00030485

- carta_01- INVALIDEZ

o
~
(o2}
o
(=}
=
D
©
o}
o
(=}
o))
©
o

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, 13 de Margo de 2020

N2 do Pedido do

Seguro DPVAT: 3200115926 Vitima: MARCELO MAGNO BEZERRA DO ORIENTE
Data do Acidente: 24/02/2019 Cobertura: INVALIDEZ

Assunto: ABERTURA DE PEDIDO DO SEGURO DPVAT

Senhor(a), MARCELO MAGNO BEZERRA DO ORIENTE

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 n? 15614853
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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, 16 de Margo de 2020

N2 do Pedido do
Seguro DPVAT: 3200115926 Vitima: MARCELO MAGNO BEZERRA DO ORIENTE

Data do Acidente: 24/02/2019 Cobertura: INVALIDEZ
Assunto: PEDIDO DO SEGURO DPVAT NEGADO

Senhor(a), MARCELO MAGNO BEZERRA DO ORIENTE

Apds a andlise dos documentos apresentados do pedido do Seguro DPVAT, a indenizagdo foi negada,
conforme esclarecemos:

Os documentos médicos apresentados ndo evidenciam a presenca de sequelas permanentes, que nao
sejam suscetiveis de amenizac¢do proporcionada por qualquer medida terapéutica, ndo sendo caracterizada

invalidez permanente coberta pelo Seguro DPVAT.
Realizado tratamento conservador, conforme documento médico, datado de 13/01/2020, emitido pelo Dr.

Jodo Bartolomeu Pinto Rabelo CRM n2 4518 - PB, da Instituicio MOZES E SZTRAJIMAN MEDICOS
ASSOCIADOS S/C LTDA, que informa evolugdo sem sequela permanente e n3o sendo comprovada a
existéncia de invalidez permanente.

Atenciosamente,

Seguradora Lider-DPVAT

Estamos aqui para Vocé

Carta n? 15626037
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SECRETARIA DE ESTADO DA
SEGURANCA E DA DEFESA SOCIAL
Delegacia Geral da Policia Civil

I* Superintendéncia Reginnal de Policia Civil
Central de Policia Civil de Jofa Pessoa - Setor
~ de Boletim dp‘({mrréncia

POLICIA & GOVERNO
c I VI L Secrelana de Estado da

PARAIBA Seguranca e da Defesa Social

: POLITIY
CIVIL

. CERTIFICO, em ruzild de meu oficio e a requerimento verbal de pessoa interessada, o Registro de
Ocorréncia Policial N* 14394.01 2019, 1.00.401, cujo teor agora passo a transcrever na i ntegra: A(s) 09:17 horas
do dia 18 de dezerbrode 2019, na cidade de Jodo Pessoa, no estado da Paraiba, e nesta Central de Policiz Civil
de Joiio Pessoa - Setor de Boletim de Ocorréncia, sob responsabilidade do(a) Delegado(a) de Policia Civil
Roberta Gouvéa Neiva, matricula 1560913, ¢ lavrado por José Rodrigues da Silva Junior, Agente de
Investigagio, matricula 1550888, ao final assinado, comparecen Marcelo Magnos Bezera do Ovriente, CPF n"
010.783.874-51, nacionalidade brasileira, estado civil casadofa), identidade de género masculino, profissio
Porteiro, filho(a) de Maria do Socorro Bezerra do Oriente e Noel Rodrigues do Oriente, natural de Joiin
Pesson/PB, nascido(a) em 28/06/1982 (37 anos de idade), residente e domieiliado(a) nofa) Rua Capitdio Jose
Belo Diniz, N 12, bairro Ernani Sétiro, tendo como ponto de referéncia Casa, na cidade de Joiio Pessoa/PB,
telefone(s) para contato (B3) 98730-1390,

Dados do(s) Fatos:

Local: Rua Ex Combatente Assis Luiz, Todo Dia, lodio Pessoa/PB, bairro Jodo Paulo 1i: Tipo do Local;
vin/local de acesso publico (rua, praga, etc); DataHora: 24/02/19 15:00h. Tipificagdio: em tese, capitulada no(s)
LESAO ACIDENTAL DE TRANSITO.

E NOTIFICOU O SEGUINTE:

QUE NO DIA 24/02/2019, POR VOLTA DAS 15:00, ESTAVA PILOTANDO A MOTOCICLETA HONDA
BROS DE COR LARANIA, ANO 2017/18, PLACA QFK-73 73/PB, CHASS] SCZKDORI0JRO04225, NA
RUA EX COMBATENTE ASS81S LUIZ, JOAO PAULO 11, NESTA CAPITAL, QUANDO UM VEICULD
CRUZOU NA FRENTE DESTE NOTIFICANTE, VINDO A PROVOCAR UMA COLISAD: QUE ESTE
NDTIFI(;ANTE FOI SOCORRIDO POR UMA AMBULANCIA DO SAMU AO HOSPITAL DE
EMERGENCIA E TRAUMA SENADOR HUMBERTO LUCENA, ONDE FOI ATENDIDO E
DIAGNOSTICADO COM TRAUMATISMO CRANIANO, CID $06.3, TENDO SIDO REALIZADO
PROCEDIMENTO CIRURGICO E TIDO ALTA HOSPITALAR EM 31/03/2019, CONFORME LAUDO
MEDICO EXPEDIDO PELO DR, JUAN JAIME ALCOBA ARCE: QUE NO DIA 24/09/2019 RETORNOU
AQUELE HOSPITAL POR VOLTA DAS 14:19, POR CONTA DE COMPLICACAO DE CIRURGIA
TARDIA, COM DIAGNOSTICO DE CID MB6.6, SENDO REALIZADO PROCEDIM ENTO CIRURGICO,
CONFORME LAUDO MEDICO EXPEDIDO PELO DR. ELIVALDO SALES DE TOLEDO,

Sendo o que havia a constar, cientificado(a) ofa) declarante das implicagdes legais contidas no

Artigo 299 do Cédigo Penal Brasileiro, depois de lida e achada conforme, expego a presente Certiddo. A
referida é verdade. Dou fé.

