes de sede: ( ).
M= () Local/Aspecto: Curativo em: / /
Dreno: | ) Tipo/Aspecto: Débito. Retiradoem: __/__/ |
——__E:'_ﬁ.e_j_ﬁ_-gg_m“'m : Local: Descrigho: Curativo ://__|
CUIDADO CORPORAL B

=~
Emm.li[ ) adependents () Dependente | ) Parcialmente dependente. ObservagOes:

-WMMMJM- Corporal: (_)Satisfatéria ( )insatisfatéria.
Umitaciio fisica: ( JAcamado ( ) Cadeira de rodas ( ) Outro: £ s

SOND E REPOUSO

L. () Praticants ( ) N&o praticants. Observagdes:
P

fireah INTERCORRENCIAS 2 !
- GLa 77 b ' At (S ; L2 e e g 10
n s{ff’tﬂff;fpfm}; A7 (i o e ptlc y: e 1
o

—— & L

li“d‘ |-_—
' el 5 a3 !
,._;qFN |I
! il 3 i,
] Bl LUy
'I PN
Lo 1~
i
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FONTE: BORDINMAO, R.C: Caleta de dados por meio de grupo focal. Porto Alegre (2009)
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ﬁ m HOSPITAL DE EMERGENCIA E TRAUMA DOM LUIZ GONZAGA FERNANDES
h

EVOLUCAO DE ENFERMAGEM
1. IDENTIFICAGAQ , e R 2 _
Nome: ¢ ¢une. : d4e Wil s JRegistre: 5 | Leito: o |Setor Atual: e trp S
2AVALAGAO ' S RS R T DT '
Sinais vitais: Tax. SC, P- bom; FR: irom; PA: mmHg; FC: bpm; SPO2: %
HGT mg/di; Peso: Kg: Altura: em|Dor: () Local: Obs.:
V-

OXIGENAGAO

Respiragao: ( 7 Esponténea ( }C;tuurm: )Ventud %  lmin ( ) Traqueostomia ( ) Ayre/Tubo T
{ JVMNI[ )VMITOT n® Comissura lablain® Fi02 % PEEP cmHz0
(

YEupnéia; () Taquipnéia ( ) Bradipnéia ( ) Dispnéia ( ) Outros:
mmwlmuummm:[ ) Diminuidos ( )D( JE
Ruldos adventicios: () Roncos ( ) Sibllos ( ) Estridor () Outros:

Mﬁmﬂn:ﬂumﬁdamgm: |ﬂrlnnd|ldru:[ D ( )E ( ) Selo d'agua:
Dmdn!_:mdudmm I m&mm

Gasometrin arterial: PH  PCO; PO:  HCOs EB Sp Data__/_ | ___ Hora:
chaﬁomsamiusnmm

Alteraclo: (_)Viso ( )Audicio ( JTato ( QOlfato ( )Paladar Observagao:

SEGURANCA FISICA

( ATranquil> () Agitado ( ) Agressivo. () Risco de queda. Observagao; 1]
|_REGULACAO CARDIOVASCULAR

Pulso: ( /J Regular () Irregular ( ) Impeipével ( ) Filiforme { ) Cheio. | COM¥

03 0ut. 2018

.I :"' F:; ”]r }.‘_-'.I 4







@ m HOSPITAL DE EMERGENCIA E TRAUMA DOM LUIZ GONZAGA FERNANDES
“

EVOLUGAO DE ENFERMAGEM
1. IDENTIFICACAO o R : 3 | Wiy i
Nome: (CL/ L4 FLaiili g | Registro: [ Leito: S -l [Setor Atual: 7707
2 AV i : SRR T :
Sinais vitais: Tax: °C; P: bpm; FR; ipm; PA: mmHg; FC: bpm; SPO2: %
HGT mg/di; Paso: Kg; Altura: cm[Dor: ( ) Local: Obs

EXAMES LABORATORIAIS ALTERADOS:

SAVALIAGAO DAS NECESSIDADES PEISOBIOLOGICAS

REGULACAD NEUROLOGIC/ _-

Nivel de consciéncla: Jnsdients (-7 Orientado () Confuso () Letargico ( ) Torporoso () Comatoso () Oulro
GLASGOW(3-15): Drogas (Sedagdo/Analgesia):

Pupilas: ,) Isacéricas () Anisocdricas ( )D>E ( ) E>D ( ) Fotorreagentes ( ) idlicas ( ) Midriaticas

Mobilidade Fisica: ( ) Preservada ( ) Paresia ( ) Plegia () Parestesla Local: 7 /14], A

Linguagem: ( ). Qual? () Disfonia ) Afasia ( ) Disfasia ( ) Disartria.

iy

-

OXIGENAGAD _~ : _

Respiragilo: (] Espontanea () Cateter Nasal { ) Ventun 5% Iimin () Traqueostomia ( ) Ayre/Tubo T

{ JVMANI(")VMITOTn*  Comissura labial n° Fi02 % PEEP cmH20

( AEupndia; () Taquipnéia ( ) Bradipnéia ( ) Dispnéia ( ) Outros:

Ausculta sulmonar: Murmdrio vesicular presente: ( ) Diminuidos ( )D( )E
Ruidos adventicios: ( ) Roncos ( ) Sibilos ( ) Estridor ( ) Outros:

Tosse: () Improdutiva ( ) Produtiva | Expectoragio: () Quantidade e aspecto:

|_Aspiragie: Quantidade e aspecto: |nrmd-ﬁru:g D( )E ( )Selodagua:
Data da Insergio do dreno | | H:ﬁMmlﬂr&dm .
Gasometraarterial: PH _ PCO: PO: HCOs  EB SpO: Data:__/__{ __ Hom:
PERCEPCAO DOS OS DOS SENTIDOS

Alteraglo: ( )Vis&o ( JAudigio ( )Tato ( JOifato ( )Paladar Obsarvagao:

SEGMRANGA FiSICA
Tranquio ( )Agitado ( ) Agressivo, ( ) Risco de queda. Observagao: o )
“RE CARDIOVASCULAR | coppe 5 2
F'l.hc:i Regular () Irregular { ) Impaipavel ( ) Filiforme ( ) Cheio. | i =
03 0uT, 2009
| (=







Ausculta cardiaca; ( ) Ritmica ( ) Aritmica ( ) Sopro () Outro. Marcapasso: ( ) Transitério () Definitivo
Cateter vascular: {,fﬁmmnm[ ) Central ( ) Disseccdo. Localizagao: MZP mmmwnﬂnmﬁ
Edema: ( ) MMSS ( ) MMII { ) Face [ )Anasarca Observagbas:

ALIMENTAGAO E ELIMINACOES (INTESTINAL E URINARIA)

Tipo somético: (fNutido ( ) Emagrecido () Caquético { ) Obeso.

Dentigdo: ( ) Completa ( ) Incompleta () Prétese.

Allmentacdo: (400 ( )SNG ( )SNE ( JGatronomia ( )Jejunostomia ( ) NPT: Hora: Data: L [
Alteregdes: ( ) jnapeléncia | ) Disfagla ( ) Intolerancia alimentar | ) Vomito ( ) Pirose ( )Outros:

Abdémen: ( ANormotensa ( )Distendido { )Tenso [ JAscitico ( )Outros:

RHA: (“Normoativos { JAysentes ( )Diminuidos ( )Aumentados

Eliminacao intestinal: A~ MNemal ( jLiquida ( )Constipado ha dias ( )Outros:
Eliminagdo urindria: { JEspontanea ( )Retencao |( Jincontinéncia ( )Hematiria ( }SVD: Débito mih;
Aspecio: “( )Outros: Observacoes:

INTEGRIDADE FISICA E CUTANEO-MUCOSA

Condigdo da pele: (7]

Incis@n cirdrgica: ( ) Local/Aspecio; Curativoem:.__/___/ -
Dreno: { ) Tipo/Aspecto: Débito: Retiradoem:__/___ |
Ulcera de do: g " Local: Descrico: Curativo:___/[__/___
CUIDADO CORPORAL

&~
clﬁdadumrpnral:[ ) Ipdependente Dependente | ) Parcialmente dependente. Observagbes:

Higlena corporal: ( #Satisfatéria ( Jinsatisfatoria | Higlene Corporal: (_)Satisfatéria | )insatisfatoria.
: {4Acamado ( ) Cadeira de rodas ( ) Outro-

Prejudicada | Sentimentos e comportamentas: () Cooperativo [ ) Medo.
( )Ansiedade ( ]Mﬂﬂlﬂﬂﬂhﬂlﬂhl‘ﬁﬁfﬂﬁh{ ) Outros:

5 -NECESSIDADES PSICOESPIRITUAIS .
RELIGIAD / RELIGIOSIDADE E/OU ESPIRITUALIDADE

Tipo: \ () Praticante ( ) Nao praticants. Gbuemm‘
INTERCORRENCIAS [ GO —
‘III L [ _J -
.IfY o : :r -
ilr g j 'ELI.I'I!L Do
7 Ui
'll rr = 1
.J:(-]llf.. / \

Carimbo & Assinatura do Enfermeiro: - DAT&:Q".’F_%&_ Hﬂm
F 5+
| ﬁﬁ"
e

FONTE: BORDINHAD, R.C: Coleta de dados por meio de grupo focal. Porto Alegre (2009).
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ﬁm HOSPITAL DE EMERGENCIA E TRAUMA DOM LUIZ GONZAGA FERNANDES
. S ————

EVOLUGCAO DE ENFERMAGEM
1. IDENTIFICAGAQ :cnoa s i s s i e g R T i
Noma GG FoJinss de AN, ]Hmm: ]L.r_m: 3.9 |Setor Atual: ibepd
Sinals vitais: Tax: °C: P bpm; FR: irpm; PA: mmHg; FC: ; SPO2; %
HGT _mo/di; Peso: Kg; Altura; cm|Dor: (5 )Local AT & Obs.:

EXAMES LABORATORIAIS ALTERADOS: Yool SIS

~| OXIGENACAD

mmmmmmmpm:[ ) Diminuidos ( JD ( )E
Ruldmndunﬁnlm:{ ) Roncos ( 1 Sibilos () Estridor ( ) Outros:
|_Tosse: () improdutiva ( }Pmdumea[&pncm:{ ) Quantidade e aspecto:

Aspiraglio: Quantidade e aspecto: [Dreno de térax: ( D ( JE | ) Selo d'dgua: ,
ﬂnhanudndm I Amaudadmggnhr&dm: :

| _Gasometria arterial: PH  PGO, PO: HCOs EB SpO2 Data:__ / ___[__ Hors:
szminmnmmanemm

Alteraclic: ( Msdio ( )Audigao ( Jlato ( )OMato ( )Paladar Observacio:







Edema: ( ) MMSS { - .
ALIMENTACAO E ELIMINAGOES (INTESTINAL E U ) -

Tipo somatico: | ) Nutrido (_) Emagrecido { ) Caquético ( ) Obeso,

Dentigio: ( ) Complela (_)Incompleta ( ) Protase.

E*hﬂmurhirhﬂ@pmm (_)Retencdo ( )incontinéncia ( JHematuria :l;sm:n&um mii/h;

(_)Outros: ObsarvacBes:

msm-lmns FISICAE CUrﬁ:HED-HUGDaA

Condizdio da pele: (. Integra ( ) Ressecada ( ) Equimoses | ) Hemalomas ( ) Escoriagdes | )Outro:

Cﬁhﬁﬂodlm.hllhﬂmqum:{ Hipocorada ( Jictérica ( JCianética | Turgor da pele: ( )Preservado

Inciséio cirirgica: ( ) Local/Aspecio: Curativoem:__/_ /[ ___ |-
Drano: ( ) Tipo/Aspecto: Débito: Retirado em: £

Ulcora de pressdo: ( |Estagio: Local: Descricao: Curativo:_/__ s
CUIDADO CORPORAL

Culdado corporal: () Independents &/ ) Dependente ( ) Parciaimente dependents. Observagbes:

Higlene corporal: ()Satisfatiria ()Insatisfatoria | Higiene Corporal: ( )Satisfatéria ( )insatisfatoria.
Lhﬁh;loﬂllu:{gam-arrmn[ jCadnlmdamdas[ ) Outra:

| Comunicagiio: £<) Preservada ( }Framimdaj&nﬂmmnmm: (54.Cooperativo ( ) Medo:

[ )Ansiadade ( )Auséncia duhﬂamm{ ) Qutros:

5 - NECESSIDADES

RELIGIAO | RELIGIOSIDADE E/OU ESPIRITUALIDADE

|_Tipo:

() Praticante ( ) Nao praticants, Observagbes: -

INTERCORRENCIAS

BUIOSISIEN THI0AD poks Gorm dh Ml e Mous edisods € P N R
E!f’i i j ﬁﬁi ) ) X
e —GEREN-PB- 16632 ENE. — ——

= L ':._l_||l|||' Lt . 3
|
,! &-3-otr—2omg
I 4
B | Pt .
I ',.'_.‘ z It Y1 — T
Carimbo e Assinatura do Enfermer, DATA: 32 0S| 35 HORAZ?:30

Kosts
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FONTE: BORDINHAD, R.C; Coleta de dados por melo de grupo focal, Porto Alegre (2009)






ﬁmu HOSPITAL DE EMERGENCIA E TRAUMA DOM LUIZ GONZAGA FERNANDES '
R T [ S S——

EVOLUGAO DE ENFERMAGEM

1. IDENTIEJCAGAD oy T dpe e T v o g A T | /
Nome: (2 cenl Kl ¥ ~ |Registro: [Leito: 5.2 |SetorAtual: & 1oL
2 AVALIAGAO GERAL BT P e _

Sinals vitais: Tax °C; P: bpm; FR: irpm; PA: mmHg; FC: bpm; SPOZ: %

HGT: mg/dl; Peso: Kg; Altura: cm|Dor: () Locak Obs.:

REGU NEU
um“ld-wmunm:mﬁac@nmﬁmt ) Confuso () Letargico () Torporoso ( ) Comatoso () Outro
< GLASGOW(-5; _______ Drogas (Sedaho/Anaigesia): ______—————
Pupilas: | ] Isocoricas () Anisocoricas () D>E ( ) E>D ( ) Fotorreagentes ( ) Midticas () Midriaticas
Mobilidade Fisica: ( ) Preservada ( ) Paresia ( ) Plegia ( ) Parestesia Local:
Linguagem: ( ). Qual? ( ) Disfonia { )Afasia ( ) Disfasia ( ) Disartria.

Jbs:

T“OXIGENACAC ;
Respiracho: (/) Esponianea () Cateter Nesai ( ) Venturi % _ Vmin( ) Traquecstomia () Ayre/Tubo T
[ )VMNI( ) VMI TOTn°__ Comissura lablaln® _ FiO2 % PEEP cmHz0
(fEupnéia; () Tequipnéia ( ) Bradipnéia ( ) Dispnéia ( ) Outros:
Auscults pulmonar: Murmdrio vesicular presente: () Diminuidos (D ( JE

Ruidos adventicios: { ) Roncos ( ) Sibilos () Estridor ( ) Outros:

Tosse: () Improdutiva () Produtiva | Expectoragdo: ) Quantidade e aspecta:

: Quantidade e : Dreno de térax: ( )0 ) Selo d'agua:
Data da dodreno [ [ da d tordcica:
Gasomutria arterlal: PH _ PCO:  PO: HCOs EB Sp0: Data._/ L — Hora:

PERCEPGAO DOS ORGAOS DOS SENTIDOS
Alteraco: ( )Visdo ( )Audicso ( )Tato ( )OMato ( )Paladar Observagho:
?/Ersfumcnrlsma
rarquilo ( ) Agitado ( )Agressivo. ( ) Risco de queda. Observagdo:
CARDIOVASCULAR
Puiso: { war () irreguiar () Impalpavel ( ) Filiforme () Chelo.

Ed







Pele: (-] Corada ( ) Hipocorada ( ) Cianose ( ) Sudorese ( ) Fria ( )Aquecida.

Tempo de enchimento capilar: (1< 3 segundos; ( ) >3 segundos. ( ) Turgéncia jugular: ( )
Drogas vasoativas: ( ) Quais? Precordialgia ( )
Ausculta cardiaca: ( ) Ritmica ( ) Amitmica ( ) Sopro () Outro. Marcapasso: ( ) Transitorio () Definitivo
Cateter vascular; (_JPerférico () Central () Dissecgo. Localizagdo: /5 /' Data da pungdo = DI LT
Edema: ( )MMSS ( )MMII () Face ( )Anasarca. Observagbes:

ALIMENTAGAO E ELIMINAGOES (INTESTINAL E URINARIA)

Tipo somatico: (] Nutido () Emagrecido () Caquético ( ) Obeso.

Dentigiio: ( ) Coppleta ( ) Incompleta ( ) Prétese.

Alimentagdo: (/JVO ( JSNG ( )SNE ( )Gatronomia ( )ejunostomia ( ) NPT, Hora: Data:__ [ L
Alteragdes: ( ) Inapeténcia ( ) Disfagia ( ) Intolerancia alimentar | ) Vémito ( ) Pirose ( )Outros:

Abdamen: (_JNormotenso ( )Distendido ( )Tenso ( )Ascitico ( )Outros:

RHA: ( Normoativos ( )Ausentes ( )Diminuidos ( )Aumentados

Eliminagéo intestinal: ( ~jNormal ( jLiquida ( )Constipado ha dias ( )Outros:

Eliminagiio urinaria: (_JEspontanea ( )Retencfio ( }incontinéncia | )Hematoria ( )SVD: Débito mi/h;
Aspecto: "( )Outros: Observaghes:

INTEGRIDADE FISICA E CUTANEO-MUCOSA 7~

Condi¢do da pele: () Inipgra ( ) Ressecada ( ) Equimoses (7] Hematomas ( ) Escoriagdes ( JOutro:
Coloragéo da pele: ( Normocorada ( )Hipocorada ( )ictérica ( )Ciandtica Turgor da pele: ( )Preservado

Condi;oes das mucosas: Manifestagdes de sede: ( ).

Incisdio cirirgica: ( ) Local/Aspacto: Curativo em: / L -
Dreno () Tipo/Aspecto: Débito: Retirado em: /.

Ulcera de presséio: ( |Estagio: Local: Descriglo: Curative '/
CUIDADO CORPORAL -

Culdado corporal: ( ) Jndependente -] Dependente ( ) Parciaimente dependente. Observagdes:

Inzsatisfatoria.

ral: ( )Satisfatéria (

Limitacdio fisica: { )JAcamado ( ) Cadeira de rodas ( } Outro:
SONQ E REPOUSO

(.~ Praservado ( ) Insbnia ( ) Dorme durante o dia ( ]Sonnlnhnumpido.ﬂbm:
“'A Al CAO T l" ECESSIDADES PaILUS s e S ey "'"'"'"i'l" "-__:_ﬁ_,:;’?--h- T +, .l e

COMUNICAGAO, G E SEGU EMOCIONAL

Comunicagao: ( %ﬁmm
{ )Arsiedade | )Auséncia de familiaresivisita ( ) Outros:
5-NECESSIDADES PSICOESPIRITUAIS
RELIGIAO | RELIGIOSIDADE E/OU ESPIRITUALIDADE

e

Tipo: () Praticante () Ndo praticante. Observagbes:
INTERCORRENCIAS
1 T >

g_‘} AT Ann
o UWl. LUk

: — Y T 5 A

Carimbo & Assinatura do Enfermairo: a5 D_'"-ﬁ fj'-‘-? s

EMNF A
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FONTE: BORDINHAQ, R.C: Colsta de dados por meio de grupo focsl. Pordo Alegre {2008).







am HOSPITAL DE EMERGENCIA E TRAUMA DOM LUIZ GONZAGA FERNANDES
_

EVOLUGCAO DE ENFERMAGEM

1

Nome: Nty Faulime |Regsio [Leito: 5-0 [SetorAtuai &7 755

Sinals vitais: Tax. °C: P- bpm; FR. ipm; PA: mmHg; FC: bpm: SPO2; %
HGT mg/dl; Peso: Altura: cm|Dor: () Local Obs.:
mmmmm .
bl e
o 3 /A
II.': E-? U.ljlf; El'ﬂ_;‘g
3 “:“. LO J."I
0a f
zww -
Whmmh:yfmmyfarhnhdﬂ ) Confuso ( ) Letérgico ( ) Tarporoso ( ) Comatoso ( ) Outro
GLASGOW(3-1 Drogas (Sedagdol, )
Pupiles: () Isocéricas () Anisocéricas ( ) DSE ( ) E>D ( )Fotomreagentes {m{ J Waridpces

Mobllidade Fisica: ( ) Preservada ( ) Paresia ( ) Plegia () Parestesia Local MEM z
Linguagem: ( ). Qual? ( ) Disfonia ( ) Afasia ( ) Disfasia ( ) Disartria.

Obs:

1 OXIGENACAOD _

Respiragdo: (] Espontanea ( Jcil-urumu )Venturi %  /min ( ) Tequeosiomia ( ) Ayre/Tuba T

( JVMNI( )VMITOTn® Comissura lablal®  FIO2 % PEEP _ amHa0

upneia; ( ) Taquipnéia ( ) Bradipnéla ( ) Dispnéia ) Oufros:

Ammpu!murw:hlumﬁmunmlnrpmmu:[ ) Diminuidos ( )JD( )E

Ruidos adventicios: ( ) Roncos () Siblios ( ) Estridor () Outros:

Tosse: (_) improdutiva ( ) Produtiva | Expectoragdo: () Quantidade e aspecto:
Aspiragio: Quantidade e aspecto; [Dr-nudnlirm{ O ( )E () Selo d'agua:
Data da insergio dodreno  / Aspecto da drenagem toracica: :

Gasometria arterlal: PH ~ PCO:  PO: HCOs EB SpOs: Data: / i Hora:

PERCEPGAO DOS ORGAOS DOS SENTIDOS

Alleragho: ()Visdo ( )AudigBo ()Tato (_)Olfato _)Paiadar Observagao:
SEGURANCA FISICA







Pele: { -JCorada ( ) Hipocorada ( )Cianose ( )Sudorese ( ) Fria | ) Aquecida.

Tempo de enchimento capilar: [ < 3 segundos; ( ) >3 segundos, () Turgdnaa jugular: )

Drogas vasoativas: ( ) Quais? Precordialgia ( )
Ausculta cardiaca: ( ) Ritmica ( )Armitmica ( ) Sopro { ) Outro. Marcapasso; ( ) Transitorio ( }Dnﬂ% =
Cateter vascular: (4 Periférico ( ) Central ( ) Dissecglo. Localizagao: /7 S5/, Data da pungo

Edema: ( )MMSS ( )MMIl ( )Face ( )Anasarca. Observagdes:

| ALIMENTACAO E ELIMINACOES (INTESTINAL E URINARIA)

Tipe somatico: p;Nuh%db { ) Emagrecido ( ) Caquético { ) Obeso.

Dentigéo: ( ) Completa ( ) Incompleta ( ) Pritese.

Alimentagdo: (VO ( )SNG ( )SNE ( )Gatronomia ( )Jejunostomia ( ) NPT, Hora: Data: [ I
Alteragdes: ( ) Inapeténcia ( ) Disfagia ( ) IntolerAncia alimentar | ) Vémito { ) Pirose ( )Outros:
Abddmen: ( Normotenso ( )Distendido ( )Tenso ( )JAscitico ( )Outros:

RHA: (~JNormoativos ( )Ausentes ( )Diminuidos ( )Aumentados

Eliminacdo intestinal: { -fNormal ( )Liguida ( )Constipado ha dias ( )Outros:

Eliminag#io urinaria: {~Espontnea ( )Relenglo ( )incontinéncia ( )Hematiria ( )SVD: Débito mih;
Aspecto: “ ( )Outros: Observaches:

INTEGR'DADE FISICA E CUTANED-MUCOSA

Condigao da pele: (] Integra ( ) Ressecada | ) Equimoses ( ) Hemalomas | ) Escoriagbes ( Joutro:
Coloragiio da pele: (-JNormocorada ( )Hipocorada ( )ictérica ( )Ciandtica |Turgor da pele: ( )Preservado
Condigoes das mucosas; ¢ JUmidas ( )Secas|Manifestacdes de sede: [ ).

Incisdo cirtrgica: () Local/Aspecto: Curativoem: /|
Drano: ( ) Tipo/Aspecto: Débito: Retirado em: I
Ulcera d2 pressdo: ( )Estagio: Local: Descrigao: Curativo:___/__/_ |
CUIDADO CORPORAL

Cuidado corporal: ( ]Igdepend&nm _,VT Dependents ( ) Parciaimente dependente. Observagdes:

Higlene corporal: Insatisfatéria | Higlene Corporal: ( )Salisfatoria ( )insatisfatéria.

Limitacdo fisica: () Cadeira de rodas { ) Outro:

SOND E REPOUSD

rvndc:- [ }tnm.hla [ ijnmmmuuﬂiu [ ]Ennnintumrnpidu Ob

COMUNICACAO, G;Eﬂﬁ.memmmcm
Comunicaglo: (-] Preservada ( ) Prejudicada | Sentimentos e comportamentos: () Cooperativo () Medo:
( )Ansiedade ( }mmencindafnmlhmmmh{ }Dulrns:

§ - NECESSIDADES PSICOESPIRITUAIS R s e

RELIGIAO / RELIGIOSIDADE E/OU ESPIRITUALIDADE

Tipo: . () Praticants () Nao praticants. Observacdes:

INTERCORRENCIAS
5 =)
ICIA SIA
13 001. 209 "

L |
eSO

F & e
Carimbo o Assinatura do Enfermeiro: DATA%& HOM h

FONTE: BORDINMAD, R.C; Coleta de dudes por medo de grupe focal. Poro Alegre (2008)






“m HOSPITAL DE EMERGENCIA E TRAUMA DOM LUIZ GONZAGA FERNANDES

. EVOLUGAD DE ENFERMAGEWM

P, b=’

Hhrll:h Conscients [ Grieniado [ ) Confuso () Letargico () Torporoso () Comatosc |
¥4 : MW&(:HEJ. W{WWHL_————

Pupilas: (¥ Isocoricas () Anisacéricas ( ) D>E ( ) E=D ( ) Fotorreagentes () Misticas ( e
Fisica: | ) Preservada ( ) Paresia ( ) Plegia ( ) Parestesia Local
Linguagem: ( ). Qual? ( ) ( JAfasia ( ) Disfasia ( ) Disarir

Obs:

OXIGENAGAO _

Resplrag#o: (¥ Espontinea () Cateter Nasal { ) Venturi % Uimin (| ) Traqueostomia ( ) Ayre/Tubo

W{%ﬁmﬁwm’u—/—’

( AEupnéia; () Taquipnéia ( ) Bradipnéia () Dispnéia ( ) Outros:

Auscutta pulmonar: Murmirio vesicular presente: () Diminuidos{ )0 ( JE ———
Ruldos adventicios: () Rancos ( ) Sibiios ( ) Estridor ( }ﬂm

Dsla da inserglo do dreno / f Aspecio da drenagem toracica: 1 ;
Gasomatriz arterial: PH PCC: PO: HCOH EB Sp0a| Datas_____ /¢ — _
| PERCEPCAC DOS ORGAOS DOS SENTIDOS

Alleracdo: ( )Vis#io ( )Audiglo ( )Tato( )Oifato ( )Paladar Obs : P

5 A FisiCA -
ﬁ'!’mnﬁuin{ ) Agitado ( )Agressivo. ( ) Risco de queda. Observagao: ) .
"REG O CARDIOVASCULAR

Pulso: |} Regular ( )Imegular ( ) Impaipével ( ) Filiforme { ) Cheio.







Pele: ( 1) Corada ( ) Hipocorada ( ) Cianose ( )Sudorese ( ) Fria ( )Aquecida.
Tempo de enchimento capilar: ( ) < 3 segundos; ( ) >3 segundos. ( ) Turgéncia jugular: ( )

Drogas vasoativas: ( ) Quais? Precordialgia ( )
Ausculia cardiaca: ( )Ritmica ( ) Amritmica ( ) Sopro ( ) Outro. Marcapasso: ( ) Transitério ( ) Definitivo
Cateter vascular: ( /] Periférico ( ) Central ( ) Dissecgfio. Localizacgo: Datadapungio __J___[__

Edema: ( ) MMSS ( )MMIl ( )Face ( )Anasarca. ObservagBes:
ALIMEMTAGAO E ELIMINAGOES (INTESTINAL E URINARIA)

Tipe somético: ( 4/ Nutrido ( ) Emagrecido ( )Caguético ( ) Obeso.

Dentigdo: ( ) Completa ( ) Incompleta ( )Prétese.

Allmentacdo: ( JVO ( )SNG ( )SNE ( )Gatronomia ( )Jeunostomia ( ) NPT; Hora: Data: ¢ [
Alteragies: ( ) Inapeténcia ( ) Disfagia ( )intolerdncia alimentar ( ) Vomito ( ) Pirose ( )Oulros:
Abddmaen: (Normotanso | )Distendido ( )Tenso ( )Ascltico ( )Outros:

RHA: [ )Normoativos ( JAusentes ( )Diminuidos [ JAumentados

Eliminagdo intestinal: (“)Normal ( )Liquida ( )Constipado ha dias ( )Outros:

Eliminagao urindria: (~)Espontanea ( )Retengio ( )incontinéncia ( )Hematirla ( )SVD: Débito mi/h;
Aspecto; { yOutros: Observagbes:

INTEGRIDADE FiSICA E CUTANEO-MUCOSA

Condigéio da pele: () Integra ( ) Ressecada ( ) Equimoses ( ) Hematomas ( ) Escoriagbes ( )Outro:
Coloragio da pele: (“)Normocorada ( )Hipocorada ( )ictérica ( )Clandtica [Turgor da pele: ( )Pressrvado
Condigbes das mucosas: ( jUmidas ( )Secas| Manifestagbes de sede: | ).

Incisdio cirdrgica: () Local/Aspecto: Curativoem:___[___|
Dreno: | ) Tipo/Aspecto: Débito: Retiradoem: /| [
Ulcera de presséo: | JEstagio: Local: Descricio: Curativo: [ J___
CUIDADO CORPORAL

Cuidado corporal: ( ) Independente ( -fDependente | ) Parciaimente dependente. Observacbes:

Higlene corporal: ( Satisfatoria ( )insatisfatéria | Higiene Corporal: ( )Satisfatdria ( )insatisfatéria.
Limitagiio fisica: ( fAcamado ( ) Cadeira de rodas { ) Outro:

%Ea E REPOUSO
{#') Preservado | ) Insénla ( ) Dorme durante o dia ( }Smulntummdo Dlmmm _

4 - AVALIACAO DAS NECESSIDADES PSICOSSOCIAIS |~~~

COMUNICACAO, GREGARIA E SEGURANGCA EMOCIONAL

Comunicagdo: ( YPreservada ( ) Prejudicada | Sentimentos @ comportamentos: ( ) Cooperativo () Medo:

( )Ansiadade ( )Auséncia de familiares/visita ( ) Outros:

5 - NECESSIDADES PSICOESPIRITUAIS

RELIGIAO / RELIGIOSIDADE E/OU ESPIRITUALIDADE

Tipo: ____( )Praticante () Nao praticante, Observagdes:
INTERCORRENCIAS
"II:"".M-".:‘E"{-LA'— _L?_E AT a0 JE ':Iliétﬁi-j é!j 5 < Tﬂ-ﬁo
__M = E { J ol I.“._._ - : ——
II .-)
- -
[ s q Sra
By
i L
Carimbo e Assinatura do Enfermeiro: DATA: ¥ by 1Y HORA:_£-oT h
i g‘vﬁiff’gt
m— e lES

FONTE: BORDINHAD, R.C; Colets de dades por meko de grupo local. Porto Alagre (2008).






Pele: [ ) Ccrada () Hipocorada | ) Cianose | ) Sudoress ( ) Fria () Aguecida. .
T‘Hﬂhmuﬂhwqammﬂ ) >3 segundos. ( :.Tunmmlﬂ'{ )
Drogas vasoativas: ( ) Quais? :

w (*)MMII ( )Face { )Anasarca. ﬂbﬂmgﬁll ; .‘-.'-'_3
E ELIMINAGOES (INTESTINAL E URINARIA)
“Pﬂ-am : (/) Nutrido ( )Emagrecido | ) Caquético ( )Obeso.

mtlm(}imum :

nostomia ( ) NPT, Hora: Data: L L
AlteragBes: { ) Inapetindia () Disfagia [ ) intolerancla aimentar () Vmito () Pirose ( JOulros:
Abdémen: { NG ( )Distendido ( ) { )Ascitico ()Outros: |
RHA: { )Ausentes | )Diminuidos ( )Aumentados
Eliminagdio intestinal: ( ( )Liquida ( )Constipado ha __ dias (_)Outros: _
Mﬂ%@ﬂ;@;{ww————"

(_)Outros: £ Observaghes:

mmmerhmemnmeu-mm -
Condigic da pele: ) Integra ( ) Ressecada ( iEw-linmulI ) Hematomas ( ) Escoriagbes ( )Outro:

Coloragio da pele: (- )Normocorada ( )Hipocorada ( )ictérica ( JCiandtica | Turgor da pele: (.

CondicSes das mucosas: (()Umidas ( )Secas|Manifestagses de sede: ( ). ———TT
ll'ﬂ:hlﬂﬁrur!lﬂ l }wm Jl Ll ey L.1|-.L-I by P13 € cumuwm"_L__T_ i
Dreno: ( ) Tipo/Aspecto: - " Débito: Rntlr-duum_ =
l:lbiudlm:{ )Estagio: = Local: Descriclo: Cura A
CUIDADO CORPORAL

Culdado corporal: () Independents ( ) Dependente () Parciaiments dependents. Observagdes:
corporal: [/ )Satisfatéria ( )insatisfatoria u_c-rpuﬂ{w Insatisfatoria.

Limitagdio fisica: (<JAcamado ( ) Cadeira de rodas ( ) Outro:

SONO E REPOUSO

‘) Preservado ( }lmﬁnh{ ) Dorme durante o dia { }Sominmpidn e

Tipo: ( ) Praticante ( ) Nao praticante. Observagdes:
INTERCORRENCIAS _ iy
c FONE g Cem Al LAY omy M LG

vJ UUT. 2019

X ' 16 Y
Canmba.BAssinatura do Enfermeiro: D,l;rjdi_ ;i," 1 HORA: 11 ___h
' [

FONTE: BORDINHAD, R.C; Colsta de dades por melo de grupo focal, Porta Alegre (2008),







DES
nm HOSPITAL DE EMERGENGIA E TRAUMA DOM LUIZ GONZAGA FERNAN

Nivel de consciéncla: ( ) Consclente 1) Onentado [ ) Gonfuso () Letargico ( ]anpnm;su{ ) Comatoso () Out
___ GLASGOW(3-15): Sedag#iol) :
Pupilas: (X) Isoc6ricas () Anisocéricas | }}EIB-E[ JE>D () Fotorreagentes () Midticas W*f'*f‘**n,;_
Mobliidade Fislca: { ) Preservada ( ) Paresia ( ) Piegia ( ) Parestesia Lﬂ:.q_!w”%‘m’ WJ'J..L
Linguagem: ( ). Qual7 ( ) Disfonia { )Afasia ( ) Disfasia ( ) Disaria, — |
O™
OXIGENACAO ;
Respirag8o: T~) Espontnea ( ) Cateter Nasal ( ) Venturi % _ Vmin () Traqueostomia () Ayre/Tubo T
( JVMNI( YVMITOT n°  Comissuralabialn®  FiO2 % PEEP  cmHz0
|_$) Eupnéia; () Tequipnéia ( ) Bradipnéia ( ) Dispnéia ( ) Outros:
Ausculta pulmonar: Murmirio vesicular presente: { ] Diminuidos ( )D ( )E

. Ruidos adventicios: ( ) Roncos ( ) Sibilos ( ) Estridor ( ) Outros:—
improdutiva ( ) Produliva

Gasometriz arterlal: PH  PCO: PO» HCO:  EB SpO: Data: /1 Hora
PERCEPCAO DOS ORGAOS DOS SENTIDOS
-Aleragho (_)\isdo ( JAudiglo (_)Tato (_)Offalo ( )Paiader Observeglo: ———
SBGURANGA FISICA .
K} ranquilo () Agitado ( ) Agressiva. () Risco de queda. Observago: =
'REGULAGAO CARDIOVASCULAR

|_Pulso X ) Reguiar () Imegular { )Impaipavel { ) Fililorme | ) Ghelo.
/

03 0uT. 201






RNANDES

HOSPITAL DE EMERGENCIA E TRAUMA DOM LUIZ GONZAGA FE

Eum.ut;:m OE Enrﬁnm

Mz,

REGULACK OLOG e s toso () Outr

Hiwldmmuund- { /) Consclente () Confusa { ) Letérgico ( ) Torporosa ( ) Cama
GLASGOW(3-15): Drogas (Sedacao/Anallyesis \

Puﬂu{,}«f’mt ) Anisacéricas ( ) D>E ( ) E>D () Fotorméage i

o ”M”’ ( )Afasia ( ) HM";,
Obs:
| OXIGENAGAC _ :
wb’fmﬂt ) Caister Nasal { ) Venturi % _ Umin () Tragueostomia }A':W’TUWT
‘ JVMNI () VMITOT n*__ Comissura lablal ° __ Fi02 % PEEP om0 y
ia; () Taquipnéia ( ) Bradipnéia () Dispnéia () Outros:

l.m: pulmonar: Murmdrio vesicular presente: ( ) Diminuidos { JD( )E

Ruidos adventicios: ( ) Roncos ( ) Sibilos () Estridor () Oulros:

| Tosse: ( )improdutiva ( ) Produtiva | Expectoraglio: ( ) Quantidade e aspecto:

Aspiragio: Quantidade e aspecio: Dreno de torax: ( JD( JE ( ) Selo d'dgua; i
| Dala da inserglio dodreno /| __Aspecto da drenagem toracica: E—

Gasometria arterial: PH PCO: POy HCOs EB SpO: Data- 7 7 Hora:

PERCEPCAC DOS ORGAOS DOS SENTIDOS

._Phello JTato ( )Olfato ( )Paladar Observ

- CA FISICA

( rTranquiio ( )Agitado ( ) Agressivo. () Risco de queda. Observagao:

RE CARDIOVASCULAR

Pulso: (/) Regular () Irreguiar | ) Impalpével ( ) Fiiiforme ( ) CHeio. —_






Pele: ( ) Corada ( ) Hipocorada ( ) Clanose ( ) Sudorese ( ) Fria () Aquecida.
Tompo de enchimento capilar; ( ) < 3 segundos; ( ) >3 segundos. ( }Tuumhllllﬁ"'-{ ) =)
Drogas vasoativas: ( ) Quais? h“mdmnnnm
Ausculta cerdiaca: ( ) Ritmica [ ) Amitmica ( ) Outro. Marcapasso: ( lTﬂ"ﬂm”"*n;mmmﬂ
Cateter vascular: () Periférico ( ) Central ( ) Dissecglo. Localizagio: | 5 ¢ Data de pu
Edema: ( )MMSS ( )MMII { ) Face ( )Anessarca. Observagdes: =
iﬂ%@ummm:umhw
Tipo co: (1) Nutrido ( ) Emagrecido ( ) Caqueético ( ) Obeso. -
Denticlo: ( ) Completa ( ) Incompleta ( ) Prétese. : = . e
Alimentaglo: (1 )VO ( JSNG ( )SNE ( )Gatronomia ( )Jejunostomia ( }NPT.J-Itra..i e
AlteracBes: ( ) Inapetncia () Disfegia (-, ) Intolerancia alimentar () Vomito ( ) Pirose
Abddmen: ( )Normotenso ( )Distendids ( JTenso ( )Ascitico ( )Outros:
RHA: ( JNormoativos ( )JAusentes ( )Diminuidos ( = JAumentados ;
Eliminagao intestinal: (« )Normal ( )Liquida ( )Constipado hé _ dias ( )Outios: ——
Ellminagi urinéria: (1 )Espontnea ( )Refengo ( )incontinéncla ( )Hematdria ( )SVD:
i |

GRIDADE FISI E :
Condiglo dia pele: ( ) Integra ( ) Ressecada ( ) Equimoses ( ) Hematomas | ) Escoriagbes ( )Outro:

: rvado
Coloragiio da pele: (\ JNormocorada ( )Hipocorada ( )ictérica ( JCiandtica | Turgor da pele: ()Prese
Condigbes das mucosas: ( )Umidas ( )Sacas ManifestacSes de sede: ().

mi/h;

Gurativo em: —— /-
Incisdo cirirgica: () Local/Aspecto: _ :timdn omf—L —
Dreno: ( ) Tipo/Aspecto: Débito: = Curativo ;. /—/_—
Uleora do pressdio: ( )Estégio: Local: Desarigho:
CUIDADO CORPORAL

Guidado corporal: () Independente (1 ) Dependente ( ) Parciaiments dependente. Observagdes: -
Higiene corporal: ( Satisfatoria (_jinsatisfatéria | Higlene Corporal: ( )Satisfatoria ( )insatisfatoria
Limitagao fisica: (< )Acamado ( ) Cadeira de rodas () Outro:
SONO E REPOUSO

(«) Preservado ( ) Insbnia ( ) Dorme durante o dia ( }Bcnnl-

L A R | 1k . - T S Pt TR . Sigt, SRR
D T T T e e

' WMedo:
Comunicaglo: (+ ) Preservada () Prejudicada | Sentimentos e comportamentos: ( ) Cooperativo ()
( )Ansiedade ( ) Auséncia de familiaresivisita () Outros:

: = e T e e B
— T AL B e R el i
- SR S i L ey e L. _..1____?_.?_::__-.,-___ e

¥

— o+ F i
bR, o rong i P e SRV DT

Euuemruu.mn :
Tipo: [ ) Praticants () NAo praticants. Observagbes:
INTERCORRENCIAS

| Canmbo-Assinatura do Enfermeiro: (o ool DATA. S0 /u€ios.  HORA
: g ""'I":I"'[:N H“Ernﬁga .
° COREN" e

FONTE: BORDINHAD, R.C: Colela de dados por maio de grupo focal. Porio Alegre {2008).
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Conpach
SOLICITACAO PARA AQUISICAO DE ORTOSE / PROTESE
NOME DO PACIENTE: 0 tniden Qe Olwva [DADE_2.9
() PACIENTE INTERNADO ENFERMARIA : S LEITO: % _DATAQ6/26 (IS5
DIAGNOSTICO:
-"n Fu§ 5 "*-.d-'*"":ir"l ] il En (-EJ
i §
-
MATERIAL ESPECIAL:
Druie. 4.5
JUSTIFICATIVA MEDICA DA SOLICITACAO DO MATERIAL:
‘.l_\-
"'.nt'é\ﬁ*-nﬁ ]
M
q&“ﬁﬁ*"""f P o,
i
i 05 WABSINATURA E CARIMBO
I S ——
PARECER DA DIRECAO TECNICA: I -
03-gt7 1A S/a |
_ 2019 /
=i A1

) di.- 't f ,}3 ."'"“]

ASSINATURA F CARIMBO






ek GOVERNO SEC ETARIA DE SAUDE DO ESTADO

DA FARA.iBA
Ee—

HOSPITAL DE EMERGENCIA E TRAUMA DOM LUIZ

TABELA J?E ALDRETE E KROUUK MDDIFICADA

Critéro para alta de recuperagao pﬁs anestésico

" Hora enlrada

 Hora saida

)

GDHZAGA FERNANDES

<7/

Nenhum Movimento = 0
Movimenta 2 membros = 1
Movimenta 4 membros = 2

Apnéla - 0
Respiragdo Limitada, Dispnéia=1 | I
Respiragdo profunda e fosse = 2

PA + ou - 50% dlo nivel pré-anestesico = 0
Hh-:w.’:‘ﬂa-tﬁ%dnniva!m@amsfﬁsicm 1
PA + ou - 20% do nivel p.fé-anesrésfdn:t'; 2

Sat 02 < 90 com oxigénio = 0 |
Sat 02 > 50 com oxigénio = 1
Sat 62 < 92% sem oxigénio = 2

Nao responde ao chamado=0 | f
Despertado ao chamado = 1
Comoletamente acordado = 2

TOTAL DE PONTOS i

Assﬁuh# Amﬂsrsta

L

l'l'_

GDM‘PP‘_

=

-

03 0UT. 2009

PRUIQCOLO

AG. JOA

0 PESSOA

J PREVIDENGCIA SIA

f







jmm{wm:i irose_(_)Outros:
( )Distendido ( )Tenso ( JAscitico ( )Outros:

RHA: ( )Normoativos ( )JAusentes ( )Diminuidos ( )Aumentados ——
t 2 D-hnn#p&ns:

INTEGRIDADE E CUT UCOSA

mﬂm{m{}m }Equm{}b{crrmffism ()Outro:

0 da pele: ( “jNormocorada ( ( )ictérica (_)Giandtica d-#h{}F‘mmﬂﬂ
Eundlgﬁnd-mm JUmidas ( }Suml:mﬂndr !
: {59 Local/Aspecto: f—( | Curativo am: SO -'
ﬂmt ) Tipo/Aspecto: Débito: Ruﬂrndnum:=,f_-"—r

| Ukcora de pressso: ( jEstigio: Locat Descrigho: Coratve iemle =

mu ‘Bt “ 1 Hal s - ~ELIsT '1-' -
“Lh':ﬂ; _kimﬂ'ﬂdo'[ ) Cadeira de rodas ( ) Outro L
L JPreservado () Insdnia ( ) Dorme durante o dia ( }auulmﬂdnw _
i = L .. et o T S R L] ..1-;5.:.-1-1 .r*‘ m “ﬂh r::;"}#"""’_ﬁuﬁﬁ SRS

_..l-""'FT‘:?-"J-"'r-'H
DODEralvo { }m;

- .--..--.-:—- T "'5.!‘ -,-.-!.7"-.-_

= -L&rh‘lﬁ- @gﬁ’”ﬂi"-f

() Praticante ( ) Nfo praticante. Observagies:
INTERCORRENCIAS

L= I‘ = - -"L“\"l—-\?!_frz-lq ﬁgwimkh/ aﬁ‘li{""’i s - ﬁf’ Eé?_.lr--&_ ] -

Crm?mﬂnmuﬁmm: g . paTA: S5 1€ 2a S HORA:_[6 /s -
- I\-HIL;,{... "I-”l{ - ' .
tn s, @] 226 P35
FONTE: BORDINHAD, R.C; Calela de dados por meio de grupo focal Porin Alegre (2008).







”“WW‘M{}HW{JMIIMIF&{)MW"“M‘ ; )
Tempo de enchimento capilar: ( ) < 3 segundos; ( ) >3 segundos. ( ) Turgéncia jugular: S——raama ()
Drogas vasoativas: ( ) Quais? oo () Definitvo
Ausculta cardiace: ( ) Ritmica () Aitmica () Sopro () Outro. Mercapasso: ( :Tﬁﬁwmgﬁm
Cateter vascular; (/) Periférico ( ) Central ( ) Disseccdo. Localizagho: (1 © O

“Edema: ( ) MMSS MMII ( ) Face ( )Anasarca. Observacdes:
%@lmum
Tipo : (<) Nutrido [ )Emagrecido | ) Caquético ( ) Obeso.

Dentigio: () Complata () Incompleta | ) Protese. - =
Alimentagio: ( )VO ( )SNG ( )SNE ( )Gatronomia ( )Jejunostomia () NPT, Hora:. : :I—‘——
AlteragBes: ( ) InapetBneia ( ) Disiagla (- ) intolerincia slimentar ( ) Vomito ( ) Pirose ( )Outros
Abdomen; (~)Nommotenso ( )Distendido ( )JTenso ( )JAscitico ( JOUtTOs:
RHA: ( )Normoativos ( )Ausentes | )Diminuidos ( )Aumentados _
Eliminacio intestinal: (“)Normal ( )Liquids ( )Constipado ha dias ( )Outros: — =
Eliminac#io urindria: ()Espontnea ( )Retenglo { )incontinbneia ( JHematuria ( )SVD:

= : Obsarvigbes:

INTEGRIDADE E CUTANEOMUCOSA ' :
| Condicio da pele: (] Integra { ) Ressecada ( ) Equimoses () Hematomas ( ) Escoriagbes ( JOulr
Coloragiio da pele: ( JNormocorada ( )Hipocorada ( )ictérica ( )Ciandtica [Tu

CondigOes das mucosas- \Sacas ifestacSas de sede: ( ).
m:{ }La-l:-altlmlpam?l: mer 2 Curativo em: / : ;I

: 1 : . Retiradoem: /L
Dreno: L }WAM : . Débito: : = o T B
_Ulcara do pressdio: ()Estagio: Local: Descriglio BV f e —=
_CUIDADO CORPORAL .
Cuidado corporal: () Independents (-] Dependents ( ) Parcialments dependenis. _Observagdes: -
H co H Higlens ral: ( )Satisfatéria insatisfatdria.
Limitagdo fisica: ( (_) Cadeira de rodas ( ) Outro:
SONO E REPOUSO

Tpo: () Praticants () N&a praticante. Observagdes: :
: INTERCORRENCIAS "

:?LH:--E'."L{’" "J'"‘_‘. datgn olg Li¢ado s . ..0ma boclis s
- - t

.r:- T, € . C i T

i L -
W ULl I;.:}

—

Gﬂhﬁc{bﬁulrﬂmw do Enfarmeiro: DATA: I3 == I HORA: _ 4l co







P: bpm PR irpm PA
HGT: mg/dl; Peso: Kg; Altura: em|Dor: ( ) Local:

| EXAMES LABORATORIAIS ALTERADOS;

ROLOGICA

| Mivel de consciéncia: (1 ) Consciente ( X) Orientado ( ) Confuso ) Letargico () Torporoso () Comatoso ( ) Outr
GLASGOW/(3-15): s (Sedagio/Anaigesia): o

WMW%*JW( ) Midticas () Midri

Wiobilidade Fisica: () Preservada ( ) Paresia () Piegia ( ) Parestesia Locat:

| Uingusgem: ( ). Qual? () Disfonia | )Afasia () Disfasia ( ) Disartria.

Obs;

~ | OXIGENACAO

_ﬁﬂpll‘l@:-?:{ﬂ&pontlmn{ ) Cateter Nasal ( ) Venturi % _ Umin( ) Traqueostomia ( ) Ayre/Tubo T

| CIVMNI{ yVMITOT o Comissura lsblal n®  Fi02 % PEEP  cmH20

(X) Eupnéia; ( ) Taquipnéia ( ) Bradipnéia ( ) Dispnéia ( ) Outros:

Auscu'ta pulmonar: Murmdrio vesicular presente: { ) Diminuidos ( )D ( JE

Ruidos adventicios: ( ) Roncos ( ) Sibilos ( ) Estridor ( ) Outros:

: () Improdutiva Produtiva | Expectoracio: ( ) Quantidade e - -

Mn:%ﬁdﬂaim: { Dreno de térax: ( )D( )E ( ) Selo d'agua;

Data da in dodreno | | Aspecio da drenagem toracica:

| Gesometris arterial: PH  PCO; PO HGOs EB SpO: _ Data:___ /L Hora:

| PERCEPGAO DOS ORGAOS DOS sentbos
Al :{ Msdo ( )Audicio ( )Tato( )Olfato ( ladar Obss :

(X} Tranquilo () Agitado ( ) Agressivo. ( ) Risco de queda. Observacao: —
L s | I

_Pulso: ix ) Regular { ) imegular ( ) Impalpéve! ( ) Filiforme ( ) CHeio.







tumny )radmus () rupocomada ( ) Cianose | ) Sudorese () Fna | ) Aquucnis,

)
Tompo de enchimento capilar: ( ) < 3 segundos; () >3 segundos. ( ) Turgéncia pgular} 0o
Drogas vasestivas: ( ) Quais? -

Auscults cardisca: ( ) Ritmica ( }Amitmica . :

| Catuter vascular: (1) Periférico ( ) Central ( ) Localizago: 2 Data do
“Edema: { ) MMSS ) MMl ( ) Face ( ) Anasarca. Observagbes:

|_ALIMENT, E ELIMI (INTESTINAL E URINARIA)

Tipe co: ( 1) Nutrido { ) Emagrecido ( ) Caquético ( ) Obeso.

Dentigo: ( ) Complata ( ) Incompleta | ) Protese. T 1

_Alimentaglo: (;)VO ( )SNG ( )SNE NPT, Hora:. Deta i —
Alteragbes: ( ) Inapeténcia () ") intoleréncia { ) Vomio () Pirose ( JOUD™
Abdbmen: ( JNOmRotenso ( JDistendido ( JTenso ( )JAscltioo ( Jouros:
RHA: ( )Normoativos ( )Ausentes ( )Diminuidos ( )Aumentados

_ Eliminagio intestinal: (; ( )Liquida padohs _ dias ( JOutros: .

(_)Outros: ObservagOes:
mmmﬁﬂcummmm Ot
da 1 Ressecada Hematomas () Escoriagbes :
Condigao p-ll[}rltlgrl{] () Equimoses ( ) T da pele: (_)Preservado

: ' Curativoem: /!
hﬂlhl:-ll'ﬂfﬂlﬂ { ]Lﬂﬂum- - R Hmnﬂm:__;'___;_-—-__
Dreno: ( ) Tipo/Aspecto: Débito: Crative

| Ulcurs de presssio: ( )Estdgio: Local: Descrigho: =
CUIDADO CORPORAL

Culdatio corporal: ( ) Independente (1 ) te ( ) Parciaiments

| Higiene corporal: ( +)Satisfatoria (_)insatisfatéria H&MJ_M‘LU‘L———————-
Limitacso fisica: ( { JAcamado ( ) Cadeira de rodas ( ) Outro:
8010 E REPOUSO

(1) Presarvado ( ) Insbnia ( ) Dorme durants o dia | Jmlww T
i I"“}‘r 1 'ﬂ"-:’i"'- _‘51'*'* ~

T _r -

...ﬁn_rr.:-.u.n- .r-m_{l..l {"'-.r"g'q gt " ol
BEGL ' E -

( )Praticants ( ) N#8o praticante. Observagles:

INTERCORRENCIAS
ug il
i
i
Carimbo B-Assinatura do Enfermeiro: wuﬂu[t%";:li.m DATA: 2/ 06 1 <udd HORA
i 58.09 »

FONTE: BORDINHAO, R.C; Coista de dados por malo de grupe focal. Porto Alegre (2009).
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[IOSPITAL DE EMERGENCIA E TRAUMA DOM LUIZ GONZAG A FERNANDES CRP: .7 7R.268 0053 et
Av Mal Flasani Pebxito, 4700 - Mabinas, Comping Grande - FH haen: 00AG3 209 fm‘ (W83 govERND
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& NOME : Enles Fubnicin Alves Casy 1 '\
e
= DAPARAIBA
Numero do Prontudrio: | 41451 DATA DA CIRURGIA: 0] 072019

Nimero do a\t_qurl?lcnlf._t:_m@fd-iﬁ_ Clin; URTDFE_I_)!."_&. |/ Enl: | / Leiz2
DESCRICAO CIRURGICA
Nome do Paciente: CICERO PAULINO DE OLIVEIRA

Data da Internagiio: 24/052019

Atendimento: 1904655

Diagnostico Pré-Operatério: oo ol a A oo T L»f.'-.p s M

Diagnostico Pos-Operatorio: _ﬁ: Yvayn— 5

Cirurgia:OSTEOSSINTESE " Data da Cirurgia:01/07/2019

Equipe:
Cirurgido:FABIO DE MOURA SPA
Aux LEULER FABRICIO ALVES CRUZ
= Aux Z:ANA MARIA DA SILVA ANSELMO
Aux 3:
Instrumentador:FLAVIO
Anestesista:SIDDHARTA GUATANHA LACERDA ) _
Tipo de anestesia:RAQUIANESTESIA - =4

Relatorio Imediato do Patologista: / d3 ni 1 84
Exame R_adlull.’ngim no Ato:STM.