Precadimento Policial; 14394.01.2019.1 L0407
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SECRETARIA DE ESTADO DA
SEGURANCA E DA DEFESA SOCIAL
Delepseia Geral da Policia Civil

1* Superintendéncia Regional de Policia Civil
Central de Palicia Civil de Joiio Pessos - Setor
de Boletim de Ocorréncia

POLICIA w GOVERN
CIVIL *L.DAPARARA

PARAIBA Seguranga e da Defesa Social

Jodio Pessoa/PR, 18 de dezembro de 2019,

%&W£m Lo E‘ﬂd&‘_{ 74

MARCELO MAGNOS BEZERA DO ORIENTE

Noticiante

Pracedimento Palicial: 14394.01.2019, 1.00.401
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SECRETARIA DE ESTADO DA
SEGURANCA E DA DEFESA SOCIAL

Delegacia Geral da Policia Civil
" Superil'l_l,l:nd_il_'ll_:_ill R.t_:gilqm_l de Policia Civil
Central de Policia Civil de Jodio Pessoa - Setor
de Boletim d_r.‘_qcnrr&ncin

-_-'1'*'.:-'-2'-.; o 4y

POLICIA (@3 GOVERN
CIVIL A

PARAIBA Seguranga e da Defesa Social

“CERTIFICO, em raziio de meu oficio e a requerimento verbal de pessoa interessada, o Registro de
Dv:orrénciff‘Pq!iEjul N.14394.01.2019.1.00.401, cujo teor agora passo a transcrever na integra; Afs) 09:17 horas
do dia 18 de dezemmibro de 2019, na cidade de Joiio Pessoa, no estado da Paraiba, ¢ nesta Central de Policia Civil
de Jolio Pessoa - Setor de Boletim de Ocorréncia, sob responsabilidade do(a) Delegado(a) de Policia Civil
Roberta Gouvéa Neiva, matricula 1560913, ¢ lavrado por José Rodrigues da Silva Junior, Agente de
Investigagio, matricula 1550888, ao final assinado, compareceu Marcelo Magnos Bezera do Oriente, CPF n*
010.783.874-51, nacionalidade brasileira, estado civil easadoe(a), identidade de genero masculino, profissio
Porteiro, filho(a) de Maria do Socorro Bezerra do Oriente ¢ Noel Rodrigues do Oriente, natural de Joio
Pessow/PB, nascido(a) em 28/06/1982 (37 anos de idude), residente ¢ domiciliado{a) nofa) Rua Capitio Jose
Belo Diniz, N 12, bairro Ermani Sdtiro, tendo como ponto de referéneis Casa, na cidode de Jodo Pesson/PH,
telefone(s) para contato (83) 98730-1390.

Dados dofs) Fatos:

Local: Rua Ex Combatente Assis Luiz, Tedo Dia, lodo Pessoa/PB, bairro Jodo Paulo li: Tipo do Local:
via'local de acesso piblico (rua, praca, etc); Data/Hora; 24/02/19 15:00h. Tipificagfio: em tese, capitulada noi{s)
LESAO ACIDENTAL DE TRANSITO,

E NOTIFICOU O SEGUINTE:

QUE NO DIA 24/02/2019, POR VOLTA DAS 15:00, ESTAVA PILOTANDO A MOTOCICLETA HONDA
BROS DE COR LARANIJA, ANO 2017/18, PLACA QFK-T373/PB, CHASSI SCIKDOBI0JROD422S, NA
RUA EX COMBATENTE ASSIS LUIZ, JOAD PAULO 11, NESTA CAPITAL, QUANDO UM VEICULO
CRUZOU NA FRENTE DESTE NOTIFICANTE, VINDO A PROVOCAR UMA COLISAO; QUE ESTE
NDTIFI{EANTE FOI SOCORRIDO POR UMA AMBULANCIA DO SAMU AO HOSPITAL DE
EMERGENCIA E TRAUMA SENADOR HUMBERTO LUCENA, ONDE FOI ATENDIDO E
DIAGNOSTICADO COM TRAUMATISMO CRANIANO, CID $06.3, TENDO SIDO REALIZADO
PROCEDIMENTO CIRURGICO E TIDO ALTA HOSPITALAR EM 31/03/2019, CONFORME LAUDO
MEDICO EXPEDIDO PELO DR, JUAN JAIME ALCOBA ARCE:; QUE NO DIA 24/09/2019 RETORNOL
AQUELE HOSPITAL POR VOLTA DAS 14:19, POR CONTA DE COMPLICACAO DE CIRURGIA
TARDIA, COM DIAGNOSTICO DE CID M86.6, SENDO REALIZADO PROCEDIMENTO CIRURGICO,
CONFORME LAUDO MEDICO EXPEDIDO PELO DR. ELIVALDO SALES DE TOLEDO,

Sendo o que havia a constar, cientificado(a) o(a) declarante das implicagdes legais contidas no

Artigo 299 do Cédigo Penal Brasileiro, depois de lida e achada conforme, expeco a presente Certidio, A
referida ¢ verdade. Dou fé.

Procedimento Palicial: 14354.01.2019.1.00.401
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SECRETARIA DE ESTADD DA
SEGURANCA E DA DEFESA SOCIAL

Delegacia Geral da Policia Civil

I* Superintendéncia Regional de Policia Civil
Central de Policia Civil de Jodio Pessoa - Setor
de Boletim de Ocorréncia

POLICIA w GOVERNO
c I v I L Mralmflﬂu Estadio da

PARAIBA Seguranga e da Defesa Soclal

Jodio Pessoa/PH, 18 de dezembro de 2019,

A
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VIOR MARCELO MAGNOS BEZERA DO ORIENTE
Noticiante

Pracedimenio Policial: 14394.01,2019.1,00.401
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 Declaro, sob as penas da lel, que estou impossibilitada de apresentar o laudo do |nstituto Médico Legal (IML) para os fins de requeriments de indenizacio
do Seguro DPVAT por Imvalidez parmanente, uma vez que [assinalar uma das opgles):

|:] Niio b IML que atenda a regifio do acldente ou da minha residéncia; ou
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[J 0 1ML que stende a regisio do acidente ou da minha residéncia realiza pericias com prazo superior a 90 {noventa) dias do pedido.

Pelo muthva assinalado, solicito o prosseguimento da andlise do meu pedida de indenizaglo do Seguro DPVAT, por imalides permanente, com base na decumentacio
apresentada, concordando, desde (4, em me submeter 3 avaliagBo modica 45 custas da seguradora Lider para verificagdo da exsténgia e quantificagdo das lesbes

permanentes decorrentes de acidente de trinsito, conforme Lel 6.194/74, an 3%, §19, declarando que esta autorizaclo ndo significa prévia concorddncia com a futura
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Estou clente de que o Seguradera Lider pagard, caso devida, a Indenizagdo do Seguro DPVAT por morte squeles beneficidrios que & apresentarem e provarem
esta condicdo, estando ciente, ainda, de que qualguer omissdo ou declaragio ndo verdadelra poderd ferar a obrigacdo de ressarcir o valor recebido, além da
fespansabilidade criminal por infracio do artigo 299 do Cadigo Penal.
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oD G tiradn
CPF:
37 - (") Assinat ina a didio -
b UFS 4 Quam Asina 2 rogo/ pads ﬁ —] JL Assinatura da testemunha
40 - Local e Data, bk il
.I!i;f AL
41- Assinatura da withm [declarante)
42- Assinatura do Representante Legal (se houver) 43 - Assinatura do Procurador (e houver)