Acidente Durante Operagio:NAO.
Descrigio da Operaciio:

1. PACIENTE EM DECUBITO DORSAL HORIZONTAL SOR ANESTESIA:

2. ASSEPSIA + ANTISSEPSIA + APOSICAO DE CAMPOS ESTEREIS:

3. INCISAO EM FACE ANTERO-MEDIAL DE PERNA ESQUERDA + DISSECCAO POR
_PLANOS + HEMOSTASIA;

» REDUCAO CRUENTA DO FOCO DE FRATURA

5. OSTEOSSINTESE COM PLACA BLOQUEADA PARA TiBIA DISTAL + PARAFUSOS

CORTICAIS E BLOQUEADOS SOB

ESCOPIA;

6. INCISAO EM FACE LATERAL DE JOELHO ESQUERDO + DISSECCAO POR PLANOS +

HEMOSTASIA

7. REDUCAO CRUENTA DO FOCO DE FRATURA;

8. OSTEOSSINTESE COM PARAFUSO CANULADO 6,5MM DE ROSCA PARCIAL N° 70 SOB

ESCOPIA;

9. LAVADO DE FERIDA OPERATORIA + SUTURA + CURATIVO.

Data 01/07/2019 Assinatura/Carimbo o
Euler Fabricio Alves Cruz e Euier Fabico A Cnz

A ETORED - tﬁuﬂ.!.‘.'-:d_. (Wt
CRA-PH 990/

10.1.1. 148 projetohicgiimpredescri php PID=2385& contar= 1004885 L






Data ca internagao: 24/05/2019 Hora: 15:25:12
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T - CAATAD DO S5 -~ DATE GE MASCTREENT ,
700508342233057 | [Taamensze | [ el ==
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010712019 HPM-Painel Adminstratve

CNPT: 10848, 190/0001-55
Datg; 05/07/2019

f . . e m Moras: 16:28:12
X P, as: 16.24:

Medico {a) Diarista © Euler Fabricio Alves Cruz

PRESCRICAO MEDICA ¢

DADOS DO PACIENTE :
N do prontudirio: 1904655 Paciente: CICERO PAULING DE OLIVEIRA  (dade: 039 Sexo: M

Nome da Mie: MARIA DAS DORES OLIVEIRA PAULING Data de Nascimenta: 7/08/1470 Admizsdo; 244052019

Clinica ORTOPEDIA | _Enfermaria: | Leito: 2 Diagndstico: FX EXPOSTA DE PERNA E
DIA 1/07/2019
'HE DICO(A) ASSISTENTE : Euler Fabricio Alves Cruz / _ 8
‘k Prescrigio Aprazamenlo }
| IETA LIVRE L7
BORO FISIOLOGICO 0.9% SO0ML E.V, IFRASCO. 12h/12h = = | W ]
FTRIAXONA SODICA | G 1N INTRAVENOSO/INTRAMUSCULAR E V. 1T , 13h/12 )/ﬁ
0D/ D
| ,
i_IpPiRONA SODICA S00 MGML 3 I_dA o/ |
; o

ROMETAMOL CE LTD('DRDLA(‘I‘.'J JOMG/ML | MLE.V, IAMF
E DOR MAIS INTENSA

K IFISIOTERAPIA MOTORA 7
' LIDADOS GERAIS + SINAIS VITAIS ) ; )

—_ - - — -
in [CURATIVOS

il E.\NTER COM JELCO HEPARINIZADO

E\rﬂLUCAﬂ

DATA:01/0772019  HORA:16:27:38
POS-OPERATORIO IMEDIATO SEM INTERCORR ENCIAS.
L ONDUTA: VIDE PRESCRICAO MEDICA; SOLICITADO RX DE CONTROLE.

ASSINATURA + CARIMRBO
Fuler Fabricio Alves Cruz
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@m HOSPITAL DE EMERGENCIA E TRAUMA DOM LUIZ GONZAGA FERNANDES
m

—

- s VS

EVOLUGAO DE ENFERMAGEM
1. IDENTIFICACAQ , = R | L T oy %3
Nome: *L iy ";.-\_ul.ufm = L";.-E?"L AdSs Suilt iRBgiEh’u: ! Leito: 4 ,-l Lo fSEtDFAtUHL' r}-g;m .!
2.AVALIAGAO GERAL 2 R o B e SRk
Sinais vitais: Tax: °%C: P bpm; FR: irpm; PA: mmHg: FC: bpm; Sbﬂz; %
HGT. mg/dl; Peso: Kg; Altura: cm|Dor: { ) Local ||  Obs.: ]

| EXAMES LABORATORIAIS ALTERADOS, |

I

| 3AVALIACAO DAS NECESSIDADES PSICOBIOLOGICAS ¥ rire v

__REGULACAO NEUROLOGICA

Nivel de consciéncia: (x ) Consciente () Orientado () Confuso | ) Letérgico () Tdrporoso () Comatoso | ] Ot

U

GLASGOW(3-15): Drogas S0/Analgesia):

 Pupilas: ('¢) Isocdricas ( ) Anisocbricas ( }D>E( ) E=D () Fotorreagentes ( ) as { ) Midridticas
I'.l_u_ﬁiﬂdada Fisica: ( ) Preservada ( ) Paresia ( ) Piegia ( ) Parestesia Local: i

nguagem: ( ). Qual? ( ) Disfonia ( )Afas@ ( ) Disfasia ( ) Disariria,

Obs:

OXIGENAGAD

Respiragdo: ( {) Espontanea ( ) Cateter Nasal () Venturi %  Umin ( ) Traqueasiomia () Ayre/Tubo T

( JVWMNI{ }VMITOTn®  Comissura labial n® Fi0D2 % PEEP cmHa0

{y) Eupnéa, { ) Taquipnéia ( ) Bradipnéia ( ) Dispnsia | ) Outros:

Ausculta pulmonar: Murmirio vesicular presente: () Diminuides ( )D( )E

Ruidos adventicios: ( ) Roncos | ) Sibilos () Estridor ( ) Outros:

f;na:{ ) Improdutiva ( jF'mdutha]E:pmtm;in:t ) Quantidade & aspecto:

|_Aspiragiio: Quantidade e aspecto: [Dreno de térax: ( )0 ( JE { ) Seio d'agua: ,
Data da insercéo do dreno / / Aspecto da drenagem toracica:
Gasometria arteriai: PH PCO: PO: HCOs EB Sp0; Data:__ /| _{  Hora

PERCEPCAO DOS ORGAOS DOS SENTIDOS

Aleragdo: (_)Visdo( )Audicso ( )Tato ()Olfato (_)Paladar Observagao:

SEGURANCA FISICA

() Tranquilo ( ) Agitada ( ) Agressive. ( ) Risco de queda. Observacio:

REGULACAO CARDIOVASCULAR

=

Pulso: (+) Regular ( ) Irregular { ) Impalpavel | ) Filiforme { ) Cheio.







Pele: (L) Corada ( ) Hipocorada ( ) Cianose ( ) Sudorese ( ) Fria ( ) Aquecida.

Tempo de enchimento capilar: ( ) < 3 segundos: ( )>3 segundos. { ) Turg2ncia jugular: ( )

Drogas vasoativas: ( ) Quais? Precordialgia ( )
Ausculta cardiaca: ( )Ritmica { )Arritmica ( ) Sopro ( ) Outro. Marcapasso: ( ) Transitorio ( JDaﬁniﬁvq .
Cateter vascular: (4) Periférico ( ) Central ( ) Dissecgdo. Localizagao: Data da pungaol / T3/ 1]

Edema: { )MMSS ( )MMIl ( )Face [ )Anasarca, Qbservaches:

ALIMENTACAO E ELIMINAGOES (INTESTINAL E URINARIA)

Tipo somitico: (%) Nutrido ( )Emagrecido ( )Caguético ( ) Obeso.

Denticdo: ( )Completa ( )Incompleta ( )Prélese.

Alimentagdo: (X)VO ( JSNG ( )SNE ( )Gatronomia ( )Jejunostomia ( ) NPT, Hora: Data:__[ [

Alterages: ( ) Inapeténcia ( ) Disfagia ({ ) Intolerdncia alimentar ( ) Vbmito { ) Pirose | )jOutros:

Abdémen: ( JNormotenso ( |Distendido ( )Tenso ( JAscitico | )Outros:

RHA: ( )Normoativos ( )JAusentes ( )Diminuidos ( JAumentados

Eliminagao intestinal: (X )Normal ( )Liquida ( )Constipado ha dias [ )Outros:

Eliminagdo urindria: ()Espontinea ( JRetencio ( )incontinéncla ( JHematiria ( )SVD: Débito mi‘h;

Aspecto; { )Outros: Observaches:

INTEGRIDADE FiSICA E CUTANEO-MUCOSA

Cordicao da pele: () Integra ( ) Ressecada ( ) Equimoses ) Hematomas | ) Escoriagdes | JOutro:

Coloragdo da pele: (%)Normocorada ( Hipocorada ( ictérica ( )Ciandtica | Turgor da pele: ( )Preservado

Cordigbes das mucosas: ( )Umidas ( )Secas|Manifestagbes de sede: ( ).

Incisdo cirirgica: ( ) Locall/Aspecto: Curativoem: __/___J____
Dreno: { ) Tipo/Aspecto: Débito: Retiradoem, __/__ | ____
Ulcera de pressao: ( JEstégio: Local: Descrico; Curativo: /[ |___
CUIDADO CORPORAL

Cuidado corporal: ( ) Independente ( ) Dependente () Parcialmente dependente. Observaghes:

Higisne corporal: (X)Satisfatéria ( )insatisfatoria | Higiene Corporal: ( )Satisfatoria ( )insatisfatéria

Limitacdo fisica: ( )JAcamado ( ) Cadaira de rodas {><) Outro:

SONO E REPOUSO
B4 Preservado () Insdnia ( ) Dorme durante o dia ( ) Sono Interrompido. Observacdes.
‘.._:-- - Tl E" e g !i- &~ b e = Gimal = s 1 3 !

COMUNICAGAO, GREGARIA E SEGURANGA EMOCIONAL

Comunicagao: (3 Preservada | ) Prejudicada | Sentimentos e comportamentos: () Cooperativo () Medo:

(_)Ansiedade ( )Auséncia de familiaresivisita ( ) Outros:

REL/GIAO / RELIGIOSIDADE E/OU ESPIRITUALIDADE

Tipo: ( ) Praticante ( ) Nao praticante. Observaghes:

INTERCORRENCIAS =

- LOMoy 2
_;' s
: 1384 —mg
f > '
A 1=y JLQO '
SNal
= . 7 [ e -"J . c = .
Carirbo e Assinatura do Enfemmuanm 115-ENF DATAVZ O\ HORA: L 0

CORE

FONTE: BORDINHAD, R.C; Coleta de dados par maio de grupo focal. Porlo Alegre (2008)






Pele: (_yCorada ( ) Hipocorada ( )Cianose ( )Sudorese ( )Fria { )Aguecida.
Tampo de enchimento capilar: L~T= 3 segundos; ( ) >3 segundos. ( ) Turgéncia jugular: { )
Drogas vasoativas: ( ) Quais? Precordialgia ( )

Ausculta cardiaca: ( ) Ritmica () Arritmica ( ) Sopro ()} Outra. Marcapasso: ( ) Transildrio ( ) Definitve
Cateter vascular: ( fPeriférico ( ) Central | ) Dissecgao. Localizagdo: A4S Dala da pungao 4 D7
Edema: { ) MMSS { ) MMII ( )Face ( )Anasarca. Observacdes:
ALIMENTAGCAOQ E ELIMINAGCOES (INTESTINAL E URINARIA)
Tioo somatico: Nutrido ( ) Emagrecido { )Caguético | )Obeso.
Dentigado: ( ) Completa ( ) Incomplets ( )Protese.
Almentaclio: [ VO ( )SNG ( )SNE ( )Gatronomia | Wejunostomia ( ) NPT, Hora: Dabe: i it
AleragSes: () Inapeténcia ( ) Disfagia | ) IntolerAncia alimentar ( ) Vdmito ( ) Pirose { )Outros:
Abddmen: ( JNormotenso ( )Distendido ( )Tenso ( )Ascitico | JOutros:
RHA: {“Normoativos ( Wysentes ( )Diminuidos ( JAumentados
Eliminagéo Intestinal: (- Normal { JLiquida | JConstipado ha dias ( )Outros;
Eliminagdo urindria: {~Espontanea ( JRetengdo ( )incontinéncia ( JHematiria ( )SVD: Débito mi'h;
2 (_)Outros: Observagbes:
INTEGRIDADE FISICA E CUTANEO-MUCOSA
Condigdo da pele: l/ﬂﬁegra ( )Ressecada | )Equimoses ( )Hematomas ( ) EscoriagBes ( jOutro:
Co'aragio da pele: ormocarada ( )Hipocorada ( ictérica ( )Ciandtica Turgor da pele: ( )Preservado
Condigbes das mucosas: midas | )Secas Manifestagées de sede: ( ).
Incisdo cirlirgica: ( ) Local/Aspecta: - Curativoem:____/___ [
Drena: () Tipo/Aspecio: Débito: Reliradoem: __/__
Ulcara de pressio: staglo: ; Local: Descricao: Curativo:__/__/___
CUIDADO CORPORAL -
Cuidado corporal: ) Independents ( jDapandm,(f}' Parciaimante dependente. Observagdes:
Higiene corporal: isfatoria ( )Insatisfatéria Higiene Corporal: ( )Satisfatéria ( )insatisfatéria.
Limitagdo fisica: { )Acamado { ) Cadeira de rodas { )Outro:
SOMNO E REPOUSO
“reservado ( ) Insénia ( ) Dorme duranie o dia ( ) Sono Interrompido. Observagties:

‘:," E=NRE __. = T 5 -'-.. . - 3
COMUNICACAO, GREGARIA E SEGURANCA EMOCIONAL

Comunicagdo: ada ( )Prejudicada | Sentimentos e comportamentos: ( ) Cooperativo ( ) Medo:
{ )Ansiedade ( )Auséncia de familiares/visita { ) Outros:

R T—

RELIGIAO / RELIGIOSIDADE EOU ESPIRITUALIDADE

Tipo: ( ) Praticante ( ) Nao praticante. Observacdes:
INTERCORRENCIAS

. f
A% dwa e DFD 2T Qi xah 1o GTeme 7.




Pele: (L) Corada ( ) Hipocorada ( ) Cianose ( ) Sudorese ( )Fria ( )Agquecida.
Tempo de enchimento capilar: ( ) < 3 segundos, ( ) >3 segundos. ( ) Turgéncia jugular; { )

Drogas vasoativas: ( ) Quais? Precordialgia ( )
Ausculta cardiaca: ( ) Ritmica ( )Arritmica ( ) Sopro ( ) Qutro. Marcapasso: ( ) Transitorio ( ) Definitive
Cateter vascular: () Perlférico () Central ( ) Dissecgao. Localizagao: Data da pungao <l /S 4/ 1]

Edema: ( ) MMSS ( ) MMII (_)Face ( )Anasarca Observactes:

ALIMENTAGAO E ELIMINAGOES (INTESTINAL E URINARIA)

Tipo somatico: (~) Nutrido ( )Emagrecido ( ) Caquético ( ) Obeso.

Dentiglo: ( ) Complela { )Incompleta ( )Prolese.

Alimentagdio: (X\)VO ( )SNG ( )SNE ( )Gatronomia ( )Jejunostomia [ ) NPT, Hora: Data._L__[

Alteragdes: ( ) Inapeténcia ( ) Disfagia ( ) Intolerancia alimentar ( ) Vomito ( ) Pirose | )Oulros:

Abdémen: ( )Normotenso ( )Distendido ( )Tenso ( JAscitico | )Outros

RHA: ( )Nomoativos ( )Ausentes ( )Diminuides | )Aumentados

Eliminacao intestinal: (X )Normal ( jLiquida ( iConstipado ha dias ( )Outros:

Eliminagdo urindria: (. JEspontinea ( JRetenglo ( )incontinéncia ( )Hematdria ( )SVD: Débito mih;
Aspecio; { )Outros: Observaces:

INTEGRIDADE FISICA E CUTANEO-MUCOSA

Condicdo da pele: () Integra ( ) Ressecada ( ) Equimoses ( ) Hematomas ( ) Escoriagbes ( )Outro:

Colorago da pele: ( X)Normocorada ( Hipocorada ( )ictérica ( )Cianética |Turgor da pele: ( Preservado

Canciiges das mucosas: ( )Umidas ( )Secas|Manifestagdes de sede: ( ).

Incis3o cirlirgica: () Local/Aspecto: Curativoem: __/_I____
Drena: () Tipo/Aspecta: Débito: Retiradoem; __/__ [ ____
Ulcera de pressaio: ( )Estagio: ' Local: Descrigao: Curativo: [/ ___

CUIDADO CORPORAL
Cuidado corporal: () Independente ( ) Dependente (A Parcialmente dependente. Observagdes:

Higiene corporal: (X)Satisfatoria ( )insatisfatéria | Higlene Corporal: ( )Satisfatéria ( )insatisfatria.

Limitagso fisica: ( )JAcamado ( ) Cadeira de rodas (<) Outro:

SONO E REPOUSO

Mﬁtmaﬁ ( )Insénia ( ) Dorme duranie o dia ( ) Sono Interrompido. Observagbes:

~%1E“'--I i =wam

COMUNICAGAO, GREGARIA E SEGURANGA EMOCIONAL

Comunicagdo: (4 Preservada ( ) Prejudicada | Sentimentos e comportamentos: (>4 Cooperalivo () Mado:

(_) Ansiedade ( ) Auséncia de famillaresivisita () Oulros:

RELIGIAO / RELIGIOSIDADE E/OU ESPIRITUALIDADE
Tipo: ( ) Praticante ( ) N#o praticante. Observacdes:
INTERCORRENCIAS
- . - — —
| GO s 2
| ENCIA Sia
f! L3-8 —0mg
[ |
A 1~z JLQ . |
» Nay. W
' e " B -
Carimko e Assinatura do Enfermeiro: . ere Vi mﬁfﬁ pATAYVZ/0H\R ~ nora G O
CORE N

FONTE: BORDINHAD, R.C; Colsta de dados por melo de grupo focal, Porio Alsgra (2009).




ﬁ m HOSPITAL DE EMERGENCIA E TRAUMA DOM LUIZ GONZAGA FERNANDES
C—— T

EVOLUGAO DE ENFERMAGEM

1. IDENTIFICAGAO ;

| Nome: &€, e¢uio tacdine [Registro: [Leito: J- 2 |Setor Atuai: Ot
Sinais vitals: Tax oc: P: bpm: FR: irpm; PA: mmHg: FC: bpm; SPO2: %
HGT: mg/dl; Peso: Kg: Altura: cm|Dor: { ) Local: Obs.:
EXAMES LABORATORIAIS ALTERADOS;
[ "

r? f' L f
¢ f,---.lﬁ . /

'}". /
3AVALIACAO DAS NECESSIDADES PSICOBIOLOGIGAS . - i . - 7 ey
REGULAGAO NEUROLOGICA
Nivel de consciéncia: (x ) Consdente () Orientado () Confuso () Letérgico () Torporoso () Comatoso () Oulro

GLASGOW(3-15): Drogas (SedagaolAnalgesia):

Pupilas: /%) Isocoricas ( )Anisocoricas ( )D=E( )E>D ( )Fotorreagentes ( ) Midticas ( ) Midriaticas
Mobilidade Fisica: (| ) Preservacda ( ) Paresia ( ) Plegia ( ) Parestesia Local
‘nguagem: { ). Qual? ( ) Disfonia ( )Afasia | ) Disfasia ( ) Disartria.

g

nxléﬁmgin ' ;
Respiragdo: () Espontéanea ( ) Cateler Nasal ( )Venturi %  limin ( ) Traqueostomia ( ) Ayre/Tubo T

[ JVMNI{ )VMITOT n® Comissura labial n® Fo2 % PEEP emH:z0

() Eupnéia; ( ) Taquipnéia ( ) Bradipnéia ( ) Dispnéia ( ) Outros:

Ausculta pulmonar: Murmdrio vesicular presente: ( ) Diminuidos( )D( )E
Ruidos adventicios: { ) Roncos ( ) Sibilos ( ) Estridor ( ) Outros:

Tosse: ( ) Improdutiva ( ) Produtiva | Expectoragfio: ( ) Quantidade e aspecto:

Aspiragdo: Quantidade e aspecto: |Dreno de térax: ( )D( )E ( ) Selo d'dgua:
Datada irsercdododreno [/ Aspecto da drenagem toracica:
Gasometriaarterial: PH PCO: PO: HCO: EB Sp0: Data:___/ [ _ Homa

PERCEPGAO DOS ORGAOS DOS SENTIDOS

Alleragdo ( )Visdo( )Audigdo( )Tato( )Olfato( )Paladar Observacao:
SEGURANGA FISICA

() Tranguilo ( ) Agitado ( ) Agressivo. () Risco de queda. Observagao:
REGULACAO CARDIOVASCULAR

Pulso: [ ) Regular { )Imregular [ )Iimpaipével ( ) Filiforme { ) Cheio.




Pels: ( ) Corada ( ) Hipocorada ( ) Ciancse ( ) Sudorese ( ) Fria ( )Agquecida.

Tempo de enchimento capilar: ( ) < 3 segundos; ( ) >3 segundos. ( ) Turgéncia jugular: ( )

Drogas vasoativas: ( ) Quais? Precordiaigia { )

Ausculta cardiaca: ( )Ritmica { )Armitmica ( ) Sopro ( ) Outro. Marcapasso: ( ) Transitério () Definitivo

Catoter vascular: (') Pariférico ( ) Central | ) Dissecclo. Localizaglo: ., - | Data da pungso Wi plUk) 449
Edema:( )MMSS ( )MMIl { ) Face { )Anasarca. Observagies:

ALIMENTAGAQ E ELIMINAGOES (INTESTINAL E URINARIA)

Tipo somaético: () Mutrido { ) Emagrecido ( ) Caquético ( ) Obeso.

Dentigdo: ( ) Completa ( ) Incompleta ( ) Protese.

Alimentagdo: (¥ VO ( )SNG ( )JSNE ( )Gatronomia ( )Jejunostomia ( ) NPT, Hora: Data: L __[
Alteragbes: ( ) Inapeténcia ( ) Disfagia ( ) Intolerdncia alimentar ( ) Vomito ( ) Pirose ( )Outros:

Abdémen: ( )Normotenso ( )Distendido ( )Tenso ( )Ascitico ( )Outros:

RHA: ( )Nommoativos | )Ausentes ( Oiminuidos | JAumeniados
Eliminagdo intestinal: { v)Normal | )Liguida ( )Constipado ha dias | )Outros:
Elimina¢iio urindria: ( YEspontdnea ( Jn'anclo ( )incontindneia ( JHematiria ( )SVD: Débito mih:

Aspacto: { )Outros: Observaghes:

INTEGRIDADE F'SICA E CUTANEO-MUCOSA

Cundl:;hd:pela:[l}lntegﬁi } Ressecada ( ) Equimoses ( ) Hematomas ( ) Escoriaghes ( )Outro:

Coloragdo da pale: ( ' Normocorada ( Hipocorada ( )ictérica ( )Ciandtica [Turgor da pele: ( )Preservado

Condigdes das mucosas: ( )Umidas ( )Secas|Manifestagdes de sede: ( ).

Inciséio cirurgica: () Local/Aspecto: Curativoem: __/__[__
Dreno: ( ) Tipo/Aspecto: Débito: Retiradoem: ___[__/
Ulcera de pressdo: (_)Estagio: : Local: Descricdo: Curativo:___(___|___
CUIDADO CORPORAL

Cuidado corporal: ( ) Independente ( ) Dependente { ¥) Parciaimente dependente. Observaghes:

|_Higiene corporal: ( Y)Safisfatéria ( )insatisfatonia | Higiene Corporal: { )Satisfatéria ( )insatisfatdria.
Limitagdo fisica: ( )Acamado ( ) Cadeira de rodas (%) Outro: ol vnbiude. £ @hucies
[4]

SONO E REPOUSO

t{lFmawadu [ llnamla [ lemﬂ durantendla |; }Emn |marmmp-do mmrvopoas

cnuumcmu mseﬁm E sEGunAHcA EMOCIONAL

Comunicagao: ( r) Preservada | ) Prejudicada | Sentimentos e comportamentos: ( ) Cooperativo ( ) Medo:

{ )Ansiedade | Jmmudehmluamm{ _}Eh.rlrl:u

= 1

5 - NECESSIDADES PS 3
RELIGIAO | RELIGIOSIDADE E/OU EsnnrrmmeE
Tipo { ) Praticante ( ) N&o praticante. Observagdes:
INTERCORRENCIAS
{ "::J.r'l iy o
/ =)
Jlr g . TP 1 o
/ ~ UUT. 201 ’
[ £,
.'"'ll"'_ !
f A
_ Al e
Carimbo e Assinatura do Enfermeiro: a4 DATA:LL L}/ 2214 HORA: h
o E 358.09¢
cnRE

FONTE: BORDINHADQ, R.C; Coisto de dados por meio de grupo focal, Poro Alegre (2008)



IEGULACAO NEUROLOGICA Outr
Nivel de conscléncia: () Consdiente () Orientado [ ) Confuso () Letargico () Torporoso ( ) Comatoso( )

: )
GLASGOW(3-15): Drogas (Sedaglo/Anaige! idriaticas
Pupilas: P isocéricas ( ) Anisocbricas [ ) DSE ( ) E>D ( ) Fotormsagentes ( ) Midticas ( ) M

Mobiidade Fislca: | ) Preservada ( ) Paresia ( ) Plegia ( ) Parestesia Local:
Linguagem: ( ). Qual? ( ) Disionia | )Alasia ( ) Disiasia ( ) Disariria.
Obs

OXIGENAGAO :

Respiracdio: (X) Espontanaa () Cateler Nasal () Venturi % _ Umin () Traqueostomia () Ayre/Tubo T

L JVMNI( )VMITOT n®  Comissura lablal n®  FiO2 % PEEP  cmH20

Ausculta pulmonar: Murmdrio vesicular presente: { ) Diminuidos ( JD ( )E
Ruidos adventicios: ( ) Roncos ( ) Sibilos ( ) Estridor ( ) Outros:

Tossa: [ ) Improd . ntidade e aspecto: -

= — ]&I:.;:uuﬂnﬁru:{ )0 ( )E ( ) Selo dagua:

Asplragio: Quantidade e aspecio:
Data da ins dodrenc /| Aspecio da drenagem tordcica: —ares —e
Gasometria arterial: PH  PCO: PO: HCO:  EB Sp0O:  Data: [ — :
PERCEPCAO DOS ORGAOS DOS SENTIDOS
Al - ()Viséo ( JTato( )Oifato( )Paladar Observagdo:
SEGURANCA FISICA
Tanquilo { )Agitado ( ) Agressivo. { ) Risco de queda. Observacéo:
| REGULACAD CARDIOVASCULAR

Pulso: ( ) Regular (") imegular { ) impaipavel () Filflorme () Cheio.




u‘iéwt ) Cianose ( ) Sudorese ) Fria ( )Aquecida.

1empo de enchimento capiler: ( ) = 3 segundos; () >3 segundos, () Turgbndia jugaiar: { )
Drogas vasoativas: { ) Quais? Precordialgia ( )

Ausculta cardiaca: (“)Ritmica () Arritmica ( ) Sopro ( ) Outro. Marcapasso: ( ) Transitério () Definitivo

~ Edewac = (_)Central ( ) Dissecco. Localizagho: ,. < )  Datadapunclod 1/iC/ 5

“—[—W?SSLT(M ) Face ( )Anasarca. Observacdes:
%ﬂmm“z URINARIA)

Tipo : (- Nutrido () Emagrecido ( ) Caquético ( ) Obeso.
Dentigso: ( )Completa | ) Incompieta ( ) Protese.