FP5.001 VoD2/2019



INVALIDEZ PERMANENTE

O LIDER PEDIDO DO SEGURO DPVAT

[ —

1« Escolha ofs) tpols) de cobertura: ] DAMS [DESPESAS DE ASSISTENCIA MEDICA £ SUPLEMENTARES)  [] INVALIDEZ PERMANENTE Clwone

4 - Nome completo da vitima:

REGISTRD DE INFORMACOES CADASTRALS E FAIXA DE RENDA MENSAL DA PESSOA Flsica (vVITMA/BENEFICIARIO/REPRESENTANTE LEGAL) -

B.:CPF:
5« Name completa: OI.O . )
M @o MOOmE DI, S _Ostlamles . — L ok Ah =S8 .
7 - Profisso: ! B - Endbrego i 9- :M:;lrgﬂn. 10 - Complemento:
Potteine | Buke (opitan JoX o Sinia, i B
11 - Balrro: \ 13- Cidade: ? | ! i~i5;tmn. -
A Sl Yt 3 pnhaoo, = 5
_I_E.fizm}u_ﬁ. [~ Y 12 T AU !
: [$H9%182-%0.2F
L DADOS DO NEPRESENTANTE LEGAL (PAIS, TUTOR E CURADDR] PARA VITIMA/DENEFICIARIO MENOR ENTREQ A 15 ANOS Ol INCAPAZ COM CURADCR
i
E 17 - Nome completo do Representante Legal:
b — e i1
L — == S = e —— = —
g 18 - CFF do Representante Legal; 18 - Profissio do Representante Legal: ;
8 D-J-r;. [!d-_:‘l_ todos ot fins de dbr_ni-.u. rasldir ;!u.;mﬂn-rutn acima informatla, confarme compravante anexo (ANEXAR COPIA). !
= - — e —
< 30 MENDA MENSAL DO TITULAR DA CONTA:
> [ reECuso INFORMAR [] As1.00ARS1.00000 [] Rrs2:501,00 ATE RS5.000,00
] sem RENDA [ n$2.001,00 ATE R52.500,00 [ AciMADE RS5.000,00
e TR I o o= == T G E 3 - ] - [l e b L 11| PR | T U i it o :
21-GAOSBANEANO%: ) BENETIGARO oA WOEHEACKD T RePRSENTANTELGAL O NGO A D EACKD A O SRTUTON)
[E] CONTA POUPANCA (Somente pars o1 bancos abahe, Assinale uma oo | [[] CONTA CORRENTE (Tades ot bancos)
[ Brdesen (237) [ i (341) | Nome do BANCO:

| [M cabe Econdmic Fedeml (104)

O w2525 )@ | retven( IO ovn( @

Plrborivad o illghis b8 exnitl) Drifoemiat © dighis ue eeiatir] {Inéorrmar o digito e exhiy) informal @ Sgha w J

Autarlte a Seguradara Lider o ereditar na conta bancdria infermada, de minha titularidade, o valor da indenizaglo/reembolso do Seguro DPVAT
2 que ou tiver direlts, reconhecendo o dande, desde (4 e somente agds & efetivaclo do erddita, quitasio total do valor recebide,

12 - BECLARACAD DE AUSENCIA DE LAUDO DO INL - FREENCHIMENTO SOMENTE PARA COBERTURA DE INVALIDEL PERMANENTE

enat da Jel, niie e3tou mpassibiitado mﬁw seatar o laueda do [nititiin Midico Legal IML) para o4 fins de requerimenta de indeninagdn
o SEgUro DIVAT par invalides permanante, uima ves que (assinalar uma das opgles): 'y L :

] o ha IML quee stenda a repilio do acidente ou da minha residéneia; ou
[ 0 1ML que atende a regido do acidente ou da minha residéneia nbo realiza poricias para fins do Seguro DPVAT; ou

X 0 L que stende a regiio do acidente ou da minha residBncia realiza pericias com prazo superior a 90 (noventa) dias do pedido.

Pelo mathvo asinalide, soliciio o prosseguimento da sndliae do meu pedldo de indenizaglio do Segura DPVAT, por invalides permanente, com base na documentaglo
apresentada, concordando, desde ji, em me submeter § avaliagdo médica 33 custas da Seguradora Lider para verificagio da existdncia e quanificacdo das leides
permanentes decormontes de acldente de trinsito, conforme Lel 6194774, art. 3%, §1%, declarando que esta autorizagds ndo significa prévia concorddnla com a futura
avidlagio midica ou rendncia ao direlto de contestd L, caso discosde da sou eontedda

DECLARACAD DL ONICOS DEMEFICIARIOS - PREENCHIMENTD SOMENTE PARA COBERTURA DE MORTE
R A O = o i N it e . R v “24-Datado

,,.:jj;ﬁﬂﬁmnﬂ_ IBM--D__MIMM [ onvordada [ Separado Jucidalments [Clviive ?Hunr;mm y

5 = G de Parentesco com a vitima: - | 26 - Vitima delxau companheira(al: Dsn-.-. Dmu 27 - 5 a vitima debou companbeiro{a), Informar o nome tompleto:

28-Viiema [ ] Sim | 29+ Se thnha filos, Informar | 20.vimadeou [ J5m | 31-Viuma L 15im | 32 - S¢ tinha ledos, Informar |33 viime detwou [ 15Im
teve flhen 2177 gy | Vivos: Falecidos: mtﬁmﬂ?umn teve imiias? [ ygo | Vives: Falecidos: paitfmeds vivos? E“"“

Estou clente de que i Seguradora Lider pagard, caso devida, a Indenizagio do Seguro DFVAT por morte dqueles beneliciarios quE 18 BpTESERTANem & Hrovarem

e3ta condipla, estanda clente, alnda, de i
reiponiabiidads AN por infreie d::;ﬁ?ﬁ?::?ﬁl mﬂ:hm;ﬂn nilo verdadelra poderd gerar a cbrigardo de ressarclr o valor recebido, além da

k]

DT LR T

if - 1F | Nome:
45+ ome legivel de quem assina a rogo/a podida CI'F;

Ll ua

Assinatura da testemunha

temofieidia

36 - CPF legivel de quem assina a rogo/a pedido 39 - 20 | Nome:
CPF:

o aPaksrnipnds

NAD ALFARETIZADO

TESTEMUNHAS

37 - |*) Assinatura de quem assina a rogofa pedida

J L Asalnatura da testemunha

s e (2312020 —
[ . dmr- ??IMM# iéj"-“!f"f.flu“ﬂj

41- Asslnatura da witima/beneficidrio !-u‘rmr.mlel

40 - Local e Data,

42- Aardnatura do Representante Legal [se houwer)
FP5.001 VDO2/2019

43 - Ausinatura do Procurador (se houver)
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Ligacas: MoNorA b clh : CNERGISA PARAIBA - DIS TRIBUIDORA DE ENERGIA SIA
Cls/She: RES Eﬁﬁm_n.xul : Br230. Km25- Gristo Redentor- Jodo Pessoe/ P8- CEF 5501 _J..,.\”
Roteirp, 12. 3. 755 mm,_..ﬁnﬂmm_‘umzn_}r-mmm_mmzm_pr . ONPJ02 095 1823/0001-40 Insc Est. 18070 %oy
Medidor Dnnammwmh_.m ; < Referencia: Nav /2013