Alimentag8: (VO ( JSNG ( JSNE ( )Gatronomia { Mejunosiomia { ) NPT, Hora: Data:__|__I
Alteragbes: ( ) Inapeténcia ( ) Disiagia [ ) Intolerancia alimentar ( ) Vomito ( ) Pirose ( )Outros:

| Abdomen: { JNGrmotenso ( JDistendido {JTanso { JAsciioo [ JOIDS:
MIM{M{pM{mmm

Eliminago intestinal: (/)Normal { )Liquida ( YConstipado ha dias ( JOutos:
Aspecto: urindria: (/JEspontanea ( )Ratencdo ( )incontinancia ( )Hematuria ( )SVD: Débito mi/h;

: {_)Outros: Observacdes: ;
mmrlamg CUTANEO-MUCOSA
Condigdo da pele: (Jintegra ( ) Ressecada ( ) Equimoses ( ) Hemalomas ) Escoriagbes ( )Outro:
|_Coloraglo ca pele: (. ( )ictérica (_)Ciandtica da pele: (_)Preservado

das mucosas: (~)Umidas ( )Secas|Manifestacbes de sede: ( ).

mmﬂ:f ) Local/Aspactn: Curative em: / i
Dreno: () Tipo/Aspecto: Débito: Retirado em: /[
—me.—M:_{_EE“’_: : Local: Descricio: Curativo: I/
CUIDADO CORPORAL

Cuidado corporal: () Independenis () Dependente ( ) Parciaiments dependenis. Observagbes:
: b (_)Insatistatéria | H Corporal: (—)Satisfatéria ( )Insatisfatoria.

_Limitaciio finica: ( mado ( ) Cadeira de rodas ( ) Outro:

!h-snaluusn

-

2

T (_)Praticante ( ) N#o praticante. Observagles:

R INTERCORRENCIAS

—W P l/lr Q : ML ol L 20 A0 m—u Ly oo Lo 2 A 2

LA LAES A ¥ isa in A Al | 5

- [ v

_ e

— 0 |H I ;':2 Ilr
Camhmmdnsnmm et DATA: 4/l L  fORA: h

= ;_q.cq:f

FONTE: BORDINHAQ. R.C: Calsta de dados per maio de grupo focal. Porto Alsgre (2000)




T ?r)i’.h g

GHIGOVERND el DE EMERGENCIA £ TRAUMA DO LUIZ GONZAGA FERNANDES

e mg/dl; Peso: Kg: Altura: cm|Dor: () Local: Obs.:

EXAMIES LABORATORIAIS ALTERADOS;

0XiG " :
Respirago: Spontinea ( ) Cateter Nasal ( ) Venturi %  U/min () Traqueostomia () Ayre/Tubo T
(JVMNI( ) VMITOTn®  Comissura lablal ®  Fi02 % PEEP _ cmiHz0
] Eupnéia; () Taquipndia ( ) Bradipnéia ( ) Dispnéia ( ) Outros:
Amcuﬂapulnmn-:wnmmm:[ ) Diminuidos ( )D( )E
Ruldos adventicios: ( ) Roncos ( ) Sibilos ) Estridor ( ) Outros:

Toase: () improdutiva () Produtiva | Exp ctoragdo: ( ) Quantidade e aspecto: :
piraghio: Quantidade e aspecio: Dreno de térax: { )D ( () Selo d'agua:
Dﬂadaimdndm I 1 Aspecio da drenagem torhcica:
Gasometria arterial: PH__PCO: PO: HCOs  EB SpO:  Data: / L Hora:
| PERCEPCAO DOS DOS SENTIDOS
Alleragho: ()Viséio ( )AudicBo ( )Tato ( )Oifato | )Paladar Observagho:
CA Fisica

| @nilo ( ) Agitado () Agressivo. () Risco de queda. Observacao:
REGULAGAO CARDIOVASCULAR

Pulso; ¢y Regular () irreguler ( ) impaipvel () Filforme | } Chieio.




:"'"f-‘*lﬂmﬂ-t ) Hipocorada ( ) Clanose | ) Sudorese ( ) Fria ( )Aquecida.
Mo de enchimento capllar: () < 3 segundos; ( ) >3 segundos. () Turgéncia jugular: ( )

“‘mm:{ ) Quais? Precordiaigia ( )
Ausculta cardiaca: ( ) Ritmica Arritmica ( ) Sopro Qutro. -( ) Transitério () Definitiva ,
m“""“"" () Periférico ( ) Central ( ) Disseccao. Localizacio: i © . Data da pungo TR

M! IHHSB! ) MMII () Face ( )Anasarca. ObservacBes:
T%DEM S (INTESTINAL E URINARIA)
: () Nutrido ( ) Emagrecido ( ) Caquético ( ) Obeso. ot
Denticlo: ( ) Completa ( ) Incompleta ( ) Prélese.
NPT: Hora: Data : ! {

Alteracdes: () inapetBncia () Disfagia (. ) Inlolerncia alimentar ( ) Vemito () Pirose ( )OUIS:

Abdémen: ()Nc ( )Distendido ( )Tenso ( )Aseitien ( )Outros:

_RHA: { )Nomoativos ( )Ausentes ( )Diminuidos (  JAumentados

_Eliminacdo intestinal: ( )Normal ( JLiquida ( ha  das ( )Outos:
_El urindria: néncia ( )Hematuria ( )SVD: Débito mi‘h;
Aspacio: . .

Condigio da pele: () Integra ( ) Ressecada ( ) Equimoses ( ) Hematomas ( ) Escoriagbes ( )Outro:
Coloragiio da pele: {')Normocorada ( )Hipocorada ( )ictérica ( )Clandtica | Turgor da pele: ( )Preservado

CondigBes das mucosas: ( )Umidas ( )Secas|Manifestagfes de sede: ( ).

Incisdlo cinirgica: () Local/Aspecto: |\ + Curativoem: L+ /0l (10
Dreno: ( ) Tipo/Aspecto: Débito: Retirado em: /L
Ulcora de presedo: (_JEstagio: Loca: Descrigho: Curativo : ol —
_CUIDADO CORPORAL
Culdado corporal: () Independente ( ) Dependente () Parciaiments dependente. Observagbes:

lene corporal: ( Jinsatisfatéria | Higlens ~{ )Satisfatoria ( )Insatisfatéria.

fisiea: (\ )JAcamado ( ) Cadeira de rodas ( ) Outro: 7

SONO E REPOUSO

|I: “3 ]:'_JJ- Vihem
I| l'l!'.a'
< A
Cwbq.?mam.-a do Enfermeiro: pAaTAAD s 119 HORA: h
* priscil gdMgos Nune
ERFERMEIRA
— ChaT -2 322150

FONTE: BORDINHAD, R.C; Colsta de dados por malko de grupo focal. Poarts Alsgre (2008).




DAPARAIRA ~ HOSPITAL DE EMERGENCIA E TRAUMA DOM LUIZ GONZAGA FERNANDES
e — L I

EVOLUGAO DE ENFERMAGEM

=3T3 i T e ke

1. IDENTIFICAGAO e Y

Nome: A1) Conp fﬁﬂﬁggm | Registro: | Leito: J "'59_ I_EuturAmm: Gr1o

2.AVALIACAO GERAL : e v |y e
| Sinais vitais: Tax: " P bpm; FR: irpm; PA: mmHg: FC: bpm: SPO2: %
| _HGT. maldl; Peso: Kg; Altura: em|Dor: ( ) Local: Obs.:
| EXAMES LABORATORIAIS ALTERADOS: !
|
- _;J-K"\
F (_.l
/ ’::i'.!r
/,f
, 73 N
.‘,rf X _,J" / d?{:’? ‘7(?
7 .I l '3 e
| _.I _.ﬂ'..
3.AVALIAGAO DAS NECESSIDADES PSICOBIOLOGIGAS . - - P e L
REGULAGCAO NEUROLOGICA = i :
Nivel de consciéncia: (-] Consciente [ Orientado ( ) Confuso () Letargico { ) Torporoso ) Comatoso [ ) Outro
" GLASGOW(3-15); Drogas (Sedagio/Analgesia);

. Pupilas: L:-Iimnms { )Anisocoricas ( ) D>E ( }E:D{ ) Folorreagentes { ) Midlicas ( ) Midriaticas
Mobil Fisica: Preservada ( )Paresia { )Plegla ( ) Pareslesia Local

< Nguagem: ( ). Qual? ( ) Disfonia ( )Afasia ( ) Disfasia ( ) Disarina,

Obs:

. OXIGENAGAO _
Respiragéic: () Espontanea ( ) Cateter Nasal [ ) Venturl % Umin ( ) Traqueostomia ( ) Ayre/Tubo T

{ JVMNI( ) VMITOT n® Comissura labial n® FiO2 % PEEP cmHz0

{ AFupnéia; ( ) Taquipnéia ( ) Bradipnéia { ) Dispnéia { ) Outros:

Ausculta pulmonar: Murmirio vesicular presente: ( ) Diminuidos ( JD( )E

‘ﬁ{v Ruidos adventicios: ( ) Roncos ( ) Sibilos ( ) Estridor ( } Outros: !

| To$se: ( ) Improdutiva ( ) Produtiva | Expectoragdo: ( ) Quantidade e aspecto:

| Aspiragao: Quantidade e aspecto: |Dreno de torax: ( )D( )E ( ) Selo d'agua:,
Data dz inserg8o dodrena ./ | Aspecto da drenagem lordcica:

Gasometria arterial: PH PCO: PO: HCO: EB Sp0: Data:___/ [ Homa:
PERCEPCAO DOS ORGAOS DOS SENTIDOS

Alterago; ( )Visdo { )Audigio ( )Tato ( )Oifato ( JPaladar Observagéo:

SEGURANCA FISICA

(1 Tranquile () Agitado { )Agressivo. ( ) Risco de queda. Observagao;

"REGULAGAO CARDIOVASCULAR
Puiso: ( Fegular [ )Iiregular { )Impalpavel ) Filiforme ( ) Cheio.




ﬂ Eﬁm‘ HOSPITAL DE EMERGENCIA E TRAUMA DOM LUIZ GONZAGA FERNANDES

R i e i R ir:
. EVOLUCAO DE ENFERMAGEM

HGT. mg/dl; Peso: ‘Eg;mm: em[Dor: () Local: Obs
EXAMES LABORATORIAIS ALTERADOS:

l—'——h—._.

r . ==

C{‘J"I;.I;.— 'ir- —

S/A

; GLASGOW(3-15): Drogas (Sedagdo/Analgesia): e
Pupilas: (] Isocdricas ( ) Anisocéricas ( ) D>E ( ) E>D () Fotorreagentes () Midticas ( J'Mw_
Wobilidads Fisica: [ ) Preservada () Paresia (] Plogia () ParesiesiaLocalFizjcucd cadiy_ /1 1=
Linguagem: ( ). Qual? { ) Disfonia | ) Alasia ( ) Disfasia | ) Disariria. 4
Obs:
OXIGENAGAD _ - —
Respiragao: (] Espontanea () Cateter Nasal | ) Ventun % __Umin () Traqueostomia () Ayre/Tubo -

( JVMNI (") VMITOTn®  Comissura labial n°  Fi02 % PEEP  cmHz0
_JA7) Eupnéia; ( ) Taquipnéia ( ) Bradipnéia () Dispnéia () Outros:

Auscults pulmonar: Murmdrio vesicular presente: () Diminuidos ( )0  JE

Rufdos adventicios: ( ) Roncos ( ) Sibilos ( ) Estridor ( ) Outros:

Tosse: ( ) improdutiva ( ) Produtiva g

agua

Drenodetérmc ( JO( JE ( ) Selo o
|_Data da insercBo dodreno /| Aspecio da drenagem toracica:

PERCEPCAC DOS ORGAOS DOS SENTIDOS )
B (Vis&o ig8o ( )Tato ifato ( )Paladar Obse ; .
| 8 NCA -

Tranquilo ( )Agitado ( )Agressivo. ( ) Risco de queda, Observacao: B
REGULACAO CARDIOVASCULAR
Pulso: (-} Regular () Irregular { ) Impalpavel ( ) Fililorme () Cheio.




CNPJ: 10,848, 120/0001-53

) o o
I' 'ﬁ@ ! Lm BRYUERAARA hhmit;r :a'.i Diarista : Ana Maria Da Silva Anselmo
EVOLUCAO MEDICA

DADOS DO PACIENTE ¢

N* do pronudrio: 1904655 Paciente: CICERO PAULING DE OLIVEIRA ldade: 030

Nome da Mie: MARIA DAS DDRES OLIVEIRA PAULING Data de Nascimento: 2T/08/197% Sexo: M
Chnica:ORTOPEDIA 1 Enfermaria: | Leito: 2 Diagnistico: FX EXPOSTA DE PERNAE  Cirurgia Realizada:
EVOLUGCAO

DATA:04/07/2019  HORA:10:00:37

PACIENTE SEGUE EM LEITO DE ENFERMARIA, CONSCIENTE E ORIENTADO, COM QUEIXA DE DOR EM JOELHO
ESQUERDO, EM 3" DPO. SONO PRESERVADO, DIURESE F EVACUAGOES PRESENTES, BOA ACEITACAO DA DIETA.

Ea,COM BOM ASPECTO.

# CONDUTA:

- PRESCREVO CIPROFLOXACING + ARFLEX RETARD + DEOCIL SL.

« ENCAMINHO A FISIOTERAPIA.

- ENCAMINHO A0 AMBULATORIO DE EGRESSOS PARA RETORNO.

- FORNECO ATESTADO MEDICO.

- ORIENTACOES GERAIS + ORIENTO RETORNO IMEDIATO SE INTERCORRENCIAS.

- ALTA HOSPITALAR.
'E'f'j:‘- A
o :.ﬁ'ﬂ
: I
ASSINATLURA +“u&al Eb\..@i
Ana Maria Da Silva tq;lﬁg&aﬁﬁi'
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oyt CNPL 10848, 1900000]-55

e Data: 14062019
i .| . S/YENNR. Horas; 09:17:42
'**q..,,,,,!...ff ' Médico (a) Diarigta © Ana Maria Da Silva Anselimo
PRESCRICAO MEDICA

DADS DO PACIENTE :
N do prontusne: 1904655 Paclente: CICEROD PAULING DE OLIVEIRA Idade: 039 Sexa: M
Mome do Mic: MARIA DAS DORLS OLIVEIRA PAULING Pota de Nascimento: 27091979 Admissdo: 24052019

Clinica:ORTOPEDIA | Enfermaria; | Leito: 2 Disgndstico: FX EXPOSTA DE PERNAE

DIA 14096/2019

MEDICO(A) ASSISTENTE : Wagner Luiz Egito De Araujo/ MEDICO{A) ASSISTENTE : Ana Marls Da Silva Anselmo /|

Tem m Prescrigio . Aprazamento

| DIETA LIVRE N s -

2 SOKO RINGER COM LACTATO S00ML EV_OIFRASCO, 1Z012h =] o - B
L" iﬁ J!;I::']RI FTRIAXONA SODICA | G INTRAVENOSOINTRAMUSCULAR EV, IFRA AME, 120128 B}

- ﬂmnmmlr 10 Mi_ ABD, Diluwr em | tm ML SF
_ _p;rlnuun SODICA 500 MG/ML 2 ML LEV. MMPULA  6h/6h
g ENOXICAM 20 MG SEM DILUENTE EV, IFRA .-\MP l?h 12h

r econstituir 2ML ABD, e .

aumzmumnmcﬁamacn T0MGML | ML EV, IAMPOL A, 8h/&h
l' DOR MAIS NTENSJ*;

f

7 RANITIDINA CLORIDRATO 150 MG VO ICOMP. 13h/izh
5 ENOXAPARINA SODICA 40 MCi04 ML 5.C, ISERINGA, 34h 24k (ADM AS 13h)
B TRAMADOL CLORIDRATO 100 MG/ .—.&"!;.3_7"’- EV, .!.éﬂ.@%ﬁfﬁéﬁﬂ.-ﬁﬂ@éf55&“'0 -
T DEXCLORFENTRAMINA MAL 2 MG'S ML 100 MI. XAROPE V.O. IFRASCO. Sh/Sh

fl
10 lomL, vo,ss10RAS il
1T FISIOTERAPIA MOTORA = - .
12 CUIDADOS GERAIS + ‘iT\sMS \.?TTMS ) _ : 1 = Ny

.IE\ CLURATIVIS

e ——— ——

S ———

DATA:1406/2019  HORA:06:37:53

PACIENTE SEGUE EM LEITO DE ENFERMARIA, CONSCIENTE E ORIENTADO, SEM QUEIXAS. SONO PRESERVADO.
ASURESE E EVACUACOES PRESENTES, BOA ACEITACAO DA DIETA. NEGA DISTERMIAS.

MIE: PRESENCA DE FERIMENTO EM TERCO DISTAL SEM SECRECAQ. REDUCAO DA SECRECAO
SERDSSANGUINOLENTA EM PINOS DE SCHANZ EM FEMUR ESQUERDO. FERIMENTO EM COXA ESQUERDA COM

EPITELIOLISE.
C

- VPM.
- AGUARDA CONDICOES DE PELE PARA CIRURGIA.
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CNPJ: 10.848. 190/0001-55

R, Data: 03/07/2019
| Vo oy m GOAVER Horas: (8:55:56
‘. 1LF o = Meédico (a) Diarista ; Ana Maria Da Silva Anselmo

: PRESCRICAO MEDICA

DADOS, B0 PACIENTE :
ninano: | 304655 Paciente: CICERO PALULINO DE OLIVEIRA ldade: 039  Sexo: M

Hn

Nome da Mie: MARIA DAS DORES OLIVEIRA PAULIND Data de Nascimento: 270011970 Admissdo: 241052019

Clinica:ORTOPEDIA | Enfermaria; | Leito:2  Diagnosiico: FX EXPOSTA DE FERNA E
DIA 03/07/2019
MEDICO(A) ASSISTENTE : Ana Maria Ua Silva Anselmo / i
ttem | ~ Prescrigio -

I IDIETA LWRL’

73 _i RO FISIOLOGICO 0,9% SOOML F.V, |Fnﬂrn munh

Recanstituir 10 ML ABD, Diluir em 100 ML SF
[PIRONA SODICA 500 MGML 2 ML E V, AMPOLA. 6h/Gh

ROMETAMOL CETOCOROLACO 30 MG/ML | ML E.V, IAMPOLA, Bh/8h
[ISE DOR MAIS INTENSA Sw

L NITIDINA CLORIDRATO SOMGML IMLE V. TAMPOLA, 1Zhi2h |
|"  |iluir em 100 ML SF . . |
o "hlurFAPu._ VOTORA _ L et
',ll.l_] ADADOS GERALS + SINAIS VITAIS e — [ caady -
i RATIVGS ] J

E\"IJI ’I.ICID
DATA:N2019  HORA:O8:54:58

PACIENTE SEGUE EM LEITO DE ENFERMARIA. CONSCIENTE E ORIENTADO, COM QUEIXA DE DOR EM JOELHO
FSQUERDO, EM 2° DPO, SONO PRESERVADO, DIURESE E EVACUACDES PRESENTES, BOA ACEITACAO DA DIETA.

-
COM BOM ASPECTO. PRESENCA DE DISCRETO SANGRAMENTO.
T

- ¥PM.,

&
ASSINATL R 5
Ana Maria Da Y



1000672019 HPM-Paipel Adminisialive
CuPI: 1D.E4AR l‘i!lrlt}m—:'\i

f«*r::::::m:_""\ Data: V062019
b \ - Horas: 08.23:19
=) i J,-ﬁ: Lo SRV Midicn () Dianista © Wagner Luiz Egito De Araujo
P - L
PRESCRICAO MEDICA r |
DADOS DO PACIENTE : é— ..:.:

N o promiudnio; 1904635 Paciente: CICERD PAULIND DE OLIVEIRA ldade: D39 Sexo M
Nomve di Mie: MARIA DAS DORES OLIVEIRA PALULING Pata de Mascimento: 27mN ey Admisgi 2470572019
Clinico:ORTOPEDIA | Enfermana: | Leltoe2  Diagnostico: EX EYY

DA 3062019
 MEDICO(A) ASSISTENTE : Wa
ﬂtum

T pETALVRE (%

B |[DIPIRONA SODICA :
MENOXICAM 20 MG =
[Recomstitue IML ABD,

@ FFROMETAMOL CETOC
ISE DOR MAIS INTENSA

L B e e ———
o [RANITIDINA CLORIDRA
f _|Iu.|1' e !lH}_!yﬂ___‘._i_F .
B ENOXAPARINA SODICA 4

[7_[FISIOTERAPIA MOTORA

[ JCUIDADOS GERAIS  SINA\

ier Luiz F-*

DATA:30M6/2019  HORA:0B:23:06 \ /L
PACIENTE SEGUE EM LEITO DE ENFI ] A \
MURESEE EVACUACOES PRESENTES A [

MIE: FERIMENTO EM FACE LATERAL Ih

hA
P T .
ek D ' k\ 0. ""h’
o= ‘IPH " ’Jm %,
- AGUARDA CONDICOES DE PELE PARA Ciks >~
1 \ i
T

ASSINATL Lﬁ
Wagner Lup/E
.:l'-
ty - L L L
Oy o
F - i
%
03 qur . 3 o
f' [ 5 i
\L_._
f =
@ r
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15/06/2019 HPM-Painel Adminsiralve

’ CNPL 1OR4H, 190/0001-55
O e Daty: 150672019
i ‘\q‘

i (e s Haras: 08:07:27
; e s Médico (u) Diarsaa - Ana Maria Da Shiva Anselma

PRESCRICAO MEDICA

DADOS DO PACIENTE :
MW= o prontwinio: | 94655 Faciente: CICERD PAULINO DE OLIVEIRA ldade: 039 Sexo: M

Mome da Mie: MARLA DAS THORES OLIVEIRA PALLING Nats de Masenenta: 27001979 Admussdn: 240520019
Clmica ORTOPEDIA | Enfermana: | Leile 2 Diagnastico: FX EXPOSTA DE PERNA E

DIA 150672019

MEDICOIA) ASSISTENTE : Wagner Luiz Egito De Araujo/ MEDICO{A) ASSISTENTE : Ans Maria Da Silva Anselmo /
(e Presericio I Aprazamentn |

[I_IDIETA LIVRE
| Ry RIHL}FR COM LACTATO S00ML BV, DIFRASCO |, 120/l 2h

EFTRIAXONA SODICA 1 G INTRAVENDSOMNTRAMUSCULAR EV, [FRA AMP, | 21/12h
o ) B -
| ecoestitoir |0 ML ABD, Diluir em |00 ML SF | o N

= [DIPIEONA SODICA 50

" }Eﬁoummm. CETOCORDLACO 30 MG/ML | ML E.V, |AMPOLA, #hv%h
_'SE DOR MAIS INTENSA

" NﬂKICﬁM 20 MG SEM DILUEN_TE_E V., IFRA AMP, 12071 2h

| coonstiimr 2ML ABD,

! RANITIDINA CLORIDRATO 150 MG V.0. |COMP, 12IW12h

I

DENCLORFENTRAMINA MAL 2 MGvS ML 100 ML XAROPE V.O. |FRASCO, Bh/kh
10 ML, VO, 88 HORAS

Ir)TEM.I'IA MOTORA

[13_JcURATIVOS
EVOLUCAO

DATA:15/0620019  HORA:08:07:13

PACIENTE SEGUE EM LEITO DE ENFERMARIA, CONSCIENTE E ORIENTADO, SEM QUEIXAS, SOND PRESERVADUO.
DIURESE E EVACUACOES PRESENTES, BOA ACEITACAD DA DIETA. NEGA DISTERMIAS.

M _: PRESENCA DE FERIMENTO EM TERGO DISTAL SEM SECRECAO. REDUCAO DA SECRECAO .
SERMS.:.ENGUIN“I.EVTA EM PINOS DE SCHANZ EM FEMUR ESQUERDO. FERIMENTO EM COXA ESQUERDA COM
EPITELIOLISE,

Cy:

= VI'ML
- AGUARDA CONDICOES DE PELE PARA CIRLRGIA.
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CNPI: 10.R48. 190/4KN1 | =55
B Data: 24/06/2019

5 :,: | Ky SoVERND Horus: 08:32:3]
'I e Médico (a) Diarista - Wagner Luiz Egito De Araujiy

PRESCRICAO MEDICA

DADOS DO PACIENTE :
N" do proatudano; 1904655 Paciente: CICERO PAULING DF OLIVEIR A ldade: 039  Sexo: M

Nome da Mie: MARIA DAS DORES OLIVEIR A PALLING Data de Nascimento; 27091979 Admissio: 24052019

Chnics:ORTOPEDIA | Enfermaria- | Leito: 2 Diagnistico: FX EXPOSTA DE PERNA I

DA 24/06:2019
_MEDICO(A) ASSISTENTE : Ana Maris Da Silva Ansclmo /|
fitem [ e _ Prescrigho = =
| DIETALIVRE _
> KORO RINGER COM LACTATO 300ML. E.V.01FRASCO . 12W13h

[ IDIPIRONA SODICA 500 MG/ML 2 ML EV, IAMPOLA, 6h 6h

“S  [TENOXICAM 30 MG SEM DILUENTE E V. [FRA AMP. 13 35 , =
; cconstiuir ML ABD, i Lﬂr_/__' ]
fs‘_‘l IROMETAMOL CETOCOROLACO 30 MG/ML | ML E.V. IAMPOLA_ ShRh ' '
[”__SEDOR MAIS INTENSA G == | g
6 | RANITIDINA CLORIDRATO 50 MG/ML 3 ML EV, | AVIFOL A 12h/12h ] )/&" &t
o luirem IOOMLSF e (- !
[7__IENOXAPARINA SODICA 40 MG/04 ML S.C. O1SERINGA. 24h24h (ADM AS 2¢h) | A =
#  [TRAMADOL CLORIDRATO 100 MGIML 2 ML E V. IAMPOLA, FAZER SE INECESSARIO[ — 7
P [FISIOTERAPIA MOTORA |

[10_ICUIDADOS GERAIS + SINAIS VITAIS = N
1 ICURATIVOS [ ]
EVOLLCAD ' —

DATA:2406/2019  HORA:08:51:55
PACIENTE SEGUE EM LEITO DE ENFERMARIA, CONSCIENTE B ORIENTADO, COM MELHORA DA TOSSE SECA

SONO FRESERVADO, DIURESE E EVACUACOES PRESENTES, BOA ACEITACAO DA DIETA. NEGA DISTERMIAS.

“MIE: FERIMENTO EM COXA ESQUERDA COM EPITELIOLISE.
i

- “‘FMI
= AGUARDA CONDICOES DE PELE PARA CIRURGIA.