Emissao’ 20/11/2019

Nota Fiscal/ Contade Energia Elétnca N°O34 510002
Cod, para Déb. Automatico: 00013753603

010.783.874-61
Insc. Est.:




WG AL A

e R R T T T AL

- II83 ISy
1S-pi8'€8L°0LO
A M I 2injics] ewixoida

21SIADIC

00 _.._.._*ﬁEE_.__d ‘gag eled poo
M ﬂﬂwhm.ﬁrﬂ__cn_ﬁ n._ﬂhﬁ_..ﬂu._.”__ﬂ_u:._ A ({e3a 4 EJ0N iz __..._r”.____ .m._n“u_mmﬂ_Em _.m.—vmh.ﬂ.mmcum LQU_ =
el | r_.h,. il ) 0815882 -2-7| Onorgy
Gal 153954 0P 000/ 23! ._M..._.n.#a___ - czuy OELIE wD_wmw_.JﬂUZMD_mwmu.mUEme__ Uﬂ 108
s Cisy4oNopK nmwmmmM

-Bd /805834 0E0] -
gY8OCINENLEI0 IeYd YSITHINS

|
b




COVERNO DO ESTADO DA PARAIBA
SECRETARIA DO ESTADD DA SAUDE
HOSPITAL DE EMERGENGLA E TRAUMA SENADOR HUMBERTO LUCENA

DNISAD MEDICA
LAUDO MEDICO '
IN FORMAGE’!ES PESSOAIS -
NOME B0 PACIENTE Marcalo Magnc Bezema do Oriente
DATA DE NASCIMENTO 28/06/82 -
NOME DA MAE Maria do Socorre Bezerra do Qriente
DADOS EXTRAIDOS
PRONTUARIO N.¢ 68768

BOLETIM DE ENTRADA N.* 1145216

DATA DO ATENDIMENTO 2402119

HORA DO ATENDIMENTOQ 16:04

MOTIVO DO ATENDIMENTO  Acidente de moto
DIAGNOSTICO (S) Traumatismo cranianc

CiD 10 S06.3 s

AVALIAGAO INICIAL; -

Paciente deu entrada neste Servigo, trazido pelo SAMU. vitima de acidente de moto,h&lito etilico,apresenta
trauma c¢raniano @ facial MV diminuido a direita,glasgow 11,sedadc e entubado para protgdo de via
aérea Avaliado pela neurocinurgia e intemado para tratamento especializado. !

EXARMES SOLICITADOS/REALIZADOS:
TC da cranio, cervical torax,abdome
' RESULTADOS DOS EXAMES:
TC:fratura parieto-occipital direita + contusio frontobasal + inchago cerbral leve,sem desvio da linha media

TRATAMENTO:
Tratamento conservador de trauma craniano + introduggio de cateter :J"-".*.IC !
ALTA HOSPITALAR: 31703/19 3 !
DATA DA EMISSAD: 14/05/2018 (2% via emitida em 02/12119)
. Dr.Juan Jai Zoba Arce
CRM: 3323/ PB

ATEH;iﬂ: Este documento destina-se & comprovagBo de atendimento hospitalar para: DML, INSS, EMPRESAS, ESCOLAS,
MINISTERIC DO TRABALHOQ & CONTINUIDADE DE TRATAMENTO
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AV, ORESTES LISBOA, se - PECRO GONCIM - CHES: 123712 - Tel.: 8332165700
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|
 APARAEA

[Identificaczio do pacients
MNoma Saxo
MARCELD MAGNO BEZERRAA DO GRIENTE Masculipo
tdeda Eatadi vl fﬂaﬁgi&n Prantugirio
26 anos ¥ mmi:ﬂ_-dlaﬂ SETEE
Miw C Pal
mubu $OCORRO BEZERRA DO ORIENTE HOEL RODRIGUES PO ORIENTE
v — , Retponavel (Paremesen)
" m HATHARA GAMPOS COSTA - ACONEPAMHANTE
DOD Minvel | - Fona hidved . DD Fis Fane Fleo '
-1 | g7l013%0 Tl ) o .. :
Tipa documetis Himare Somenente MU G !
RO {ILENTIDADE) - e | pETMEDS 11217 0IGE000 i
Local da p\:iudﬁndﬂ o Theo UF
FUNCICHARION I . BAIRRC FB
Erail ; Waburakdads CEOIR
: JOAO PESSOA U
Enderaco:
CEP : INumleiphe da mesidéncia UF Logagouns i
300180 | . |JoaD PESSOA PR FEERD MARTINIANG DE BRI i
iNémern T s -rriComploments Baifro
5H : ' ERNAHL SATIRG
ndmlsaﬁu S
Dtz ¢ Hm{ 2 Nimero 0 pulssia - Convanis
e e 1000007246370 3u3 |
Espemllmun Climica E
IGIRURGLA GERAL
iClassificochb do recs Fowmmyp———
i : CRUA
Caritat da glendimento Motivo do alandimante Detalhe do acidama
A B ACIDENTE DE MOTOCICLETA QUEDA F OUTROS
Indicadoras & Transports
muuwah e Plmo de sece alo do ombuidnels Traums
Hio Min _ [mae
M de 'lrm‘alpnl‘ll Cuam Irnsportou
SAML
Sinals \hﬁls
Fa, Pulso [Temperatura - !
S nmHg : . o
Exames complementares f
= L I
Reio X[] E Eangue [] Urna[] Likjuor[] ECG[] Uktraponografia [] I,
Dudos r.l[:nlfna '
’ M G‘é /u/LM i
d\ WV‘— ; ma—._ -
'D!agnbaﬂ% cio
Ao PO
[MARNIELE JANAINA DA COETA GAMA I:'::;

!mpﬁm’f

24/02:2014 16:02



2e032018 172.16.0.5:8080/cvb/pagestatandimanto.do Paperomm=impamrs controla=28id=4 53381 Sdatainicial=2903/201% 1R L B el

. E ' 1. .«.L-'. .4 "
E% ;,m x'u}:mulm srudlein Hospital Estadual ¢z Emergéncia & ¥ rauna g‘i GOVERMY.