ASSINATIRA + CARIMBO |
Wagner Luilz Egito De .M'ﬁm-:-!ﬂ"f .
5, 0K
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TP 10848, 190/0001-33

L Data: 1606/2019
{4 L u L) (e govERnp Horas: (8:03:34
S~ I ] F Médico (2) Diarista : Ana Maria Da Silva Anselmo
PRESCRICAO MEDICA

DADOS D PACTENTE -
N" do prentuario: 1904655 Paciente: CICERO PAULINGO DE OLIVEIRA Idade: 039 Sexa: M
Movme da Mae: MARIA DAS DORES OLIVEIRA PAULING Datn de Nascimento; 27400/ 1979 Admissdo; 24/052009

Clinica:ORTOPEDIA | Enfermarix: | Leite: 2 Diagnostico: FX EXPOSTA DE PERNA E

DIA 16/06/2019
MEDICO{A) ASSISTENTE : Ana Maria Da Silva Anselmo / - . _ R
Mem)| B Prescrigio _ - Aprazamento =~

I IIDEETALWR[ e i Al B
2 ﬂscnn RINGER cm{ LM’.‘TATD S00ML E- Lv DIFRA"-CU Ilhf1"||

TENONICAM 20 MG SEV DILUENTE L. h TFRA AMP. 120 12h
.i [Reconstituir IML ABD. ) -
] OMETAMOL CETOCOROLACO 30 MGML | MLEV, I"'.MFULA ShRh
E DOR MAIS INTENSA

“RANITIDINA CLORIDRATO 150 MG, V.0, ICOMP, | 21130 .

gjh.xnmmmm SODICA 40 MG/04 ML S.C, ISERINGA, 24h/24h (ADM AS 14h)

3 [TRAMADOL CLORIDRATO 100} MG2ZML 2 ML L.V, IAMPOLA_FAZER SE NEC ESSARIO)
7] _:lF!smTFan MOTORA - i
10 CUIDADOS GERAIS + SINAIS VITAIS _
11_[CURATIVOS s = P .
EVOLUCAO

DATAISDGZ019 HORA09:03:08

PACIENTE SEGUE EM LEITO DE ENFERMARIA, CONSCIENTE E ORIENTADO. SEM QUEIXAS. SONO PRESERVADO,
DIURESE E EVACUACOES PRESENTES, ROA ACEITACAO DA DIETA, NEGA DISTERMIAS. (]

MIE; PRESENCA DE FERIMENTO EM TERCO DISTAL SEM SECRECAQ. REDUCAO DA SECRECAD
SEROSSANGUINOLENTA EM PINOS DE SCHANZ EM FEMUR ESQUERDO. FERIMENTO EM COXA ESQUERDA COM

EPITELIOLISE.
cn:

- VPM.
- AGUARDA CONDICOES DE PELE PARA CIRURGIA,

'S:.
ASSINATURA 3 o
Ani Maria Da Silva A In.n-"f@ —
::',‘:E- ..v' {j C s __:"—'--.__________--
i, . Dﬂ,-”‘JF‘ S— .
S S
% ) q"!" (= "'.lrml,
g " C f s |
< 03 0y A
T. 2019 /






CNPL 10B48. 1900001 -
Data; 2906/2019

.| A govenme Horas: 09;17:49
PRESCRICAO MEDICA

N"do prontudrio; 1904655 Paclente: CICERO PAULINODE OLIVEIRA = ldade 039 Sexo: M
Nome da Mic: MARIA DAS DORES OLIVEIRA PAULING Data de Nascimenio: 27ARG979  Admissdo: 24052019 O

Clinica:ORTOPEDIA | Enfermarin: | Leitor2  Diagnastico: FX EXPOSTA DE PERNA E

DIA 29/06/2019
MEDICO(A) ASSISTENTE : Wagner Luiz Egito De Araujo / o S

Mem| . Prescrigio Aprazamento |
| IDIETA LIVRE S

2__IDIPIRONA SODICA 500 MG/ML 2 ML E.V. | AMPOLA. 6 6h
3 [TENOXICAM 20 MG SEM DILUENTE E.V, IFRA AMP. | 3h/12h
= _[Reconstituir ML ABD,

ROMETAMOL CETOCOROLACO 30 MG/ML | ML LV, | AMPOL A Shah

! A CLORIDRATO 50 MG/ML 2 ML E.V, | AMPOLA, 12171 2h
ADiksir em 100 ML SF R - o | ™
6 ENOXAPARINA SODICA 40 MG0d ML S.C, UISERINGA, 2411241 (ADM AS 22h) |
7__[FISIOTERAPIAMOTORA
"UIDADOS GERAIS + SINAIS VITAIS A

»_ICURATIVOS .

X COM JELCO HEPARINIZADO _ W
EVOLUCAO

DATA:2906/2019  HORA:09:17:36

Médica (a) Diarista : Wagner Luiz EgitnDe Amujo

PACIENTE SEGUE EM LEITO DE ENFERMARIA, CONSCIENTE E ORIENTADO, SEM QUEIXAS, SONO PRESERVADO,

DIURESE E EVACUACOES PRESENTES, BOA ACEITACAD DA DIETA. NEGA DISTERMIAS,

MIE: FERIMENTO EM FACE LATERAL DE COXA ESQUERDA COM EPITELIOLISE,

-
v

- VPM.
= AGUARDA CONDICOES DE PELE PARA CIRURGIA.

ASSINATURA + CARH
Wagner Luiz Egito De

S _—
& ho
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g T B

CNPJ 1DE4K 190000155

e m;:.-_q.,‘ Data: 1906/2019
I'e s ) e SLVERYR Horas: 06:45:24
'im { Médico (a) Diarista © Ang Maria Da Silva Anselmo
S
PRESCRICAO MEDICA
DADOS DO PACIENTE - '
N do prontudng: 1904655 Paciente: CICERO PALLING DE OLIVEIRA ldade: 039 Sexo: M

Name da Mdie: MARIA DAS DORES OLIVEIRA PAULINO Data de Nascimento: 27/09/1979 Audmissdio: 24052014

ClinicORTOPEDIA | Enfermaria | Leito: I Disgnostico: FX EXPOSTA DE PERNA E
DIA [%06/2019

MEDICO(A) ASSISTENTE : Ana Maria Da Silva Anselmo [
lire Prescrigio

i

o

PIETALVRE =D
ORO RINGER COM LACTATO S00ML E.V.01FRASCO . 120120
IPIRONA SODICA 500 MG/ML 2 MLE V. IAMPOLA, hvh
NOXICAM 20 MG SEM DILUENTE E.V, IFRA AMP. 12h/130
econsiitwir 2ML ABD,

OMETAMOL CETOCOROLACO 30 MGML | ML EV

IAMPOLA. 8h/8h

[__SEDORMAIS NTENSA | SV |
f]ﬁ [RANITIDINA CLORIDRATO 50 MG/ML 3 ML EV, | ANPOLL 12h/12h Ei: #”/ _i
Diluir em 100 ML SF - e | .

[ JENox APARINA SODICA 40 MG/ll4 MLS.C_ISERING A, 331y 24h (ADM AS 145) R L =
T E.V. IAMPOLA. FAZFR SENECTSSARIO| _ SAZ

lo  [DEXCLORFENIRAMINA MAL 2 MG/S ML 100 ML XAROPE V'O, IFRASCO. $high /_/;__f,
[__OML.VO 88HORAS PPk | % = 1 |
10 FISIGTERAPIA MOTORA O | ‘

11 [CUIDADOS GERAIS + SINAIS VITALS

12 _CURATIVOS

EVOLICAD

—
[

DATA:19/06/2019 HORA:06:44:38
PACIENTE SEGUE E'._M LEITO DE
PRINCIPALMENTE A NOITE.

= DIETA NEGA DISTERMIAS,

ENFERMARIA, CONSCIENTE E ORIENTA D,
SONO PRESERVADO, DIURESE E

AINDA APRESENTANDO TOSSE SEC AL
EVACUACOES PRESENTES, BOA ACEITACAD DA

MIE: FERIMENTO EM COXA ESQUERDA COM EPITELIOLISE.

CIx:

- 'l"'Mq
- AGUARDA CONDICOES DE PELE PARA CIRURGIA,

| CG’HF-.‘., _.;""“--...___
Clg 5
3our gy A
j I”—.
A¢:
A | 1 f
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25062019 HPM-Painal Adminstrativa
CNPD R4, D000 =55
Data: 2500 2019
' - GOVER Horus: 0% 46:03
Médico (o) Disnsta © Ana Maria Da Silva Angelmo

PRESCRICAO MEDICA

DADOS DO PACIENTE :
N* o prontudno: 1904635 Paciente: CICERO PALULING DE OLIVEIRA Idade: 039 Sexa: M

Nome di M MARTA DAS DORES OLIVEIRA PAULINO Data de Nascimento; 27001979 Admissio; 24052004

Clinica:ORTOPEDIA | Enfermaria: | Leito: 2 Diagnéstico: FX EXPOSTA DE PERNA E (i
1A 25/06/2019
MEDICO(A) ASSISTENTE : Ans Muria Da Silva Anselm / )
.IEIII[ ~ Preserigio [ Aprazament
[ DIETALIVRE - N B I
D DIPIRONA SODICA 500 MGML 2 ML EV. IAMPOLA. Bhoh | _g/ ig ]? @
[ TENOXICAM 20 MG SEM DILUENTE EN, TFRA AMP. 1212k ' 8 ;
o~ Reconstiwir ML ABD, _ |4y 2
4 E‘nnwumm CETOCOROLACO 30 MG/ML | ML E.V, | AMPOLA, SIVAR 5N
E DOR MAIS INTENSA - ] § ]
. RANITIDINA CLORIDRATO 50 MG/ML 2 ML E.V, IAMPOLA, 12112k j %3; gﬁ,
F iDilgirem (00 MLSF ) ] R
& [ENOXAPARINA SODICA 40 MG3/04 ML S C. 0ISERINGA, 24h/ 24 (ADMAS 22h) [ éﬁ_ ===
7 TRAMADOL CLORIDRATO 100 MG2ML 2 ML E V. | AMPOLA. POLA. FAZER SE NE.CEssusu“_ SN
B FISIOTERAPIA MOTORA _ ===== ] e
B CUIDADOS GERAIS + SINAIS VITAIS = | i¢ -
10 JCURATIVOS ] - _ M _
i n )

11 IMANTER COM JELCO HEPARINIZADO _ Eert=
EVOLUCAD

DATA 2S00 HORA:DE:43:00

PACIENTE SEGLE EM LEITO DE ENFERMARIA. CONSCIENTE K ORIENTADO, SEM QUEIXAS, SONO PRESERVADMY,
DIURESE E EVACUACOES PRESENTES, BOA ACEITAG 30 DA DIETA. NEGA DISTERMIAS.

MIE: FERTMENTO EM FACE LATERAL DE COXA ESOUERDA COM EPITELIOLISE E COM PRESENCA DE FIBRINA.
(& H
= VPM.

- AGUARDA CONMCOES DE PELE PARA CIRURGIA.
-TROCAR TALA LUVA.

0

e

St
usmnmm‘}iunm@‘*' ey

Ana Maria Da Silva &mﬂﬂ? R 1‘3"'"
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CNPJ: 10848, 190:0001 -35

PR X T Dt 18062019
: " e Hors: 08:14:29
r imiﬁ L SRRERAlRn M':Z:iu:m{al Diarista - Ana Maria Da Silva Anselmo
PRESCRICAO MEDICA

DADOS DO PACIENTE :

N* do prontudrio’ 1904655 Paciente: CICERO PAULINO DE OLIVEIRA Idade: 039 Sexo: M

Nome da Mie: MARIA DAS DORES OLIVEIRA PALILING Dita de Nascimento; 27/09/1979  Admissdo: 24052019
Clinies:ORTOPEDIA | Enfenmaria; | Leite:2  Diagnosuico: FX EXPOSTA DE PERNAE

DIA 1806/2019 s
MEDICO(A) ASSISTENTE : Ana Maria Da Silva Anselmao |

uews : Prescriche

I DIETALIVRE

SORO RINGER COM LACTATO S00ML E.V. (MFRASCO . 120120k

1 [DIPIRONA SODICA 500 MG/ML 2 ML E.V. IAMPOLA, 6h/6h s

-~ EROMETAMOL CETOCOROLACO 30 MGML 1 ML EV. IAMPOLA, Bh/Eh

. SEDOR MAIS INTENSA o o {—~ § N

;5 [TENOXICAM 20 MG SEM DILUENTE E.V. 1FRA AMP, 12h/12h oy

T Reconsuir 2ML ABD, N ) - - 5 | 5%

‘{" TANITIDINA CLORIDRATO 50 MG/ML 2 ML EV, IAMPOLA, 12h/12h 'm‘
L ol

Viluir em 100 ML SF _ B

f~ IENOXAPARINA SODICA 40 MG/04 ML SC, ISERINGA, 24h/24h (ADM AS 14h) | T |

¥ [TRAMADOL CLORIDRATO 100 MG/ZML 2 ML E V. IAMPOLA, FAZER SE NECESSARI _ |
EXCLORFENIRAMINA MAL 2 M(i/5 ML 100 ML XAROPE V.O, IFRASCO. fh/Eh / Y4

10 ML, VO, 8/ HORAS - e e

e T — — — - ; -
[0 [FISIOTERAPIAMOTORA e % I
UIDADOS GERAIS + SINAIS VITALS . I—

h_cu SR _
12 [CURATIVOS 1
EVOLUCAO

]

e e—————!

DATA:IR062019  HORA:08:13:12
PACIENTE SEGUE EM LEITO DE ENFERMARIA, CONSCIENTE E ORIENTADU, COM MELHORA DA TUSSE SECA.

_SONO PRESERVADO, DIURESE E EVACUACOES PRESENTES, BOA ACEITACAO DA DIETA. NEGA DISTERMIAS.
/T,

/
MIE: FERIMENTO EM COXA ESQUERDA COM EPITELIOLISE. /
f 5 AN
co ~ A, yp A
s | . {‘-'...
= YVI'M. r )| I el @& o

- AGUARDA CONDICOES DE PELE PARA CIRURGIA. = M

- RETIRAR FIXADOR EXTERNO DO FEMUR.

wff?k »,s“?':;a ",
- '
ASSINATU MBS "

Mpge "
Ana Maria Da Silva A m'ﬁ-ﬁ'ﬁ
ﬁ:@t o
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CNPJ 10,848, 19000001-55

o ™ Data; 260062019
-‘ . | AN BovERND Horas; 07:27:22
f‘vﬁuwj Médico (a) Diarista : Ana Maria Da Silva Anscline
PRESCRICAO MEDICA .
DADDS DO PACIENTE UK

N" do prontudnio: 1904655 Paciente: CICERO PAULING DE OLIVEIRA ldade: 039 Sexo: M
Nume da Midc: MARIA DAS DORES OLIVEIRA PAULING Data de Nascimento; 37001979 Admissdo; 24/052019
Clinica:ORTOPEDIA | Enfermaria: | Lefto: 2 Diagnostico: FX EXPOSTA DE PERNA

DIA 260672019

_.‘:IEI_}K‘LH_AL&SSISTENTE : Ana Maria Da Silva Anselmo / _

Mem[ Preserigho e [ — Aprazamento I
| DIETA LIVRE o

i;:’ ‘DIWRDI\% SODIC A 500 "H!(:rML IMLEV. IAHPHI A, ﬁfifﬁh = g I,E !

e e e e el
ENOXICAM 20 MG SEM DILUENTE EV, IFRA AMP. 12h/12h
_mmﬁltulr IML ARD, E -3(/ il

N
OMETAMOL CETOCOROLACO 30 MGML 1 ML E V. | AMPOLA. 8 %h j |
! ISE DOR MAIS INTENSA : |

RANITIDINA CLORIDRATO 50 MG/ML 2 ML T V. 1 AMPOL A 135130 —— s e

© il em 100 ML SF - - > "

& JENOXAPARINA SODICA MG/04 ML §.C, 01SERINGA. 34h/24h (ADM AS 38h) ‘
RAMADOL CLORIDRATO 100 MG/2ML 2 ML .V, | AMPOLA, FAZER SE NECESSARIO| ' |

FFISIOTERAPIA MOTORA B R | _ :

S  TUIDADOS GE Rﬂ.f'\ + Sl"\l.-*nfs VITAIS

[0 CURATIVOS _ e

1 MANTER COM JELCO HEPARINIZADO o , —

EVOLLCAD

DATA:ZGO06Z019  HORA:0T:26:20

A=A B .

PACIENTE SEGUE EM LEITO DE ENFERMARIA, CONSCIENTE E ORIENTADO, SEM QUEIXAS. SONO PRESERVADO.
DIURESE E EVACUACOES PRESENTES, BOA ACEITACAO DA DIETA. NEGA DISTERMIAS.

“41E: FERIMENTO EM FACE LATERAL DE COXA ESQUERDA COM EPITELIOLISE E COM PRESENCA DE FIBRINA.
Ak

- VIPM.
- AGUARDA CONDICOES DE PELE PARA CIRURGIA.
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o

SEGUE ;"*‘-'—. -
‘0 % Stei )
il
SOLICITACAO PARA AQUISICAO DE ORTOSE / PROTESE
Nﬂl’ﬁfﬂm PACIENTE: T : 5: ..ﬁiai' e I:'.'L; \' '? Al B Y m*nni
() PACIENTE INTERNADO ENFERMARIA :__° _ LEITO:_<_DATA 3/ 05
DIAGNOSTICO:
Eradr D ek SN R T
MATERIAL ESPECIAL:
If.] Ll 3 4 Ef
JUSTIFICATIVA MEDICA DA SOLICITACAO DO MATERIAL:
-
0
o %’“
2o
Vi Wiﬁﬂﬂ:;qﬁ"
— @H
ASSINATURA E CARIMBO
Co Nk
03 'S4
T
PARECER DA DIRECAO TECNICA: am PROT, .
1 |'l,r W L
- )

ASSINATURA E CARIMRO



CNPJ: 10,848, 1 90/0001-35

Dinta: 2106/2019
R oras: 08:41:
| m BAPARATEA :![ﬁdiugt:ga'_l J,!‘.ii?-.m Wagner Luiz Egig De Armupo
PRESCRICAO MEDICA

DADOS DO PACIENTE :
N do prontudrio: 19046535 Paciente: CICERO PAULING DE OLIVEIRA Idade: 138 Sexo: M
Nome da Mae: MARIA DAS DORES OLIVEIRA PAULING Data de Nascimento: 27/00/1979  Admisso: 24052019

Climica:ORTOPEDIA | Enfermana: | Leito: 2 Diagnestico: FX LXPOSTA DE PERNAE

DIA 210062019

MEDICO(A) ASSISTENTE : Wagner Luiz Egito De Arawjo/ i . _

tem] - Prescrighe e LA ento

I PIETALIVRE . . —

o — e —— -~

2__|SORO RINGER COM LACTATO SOOML E V. OIFRASCO ., 12h/12h - |

[ |DIPIRONA SODICA 500 MG/ML 2 ML E.V, IAMPOLA. 6h6h - ViR
-~ "NOXICAM 20 MG SEM DILUENTE E.V, IFRA AMP, 120124 g -

' [Reconstituir 2ML ABD. ] 1 |

2 TROMETAMOL CETOCOROLACO 30 MG/ML 1 ML L.V, IAMPOLA, Bh/Sh f

[ [SEDOR MAIS INTENSA J S{U -~

. [RANITIDINA CLORIDRATO 50 MGML 2 ML E V. IAMPOLA, 12012h | e

[ [Diluirem 100 MLSF - = Y el |

[~ ENOXAPARINA SODICA 40 MG/D4 ML 5.0 ISERINGA, 34h/24h (ADM AS 1dh) B o7 |

[DEXCLORFENIRAMINA MAL 2 MG/S ML 100 ML XAROPE V.0, IFRASCO, 8h/8h
(116 ML, YO, 8/8 HORAS

10 FISIOTERAPTA MOTORA

(11 CUIDADOS GERAIS + SINAIS VITAIS

12 KURATIVOS
EVOLLGAD

|F “TRAMADOL CLORIDRATO 100 MG/2ML 2 ML E V, IAMPOLA, FAZER SENECESSARIO[  SA/ |

DATAZID&2019  HORA:DR:40:54

PACIENTE SEGUE EM LEITO DE ENFERMARIA, CONSCIENTE E ORIENTADO. COM MELHORA DA TOSSE SECA.
SONO PRESERVADO, DIURESE E EVACUACOES PRESENTES, BOA ACEITACAO DA DIETA. NEGA DISTERMIAS.

MIE: FERIMENTO EM COXA ESQUERDA COM EPITELIOLISE.

Ch:
Co

- VPM. ="
- AGUARDA CONDICOES DE PELE PARA CIRURGIA,

;};’b\* 'Irl} x_ 3 ﬁd" 'I?_ i -H.f

Ir -:"._r ‘-1 5 _1

s QY Dty S

A i f;"‘_ F
ASSINATURA + ' {4 0

Wagner Luiz Egit
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CNPJ: 10 848 19040001255

T Daln:“JJ*'E.!&'I.ﬂIQ
| A SRVARRRA ::'E'E'::i:rll:::iil.l;islu : Wagner Luie Egito Do Artugo
PRESCRICAO MEDICA

DADOS DO PACIENTE -
N* do proniudno: 1904655 Paciente: CICERO PAULINO DE OLIVEIRA ldade: 039  Sexo: M
Nome da Mie. MARIA DAS DORES OLIVEIRA PALLING Dt de Noscimento: 274080 1979 Adnussdo: 240572019

Clinic ORTOPEDIA | Enfermaria: | Leito 2 Diagnéstico: FX EXPOSTA DE PERNA E

DIA 22.06/2019 ¥\
MEDICO(A) ASSISTENTE : Wagner Lulz Egito De Arawjo/  O%
| L . Preserigia i _ | Aprazamento |
{l__IDIETA LIVRE - I - . e e —
2 BORO RINGER COM LACTATO S00ML E.V, 01FRASCO . 12h/12h T =t : .
3 DIPIRONA SODICA SO0 MGML I ML E V. IAMPOLA. fhoh i C
- FFE‘IUKICMH 200G SEM DILLENTE EV, 1ERA AME 12120
_ ReomsiwirMLABD, (Y
< ROMETAMOL CETOCOROLACO 30 MG/ML | ML L.V, IAMPOLA, 8h/kh | ks

SEDOR MAIS INTENSA oy T

# RANITIDINA CLORIDRATO 50 MG/ML 2 ML E.V, IAMPOLA, 12013
Diluir cm 100 ML SF R S S S
7__ENOXAPARINA SODICA 40 MG/04 ML § C, ISERINGA, 24 34h (ADM AS 1dh) _
X__[TRAMADOL CLORIDRATO T00 MG2ML I ML F. V. | AMPOLA. FAZER SE NECESSARIO nes
EXCLORFENIRAMINA MAL 2 MG/S ML 100 ML XARQPE VO, IFRASCO, 2hi%h |
JOML, VO, &8 HORAS  (Susp)

10 FISIOTERAPIA MOTORA e g S
1 KUIDADOS GERAIS + SINAIS VITAIS = I | T
12_CURATIVOS e — SRR g
F]E:m:'[%;i_gbnw"-‘*’ By Olep W0 femla \ﬂ*'g

DATAZZO6/2019  HORA:10:13:04

PACIENTE SEGLE EM LEITO DE ENFERMARIA. CONSCIENTE E ORIENTADO, COM MELHORA DA TOSSE SEC A

SONO PRESERVADO. DIURESE E EVACUACOES PRESENTES, BOA ACEITACAO DA DIETA, NEGA DISTERMIAS.

E

MIE: FERIMENTO EM COXA ESQUERDA COM EPITELIOLISE.

on:

- VM.
= AGUARDA CONDICOES DE PELE PARA CIRURGIA.

ASSINATURA + CARIMBO
Wagner Luiz Egito De Araujo SOl D
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NP 10,848, 190/0001-55
1 e dEE Dati: 17/06:2019

s i S L sovEnn Horus: 07:54: 16
= le i Medico (a1 Diariztn » Ana Muara Da Silva Anselmo

PRESCRICAO MEDICA

DADOS DO PACIENTE :
N do prontuarie: 19046355 Pacdiente: CICERO PALLINO DE OLIVEIRA Idade: 039 Sexoc M

Nome da Mae: MARIA DAS DORES OLIVEIRA PAULINO Data de Nascimento; 2709/1979  Admissio: 240572019

Chnies ORTOPEDIA | Enfermar: | Lemo: 2 Diagnostieo: FX EXPOSTA DE PERNA E
DIA 17/06/2019 L?.L-"
MEDICO{A) ASSISTENTE : Ana Maria Da Silva Anselmo/ BT PN ..\ Sy

llerlr[ Preserigio | Aprazamento |
1 :im ETA LIVRE
2 "iﬂRﬂ RINGER ET!'M LACTATO S00ML E.V, 0IFRASCO . 12h IIh

B [DIPIRONA SODICA 300 MG/ML 2 ML EV, IAMPOLA, 66
"'""‘4 [TENOXICAM 20 MG SEM DILUENTE EV, IFRA AMP, 12h/12h
[Reconstitur 2ML ABD,

le [TROMETAMOL CETOCOROLACO 30 MG/ML | ML .V, TAMPOLA, 8a/8h
| J E DOR MAIS INTENSA

| NITIDIN.". CLORIDRATD 50 MG/ML 2 ML EV, 1ﬁMPﬂL.-'|., 12h/ l"‘h
I tluir em 100 ML SF

|

[

I =

[T IFNOXAPARINA SODICA 40 MG/04 ML S.C. ISERINGA, 24h/24h (ADM AS 18h)

|E [TRAMADOL CLORIDRATO 100 MG2ML 2 ML EV, IAMPOLA, FAZER SE NFCESSARIO!

EXCLORFENIRAMINA MAL 2 MC/S ML 100 MI annPE vu IFMSCO I-iha!-'il: ‘l
110 ML, VO, 8% HORAS — S ) .‘.\g_l Sa e
10 [FISIOTERAPIA MOTORA - - = _———F _:-_\ s =

(I_[CUIDADOS GERAIS + SINAIS VITAIS B - |
1T CURATIVOS | —
F\ﬂLUCiﬂ

DATA:17/06/2019  HORA:07:52:56
PACIENTE SEGUE EM LEITO DE ENFERMARIA, CONSCIENTE E ORIENTADO, RELATANDO TOSSE SECA,

PRINCIPALMENTE NO PERIODO DA NOITE. SONO PRESERVADO, DIURESE E EVACUACOES PRESENTES, BOA
SACEITACAO DA DIETA. NEGA DISTERMIAS.

MIE: FERIMENTO EM COXA ESQUERDA COM EPITELIOLISE.

e

- VPM.
- AGUARDA CONDICOES DE PELE PARA CIRURGIA.
- SOLICITO TC DE PERNA + TORNOZELO.




CNPL: 10CR4R, 1900001 -55

P Data: 28/06/2019
' | Ly SovERNo Horas: 08:25:41
W | _,.df / e - Médico (a) Diansta © Ana Mana Da Silva Anselmo
PRESCRICAO MEDICA
ADOS DO PACIENTE ¢
N da prontuana; 1904655 Paciente: CHOEHO PALEIND DFE OLIVEIRA [dade: 130 Sewo: M

Nome die Mac: MARIA DAS DORES OLIVEIRA PALLING Data de Nascimendo: 27008/ 0979 Admissiio: 24052014

Clinica:ORTOPEDIA | Enfermaria: | Leito: 2 Diagnosten: FX EXPOSTA DE PERNA E
DLA 28/06/2019
MEDICO(A) ASSISTENTE : Ana Maria Da Silva Anselmao .
Mem _ Prescrigho ' [ Apruramento

I DIETA LIVRE S el
3 DIPIRONA SODICA 500 MGMI 2 MLE V. IAMPOLA., @h/6h
| TENOXICAM 20 MG SEM DILUENTE E.V, IFRA AMP, 12h/12h

i Reconstuir DML ABD, | B
A TROMETAMOL CETOCOROLACO 30 MGML 1 MLE.V, IAMPOLA, S/

 SEDOR MAIS INTENSA T 5 S SN

5 RANITIDINA CLORIDRATO 50 MG/ML 2 ML EV, TAMPOLA, 12012 _ /ﬂ{ ,

®  Diluir em 100 ML SF N ! .

6 ENOXAPARINA SODICA 40 MG 04 ML S.C, DISERINGA. 24h 24h (ADM AS 22y | 25—

7 FISIOTERAPIA MOTORA ' T e —"
f

}F ;('LTDM’JU&(:I—HM!; + SINAIS WT‘.IS

8 CURATIVOS Y _%%@.@’
no MANTER CoM JELU.'.HIEPHRINIHDU ) i |

EVOLUCAOD

DATA:28/M06/2019 HORAD8:24:55

PACIENTE SEGUE EM LEITO DE ENFERMARIA, CONSCIENTE E ORIENTADO, SEM QLEIXAS. SONO PRESERVADO,
DIURESE E EVACUACOES PRESENTES, BOA ACEITACAO DA DIETA. NEGA DISTERMIAS,

MIE: FERIMENTO EM FACE LATERAL DE COXA ESQUERDA COM EPITELIOLISE.

A CD:

- VPM,
=« AGLUARDA CONDICOES DE PELE PARA CIRURGIA.

" _‘Ps.b_ Q W
ASSINAT + CARIM nqg,'-; 2 2
Ana Maria Da Silva a.mﬂui% ﬂu /i %y

w
L ‘J’?L
o »'w-i



NP} 10,848, 190/0001-33
Data: 02/07/2019

= "
| GOVERNO Horas: 04:16:38
; — i Medico (a) Diansta - Ana Maria Da Silva Anselmo

PRESCRICAO MEDICA

DPADOS DO PACIENTE ¢

N o prownginios 1904635 Paciente: CICERO PALLINO DE OLIVEIRA Idade: 039 Sexo: M

wome da Mie: MARIA DAS DORES OLIVEIRA PALLING Data de Nascimento; 2709 1479 Admissio: 24052019
Clinica:ORTOPEDIA | Enfermaria: 1 Leito: 2 Diagnostico: FX EXPOSTA DE PERNA E

DIA 0240772019
_MEDICOIA) ASSISTENTE : Ana Maria Du Silva Anselmo [ , ) ) —

Tiem| = [ Aprazsmento
I |DIETA LIVRE - ) S _
; S FISTOLOGICO 0.0% SMMLE.V, IFRASCO. 12hi2h . " SR
“EFTRIAXONA SODICA | G TRAVENOSOINTRAMUSCULAR EV, IFRA AMP. 12012k ==

DD O

ceonstituir 10 ML ABD, Diluir em 100 M1 SF o, N A
gl

_IDIPIRONA SODICA S0 MGML 2 ML EV.IAMPOLAGhGA )
ENOXICAM 20 MG SEM DILUENTE EV, IFRA AMP. 12h12h

5 [Rosonstituir 2ML ABD. iiaai 0 IS BB oY
[~ [TROMETAMOL CETOCOROLACO 30 IG/ML | ML L.V, IAMPOLA. 8h/8h 40 ’

e

q@#ﬂ- - ———

RANITIDINA CLORIDRATO 50 MGML 2 MLEV. TAMPOLA. 12h/13h
Diluir em 100 ML SF = = ~. S
[ [ENOXAPARINA SODICA 40 MG/O4 ML S.0. ISERINGA, 24h/24h (ADM AS 22h) I YA
[FISIOTERAPIA MOTORA il = T
[T0_[CUIDADOS GERAIS + SINAIS VITAIS ) = N =

11 _[CJRATIVOS e
EVOLUCAO

ISE DOR MAIS INTENSA ]

DATANZOT2MY HORA:09:15:08

PACIENTE SEGUE EM LEITO DE ENFERMARIA. CONSCIENTE E ORIENTADO, SEM QUEIXAS, EM 1" DPO. SOND
PRESERVADO. DIURESE PRESENTE E EVAC UACOES AUSENTES, BOA ACEITACAO DA DIETA.

#™~aM BOM ASPECTO. PRESENCA DE DISCRETO SANGRAMENTO.

=l

#CD: ; . g, g .\
SRSV

SVPM. 23 Ne,
" COLICITO RAIO X DO JOELHO DE CONTROLE. Gur .
' FA 2y
g "tr"ll::' y L .
LAl - f J!
L0
% an

#I
ASSINATU I W,cnﬂ-
Ana Maria Da 3t y L
g o i 1
w"ﬁ., (3«“



X
CNPE 1D.EB48 190/ 1-55
Dava: 20/06:2019
' < Horas: 17:45:44
. S 13 SOVERND
Médico (a) Diarista : Ana Maria Da Silva Anselmi
£
PRESCRICAO MEDICA
DADOS DO PACIENTE ;
W do prociuane: 1904655 Paciente: CICERO PAULINO DE OLIVEIRA Tdade: 039 Sexor M

Nome da Mie: MARIA DAS DORES OLIVEIRA PAULIND Duts de Nasaimento: 2700/1979  Adnussio: 24052019

Chinica:ORTOPEDIA | Enfenmaria | Leito: 2 Disgndstico: FX EXPOSTA DE PERNA E

DIA 20/6/2019

&ltnlcﬂ:q.: ASSISTENTE : Ana Maria Da Silva Anselmo /) S o
Bl _ Prescrigio =t Aprazaments
| DIETA LIVRE . I
2 SDRO R!‘HC!:R ( ﬂM l ACTATG aﬂﬂML EV.D IFRMLI‘.} I'fh- I_.'h .

DIFIRGM& SODICA S00 MG/ML 2 ML EV. MMPDLA Hr“ﬁh

le"HﬂxlfﬁM 20 MG SEM DILUENTE EV, IFRA AMP, I"hrl"h
 Reconstituir 2ML ABD,

ROMETAMOL CETOCOROLALO 30 MGML | MLEV. IAMPOL A 8h/kh
E DOR MATS INTENSA

NITIDINA CLORIDRATO 50 MG/ML 2 ML EV, IAMPOLA, 12h/13h
i rem 100 ML SF

':E NF-IA!‘ARI‘\IA SODICA 40 M MG-'N ML S.C, HI'RIN(M. 24h24h (ADM AS 14h)

~Beic LORFENTRAMINA MAL 3 MG, S ML 10
10 ML, VO, 8/8 HORAS

[10_FISIOTERAPIA MOTORA

[l CUIDADOS GERALS + SINAIS VITAIS
17 CURATIVOS

FVOLUGAO

DATA 20062019 HORA:DT:44:04

PACIENTE SEGUE EM LEITO DE ENFERMARIA, CONSCIENTE E ORIENTADO. COM MELHORA DA TOSSE SECA.
‘EOHG PRESERVADO, DIURESE E EVACUACOES PRESENTES, BOA ACEITACAO DA DIETA. NEGA DISTERMIAS.

MIE: FERIMENTO EM COXA ESQUERDA COM EPITELIOLISE.

/
cn:
Coy,,. *
- VPM. L=
- AGUARDA CONDICOES DE PELE PARA CIRURGIA.
=SOLICITO EXAMES LABORATORIAILS. YN
’F( ﬂ\? ﬂd’; I L -~y
ol 9 Jf., . gﬂ ;
3 ¢ 7
@11-"5{:;-‘*“1? E i) v
o B g |
Assm,m.rm“fgm D \
Ana Maria Da Silva Aps ‘}'ﬂ'

e
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2762018 'l HPM-Painel Administrativa
- CNPI: 10,848, 190/0001-55
P Data: 27/06:2019
Ei R, aQyEnnp Horas: 09,08:48
‘q‘-c‘..h__‘“{___,f ! Meédico (a) Diarista © Ana Maria Da Silva Anselino
PRESCRICAO MEDICA
DADOS DO PACIENTE :

N" do prontudrio: 1904655 Paciente: CICERO PALLING DE OLIVEIRA ldade: 038  Sexoo M
Mome dai Mie: MARIA DAS DORES OLIVEIRA PAULING Data de Mascimento, 2700/1979  Admissan; 24052019
Clinica:ORTOPEDIA | Enfermaru: | Leito: 2 Dingnostico: FX EXPOSTA DE PERNA E

DIA 270672019
MEDICO(A) ASSISTENTE : Ana Marla Da Silva Anselmo / -

Frmﬂ;i:u . I Aprazamenio ] _l

IFIETOh A SODICA 500 MGML 2 ML EV, | AMPOLA. &hy 6

= o e e 3
L E‘M}xtmm 30 MG SEM DILUENTE F.V. IFRA AMP 13h/ 120 |
anstituir 2ZML ABD, - b

, |TROMETAMOL CETOCOROLACO 30 MG/ML | ML .V, 1AMPOLA, Sh/%h

ISE DOR MAIS INTENSA = l =

I RANTTIDINA CLORIDRATO 50 MG/ML 2 ML E.V. IAMPOLA, 12h/12h !
'_}Eh..u!rin 100 ML SF !
fi o |
7 IFISIOTERAPIA MOTORA = e ) |
8 LUIDAH{]MGFRM'\+\F\MS VITAIS 1 ==

9 ICURATIVOS B | ]
10 MANTER COM JELCO HEPARINIZADUO B | | -
EVOLUCAO

DATA2ZTO62019  HORA:09:08:20

PACIENTE SEGUE EM LEITO DE ENFERMARIA, CONSCIENTE E ORIENTADO, SEM QUEINAS, SONO PRESERVADO,
DIURESE E EVACUACOES PRESENTES. BOA ACEITACAD DA DIETA. NEGA DISTERMIAS,

MIE: FERIMENTO EM FACE LATERAL DE COXA ESQUERDA COM EPITELIOLISE E COM PRESENCA DE FIBRINA.
—
L

- W“l
- AGUARDA CONDICOES DE PELE PARA CIRURGIA.

Y&

10.1 1. 148 peojsiohicg/imoripeve. php Tdstasai=20 18-06-27 Soontar= 18046 55810C=24 335 mn
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ONPL 10848, 190,0001-55
Dotz 140672019

‘.,,Wi‘; : m EIE:;IIT:IIT?;EEU : Ana Maria Da Silva Anselmo
PRESCRICAO MEDICA
DADOS DO PACTENTE -

N dio promtudnio: 1904655 Paciente: CICERO PAULING DE OLIVEIRA Idadc: D39 Sexo: M

Nome du Mie: MARIA DAS DORES OLIVEIRA PAULINO Duta de Noscimento: 27/09/1979  Admissdo: 240872019

Clinica:ORTOPEDIA | Enfermaria: | Leito: 2 Disgnéstica: FX EXPOSTA DE PERNA £

DIA 1406/2019
MEDICO(A) ASSISTENTE : Wagner Luiz Egito De Aranjo ! MEDICO(A) ASSISTENTE : Ana Maria Da Silva Anselmo /

tem il _ Prescrigiio S

[ IDIETA LIVRE
2 SORO RINGER COM LACTATO S00ML EV. DIFRASCO I"h 12h
:1 F.I:.FTRMKU\A SODICA 1 G INTM\-’ENGSDHN TRAMUSCULAR E. V. IFRA AMP. 12h/12h |
& DN

- ecgnstineir 10 ML ABD, Diluir em 100 ML SF - B -
i plhmm SODICA 300 MG/ML 2 MLE,V. IAMPOLA, bhieh -
i« NOXICAM 20 MG SEM DILUENTE E.V. IFRA AMP. 12h/12h

[ ; :tnnsl.nuir ML ABD

F '.L‘JDXAI‘ﬂRINh SﬂDIC.k -Il'l Hl"."ﬂ-i- "HH_ 5.[' ”&LR'N[I.'\.. 2dh/24h (ADM AS Iilh]

td 'FILI.MADDL LLDRIDRAT(] 100 MG."EML"MLF‘U' |AMPOLA, FAZER SENELF‘?"MRID

SEXCLORFENTRAMINA MAL 2 MG/S ML 100 ML XAROPE V.0 [FRASCO. Shish
10 ML, VO, 8/8 1IORAS mell sl

|| }*lsmn"aapm MOTORA N =W
CUIDADOS GERAIS + SINAIS vrmts N _

u CURATIVOS

EVOLUCAD N

DATA: 14062019 HORA:06:37:53

PACIENTE SEGUE EM LEITO DE ENFERMARIA. CONSCIENTE E ORIENTADO, SEM QUEIXAS. SONO PRESERVADO,
A URESE E EVACUACOES PRESENTES, BOA ACEITACAO DA DIETA. NEGA DISTERMIAS.

MIE: PRESENC A DE FERIMENTO EM TERCO DISTAL SEM SECRECAQ. REDUCAO DA SECRECAD
'GERDSS;\NEIJFI‘NULENTA EM PINOS DE SCHANZ EM FEMUR ESQUERDOQ. FERIMENTO EM COXA ESQUERDA CoM

EPITELIOLISE.

co:
-VPM, r
- AGUAEDA CONMCOES DE PELE PARA CITRURGIAL Y 2
- i~
S ~ e
& 2 28
ASSINATURA S TARHIBO 12’& AN
Ana Maria @\“ﬂlmu Z
A f
o F . & ¥
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CNPI: 10,848, 190,/0001-55
Data: 13/06/20149

.| (g governo Horas: 08:04:35

Medico {a) Diarisis : Ana Maria Da Silva Anselmao

PRESCRICAO MEDICA

DADOS DY PACIENTE ¢
N"do prontsario: 1904655 Paciente: CICERO PAULINO DE OLIVEIRA Tdade: 039 Sexo: M
Nome da Mie: MARIA DAS DORES OLIVEIRA PAULING Data de Nascimento: 27091979 Admissdo: 241052019

ClinicaORTOPEDIA | Enfermariaz ] Leitor2  Diagnostico: FX EXPOSTA DE PERNA E

A 13002019

MEDICO(A) ASSISTENTE : Wagner Luiz Egito De Araujo /| MEDICO(A) ASSISTENTE : Ana Maria Da Silva Ansclmo /
r'_“EJ'_____H_ - Preserigio n | Aprazamenio
f__IDIETA LIVRE

5 |SORO RINGER COM LACTATO SOOML EV_0IFRASCO _12h12h Jz 27
ICEFTRIAXONA SODICA | G INTRAVENOSO/INTRAMUSCULAR E-V, IFRA AMP, 12112 ’] L '

Reconstituir 10 ML ABD, Diluir em 100 ML SF -
IPIRONA SODICA 500 MG/ML 2 ML E.V. IAMPOLA. 6lv6h
TENOXICAM 20 MG SEM DILUENTE E.V, TFRRA AMP, 12h/12h

___Reconstinuir 2ML ABD, i SR

[, [TROMETAMOL CETOCOROLACO 30 MG/ML | ML E.V. IAMPOLA. 8h/sh .
' 3E DOR MAIS INTENSA R =t LN e
{7 RANITIDINA CLORIDRATO 150 MG VO, ICOMP, 12W/12h '

[ JENOXAPARINA SODICA 40 MG/04 ML S C. ISERINGA, 24h 24h (ADM AS Bh) _ .

B [TRAMADOL CLORIDRATO 100 MG2ML. 2 ML E V. IAMPOLA, FAZER SE NE 57 L SN i
o IDEXCLORFENTRAMINA MAL 2 MG/S ML 100 ML XAROPE V0. [FRASCO. Sh/Sh 22 ot |
oML VO,®8HORAS = A R s

i1 FISIOTERAPIA MOTORA -
e e
17 CUIDADOS GERAIS « SINAIS VITATS

I3 _CURATIVOS N g
[13_CURATIVOS __ S——— .

EVOLUCALD

DATA:1306/2019  HORA:08:02:10

PACIENTE SEGUE EM LEITO DE ENFERMARIA, CONSCIENTE E ORIENTADO, SEM QUEIXAS, SONO PRESERVADO.
. RESE E EVACUACOES PRESENTES, BOA ACEITACAO DA DIETA. NEGA DISTERMIAS,

NC g SE A SECRECAD
MIE: PRESENCA DE FERIMENTO EM TERCO DISTAL SEM SECRECAQ. PRESENCA DE SE )
SEROSSANGUINOLENTA EM PINOS DE SCHANZ EM FEMUR ESQUERDO. FERIMENTO EM COXA ESQUERDA COM

EPITELIOLISE. o
/ Cq
By 1
cn 7, ;
-VPM. . : /
- AGUARDA CONDICOES DE PELE PARA CIRURGIA. K?@ P i >
| S
'ﬁ. o i, % g
ASSINATURA + CA ¢ e
Ana Maria Da Silva A 0 @H-wfa\ﬂq‘ ,
g ® " . p

A8 -
e
B 9% ~
'i':‘*“_ot"“o:ﬁq
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26/0552078 HPM-Fains Admmicieative

CNPL 10,848, 190/0001 -5
o Data: 260052019

|l Horas: 6525
| I Lﬂ ME'A e Médico (a) Diarista - Hallisson Barros De Almeids
£ [
PRESCRICAO MEDICA
DADOS DO PACIENTE /
N do proniudrio: 1904655 Paciente: CICERD PALULINO DE OLIVEIR A ldade: 139 Sexo: M -~

Nome de Mie: MARIA DAS DORES OLIVEIRA PALLING Data de Nascimento: 27/09 1979 Adnissio; 24/052019

ClinicwORTOPEDIA 2 Enfermania: 7 Leito: 3 Diagnastico: FX ENPOSTA DE PERNA I

DIA 26052019

MEDICO(A) ASSISTENTE : Hallisson Barros De Almeida / e
Mem| Prescrigio __| Aprazamento
{l__IDIETA LIVRE =5 _
2[R0 RlN(:FR COM LACTATO. :-nﬂm EV. {IIFRA‘:E'H 13h/12h ! E L 7 i_

(JEN'I&MI( |N.ﬂ- SULFATO %0 Mﬁ-” ML 3 HL E. '\- JAMF{JL.‘. Ill‘uﬁh
ihuir em 50 ML SF

fLmD&HI{‘TNA DF e "u'lf'*i MI.EV, |AM|"DE A, Gh'th
Diluir em 50 ML SF p

pmowx SODICA 500 MGML 2 ML EV, | AMPOLA, 6h/6h

ENOXICAM 20 MG SEM DILUENTE E.V, IFRA AMP. 12h12h |
R,m:msmuu IML ARD,

ANITIDINA CLORIDRATO 150 MG V.O. ICOMP, | 2h/12h 3 :
ENOXAPARINA SODICA 40 MG/04 ML 5.C, ISERINGA, 24h:24h (ADM AS 13h) DL AF |
TRAMADOL CLORIDRATO 100 ) 100 MGIML 2 ML E V. IAMPOLA. FAZER SE NECESSARI =

0_|CUIDADOS GERAIS + SINAIS VITAIS
EVOLUCAD

=

T

TT. "‘f]] d i '_’

DATAZAO052019 HORA:D6:50:41

PCTSECUE EM BEG, ESTAVEL CLINICAMENTE, SEM DISTERMIAS : /\\
DIURESE E EVACUACOES PRESENTES Cb
r_;f‘_..J.
FO: EDEMA E SANGRAMENTO LEVE <,
DOR:2/4~ 3
sl “3 /""; ( I:Z-P“J
e @ D ",
VPM 82y %o
AGUARBA CIRURGIA dsﬁ;g Y
w v ET”"";B; )
= e PR e
ASSINATURA + CARIMBO '

RX mos @ Hallisson Barros De Almeida
AP/0b -

WA Ltl-ir.ua‘t’l
& Pt tow pifiacd el wopa”

= Frier f;ed4£=Pﬂ M&EM# / Puisv fenfarcce
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2Tms2018 HPRA-Panal Admimsiativo
CNPI; 10,848, 190/0001-53

,r'"".:_“f_;:""\ ﬁn_la_ lglluu:‘;]giq
‘ﬁm L SRVRRARA M:I:::n {ull ﬁliarima - Wagner De Melo Falcao
PRESCRICAO MEDICA

DADOS DO PACIENTE :
N* do prontudrio: 19046535 Paciente: CICERO PAULINO DE OLIVEIRA ldade: 039 Sexo: M
Nome da Mie: MARIA DAS DORES OLIVEIRA PAULINO Data de Nascimento- 27091979 Admissio: 240572019

ClinicaORTOPEDIA 2 Enfermaria®  Leito: 8%/ Diagndstico: FX EXPOSTA DE PERNAE

e B,

DIA 17/05/2019 L
MEDICO{A) ASSISTENTE : Wagner De Melo Falcao | .
tem ~ Proscrigio M h ek —— Aprazamento _]

| JBILTA LIVRE =

B [EORO RINGER COM LACTATO SOOVMLEV.OIFRASCO_ 12012 e
[ [GENTAMICINA SULFATO 0 MG/2 ML 2 ML £, IAMPOLA. Sh/sh

[Giluic em 0 ML SF § | o7 LoE

= [CLINDAMICTNA DE 600 MG 4 ML E.V. |AMPOLA, 6h/6h

_J_iluirunﬁﬂh!LE[_—'_ - ) i 2 il
5 [DIPIRONA SODICA 500 MG/ML 2 ML EV. IAMPOLA. 6h'6h___ _ L, i

T NENOXICAM 20 MG SEM DILUENTE EV, IFRA AMP, 12h/I2h
econsiuir 2ML AHD, —H-e€ |
Eﬁmma CLORIDRATO 150 MG VO, ICOMP, 12h/12h _ e e

K [ENOXAPARINA SODICA 40 MG/04 ML S.C. ISERINGA, 24h24h (ADM AS 14h) B :
G [TRAMADOL CLORIDRATO 100 MG/AML 2 ML E.V. |AMPOLA, FAZER SE NECESSARI = ==3
(16 [CUIDADOS GERAIS + SINAIS VITAIS | _ |
EVOLUCAO

DATA 27052019  HORA:08:41:21
PCT SEGUE EM BEG, ESTAVEL CLINICAMENTE, SEM DISTERMIAS
DIURESE E EVACUACOES PRESENTES

FO: EDEMA E SANGRAMENTO LEVE

DO
i,

VEM

AGUARDA CIRURGIA

10.1.1. 148/l stohtcgimpripeve php ?datasal =201 9-05-2TScontars 19048558100 =17244 1"
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28052018 HPM-Painel Adminisiralivo
CNPJ. 10,848, 190/0001 -55

i 9

o —— Data: 4052019
I ' ; !‘*Q SQyEnN Huoeas: 08:21:22
I .i*w i ”.,J-'F J fon Meédico (a) Diarists - Ana Mana Da Silva Anselmo

. PRESCRICAO MEDICA

DADDE DO PACTENTE :
N do prontudrio; 1904658 Paciente: CICERD PALLINO DE OLIVEIRA Idade: 039 Sexoc M
Mo da Mie: MARIA DAS DORES OLIVEIRA PALLING Mata de Nascimento: 2708/ 1979 Admissio: 24033014

Clinica2ORTOPEDIA | Enfermana: 3 Leo: 2 Diagnostico: FX EXPOSTA DE PERNA L

DA 280572019 O(\

MEDICO(A) ASSISTENTE : Ana Maria Du Silva Anselmo | B
] Prescrigho [ Apracamento

I [DIETA LIVRE ; B == 3 Il

B __[SORO RINGER COM LACTATO S00ML E V. 0IFRASCO . 12112k A

“EFTRIAXONA SODICA | G INTRAVENOSO/ANTRAMUSCULAR E.V, |FRA AMP, 12k 12h
D100

. [Reconstiwir 10 ML ABD, Diluir em 100 ML SF .
__|IDIPIRONA SODICA 500 MGML 2 ML EV, IAMPOLA.Bh6h

i D3 S . -

. [TENOXICAM 20 MG SEM DILUENTE E V. [FRA AMP. [20/12R
[ |Reconstituir ML ABD,

[7__JRANITIDINA CLORIDRATO 150 MG V.O_ ICOMP_ 130138
9 [TRAMADOL CLORIDRATO 100 MG/2ML 3 VL E V. IAMPOLA, FAZER SE NECESSARID || 5
[I0_CUIDADOS GERAIS 1 SINAISVITAIS i - e~
EVOLECAD

(OXAPARINA SODICA 40 MG/04 ML S.C_ ISERINGA. 24h/241 (ADM AS 14h)

DATAZRNS2019 HORA:R:19:05

PACIENTE SEGUE EM LEITO DE ENFERMARIA, CONSCIENTE E ORIENTADO, COM QUEIXA DE DOR EM
TORNOZELO ESQUERDO. SONO PRESERVADO, DIURESE E EVACUACOES PRESENTES, BOA ACEITACAO DA DIETA.
NEGA DISTERMIAS.

JIH: EDEMA E SANGRAMENTO LEVE

Ch:
= VPN, >
= AGUARDA CIRURGIA. Y
= SOLICITO RADIOGRAFIA DE TORNOZELO E JOELHO. pa Q. b
= TROCO ANTIBIOTICO, ’ / -
ASSINATURA TS il
Ana Maria D gty .
b ) 2,
& -
2 )
<P A
g >
) ;-
] /

10 1.1, 14 iprajetohicg/imaripeve. php PTdatasei=2018-05-28kcontar= 190465581DC = 17502 m
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28/05/2018 HPM-Painel Administrative
CNPJ: 10,848, 1907000 -55
Data: 29052019
3 |gg GOVERNO Horus; 09,0200
e " Médico () Diansta © Ana Maria Da Silva Anscimao

PRESCRICAO MEDICA S ¥

DADOS DO PACIENTE :

N® diy prontuano | SG55 Paciente: CTCERO PAULING DE OLIVEIRA lebnde: (39 Sexo M
MName da Mic: MARIA DAS DORES OLIVEIRA PALILINO Dta de Nascimento: 27091979 Admissio: 240520149

Clinice:ORTOPEDIA | Fnfermaria: 3 Leito: 2 Diagnostico: FX EXPOSTA DE PERNA E

'I]l_A. U/DE2019
 MEDICO(A) ASSISTENTE : Ana Maria Da Silva Anselmo / _
Tten Preserigio _

i3
|'E§L B
I DIETA LIVRE - - )
:?_TE*I?E“_FHE!‘3“.5'!"_'}"_!-_r.'e_E"T_*"f_'ﬂ.,.ﬁﬂ.ﬂ_M_l_EC"-"_f.”._FM&l'.G..-. IZWI2h
TEFTRIAXONA SODICA | G INTRAVENOSO/INTRAMUSCULAR EV, IFRA AMP

1 iD/eD
. [Reconstimair 10 ML ABD, Diluirem 100 MLSF____
~“[DIPIRONA SODICA 500 MG/ML 2 ML E V. IAMPOLA, 6h/6h -
. DEXAMETASONA 4MG ML 2.5 ML EV. TAMPOLA. flvh
[ pyDd e —
TENOXICAM 20 MG SEM DILUENTE EV. IFRA AMP, 12012k

U Reconstitur IML ARBD. -

7 RANITIDINA CLORIDRATO 150 MG VO, ICOMP I2WIZh
ENOXAPARINA SODICA 40 MG/04 ML S.C. ISERINGA, 24h 24h (ADM AS 14h)

§  TRAMADOL CLORIDRATO 100 MGIML IMLE . TAMPOLA. FAZER SE NECESSARIO

li5 ICUIDADOS GERAIS + SINAISVITAIS
FVOLUCAO

DATA: 19052019 HORA:DR:59:01

PACIENTE SEGUE EM LEITO DE ENFERMARIA, CONSCIENTE E ORIENTADO, COM QUEIN A PE DOR EM COXA E
TORNOZELO ESQUERDOS. SONO PRESERVADO, DIURESE E EVACUACOES PRESENTES, BOA ACEITACAO DA

DIETA. NEGA DISTERMIAS.