, : e
Sanador Humerta Lucens # DAPARL S
AV, ORESTES LISBOA, SN - PEDRO GONDIM imprasge por: FEF w00
CNES: 2T7HA%E - Tal;: BAXZ1E5700 ROBERTO GONDIR [Tas=a
DE VASCONCELDE
: Em: Z6/03207§ 0547 -
Homa \ [eniatim de slendimenta DataiHora Entraca DateHara Saida
SARCELO MAGNO BEZERRA DO ORIENTE 1145215 24/02/2079 16:04:04 B
Dale de nascirnenio Idadn Saxo CHE Prontudne
| 28/0811862 ET Maaculino ZUBT1 21 TO3E0000 a8758
[Tempe de Inlemagao Canvénio Plantao
imdd Ghdmin - sUS NOTURNG .
Oata ge Entrada Data Intemac3a Fermanéncia na Unidade: Parmnandrcia no L &1
:24/0272019 16:04:08! 240272019 16:41:37 1m 4d Bh #1mia 4d Bh Smin

E?_QL.Q;:&Q_MEDIGA (FERNANDO ROBERTO GONDIM CABRAL DE VASCONCELOS - 29/03/2019 00:39:58)
1

EVOLUGAD

OCEDIMENTD:
_ CESCRIGRO DA EVOLUGAC:

#4 Neuroginurgis

- POLITRAUMA (ACIDENTE MOTOCICLISTICO)

# TCE GRAVE: CONTUSAD CEREBRAL FRONTO-BASAL + EDEMA CEREBRAL
# BRONCOASPIRAGAD

# IMPLANTE:DE CATETER DE PIC [RETIRADQ)

Ap exame: ECG 14, Pupilas isocdricas s fotorreaganies, sem déficil focal.
FO limpa & seca. .

TC Cranio (:nri.ﬁule 10/D3: Satisfataria, sem complicagbes.

Cd: L
Sem demais pendancias pela Neurocirurgia. AlLta da Neurodirurgia. Deixo encaminhamento pera HTOP na Alta.
ag. avai Clinich Médica para provével alta. Prescrevo.
Sacdo: POSTO 1A -EE_HF 6 Laho: LEITO - 003
Eroflsslonal rssronsével pels informas@o: FERNANDO ROBERTO GONDIN CABRAL DE VASCONGELOS Himera Conselho: 3267

.
= (‘

1721 E.ﬂ.ﬁ:Bﬂﬂﬂfwﬁipagnml.m:ilmamn.do?apeﬁurm':Imprimlr&cnntmig=2&|d=4593.a1 Bdatatnicial=280A201% 00:38; 58 &dalaFlnal=20/03r20 1+ "l
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Hospial Estadual ¢a Emorgéneia o Traoms

%ﬁenadw Humbero Lutena

Av.ORESTES LISBOA, SN -
CNE_S:'454553 = Tal.: BFF2 1657}

172.16.0.5-8080/cvbipages/alendimenio.dot&perferm=imprimirdconitole=2&Id=43928 1 Bdata mciab=27103/2012 15-55-2¥ &dataFin

.

{ 22} GOVERNO

Impresso por: |, LAECIO
BRAGANTE DE ARALIG
Em: 2702070 155538

2470212019 18:41:37

1m 2d 23h 51min

Nome Bidetim de Atendiments DatHora Enlrada “]patarHora Saida

MARCELG MA-GND BEZERRA DO ORIENTE 1145216 24M 212019 16:05:08 :
Dala de nescimento idaga Sarg CHS Proniuanic

IIMEMIE2 b} Masculing 2081170360000 ERTEE

Tampo de Inlemacas Canvdmis Plaman

1 2d 21h 14min =1L ] DILURND

Dzla de Entrada Dana Intemagio Permmanéncia na Unidada: Permanénoa no Leng:

irn 2d 18Rk 16min .

241022019 16:04:08

EVOLUGAD DO PACIENTE (LAECIO BRAGANTE DE ARAUJO - 27/03(2018 15:55:27)

EVOLUGAO DO PACIENTE
PROCEDIMENTO:
DEscﬂlq:Aﬂ DA EVQLUI;AD-

4 PDLITRAUMA {ACIDENTE MOTOCICLISTICO)

# TCE GRAVE: CONTUSAC CEREBRAL FRONTO-BASAL + EDEMA CEREBRAL
# BRONCOASPIRAGAD

B IMF’LANTE DE CATETER DE PIC {RETIRADOD)

Pamenta'astaval consciente ¢ orentado, mais colaborativa, ventilagao esponténea, hipersecretivo, tosse freguente.
mas sem gesconforto ventilatéric, Herodindmica estével, sem uso de amina vasoativa. Sem regisira de febre nos
controles das Ultimas 24h, decremento da leticometria, sem uso de antimicrobiangs no momento Coragno, hidratado.
anictérice. Bom volume urindrio, escdnas nitrogenadas dentro da normalidads Diela enieral bem olarada, sem
disglicemias.

MOTIVOS DE INTERNACAQ
1. TCE GRAVE 2. BRONCOASPIRAGAD

MOTIVO OE PERMANENCIA {INTERGORRENCIAS)
1 EUF‘OB'I:'E INTENSIVO AD PACIENTE NEURCCRITICD
i

IMFRE;.SS.F.!::I cLINIEA

'\ DESCRIGAD

MELHORA GLINICA. HEMODINAMICA ESTAVEL.

ANTIBIGTIGES

1. CEFTRIAXCNA 24402 - SUSPENSO 1 MEROPENEM E VANCOMICINA 07103 FF

2: CLINDAMICINA 24402 - GUSPENSO

4:POU B 1003 5, VAHCOMICINA 1042

SONDAS |[DRENDS E CATETERES

1. TOT 2402 EXTUEAGAD EGPONTANEAL DIA 17703 2.: BONDA VESICAL DE FOLEY 2402 3 - BONDA NASOENTERAL

a: mﬁn'ﬁuosa CENTRAL (V1D D124 18/319)
|
CHEG&GiM DE METAS
EVDLUQ;A DECUBITO ELEVADGD , PROFILAXIA PARA TVP , PROFILAXKA DE ULCERA OF ESTRESSE , INTERRUPCAD DA BEDACAD , LIMREZA DE
GAVIDARE DRAL M3HRS

INiGio oA '.IENT_u«:;AD MECAHICE INVASIVA: 24/02 ESCALA DE RASE § INQUIETD R TORAX: MO SISTENA

EXAME FISICO: I.cl'lul' AUDHVEL AHT, RONCOS ESPARSDS,

SISTEMA 'RESPIRATARID
“16.0.6: Btlaﬂa'mblpages.faiendimento doXpeform=imprimirdconliole=2&id=459381 Sdatalriciat=27/02r201 9 15:55: 27 BdataF ingk=2¥I033018 i



2i032019 172.16.0.5:8080¢vi/ pagesiatendimanto.do P perenn=imprimirdcontrole=28id=459381 &aatalnicial=27/0372019 £:55 27 8dataFin...