'.'R EDEMA E SANGRAMENTO LEVE

che:
SVPM. f
- AGUARDA CIRURGIA. >
. SOLICITO RADIOGRAFIA DA COXA FSQUERDA. i,#‘- .
H;ﬁ# 2.
ASSINATURA . ,,5;4‘.1 ~)
Ana Maria Da Silhr'b @31, .
il
'éq‘l

"

!u.1.1.1W|p¢m.ﬂwp?dﬂﬂm2mws-ﬂumw- 1004554 IDC=17704
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AVOS2010 HEM-Painel Admineiative
CNPL 10.848.190/0001-88

e o Data: 30/05: 2019
{ ,' i ‘ | (e SoyEn Horos: (95146 -
3 ol — L Médico (a) Diarista : Ana Mana Da Silva Anselmo
o - 4
PRESCRICAO MEDICA

DADOS M) PACIENTE ¢
N do proncsiaie, 1904658 Paciente: CICERD PAULING DE OLIVEIRA Telmde: 039 Scxo: M

Mame da Mie: MARIA DAS DORES OLIVEIRA PAULING Daita de Niscimento: 2H081979  Admissdo; 240572019

Chnica:ORTOPEDIA | Enfermaria: 3 Leita: 2 Diagnostico: FX EXPOSTA DE PERNA E

1A 30/05/2019
MEDICO(A) ASSISTENTE : Ana Maria Da Silva Ansclmo / il = - - o
e _ Prescrigio . ] — Aprazamento_

| DIETA LIVRE _ T I -

2 SORO RINGER COM LACTATO SOOML EV_OIFRASCO  12W12h = ?ﬂ e
{'EFTRM\QM.-\ SﬂD[LA | G IHTR&"»I:NDBD1\TH&.MU!JL LLAR EV. IFRA d'LMF I"h-'I.Jh—1|

N

ceonstituir 10 ML ABD, Diluir ¢im 100 ML SF

i
o SLHBREREIE I—

e Bl M A T ‘M.—.?:ﬂ-ﬂ-l—in-——-—u-——
DIPIRONA SODICA 500 MO/ML I ML EN, Iﬁ.MI‘UI.h poh
BIE xnmmsnm AMG ML 2.5 ML E V. LAMPOLA, SlvBh

I.-.._

) kurlmﬂlmlr ‘ML AHD il -
ROMETAMOL CETOCOROLACO 30 MGML | ML L.V, IAMPOLA, 8h/8h i
SE DOR MAIS INTENSA i B - |

B [nmmmmcmmumm 150 MG V.0 1COMP, 120/12h . | .

r‘ ENOXAPARINA SODICA 40 MG/04 ML S.C, ISERINGA. :4|u14h (ADM AS 14h) ]

|‘: merrmpmuumn = > : e L

iz CUIDADOS GERAIS + SINAISVITAIS = s - R
EVOLUCAO

1

DATAIO052019 HORA:09:50:08

PACIENTE SEGUE EM LEITO DE ENFERMARIA, CONSCIENTE E ORIENTADO, COM QUEIXA DE DOR EM COXA E
TORNOZELO ESQUERDOS, SONO PRESERVADO, DIURESE E EVACUACOES PRESENTES. BOA ACEITAC AO DA
T A, MNEGA DISTERMIAS,

FO: EDEMA E SANGRAMENTO LEVE

SOLICITEI ONTEM RADIOGRAFIA DA COXA ESQUERDA DO PACIENTE POREM FOI LEVARO OUTRO PACIENTE AO
CENTRO DE IMAGENS E REALIZADO 0 EXAME, SENDO COLOCADO O NOME DE Ci(‘Elin !_.I.‘N’ﬂ N EXAME DO

OUTRO PACIENTE. Y
/ Ot 1
/ Yo RE
cn: / B R
P 7
-VPM. > % T
- AGUAKDA CONDICOES DE PELE PARA CIRURGIA. P | ¢ 7))
- SOLICITO RAIO X DA COXA E JOELHO ESQUERDO, D=7 9 ﬂ% 7
’ s
" 4 4
v x & 7 /
hrbE- 112 .
ASSINATURA gt ‘-} /
Ana Maria ) .
“{ we&"ﬂ-. Y,
mn

101 1 4 dRprojmchicghmgripmea pha?datassi=20 19-05-308contar=10046558I0C= 17630
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11052010 HPM-Pangl Adminiglratve

CNPI- 10,848 190/0001-55
Data: 31/05/201%

I ;) L SRVARARA ;I“lﬁ;? :ir:: E;i?:-im - Ana Maria Da Silva Anselmo
PRESCRICAO MEDICA

DADOS DO PACTENTE ©
N o prontudrio: 1904635 Paciente: CICERO PALLING DE OLIVEIRA ldade: 039 Sexo: M

Nome da Mie: MARIA DAS DORES OLIVEIRA BALILING Data de Nascimento: 2709/1979  Admissio: 240520048

ClinicsORTOPEDIA | Unférmaria: 3 Lewo: 2 Diagnéstico: FX EXPOSTA DE PERNA L
A 3DE20N9
MEDICO{A) ASSISTENTE : Ana Maria Du Silva Anselnio [ oS
[IanE_ il Prescrigio : — L Aprazamento
IDIETA LI"u"RL - L P 4 e e

E'_Hsnnnnmrrn COM LM_TA’I‘I'!SWI'MI E.V.01FRASCO . Ilhl:h _ e
| |EEr*mmmm SODICA 1 G INTRAV ENOSO/INTRAMUSCULAR E.V, TERA AMP 12012h |
k)

/10D é,./‘/
t.

R econstinuir 10 ML ABD. Diluir em 100 ML SF - - i : ‘ -
EIFIRUNH\ SODICA 500 MG/ML 2 HLE‘U TAMPOLA. th b |

& E&mmcw 30 MG SEM DILUENTE EV, IFRA AMP, 120 127 o 7
F Reconsiiuir ML ABD. _ I .-
. [TROMETAMOL CETOCOROLACD 30 MG/ML 1 ML E.V. T AMPOLA, 8h/Bh '

SE DOR MAIS INTENSA N . _S I
5 IRANITIDINA CLORIDRATO 150 MG V0, ICOMP._ 120120 == S P /Z
3 umm;y_.f_g_snmm 30 MG/04 ML 5.C. ISERINGA. 24h24h (ADMAS 14k Il A —— |
9 AMADOL CLORIDRATO 100 MG/2ML 2 ML F V. TAMPOLA, FAZER SE NECESSA RO | SA :

| “LIDADDEGERM‘NMHAI!:VITME i == =
EVOLUCAO

DATA:Z/052001%  HORA:08:11:10

PACTENTE SEGUE EM LEITO DE ENFERMARIA, CONSCIENTE E ORIENTADO, SEM QUEINAS. SONO PRESERVADO,
DIURESE E EVACUACOES PRESENTES, BOA ACEITACAO DA DIETA. NEGA DISTERMIAS,

F(LEDEMA ESANGRAMENTO LEVE

C 'iq__'.
SVPM, %
- AGUARDA CONDICOES DE PELE PARA CIRLRGIA.
<. Y,
/-: 'Z?' ¥ B ¥
i .'-\ =
ASSINATURA { "!%3;:» !
Ana Maria nuun OQQH Cs ! b AP
/ . y /-'

10,1.1. 14Bipeojstohtcglimpripeve, php?datasni=2019-05-3 1 &contar=1H0465581DC = 18081 mn
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PRL L b HPM-Pained Adminisiralivo
CNPI 10B4R 190/0001-55

',.-::“"-;"" St Datu: PII‘II‘?'.:EIB
I. \m i m BREERA E‘l[:du:cnnﬁn] %i;:iﬁln Ana Maria Da Silva Anselmo
 PRESCRICAO MEDICA ——

DADOS DO PACIENTE :
N* do prontudrio; 904655 Paciente: CICERO PAULINO DE OLIVEIRA  ldade: 030 Sexo: M

Nome dit Mic: MARIA DAS DORES OLIVEIRA PAULING Diata de Nascimenio: 27091979 Admisslo: 240520149
Clinice ORTOPEDIA | Eafermaria:3  Leitor2  Diagnostico: FX EXPOSTA DE PERNA E

DA O1/B6/2019
MEDICO(A) ASSISTENTE : Ana Maria Da Silva Anselmo / -

|Emn Prescricio : || Aprazamenin

PIGTA LIVRE - =B EN B =
SORO RINGER COM LACTATO 500ML E.V, 01FRASCO . 12h/12h )

CEFTRIAXONA SODICA 1 G INTRAVENOSO/INTRAMUSCULAR EV, TFRA AMP. 120/12h 5/

Reconstituir 10 ML ABD, Dilwir em 100 ML SF
IDIPIRONA SODICA 500 MG/ML 2 ML EV, IAMPOLA, 6h/6h

s TENOXICAM 20 MG SEM DILLUENTE E.V, 1FRA AMPT, 1Zh/12h Y
Reconstinuir 2ML ABD, & /ﬂr
ET, ETOC A i ! i, - -
A T:r:;:;ﬂ aﬁgﬁmﬁnuum 30 MGML | MLL\i_I_Jﬁ.MP_DiHhJ‘Sh I\}{Lﬂﬁl
7 NITIDINA CLORIDRATO 150 MG V.0, ICOMF, 12I/12h i 2
{OXAPARINA SODICA 40 MG/04 ML S.C, ISERINGA, 24h24h (ADM AS 14h) :% =5 -
| RAMADOL CLORIDRATO 100 MG2ML 2 ML E V, IAMPOLA, FAZER SE o |. |
10 JFISIOTERAPIA MOTORA !
i IDADOS GERAIS + SINAIS VITAIS === 1]

12 [CURATIVOS — B '
EVOLUGAOD N -

DATA:D106/2019 HORA:08:52:19

PACIENTE SEGUE EM LEITO DE ENFERMARIA, CONSCIENTE E ORIENTADQ, SEM QUEIXAS. SONO PRESERVADO,

DIURESE F EVACUACOES PRESENTES, BOA ACEITACAO DA DIETA. NEGA DISTERMIAS.

-
E REDUCAO DO EDEMA. FO COM MELHORA DO ASPECTO.

CD:
- VPM,
- AGUARDA CONDICOES DE PELE PARA CIRURGIA. qﬁ{f
o
/
£ (
w O {
L
S "
| A¥: < C
S\ 2,
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2 e
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0062019 HPM-Painel Adrenisigtive

CNPJ: LOLR4R. 190/000 | -55

Daga: 020672019

Horas: 08:58:02

Meédico (o) Diarista : Ana Maria Da Silva Anselma

PRESCRICAO MEDICA

DADOS DO PACIENTE :

N™do prontudrio: | 904655 Paciente: CICERO PALLING DE OLIVEIRA Idade: 35 Sexo: M
Nome ds Mie: MARIA DAS DORES OLIVEIRA PAULIND Data de Mascimento: 2708/ 1974 Admissio: 24052019

Clinica:ORTOPEDIA | Enfermari: 3 Leito: 2 Diagndstico: FX EXPOSTA DE PERNA E

-~
DIA G2/06/2019
MEDICO(A) ASSISTENTE : Ana Maria Da Silva Anselmo / _ B g
[em] ) Prescrigin | Aprazamente
I IDETALIVRE i B | ’ !
2 ISORO RINGER COM LACTATO 5mm EV, ﬂIFMh{'ﬁ 12h12h =1 z;
T e e L S I T - S
[ ICEFTRIAXONA SODICA 1 G INTRAVENOSOINTRAMUSCULAR EV. 1FRA AMP 120130
po1a | 2o
_ Reconstituir 10 ML ABD. Diluir em 100 M1 SF )
DIPIRONA SODICA 500 MGML 2 MLEV. lmmm fh'6h - — 1} 2 AL O
!5_Jmnﬂtnmmuc i SEM DILUENTE EV, [FRA AMP, 12125 | 1
m ][Fmrm:mm unTnm. . - L =]
11_ICUIDADOS GERAIS +SINAIS VITAIS - = = | —
12_[CURATIVOS S = ————— = s
EVOLUCAD
DATAO62019  HORA:08:57:52
PACIENTE SEGUE EM LEITO DE ENFERMARIA, CONSCIENTE E ORIENTADO, SEM QUEIXAS. SONO PRESERVADO,
DIURESE E EVACUAGCOES PRESENTES, BOA ACEITACAO DA DIETA, NEGA DISTERMIAS.
-
dE: FO COM MELHORA DO ASPECTO.
cn:
= VPN
< AGLARDA CONDICOES DE PELE PARA CIRURGIA.
. 7
ol o .—r‘ . "
g _‘;‘f&ﬁ U'r‘_ﬁ
ASSINATURA Mo 3
Ana Maria gnigm .
o g 2 o
W © 2 V,
Gt "5‘7.:

10.1.1 148/arojmtohteghmpnpaa php ?datasei= 20 10-06.02& contar=19046558IDC= 18477 n
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D3E2019 HPM-Panel Adminstratvo
CNPI 10 848 190/0001-55

» P L T % Data: 03/06/2019
) N BRYRINRA Horas: 08:23:56
‘ﬁﬁ*ﬁ“{ ! j r Médicn (a) Diansta ; Ama Maria Da Silva Anselmio
PRESCRICAO MEDICA
DADOS DO PACIENTE :
M do prostuana: 1904655 Paciente: CICERO PAULING DE OLIVEIRA ldade. D30 Sexi: M

Nome du Made: MARLA DAS DORES OLIVEIRA PAULING Data de Nascimento: 2709197 Admissio; 240520 |9
Clinica: OKTOPEDIA | Enfermana: 3 Leito: 2 Diagndstico: FX EXPOSTA DE PERNA E

DIA 13/06/2019 C
MEDICO(A) ASSISTENTE : Ana Maria Da Silva Anselmo / il

(e Prescrigio :

Apraramento

| a'}u: A LIVRE

A

g SR

| EFTR]AIG‘«IA SCIDICA 1 G INTH_A\"I-_NU!.U-IIN TRAMIJSELILAE EV, IFRA AMP. 12h | 2h _’|
T

ccenstimir 10 ML ABD, Diluir em 100 ML SF

HIPIRONA SODICA 500 MG/ML 2 ML E.V. IAMPOLA, 6h/6h ey )

|~ [TENOXICAM 20 MG SEM DILUENTE E.V. IFRA AMP, 120130 =
~ Reconstituir 2ML ABD,

S — — } . T

ROMETAMOL CETOCOROLACD 30 H{JIML I ML BV IﬁMI’{}L.h. th'ﬂh |
E DOR MAIS INTENSA

7 RANITIDINA CLORIDRATO 150 MG V.0, ICOMF. T [ % %

i

=

B ITRAMADOL CLORIDRATO 100 A MGIML 2 MLE, V. rmmm r-.@_ggn SE | NECEssamn
10 FISIDTERAPIA MDT{'IHA

11 ICUIIADOS GERAIS + SINAIS VITAIS

S S .

"URATIVOS )

EVOLUCAD
DATADIAOG2010  HORA:08:25:03

PACIENTE SEGUE EM LEITO DE ENFERMARIA, CONSCIENTE E ORIENTADO, SEM QLEIXAS. SONO PRESERVADO,

DIURESE E EVACUACOES PRESENTES, BOA ACEITACAO DA DIETA. NEGA DISTERMIAS.
A, -
= FOCOM MELHORA DO ASPECTO, MAS COM AREAS DE NECROSE.

(&5

- 'I'T'M.
= DESBRIDAMENTO DURANTE O CURATIVO.
- AGUARDA CONDICOES DE PELE PARA CIRURGIA,

P
i »
— H'ﬁ#’i{ﬁﬂ
\ 'l'-ﬁb '\\‘F\
i} g MY b
= &l ASSINATURA + P
=) - Ana Maria Da Silv @3"-
= , o
TR v
. B ¢
> S e
| D
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1 1.1 14A/pojsichicgimpnpeva phpPdatasasi=2010-06-038 contar= 180465580 C= 18753
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Odf0R2013 HPA-Prenal Adminiglrativo
CNPL: 10848 190TWHI -85

. ._-::Fﬁ'ur.“_—_-__‘ Data: 04062019
: || Qemy SovERND Horas: 8:54:18
Al | I \¥EE B8R e Medica (o) Diarista - Ana Maria Da Silva Anselmo

PRESCRICAO MEDICA

DADOS DO PACIENTE :
N do prontudario: 1904635 Paciente: CICERO PAULINO DE OLIVEIRA ldade: 139 Sexo: M
Nome de Mic: MARLA DAS DORES OLIVEIRA PAULIND Datn de Naseimenin: 27001979 Admissdo: 24/05200%

Clinica:ORTOPEDIA | Enfermaria: 3 Leiio: 2 Diagnostico: FX EXPOSTA DE PERNA E

DIA 04/06/2019

MF.D'ICU-I A} ASSISTENTE : Ana Maria Da Silva Anselmo | -
fitem| _ Preseriglo T -
NI [DIETA LIVRE

2 [SORO RINGER COM LACTATO . SUEMI. EV, 01 anbm i"‘h 12h

EFTRIAXONA mDIEA 1G I‘JTRAVENGSD{IHTRAHUKI LAR E N, IFRA .-\MF 12h/12h
3 T On

Reconstituir 100 ML ABD, Dilwir em |06 ML SF
~ [D'PIRONA SODICA 300 MG/ML 3 ML EV, IAMPOLA. 6h/6h

OX1CAM 20 MG EE“ DILUFN‘ITE E\I’ IFRA AMP. 120 12h
nstitur IML ABD,

~ITROMETAMOL CETOCOROLACO 30 MG/ML | ML EV. TAMPOLA. 8k
[ ISE DOR MAIS INTENSA

[RANITIDINA CLORIDRATO 150 MG V.0. t[‘BMP t.h-’l*h
[ENOXAPARINA SODICA 40 MG/04 ML S.C, | SERING!/ JSERINGA, 24h/24h (ADM AS 14h)
[TRAMADOL CLORIDRATO 100 MG2ML 2 ML E.V, IﬂMPD-L"A FAZER SE NECESSARIO |

e —— —

10_|FISIOTERAPIA MOTORA ) T
[IT_CUIDADOS GERAIS + SINAIS VITAIS

2 1cunmwﬂs

15 " ey ”
E\ﬂl 1“

DATAMD&2019  HORA:DB:51:39

PACIENTE SEGUE EM LEITO DE ENFERMARIA, CONSCIENTE E ORIENTADO, SEM QUEIXAS. SONO PRESERVAIM),

DIURESE E EVACUACOES PRESENTES, BOA AC EITACAD DA DIETA. NEGA DISTERMIAS.

-_—

1E: FO COM AREAS DE NECROSE. PRESENCA DE FERIMENTO EM TERCO DISTAL COM SAIDA DE SECRECAD

PURULENTA ONTEM.

Ch:

-VPM.
< AGUARDA CONDICOES DE PELE PARA CIRURGIA.

.J"ff '-'.
4 ‘:; Cf
v il
2 20
b Pl
N
: > (&
. a

10.1.1 148)reféiohteaimpripave php7datasai=2010-08-04 Acontar= 1904655810C= 18062
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05i08/2018 HPR-Painal Admiresirativo

CNPL, 1.B4E. | 90/000 | -55
e e Data: 05002019

| ;\@ Il m BRPARA A E‘::i;ini‘-:]f]l!liﬁln : Ana Mana Da Silva Ansclmn
PRESCRICAO MEDICA

DADOS DO PACIENTE
N do prantudrior 1904655 Paclente: CICERO PAULINO DE OLIVEIRA  Idade 03¢ Sexo: M

Nome da Mic: MARIA DAS DORES OLIVEIRA PAULING Dty de Maseimento: 270971979 Admissao: 24032019

e

Clintea-=ORTOPEDIA | Enfermaria: 3 Leito: 2 Diagnostico: FX EXPOSTA DE PERNA E U
DIA DS/06/2019
 MEDICO(A) ASSISTENTE : Ana Maria Da Silva Anselmo / @—' —— ___
| Prescrigio J Aprazamento
| |DIETALIVRE I [ - “
‘2 [SORO RINGER COM LACTATO SO0ML E V., DIFRASCO . 12h/12h _ pr=ul
' -FTRIAXONA SODICA | G INTRAVENOSO/INTRAMUSCULAR E.V, IFRA AMP, 12h/12h
1 [sDYI0D }{ {_?'("/
- teconstituir 10 ML ABD, Diluir em 100 ML SF _ P
FiIPIm)Nﬁ sunlf..-. 500 MG/ML 3 ML L.V, IAMPOLA. bhoh e %
e [TENOXICAM 30 MG SEM DILUENTE E.V, [FRA AMP, 125 | 2h }
!5 |En:nm!mm IML ABD, , 2L ﬁé‘?f/
TROMETAMOL CETOCORDLACO 30 MG/ML. | ML E.V, IAMPOLA, Sh/&h b A
= DOR MAIS INTENSA M e

- 'nmmnm SODICA 40 MG/04 ML 5.C. ISERINGA, 34hr35h_ (ADM AS I4h)
[TRAMADOL CLORIDRATO 100 MG2ML 2 ML E V, IAMPOLA. FAZER SE NECESSARIO
||Iﬂ_JF""SIOTEIMPIA MOTORA Dy .%' =" =

ICUIDADOS GERAIS + SINAIS VITAIS ) )
12 JcurAtIvos ; =
EVOLUCAD

DATANS062019 HORA:0H:04:44

PACIENTE SEGUE EM LEITO DE ENFERMARIA, CONSCIENTE E ORIENTADO, SEM QUEIXAS. SONO PRESERVADO,
DIURESE E EVACUACOES PRESENTES, BOA ACEITACAO DA DIETA. NEGA DISTERMIAS,

—
IIE: PRESENCA DE FERIMENTO EM TERCO DISTAL COM SAIDA DE SECRECAO SEROSSANGUINOLENTA,

Ch:
- VPML
- AGUARDA CﬂNDII’;ﬂFE DE PELE PARA CIRURGIA. d?
is:ib\- y "I-I / I.-F(?' i \
L] o F' ¥ ' s
i \}ﬁ;} ‘ﬁtﬁﬁ} A v:') @ o
¢ 0 -
msmxruﬂ% VB : @ %
Ana Maria Ba mo ), F,
o iy
9
"y
7

10.1.1. 14 dipretohicg fnpripevt, php Pdalausis 2010-06-058cantars 1 B046558IDC= 10160 n
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Q5/0E04E & pm-Panel Adminsirelvo

CNPI: 10848, 19000001 -55
T i Diata: 606 2019

" - ; o Lwi SOVERNR Horas: 09:08:24
:ﬁm : PR Maj:m ta) Diarista © Ana Mana Du Silva Ansclmo
PRESCRICAO MEDICA
DADOS DO PACIENTE :

N* do prontudna; 1904635 Paciente: CICERO PAULINO DE OLIVEIRA Idode: 039 Sexo: M

Nome e Mie: MARIA DAS DORES OLIVEIRA PAULING Data de Nascimento: 27/09/ 1979 Admissio: 24/05.2019

Clinica:ORTOPEDIA | Enfermaria: 3 Leito: 2 Diagnéstico: FX EXPOSTA DE PERNA e
DIA 06/06/2019
MEDICO(A) ASSISTENTE : Ana Maria D Silva Anselmo | -y _ s
em| T Peotge — 1 Apestiwanie |
I JMETALIVRE i —— e a—
[ |SORO RINGER COM LACTATO SO0ML E.V, 0D1FRASCO . 12h/12h - oo
FTRIANONA SODICA 1 G INTRAVENOSD/INTRAMUSCULAR EV, [FRA AMP. 12012k
/100

3
-

 IReconstiruir 10 ML ABD, Diluir em 100 ML SF o
[CIPIRONA SODICA 500 MG/ML 2 ML EV. IAMPOLA, 6bBh

- B T o=
ls 'Irtmaanm 20 MG SEM DILUENTE EV, IFRA AME 120/12h
' [Reconstiuir IML ABD.

f | OVIETAMOL CETOCOROI
[" |8E DOR MAIS INTENSA

ACD 30 MG/ML | MLEV. TAMPOLA, SI/ER

7 [RANITIDINA CLORIDRATO 150 MG V.0, ICOMP, 13h/12h . _

E ENOXAPARINA SODICA 40 MG/ ML S.C. ISERINGA, 24024k (ADM AS 14h) _
@ FRAMADOL CLORIDRATO 100 MG/2ML 2 ML E.V, IAMPOLA, FAZER SE NECESSARIO ||~
i0_ISIOTERAPIAMOTORA ______ e s :
i1 ICUIDADOS GERAIS ¢ SINAISVITAIS

[ _EURATIVOS
EVOLUCAD

DATA:DAM6/2019  HORA:09:08:06
PACIENTE SEGUE EM LEITO DE ENFERMARIA, CONSCIENTE E ORIENTADO, SEM QUEINAS. SONO PRESERVADUO,
DIURESE E EVACUACOES PRESENTES, BOA ACEITACAO DA DIETA. NEGA DISTERMIAS.

—
1E: PRESENCA DE FERIMENTO EM TERCO DISTAL COM SAIDA DE SECRECAD SEROSSANGUINDLENTA.

ch:

- \PM,
- AGUARDA CONDICOES DE PELE PARA CIRURGIA.

10.1.1.1mrummmmmﬂ-zmi-mw- 1004B5581DC = 104 38 n






&l
07062019 HPM-Pansl Administrative

CNP: 10.K48. 19070001 -55

" Data; 07062019
2 m mpm Horas: 10:12:19
o " gk i

PRESCRICAO MEDICA

DADOS DO PACIENTE &

N*du prontudrio: | 904653 Paciente: CHCERO PALLING DE OLIVEIRA ldade: 039 Sexo:

bt

Name ¢a Mic: MARIA DAS DORES OLIVEIRA PALULING Mata de Naseimentn: ITO0I579  Adoussdo: 24052009

ClmenORTOPEDIA | Enfcmuriai Leito: 2 Diagnostico: FX EXPUSTA DE PERNA E

Meédico (a) Diansty ; Ana Maria Da Silva Anselmo

DIA 07/06/2019
MEDICO(A) ASSISTENTE : Ana Maria Da Silva Anselmo /
|]tl-m = Prescrigio ) i Aprazamento |
| DIETALIVRE - F i ;
2 _SORO RINGER COM LACTATO 500ML. E.V, 01 FRASCO . 12125 N ix !
i o

CEFFRIAKG“& SGDI{:E | (.' ]WTR&VTNOS&'}H?\TMMUECULAR E. "l-' II'R.A. ﬁMP 120 Ilh
10100
constituir 10 ML ABD, Diluir em ll]u ML SF

Tt

)

| IDIPIRONA SODICA 500 MG/ML 2 ML LV, |AMPOLA, bivbh B
OMETAMOL CETOUQRDLACD 30 MC/MLE | ML EV, | AMPOILA, 8hv'Bh
T ISEDORMAISINTENSA

T

CNOXICAM 20 MG SEM DILLI:NTI: EV, IFRA .»-.MF F._h.fl‘h
'Rm.uhstiluu IML ABD,

|R:"I'.\1TIDINA CLDRIDH.#TO 130 MG \’D IC(}MP I.hn“l’h

[ENOXAPARINA SODICA 30 MG/02 ML S.C. ISERINGA, 24024 (ADM AS 29 i
[TRﬁMﬂmL CL DR[DHAT{} 1K1 | MG‘JML ML EV, ITAMPOLA, FAZER SE NEC h‘iﬁARiU

'-4:: 3 4: =

[ Il] IFISIOTERAPIA MOTORA

I

(TR I I IFU[I}ADDS GERAIS + SINAIS VITAIS

2 [CURATIVOS

| =
| L

r.vm UCAD

DATANT062019  HOHRA:10:11:39

PACIENTE SEGUE EM LEITO DE ENFERMARIA. CONSCIENTE E ORIENTAD(, SEM QUEIXAS. SONO PRESERVADO,

DIURESE E EVACUACOES PRESENTES, BOA ACEITACAO DA DIETA. NEGA DISTERMIAS.
e

SEROESANGUINOLENTA.

Clx

- VM.
« AGUARDA CONDICOES DE PELE PARA CIRURGIA,

ASSINATURA + C
Ana Maria I¥a Silve

10,1 1. 14 Sipropetohicglmpripeno. php Tdatassi=2019-06-07 Acoriar= 1904655410 - 19690

1E: PRESENCA DE FERIMENTO EM TERCO DISTAL COM REDUCAO DA SAIDA DE SECRECAO

1.
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HPM-Paimal Aorinstralive
CNPE 10 RAR L9135

IS Data: 08/06/2019
; " ey GOVERND Horas: 09:24:02
| ri'“ﬂ..._,_.!. u"; B2 “E:.::n (a1 Diarista ; Wagner Luir Egio De Armnge
PRESCRICAO MEDICA

DADODS DO PACIENTE :
N® do prontudrio: 1904635 Paciente: CICERO PAULINO DE OLIVEIRA Idade: 039 Sexor M
Nome da Mae: MARIA DAS DORES OLIVEIRA PAULING Data de Nascimento; 27091979 Admissdo: 24032019

Clinicn:ORTOPEDIA | Enfermaoria: | Leito: 2 Diagnostico: FX EXPOSTA DE PERNA [

DN OBAG/201Y
MEDICD{A) ASSISTENTE : Wagner Luiz Egito Bt;\rlu}lu,.r

fem[ ____ Prescrich —— et Aprazamento

T DIETALIVRE = = L

2 [SORO RINGER COM L ACTATO SOOML V. 0] FRASCO . 13113 i N

. .EFanmNﬁ SODICA 1 G INTRAVENOSO/INTRAMUSCULAR EV, IFRA AMP, 12V 123 | ™~ v .

P
_,L [Reconstituir 10 ML ABD, Diluir em 100 MLSF ) 3.8{.." S

___[DIPIRONA SODICA 500 MGML 2 ML EV. IAMPOLA. 6h/éh B 5 ! n ]
_ [TENOXICAM 20 MG SEM DILUENTE E.V, IFRA AMP, 12012 j

[ Reconstinir 2ML ABD, T ] . %T N
f' mnuEmmaL ::Emcnnmm 5 30 MG ML 1 ML E V. IAMPOLA, Shsh i
5 [TRAMADOL :.u:-nmmm 100 MGV

10 [FISIGTERAPIA M Ht ITORA

e : - /
11 [CUIDADOS GERAIS + SINAIS VITAIS | _

(12 [CURATIVOS

|
|

EVOLUCAO

DATA: 08062019  HORA:09:19:37

PACIENTE SEGUE EM LEITO DE ENFERMARIA, CONSCIENTE E ORIENTADO, SEM QUEIXAS. SONO PRESERVADAO,

DIURESE E EVACUACOES PRESENTES, BOA ACEITACAD DA DIETA, NEGA DISTERMIAS.

E.___1
(E: PRESENCA DE FERIMENTO EM TERCO DISTAL COM REDUCAO DA SAIDA DE SECRECAD
SEROSSANGUINOLENTA,

CONTINUO PRESCRICAO DE CEFTRIANONA

cn:
- VPML
- AGUARDA CONDICOES DE PELE PARA CIRURGIA. _
S
& &

Y-

ASSINATURA + CARIM
{ Wagner Luiz Egito De A
o 2
=
ol
=
| = e
§ e ﬂ 'I
(= 2 (L)
:. = L=
- (L p
= O
Q <
Q
| & ——

10.1.1 .1mmmumpmwmm-an1mswm-1m

"







CHPL HORAR P S0a0 1 -55

L i Dﬂlﬂ: W:ﬁr!gi'}
F , i Horas: U8:01:56
i j | L SRV R Mé:Iui::nuIah Diarista : Wagner Luiz Egito De Araujo
PRESCRICAO MEDICA

DADOS DO PACIENTE ¢
N o promudno: | 904655 Paciente: CICERO PAULINO DE OLIVEIRA ldade: 039 Sexo: M

Norme du Mie: MARIA DAS DORES OLIVEIRA PAULING Data de Nasenmento: 2200 1978 Admissdo: 14052019

Clinici:ORTOPEDIA | Enfermaria: | Lcito: 2 Diugnstico: FX EXPOSTA DE PERNA E
DIA 09/06/2019
AL DICOW) ASSISTENTE : Wagner Luta BgitoDearamio/  Q\ovyg _
Mem[ _ Prescrigio I Apruzamena
fl IETA LIVRE .. o _ e = ]
] gﬂa RINGER COM LACTATO S00MI_EV, 01 FRASCO . 12h 13h
I CEFTRIAXONAS SODICA |G INTRAVENOSOINTRAMUSCULAR £V, IFRA AMP T
s o I o PR
.‘r ___!_lii;rmsumlr_m ML ABD, Diluir em 100 ML SF e e I
__{DIPIRONA SODICA 500 MG/ML 2 ML E V. IAMPOLA. 6hioh -
s [TENOXICAM 20 MG SEM DILUENTE E.V, IFRA AMP. 130135
" [Reconstiuir 2ML ABD, sy o
:ﬁ__l ROMETAMOL CETOCOROLACO 30 MG/ML | ML LV, | AMPOL A Shiih
|"_ISE DOR MAIS INTENSA : e
7 IRANITIDINA CLORIDRATO 150 MG VO. ICOMP. 12h/12h ok
8 [ENOXAPARINA SODICA 40 MG/04 ML S.C. ISERINGA. 341 34h (ADM AS1dh) 7 vl
§__TRAMADOL CLORIDRATO 100 MG/2ML 2 ML E.V, IAMPOLA, FAZER SE NECESSARIO | I
|10 FISIDTERAPIA MOTORA i = ) -
|ll_IUIDADOS GERAIS + SINAIS VITALS N o = _——— = ok == .
13" curRATIVOS = -

EVOLUCAOD
DATA906/2019  HORA:08:01:13

PACIENTE SEGUE EM LEITO DE ENFERMARIA, CONSCIENTE E ORIENTADO, SEM QUEIXAS. SONO PRESERVADC),
DIURESE E EVACUACOES PRESENTES, BOA ACEITACAO DA DIETA. NEGA DISTERMIAS.

R il

/- =1 i,
(IE: PRESENCA DE FERIMENTO EM TERCO DISTAL COM REDUCAO I;A/&:aim DE SECRECAQ

SEROSSANGUINOLENTA.
CONTINUO PRESCRICAQ DE CEFTRIAXONA /

= < £
v F
-VPALL
= AGUARDA CONDICOES DE PELE PARA CIRURGIA.
i
-

ASSINATURA + C
Wagner Luiz Egito De






CNPL: 10 R4S, 100000155
Data: 1000620 |9

H\t } m&ﬁﬁﬂﬂp Hurus; 08:26:10

Médico (a) Drarista - Ana Maria Da Silva Anselma

PRESCRICAO MEDICA

DADOS DO PACIENTE -

N" do prantudnio: 1904655 Paciente: CICEROD PALLINO DF OLIVEIRA Idade: 039 Sexo: M

Nome da Mie: MARIA DAS DORES OLIVEIRA PALILIND Pata de Nascimento: 27091979 Admissdo: 24/052019
Clinica:ORTOPEIMA | Enfermana: | Leme 2 Diagrostico: FX EXPOSTA DI PERNA

DIA 100672019
MEDICD{A) \) ASSISTENTE : Wagner Luiz Eglto De Araujo / MEI!!{'D(M ASSISTENTE : Ana Maria a Da Silva Anselma /

liem/ ) P e I"r-wrri{in e a'l_.pm:mg'nh
Il__DIETALIVRE e — RERR
0 'SORO RINGER COM LACTATO SO0ML I V. 01FRASCO 120 130 ﬁ A

I L&mmxnuwnmmJnlmmmmmnmnuumm.a’i‘i—i% TFRAAME, hizh © 7 R

TRED
Coonstimuin Il"l ML ABD, Diluir em 100 ML SF - .
_DIER{};\A SUDICh 500 MG/ML 2 ML EVN, IAHPDLA GluGh

“grtmxrmm 20 MG SEM DILUENTE E.V. IFRA AMP, 12h/12h
stituir 2ML ABD, =

[TROMETAMOL CETOCOROLACO 30 MGML | MLV, IAMPOLA, ¥h/h
[ SEDORMAIS INTENSA SN AT
7 _RANITIDINA CLORIDRATO 150 MG V.O. ICOMP, 12120

[ ENOXAPARINA SODICA 40 MG /04 ML S.C. ISERINGA. 24h24h (ADM AS 18h)
§ " TRAMADOL CLORIDRATO 100 MG/2ML 2 ML E V. IAMPOLA, FAZER SE NECI SSARID
"DEXCLORFENIRAMINA MAL 3 MG/S ML 100 ML XAROPE VO, IFRASCO, 8h%h
10 ML, VO, 8% 1I0RAS

(I IFISIOTERAPIA MOTORA _ ==
(12 ICUIDADOS GERAIS + SINAIS VITAIS

(13 ICURATIVOS

FYOLUCAQ

L

e TR .

DATAIOM6/2009  HORA:08:24:44

PACIENTE SEGUE EM LEITO DE ENFERMARIA. CONSCIENTE E ORIENTADO, COM QUEIXA DDE TOSSE
PRADUTIVA. SONO PRESERVADO, DIURESE E EVACUACOES PRESENTES, BOA ACEITACAD DA DIETA. NEGA

. ERMIAS.
AP MV + EM AHT, SEM RA.

MIE: PRESENCA DE FERIMENTO EM TERCO DISTAL SEM SECRECAQ,

g}

- VPM. N

- AGLARDA CONDICOES DE PELE PARA CIRURGIA, - ~

Y /
. Ralman ﬁm@b - ,
% F

ASSINATURA ¥ CARIMBO 4. A
Ana Maria yw Arisclmo A

e p
__"I‘_. ["'\!‘ Lh

'|'
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CNPJ: 10,848 190/0001-55

i e Data: 11062019
Ol & el sovEmR., PO S
ol AT A4 Médico (a) Diarista : Ana Maria Da Silva Anselmo

Bt e

ot ow. PRESCRICAO MEDICA

DADOS DO PACIENTE :

N do prontuario: 1904655 Paciente: CLHOERO PALULINO DE OLIVEIRA Idade: 030 Sexo: M

Nome da Mie: MARIA DAS DORES OLIVEIRA PAULINO Data de Nascimento: 27081979 Admissdo: 240372019
Chmsca:ORTOPEDIA | Enfermara | Leitoc 2 Duagnéstico: FX EXPOSTA DE PERNA E

A 1062019
MEDICO(A) ASSISTENTE : Ana Maria Da Silva Anselma /| MEDICO(A) ASSISTENTE : Wagner Luiz Egito De Araujo [
ltem| Prescrigio 2 | Aprazaments

T [DIETA LIVRE ; ez =
2_SORO RINGER COM LACTATO S00ML EV. 01FRASCO 13120 _ | .,

FTRIAXONA SODICA | G INTRAVENOSOANTRAMUSCULAR E.V, IFRA AMP, 120/12h iﬁ/ _
1 pnan y/’

i HJ cconstituir 10 ML ABD, Dilwr em 100 ML SF BT e

& [DIPIRONA SODICA 500 MGML 2 ML IV, IAMPOLA. 6h/6h

fis I[TE {}XI("&M 20 MG SEM DIL UEN"I"F r \.' 1FRA AME |2!'I-"1"h
i econstituir 2ML ABD,

‘ GMI'TAMGI fETD{.'ﬂRGLACO 30 MGML | ML EV. IAMPOLA. Hh'ﬂll '
E DOR MAIS INTENSA L .
'F JBU.HFI*IDINA CLORIDRATO 150

=5 —

MG V.0. 1COMP, 121/ 11;__

ho EXCLORFENTRAMINA MAL '-"Mﬂ
{10 ML. VO, 878 HORAS i

17 FISIOTERAPIA MOTORA ok
12 [CUIDADOS GERAIS + SINAIS VITAIE . R
[13_JICURATIVOS e . e—— —
EVOLUCAO

DATA: 110620189 HORA:09:08:49

PACIENTE SEGUE EM LEITO DE ENFERMARIA, CONSCIENTE E ORIENTADO. RELATANDO ALIVIO DA TOSSE.
Seaei) PRESERVADO, DIURESE E EVACUACOES PRESENTES. BOA ACEITACAO DA DIETA. NEGA DISTERMIAS.

Av MV & EM AHT, SEM RA.
MIE: PRESENCA DE FERIMENTO EM TERCO DISTAL SEM SECRECAO.

Ch:

-VPM.,
- AGUARDA CONDICOES DE PELE PARA CIRURGIA.

Saito  dxoveris Jobwreliusis -

t‘lhh’?'ﬂl,‘\ d
ASSINATURA + W o o
Ann Maria Da ‘i%ﬂ T e
[

'\4'.‘







CNPL: 10, K48, 1900001 -53
Daia: 12006/ 2019

. AR QOVERND Horas: 07:50:45

Meédico (a) Diansta - Ana Maria Da Silva Amselmo

PRESCRICAO MEDICA

DADROS DO PACTENTE ;
N do prontdrio: FRM633 Puciente: CICERD PAULING DE OLIVEIRA Idade: 139 Sexo:r M
Nome da Mie: MARIA DAS DORES OLIVEIRA PAULING Dol de Nascimento: 27000979 Admibssdlo; 2405/2009

ClimaeORTOPEDRIA | Enfermari | Lein; 2 Dhagnastico: FX EXPOSTA DEPERNA E
§
DIA 12082009
MEI.'I'I['LH A) ASSISTENTE ; 'Wag_r Luiz Egito De Araujo / MEDICO{A) ASSISTENTE : Ana Maria Da Sitva Anselmo /

e | Prescrigio _ Aprazamenty
-‘_’.-"'

It ’r:-u TA LIVRE =
2 ¢ mm RIN[‘ER Cnu m::"r,\m SO0ML E. V.01 FRASCO . 12h/12h

CEFTRIAXONA SODICA 1 G INTRAVENGSO/INTRAMUSCULAR E.V, |FRA AMP, 121 12013k
1 HDITD |
R ecomstituir 10 ML ABD, D:Imr i iilf} ML 5F

[DIPIRONA SODICA 500 MG/ML 2 ML E.V, IAMPOLA. 6h/6h
IHENOXICAM 30 MG SEM DILUENTE EV, IFRA AMP, 12h/12h
Feconstnzr 2ML ARD,

“FROMETAMOL CETOCOROLACO 30 MGAML | ML EV. TAMPOLA, 8h/8h
|SE DOR MAIS INTENSA

.? Lhmrnnmn CLORIDRATO 150 MG m u OMP, I"hfl.h N
K [ENOXAPARINA SODICA 30 MG/04 ML S.C. ISERINGA, 241 341 (ADVI AS 14h)

b Muﬁpmnuammm 100 MG/2ML 2 ML E.V, “TAMPOLA, FAZER SE "NECESSARIO

. DEXCL ORFENTRAMINA MAL 2 MG/3 ML 100 ML XAROPE V0. IFRASCO, Bhaﬂh
'O ML, VO, B8 [IORAS

[T_WFISICTERAPIA MDI‘DR& N

-

P M

_F' —vf

3 URATIVOS B e e e Fa |
EVOLUCARO

DATAI2/06/2019  HORA:07:49:41

PACIENTE SEGUE EM LEITO DE ENFERMARIA, CONSCIENTE E ORIENTADO, SEM QUEIXAS. SONO PRESERVADO,
PM*=ZESE E EVACUACOES PRESENTES, BOA ACEITACAD DA DIETA. NEGA DISTERMIAS.

MIE: PRESENC A DE FERIMENTO EM TERCO DIST AL SEM SECRECAQ. PFRESENCA DE HFCRI‘T*H
SEROSSANGUINOLENTA EM PINOS DE SCHANZ EM FE'.MUH ESQUERIMD.

n: / e

SVPM. F 4
- AGUARDA CONDICOES DE PELE PARA CIRURGIA. a
L

u
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P

CNPE: HOR4R 190000155

e o Data: 13/06/2019
r:k i .| LB GOVERND Horas: 08:04.35
e ¥ _j f Meédico (a) Diarisia : Ana Mana Da Silva Ansclmo

PRESCRICAO MEDICA

DADOS DO PACIENTE :

N* do proniugdrio; [904655 Paciente: CICERO PAULINOG DE OLIVEIRA Tdade: 039 Sexoc M

Mome da Mie: MARIA DAS DORES OLIVEIRA PAULING Data de Nasaamento; 27091979 Admissdo: 24052019

Clinica:ORTOPEDIA | Enfermarias]  Leta:2  Disgnostico: FX EXPOSTA DE PERNA E

LN

DIA 13/06/2019
MEDICO(A) ASSISTENTE : Wagner Luiz Egito De Araujo / MEDICO(A) ASSISTENTE : Ana Maria Da Silva Anselmo/

Meem| _ 5 Prescrigio | Aprazamento
|_DWETALIVRE = =
2 ISORD RINGER COM LACTATO S00ML E.V. O1FRASCO . 12W12h = =i = A
FTTRIAXONA SODICA | G INTRAVENOSO/INTRAMUSCULAR E.V, IFRA AMP. 121/12h — S

L B IS0 u F 170 Iﬂ o6 |
. Recenstituir 10 ML ABD, Diluir em 100 ML SF S ) ) o i
. IDIPIRONA SODICA 500 MG/ML 2 ML E.V. IAMPOLA, 6h/6h - . |
s {TENOXICAM 20 MG SEM DILUENTE E.V, [FRA AMP. T20/T2h . 7 24

~_ Reconstmuir IMLABD. = yE— IS V1 . . =i —
[~ [TRCMETAMOL CETOCOROLACO 30 MGML | ML EV. TAMPOLA. 8h/8h IF'.:J o

[ 'SE DOR MAIS INTENSA S " L
7 RANITIDINA CLORIDRATO 150 MG VO, ICOMP, 12W1%h — (38 1961
K [ENOXAPARINA SODICA 40 MG/O4 ML S.C, ISERINGA. Jah24h (ADM AS B3h) ] 2 odol

5 JTRAMADOL CLORIDRATO 100 MG/2ML 2 ML E.V. IAMPOLA, FAZER SE NECESSARIO | J g

T IOICLORFENTRAMINA MAL 2 MG/S ML 100 ML XAROPE V.0, IFRASCO. 8h/Rh _a;; F

" J10 ML, VO, &8 HORAS e Nl
i1L_FISIOTERAPIA MOTORA . I == = = f
12 CUIDADOS GERAIS | SINAIS VITAIS S

13_[CURATIVOS e ~ RS = " . |
EVOLUCAD

DATA:1306/2019  HORA:08:02:10

PACIENTE SEGUE EM LEITO DE ENFERMARIA, CONSCIENTE E ORIENTADO, SEM QUEIXAS. SONO PRESERVADO.
=~ RESE E EVACUACOES PRESENTES, BOA ACEITACAO DA DIETA. NEGA DISTERMIAS.

MIE: PRESENCA DE FERIMENTO EM TERCO DISTAL SEM SECRECAD. PRESENCA DE SECRECAD ;
SEROSSANGUINOLENTA EM PINOS DE SCHANZ EM FEMUR FSQUERDO. FERIMENTO EM COXA ESQUERDA COM
EPITELIOLISE,

c:

-VPM,
+ AGUARDA CONDICOES DE PELE PARA CIRURGTA,

6} &
P ) SN
ASSINATURA + cuﬁ wﬁﬂ*ﬂ = & Gy :

Ama Maria Da Silva Anstlmo_ .5 f#&ﬂ“ in
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CNPL 1088 100N -55

e e Duta: 14062019
3, ! - | LB coveRmo Horas: (9:17:42
ik | IS Médico (3] Diarista © Ana Maria Da Silva Ansclmo
e L
PRESCRICAO MEDICA
DADOS DO PACIENTE
N do promtudcio; 1904653 Paciente: CICERO PAULING DE OLIVEIRA ldacle: 035 Sexo: M

Nome din Mic: MARIA DAS DORES OLIVEIRA PALILING Data de Mpscimento: 2701979 Admissdor 24052049

Clinica:ORTOPEDIA, | Enlermana: | Leito: 2 Diagnosuco: FX EXPOSTA DE PERNA E

DIA 1406/ 2019
MEDIEG[J\I- ASSISTENTE : w:pcr Luiz Egito De Araujo ! 'HE.I.IIED{A} ASSISTENTE : Ans Maria Da Silva Anselmeo /

Trem| T ——— _ Prescriglo S ) | | W _A.pr:unuitu
T DIETA LIVRE T
2 SORO RINGER COM LACTATO S0OML EV. 01FRASCO . 12h/12h

§ —r——
]

F EFTRIAXONA SODICA | G INTRAVENOSO INTRAMUSCULAR E.V
GIIn

-~ __uﬂi_lm.lnsllu.ur 10 ML ABD., Diluir ¢in 100 MLSF )
~ DIPIRONA SUDIL.HWHLL"ML" ML E.V. IﬁHF{JLA 6h/Eh
j TENOXICAM 20 MG SEM DILUENTE E.V, IFRA AMP. 120/12h

= econstmr 2ML ABD,
OMETAMOL CETOUOROLACO 3l‘| M{J.IMI_ I ML L."H' IAM?‘I}LA Ellfﬁll

ISE DOR MAIS INTENSA

[RJWITIDNA CLORIDRATO +5u MG V.0, IC HHP_ l‘lu 12h
“IENDXAPARINA SODICA 40 MG/04 ML S.C, ISERINGA, 24l |
RAMADOL CLORIDRATO mu M_ﬁ AML 2 ML 3 ,_,. mmmm F.ﬂ?ER SE NECESSARID o
EXCLORFENIRAMINA MAL 2 MGi3 ML 100 ML XAROPE V0. IFRASCO. 8hvRh ” G
" 10ML, VO, 878 HORAS S iy .

11 [FISIOTERAPIA MOTORA == .
12_[CUIDADOS GERAIS + - SINAIS VITAIS == === =
13 CURATIVOS

EVOLLCAO

— T — . —~

DATA: 140672019 HORA:06:37:53

PACIENTE SEGUE EM LEITO DE ENFERMARIA, CONSCIENTE E ORIENTADO, SEM QUEIXAS. SONO PRESERVADO.
~~LURESE E EVACUACOES PRESENTES, BOA ACEITACAQ DA DIETA. NEGA DISTERMIAS.

MIE: PRESENCA DE FERIMENTO EM TERCO DISTAL SEM SECRECAQ. REDUCAD DA SECRECAD
SEROSSANGUINOLENTA EM PINOS DE SCHANZ EM FEMUR ESQUERDO. FERIMENTO EM COXA ESQUERDA COM
EPITELIOLISE.
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2400572018 HPM-Famel Adminisratvo

CNP: 10 R4S, | 9000001 =55
e Data: 24/05/2019

e s = =
[ @ ] k!‘ Gﬂm’ I'I 4 ISEEEN

£ | .’f I e = M?-;T:n {a) Digrista - Wagner e Melo Falean

w'ﬁﬂl‘pl."
PRESCRICAO MEDICA

DADOS DO PACIENTE : '
N" do prontuino: [9H655 Paciente: CICFERD PAULINOG DE ﬂLn'Elib‘l Tdade: 039 Sexa: M

Nome de Mic: MARIA DAS DORES OLIVEIRA PAULINO Data de Noseimento: 27/00/1979

Admissio: 24052004

Clinica:ORTOPEDIA 2 Enfermaria: 3 Lejio: 3 Diagnastico: FX EXPOSTA DE PERNA L

.-I_. 1

DIA M4/08/2019
MEDICO(A) ASSISTENTE : Wagner De Melo Faleao / - 3 ¥
fltem | = A Prescrigio Aprazamento

1 =i|lflll A LIVRE

12 ERH'H.IN‘H SR COM LAI‘.*T-&Tﬂ SOOML, W, mqum 120 12N

i=NTAMICINA SULFATO 80 MG/2 ML 2 ML E.V, 3AMPOLA, Sh/%h

i bsir o 50 M. SF

—= i
-

'_. LINDAMICINA DE 600 MG 4 ML EY, TAMPOLA, 6h6h b
" Auir em 50 ML SF J
L] Ei:PumM SODICA 500 w.xmu ML LV, |AMPOLA. 6h/6h I “ S et
' NOXICAM 20 MG SEM DILUENTE E.V. IFRA AMP, 12i/12h ﬂ v L
r‘ constitair IML ARD, "'/f'( B

\NHTF:INALIUHIDR&_I‘{J |5uw1'~.=u ICOMP, | 2h/12h _ =2 |
| I.'JYAF&RINA SODICA 40 MGID4 M1 SO, ISERINGA, 247240 (ADM - o -
!-'__ammunrxal CLORIDRATO 100 MG 2ZML 2 ML E V, IAMPOLA, FAZER SE NECESSARI 3

e e ———
(10 ICUIDADOS GERAIS + SINAIS VITAIS B |
EVOLUCAD
DATA:Z4/082019 HORA:15:54:10 &
.,
pacientz com dor ¢ ferimento em joclko E apis uﬂeu[’b‘-ﬁg mute.
rrh"h'. L ft'.
CD: AO CENTRO CIRURGICO APOS LIBE 0 DA cm‘u;mn GERAL
qsl'hr.\mﬁ’x +CA umm
Wagner De Melo Faleao
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25/5/2018 HPM-Painel Administrativi

CNPJ: 10.848. 190/000 | -55
Diata: 25/052019
Horas: 09:48:42

et

S N
D)) e e
PRESCRICAO MEDICA

DADOS DO PACIENTE -

N do prontudrio; 1904655  Paciente: CICERO PAULINGD DE OLIVEIRA Idade: 038 Sexn: M

Nome du Mac: MARIA DAS DORES OLIVEIRA PALLINO Data de Nascimento: 27/09/1979  Admissdo: 240512019

Clinica:ORTOPEDIA 2 Enfermaria; 7 Lei: 3 Diagnostico: FX EXPOSTA DE PERNA E Q‘
DIA 25/052019 ODVJL
MEDICO(A) ASSISTENTE : Wagner De Melo Faleao | : ) B
(e Prescrigiio Sy _

I DIETA LIVRE ~ .
2_SORO RINGER COM LACTATO SOML EV, 01FRASCO, 137735

GENTAMICINA SULFATO 80 MG2 ML 2 ML EV, SAMPOLA, BhRD
] Diha_ti_r_m_.‘iﬂ ML SF

CLINDAMICINA DE 600 MG 4 ML £V, | AMPOL A Givéh
Diluir em 30 ML SF

=~ A 300 MG/ML 2 ML E.V, IAMPOLA, 6h/Gh

NOXICAM 20 MG SEM DILUENTE EV. IFRA AMP, 12W/12h
Reconstituir 2ML ARD, _ -

7 _RANITIDINA CLORIDRATO 150 MG V.0, |COMP. I2h12h _ i

¥ [ENOXAPARINA SODICA 40 MG/04 ML S.C. ISERINGA, 24h724h (ADM AS 14k)

IRAMADOL CLORIDRATO 100 M

10 CUIDADOS GERAIS + SINAIS VITAIS

EVOLUCAD E :

DATA:2505/2019  HORA:09:48:01

paciente com dor e ferimento em joelho E apds acidente de mote,” e
e

CD: VPM

ASEINATUﬁ:\ + CARIMBO
Wagner D¢ Mela Falcao

&

Meédico (a) Diarista : Wagner De Melo Ealeao

T
4
a -
‘. '¢’é’@ &, /
/
/
i

10,11, 148/rojetohiagimpripevo phodatasal=2019-05-258 contar=18046558I0C=16875
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) GUVERNO DOESTADO
SECRETARIA DE SAUDE DA PARAIBA
HOSPITAL DE EMERGENCIA E TRAUMA
DOM LUIZ GONZAGA FERNANDES




SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE
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RECIBO DE APRESENTACAO DE DOCUMENTOS .\ Seguradora Lider de

Consdrelos de '.r~-._|.,.-':- OPFVAT
IDENTIFICACI\O DO SINISTRO
ASL-0343101/19
Vitima: CICERO PAULINO DE OLIVEIRA Data do acidente: 24/05/2019
. E P . . CICERO PAULINO DE
CPF:916.279.741-72 CPF de: Proprio Titular do CPF: OLIVEIRA

Seguradora: GENTE SEGURADORA S/A

DOCUMENTOS APRESENTADOS

Sinistro

Boletim de ocorréncia

Comprovacao de registro de acidente declarado
Declaracdo de Inexisténcia de IML

Declaragdo do Proprietério do Veiculo
Documentacdo médico-hospitalar

Documentos de identificacao

DUT

CICERO PAULINO DE OLIVEIRA : 916.279.741-72

Autorizacdo de pagamento
Comprovante de residéncia

ATENCAO

O prazo para o pagamento da indenizacdo é de 30 dias, contados a partir da apresentacao da documentacao completa.
Para informagoes sobre o Seguro DPVAT e consulta do andamento de processos de indenizagdo, 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 Regides). Para reclamacoes e sugestoes, entre em contato, 24H
por dia, com o SAC: 0800 022 8189.

A indenizacdo 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 documentacao apresentada Responsavel pelo cadastramento na seguradora
Data da apresentacdo: 03/10/2019 Data do cadastramento: 03/10/2019
Nome: CICERO PAULINO DE OLIVEIRA Nome: MARCILIO MANOEL PEREIRA DA SILVA
CPF: 916.279.741-72 CPF: 104.643.734-84

CICERO PAULINO DE OLIVEIRA MARCILIO MANOEL PEREIRA DA SILVA