Marr Eoletim o Atandimanko DatafHora Enliads - DataHora Salda |

iMARCELO MAGHKD BEZERRA DO ORIENTE 1145216 24/02/201% 168:04:08 Lt

Daza do nascimanto Idadn Saxn CNS Prontudsis T ? l

| 2BAO0GM 1982 36 Mazculino 2061121 70300000 BR7EE !

iTarpr de intemacio Convimo o Plantsp

1im Zd 21k 14min sUS DIURNG

ibala e Entrata Cista Intermnasan Permanéncia na Unidade: ce- : Permandniid na Leit:

lZ‘fﬂ-E{Eﬂ‘IB 16:04:08 240620201 & 154137 im 2d 23h 51min LT L. . im 2d 18k tEmin
CoRONTANEA: ESPONTANEA FR: 1500 © SECRECOES: INCREMENTO

FC %100 Pé: 151589 SPO; BADO

]
|
|
1
I
EISTEMA CARDIOVASCULAR - : : .
EviiuiAl PULSOS PERIFERICGS EXAME FISUCC: RCA EM 27T, BCNHF, £/8. !
SISTEMA NEUROLOGICO )

. Pl
A0 ABERTO -4 RV: CONFUSD 4 Rid: QEEOECE COMANDOS - & | I

SV ILUCAD TC CRANIO PUPILAS . ISOCORICAS. LALDD T CRANIO: HO sts‘rm\lh .
[
SISTENA DIGESTIVOINUTRICIONAL . )
DNETA: ENTERAL EVACURGAO: NAC HA RELATO S
SEDSMEN. PLAHD, SIMETRICO, NORMOTENSO, HORMOTIMPANICO, RHA+ EVOLUGAS: RHA FOSITIVE :
SHANE FiSIS: ’ o |
. s
1

SEM DISGLICEMIAS.

SISTEMA TOXICOANFECCICSO
!’.‘-.-'ULLI'CﬁD' ANTIENOTICOTERAPIA . ANTIEIOTICOTERARIA ADEQUADA FERIDA: CRANID.
CeastE FISICO:

LEWCO: #1480

i
SISTEMA RENALIMETABOLICO L
DEBITO URIMARIO [MLBHS): T00.00 EDEMA; MIM5S EVOLUGAD: GLICEMER CONTROLADA

EVOLUGCOES FINAIS
OUTAROS SXAMES

A CUOLTURAS 10/M3 A

_» HEMOCULTURA = ACINETOBACTER (AGESSO TRQCADD DIA 1063) . :
- URDCULTURA=> NEGATIVO i
- EEGREGED TRAQUEAL== [NCUBADD .
COMNCLUSOES: . i

1.- SUPORTE E CUIDADOS INTENSIVOS
2 - INICIO ANTIHIPERTENSIVOS [MONITORAR CURVA DE P.A.)
i - MEDIDAS FARA DELHIIUM

' ACOMPANHAMENIO C/ NEUROCIRURGIA -
5 . CONSIDERAR ALTA APOS REAVALIAGACQ LABORATORIAL

Scgao; U ABULTOD ENF 31 Loilo: LEITO LTI - 005 .
Profissional reaponsdvel pela informagdo; LAECID BERAGANTE DF ARALIO Nimaro Conselhq: 3247

ATH LG N A ARkt 3 fabe ndimanis An?Easdarmsimanm irkenninle=2 & i 459381 Adalalnical=2 71032019 15;55:2.?&daﬂFiﬂﬂ1?27”33-'20'19 L



25032019 172.16.0.5:8080/cvipagesialendimento.do?performeimprimir&conirele=241d=45638 1 Edalalnlclal=2&/03/2019 20:37 06&dalaFin .
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%rﬂw v 'ermalha Brasileirs Hespltal Estadual de Emengéneto ¢ Travma ] ::.“; GOVERND
. Senador Humberts Lucens \ DAPAHAiBA
AY. ORESTES LISECA, SiN - Impresso por: YURI LEIT
o CNES: 454563 - Tel.: 8332165700 oy o HHITE
S Em: 2037019 203724
Noma L . Boletim de Alendiments DalaH trand i
MARCELD MAQNG BEZERRA DG ORKIENTE - 11456216 2:02&??9%1:04:}3 Dataikiora Saina
Dala de nascimento Idade Saxo CHN3S P
A - . ranluanc .
289108882 38 Masculing 20611 2170360000 BETEA ;
Termnpa dé Inlemagao Corvinic Plantac :
1m 2d 1h S6min SuUs HOTURHG r
Data de Erﬁ:mda " |Data Intemacao Permanéneia ha Unideda; Pemanznga no Leito:
2440212018 1604208 240272019 13:81:37 1m 2d dh Fmin 1 1<k 22h 58min i

|
EVOLUGAD DO PACIENTE (YUR! LEITE ELOY - 26/03/2018 20:37:06) ____ _
= .

EVOLUCAO DO PACIENTE

FROCEDMMENTO:
DESCRICAD DA EVOLUGAD:

# POLITRAUMA {ACIDENTE MOTOCICLISTICO)

# TCE GRAYE: CONTUSAG CEREBRAL FRONTO-BASAL + EDEMA CEREBRAL
# BRONCOASPIRACAD

# IMPLANTE DE CATETER DE PIC {RETIRADO)

Paciente seque em regular estado geral, consciente, desorieniado e confuso, interagindo com o examinador, calmo &

colaborativo, Estével hemodinamicamenie sem uso de DVA f inotropico. respirands espentanearente em ar ambients
sem desconforto & dependéncia de 2. Afebril nos conircles, pressao arterial estavel (em tempo Hiperiensa). dirase

por SVD, dlara e sem grumos (DU 700mI{i2h, BH:+786), com escorias nitrogenadas normais e sem DHE.

T

MOTIVOS DE [NTERNACAO
' ERE .
1. TCE GFt:A'\!'E 2. BRONCOASPIRAGAD

MOTIVD DE PERMANENCIA [NTERCORRENCIAS)
1.: BUFORTE INTENSIVO AD PACIENTE HEWROCRITICO

IMPRESSAQ CLINICA
| .
DESCRICAD:

MELHORA CLINICA. HEMODINAMICA ESTAVEL,

ANTIBIOTICOS

1. GEFI'Rl:AXOH.l 24102 - BUSFENED ) 2 CLINDARICINA 2402 - SUSPENSO 3.- MEROFENEM E VANCOMICIMNA 07703 FF
4. POLIE10.63 5.: VANCOMICINA 10/03

sownnsé DRENOS E CATETERES
1. TRT 2@2 EXTUBAGAD ESFONTAHEA DIA 17103 Z.: SONDA VESICAL DE FOLEY 24112 3.: SOKDA HASDEMTERAL

|
4. GATETER VEHODSO CENTRAL {VJID DIA, 104519}
1

cH EcAG!Ej-.-l DE METAS

EVOLLN;!‘.;‘;'_!:_ nEcﬁB!Tﬂ ELEVADO . PROFILAXIA PARA TVP , PROFILAXIA DE ULCERA DE ESTRESSE INTERRURGAD DA SEDAGAD , LIMPEZA DE
CAVIDADE ORAL 313HRS

IKICIO DA VENTILAGAD MECAMICA INVASIVA: 24412 ESCALA DE RASS: 1 INGUIETD RX TORAX: NO BISTEMA

EXAME Fi$ICO; MV AUDIVEL AHT, RONGQS ESPARSOS,
[
1

$ISTEMA RESPIRATORIO

1?2.1E.O.E:Eﬂﬂél'whfpages.ialandimentu.d-:l'?E-perform=impr‘mir&cnnh‘nle=2&id=459331&datalnidal=2fu'03l’2ﬂ19 20:37.068dataF Inal=26:03/2019 ... 12



1?2_1ﬁ.ﬂ.ﬁ:Eﬂﬁﬂiwh.'pages.ratendimenlu.du?&paﬂnmﬂmpﬂnﬁr&mntm!aﬂ&bd#ﬁﬂ&ﬂi&Malm::ialﬂﬁmaizms 20:37:06&dat

aFin ...

25100204
Nome Balgtim de Alandimants DataiHora Entrada DatafHora séiua
MARGCELD MAGNO BEZERRA DO ORIENTE 14462185 24/02/2019 18:04:08 - Iumﬂ. :
E;ﬁwdfsﬁmmm !.::iade muculinn ' Enhﬁm 70362000 go768
i Planlso
S:Ez?fnfgt?ﬁ?:&us g:rldazl;zﬂlmaﬁ;tﬂ m‘:%&umdade' 1m1d kﬁh;E;Bmin
ESPONTANEA: ESPONTANEA FR: 19.00 SECREGDES: INCREMENTQ l
|
SISTEMA CARDIOVASCULAR I
£C 81.00 Pa. 151789 SPO 0A.00 i

EvhiL UGAD: PULSOS PERIFERICOS

SISTEMA NEURDLAGIGD

AQ ABERTO -4

EVOLUGAL: TR CRANID

SISTEMA DIGESTIWOINUTRICIONAL

DIETA: ENTERAL

EXAME FISICO: RGR EM 27T, BCNF, 818,

R¥. CONFUSO 4

PUPILAS; ISCEORICAL,

EVACUAGAD: NAD HA RELATO

ABHOMEN: PLANO, SIMETRICO, NORMOTENSC, NORMOTIMPAHICO, RHA+ EVOLUCAD: RHA PDANTIVO

ExAME FISIGO-

SEM DISGLICERMIAS,

SISTEMA TOX(COANFECCIOSO

EVOLUCAQ: ANTIBICTICOTERAPLA | ANTIRIOTICOTERAPIA ADEQUADA FERIDA: CRANIO.

ExANE FISICD
LEUCO: 11.280

SISTEMA RENAL/METARBOLICO

DEBITO LRINARID {MLAHS): 7R0.00

EVOLUGOES FINAIS
QLTROS EXAMES:

#H# CULTURAS 10403 #t#i

EDEMA MM3S

-» HEMOQCULTURA == ACINETORACTER {ACESS0 TROCADOD CHA 1043) |

-» UROCULTURA=> NEGATIVO

-> SECRECAD TRAQUEAL=> INCUBADO

COMCLUISOES:

1.- SUPORTE E CUIDADOS INTENSIVOS
2.~ INICIO ANTIHIPERTENSIVOS (MONITORAR CURVA DE P.A}

3.- MEDIDAS PARA DELIRIUM

4.- ACOMPANHAMENTO Cf NELIRQCIRURGIA

5.- CONSIDERAR ALTA APOS REAVALIAGAD LABORATORIAL 5 (Lt

Secdo: UTI ADULTO ENF 31 Lelwo: LEITO UTI -
Profissional res porsavel pala infarmagao: YURI LEITE ELOY

1T AR N A ANRN A ahImanse lalandiraonis As 7R oedarmsimenmirdeantrrdes 2Rid =464 qniﬂ‘.ﬁ_ah&l-nw:l:ﬂﬂmﬁﬂn1n AT ARRAataFinal=RNAA0 19

Q%

Hiimero Cansalbo

AM: GHEDECE COMANDOS -8 |

2+ A575

1

" _LAUDO TC CRANK NO SISTEMA |

" EVOLUGAS: GLIGEMIA CONTROLADA

‘Lc§ d ok \I-é:.

H2



20032019

Hespital Extadiral de Emergéncia e Trauma
Senxdor Humbarte Lucana

+Cnm-mem Brasilcira

. AV QRESTES LIZBOA, /N -
ONES: 434553 - Ted.; 8332165700

E % GOVERNQ
¥ DA PARAIBA

Impresso por: MARIO
CARTAXG FILHD
Em: 26/0312019 D0:10:58

. 1_?_2.1E.G.E_:Efll_ﬂ_llllﬂ'ﬁvb.l’pﬂgﬂﬂ!ﬂtﬂn_dirﬂ!ﬂtﬂ.dn'?&par‘ﬁ:m=lmpﬁmlr&mnlmrﬂ=235d=-t593|!1&dalalnlclafEEEMﬂszQ 014 41 5dataFin.

Mo P : ) Botalim de Atendimenio DataMora Erirada DatafHorg Saide
MARCELD MAGHO BEFERRA D) GRIENTE 1145216 2412019 16:04:08

Data de nascimenlo dada Sexg CHS Prentudns
ZB/DBM9A2 T e R Mazculing 2068112170360000 SETRE

Tarnpo de |ntefnapdo Convénio Planiaa

im 1d 5h 29min - 5us MOTURNO

Dala de Enhﬁﬂa Dala Inlamacio Permanéncia na Unidade: Pernandncia no Leibo:
241022019 16104:08 ULV 16;:41:37 im 1d §h 6min 1m 1c 2h 3 min

-1 - Ml tm e it b i mmbmep o ——— e

EVGLHG.EED DO PACIENTE (MARIO CARTAXO FILHQ - 26/03/2019 00:10:41)

EVOLUGAD DD PACIENTE
PROCEDINENTO:
DESCRIGAD DA EVOLUGAC:

# POLITRAUMA (ACIDENTE MOTOGICLISTICO)

# TCE GRAVE: CONTUSAQ CEREBRAL FRONTC-BASAL + EDEMA CEREBRAL
# BRONCOASPIRAGAC

# IMPLA;NTE DE CATETER DE PIC (RETIRADD)

Paci&nldl estavel, conscisnte e crisntado, mals colaborative, ventilagéo espontanea, hipersecretivo, tossa fraguente,

mas sErl‘,l desconforto ventitatéario. .
Hamodinamica astavel, sem uso de amina vasoaliva.

Sem rﬂg;s‘h"n da febre nos controles das Olimas 24h, decremento da leucometria, sem uso de arfimicrobianos no

momento . .

Corado, hidratado, amictérico.

Bom volume urindrio, escorias nitrogenadas denlro da normalidade
Dieta enteral bem tclerada, sem disgiicemias.

o
. 1

MOTIVOS DE INTERNAGAD. . -,

|
1. TCEGRAVE . . . .2 BRONCOASPIRACAD

MOTIVG DE PERMANENCIA (INTERCORRENCIAS)
i
1.: SUPORTE INTENSIVD AD PACIENTE NEUROCRMCO

(MPRESSAD CLINICA
DESERII;.E;EI: o
GRAVE | HEMODINAMICA ESTAVEL, TAQUICARDIA SINUSAL.

ANTIBIOTICOS
ot
1. CEFTW}AROHA 24102 - SUBPENRD 2 CLINDAMICINA 24102 - SUSPENED
I

4:POLI B 10.03 5. VANCOMICING 1013
1

SONDAS; DRENOS E CATETERES _ _
| ’ . L
1. T0T 24#12 EHTHBA.I;HD EE_.PDHTAHEA DAA 17103 2.: SOHDA VESICAL DE FOLEY 24402

& GhTETE;R VENOSO CENTRAL (VJHD DLA 1053419}

CHECAGEM DE METAS

3.: MEROPEHEM E YANGTMIGINA 07503 FF

3. SONDA NAZOENTERAL

EVOLUGAD: DECUBITO ELEVARD , PROFILAXIA PARA TVF , PROFILAXIA DE ULCERA DE ESTRESSE INTERRUPGAD DA SELAGALD . LIMPEZA DE

CAVIDADE ORAL WIHRS
INIGIO DA YENTILAGAD MECANICA INVASIVA: 2402 ESCALA DE RASS: 1 INQUIETO

Rx TORAX: NO SISTEMA

112.1E.ﬂ.E:BﬂBEi.'wb.'i:agaﬂstenﬂI}:ienlu.du?&paﬁomﬁmmﬁnlr&cnnma%mﬁms1&dalalnicial:ﬂﬁm!zmg o0 10:418da1aFinal=26/032649 .. 3
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1?2.1E.n.B:EUBDrmrb.l'pagasa’ateuﬂH'n.enlu.do?&parlnrm=irnprimir&mﬁa:ﬂ%ﬁmmdamlnm

I
1=26/03/2019 00:10:41&dalaFin...

26032018 _
Nome Bolatim di Atandimento DuataHara Entrada CrataMHora gaEl_:Ia
MARCELO MAGHC BEZERRA DD ORIEKTE 1145246 2310212019 16:04:08 13 .

. 1 1 H
& nazcimonto Idacia Soxn CNB Frentudrio | |
E;.rt:ﬁ?‘rﬂa;mm 35 Masculino 206112170360000 aa7ee i
i ani Plam3o !
Tempa de Intemagac Convanic |
4m 14 5h 29min 5lS HﬂTURHD: |
Data de Entrada Data intermegso Permananca na Unidade; Parmananéda; na Ledto:
24/0212019 16:04:08 24M 22018 18:41:37 1m 1d 8h &min 1m 1d Zh Fmin
il
EXAME FISHSD: MV ALDIVEL AHT, RONGCOS ESPARSOE. 'i
|
SISTEMA RESPIRATORID .
. ' '!
ESPONTANEA: ESPONTANEA FR: 15.00 * SECRECOES: INCREMENTO !
SISTEMA F:ARDIG\M.SI:U LAR o .
FLC: 105,00 PAC 118082 SPOM: OB.00

EVOLUCAL: PULSOS FERIFERICOS EXAME FISICO; RCR EM 2T, BCNF, 305 TAQUICARDIA SINUSAL. o T

SISTEMA NEURCLUHGICO

Al ABERTO -1

EVOLUCAD: TC CRANID

!
RY; COMFISS & Riv: OREDECE COMANDOS -6 |

FUPILAS: ISCCORICAS. LAUD0 TC CRANID: NG SISTEMA
BISTEMA DIGESTIVOINUTRICIGMNAL

DIETA: ENTERAL EWACLAGAD, NAD HA RELATO

ABDOMEN: PLAND, SIMETRICD, NORMOTENSOD, NORMOTIMPANICO, RHA+ EVOLUGAD: RHA POSITIVO
EXAME FiSICO:

SEM DISGLICEMIAS. -

SISTEMA TOXICQUINFECCIOSO
EVOLUCAD. ANTIBIDT(COTERAPA . ANTISICTICOTERAFIA ADECGUADA FERIDA: CRAMO, |

SISTEMA RENALIMETABOLICO T ' NS

DIURESE PARA UTILMAS 24HE: 1350,00 EQEMA; MMES - EVOLUGAD: GLICEMIA cnmnuLinA

EVOLUGOES FINAS
OUTROS EXAMES

i CULTURAS 10003 THA

-» HEMOCULTURA => ACINETOBACTER (ACESSO TROCADO DIA 10/3)
-> URQCULTURA=> NEGATIVD

-» BECRECAQ TRAGUEAL=> INCUBADC

CONCLUSOES:

1. SUPORTE INTENSIVQO .
2. MEDIDAS PARA DELIRILM

3. REPASSADA A SNE, DEVIDO A INTOLERANCIA DA DIETA ORAL - MUITO SECRETIV
4. ACOMPANHAMENTO Cf NEUROCIRURGIA

Segho: UTIADULTO ENF 31 Lelio: LEITO UTH - 403

Profissional respansdvel pela infarmagdo: MARID CARTAND FILHC Himere Congelha: 4ERZ

179 1R N R R R snas faleadimantn doa? Roedam=lmanmicksnniite = FRA=456738 1 AdRRINGcAE 802015 001 0:41 AdalaFinal=26/03r2019 ... 212



260032018

112.1E.:ﬁ.E:ﬁﬂﬂﬂ@b{pageﬁflmg_ﬁ!jIr_nento.du‘?&perl'nrm=irnprimir&mnlmle=2&id=45933Is.datalnicial=23m3a'2019 10:12 02&dataFin .

1
T
|y . ] P P
O Vermmedlin Drnsdlele Hespatal Estactuat de Emergéncia ¢ Trama -i b : w GOVERND
_ Senader Humberto Lucena 3_ & :
o _ 555 DA PARAIBA
v AV. ORESTES LISBOA, SN - I '
. presso por ANKNE
- - CHES: 454553 - Tal.: A332165700 EEHEREZ.:DE ALVES A
Silva
Em: 262019 10:12:26
MNere : A . Bolefim de Atendimaris DataiHara Enfrad ! i !
MARCELO MAGHNQ BEZERRA DD GRIENTE 1145216 E:Jﬂmrg'la! 'InB:iM?I]H CiatalHora Ssics
Ciata de nasclmenio 19ade Sane CHS Prom
de uario
28/06!19482 k1 TR ' Mascuing 206112170360000 GETEA
Tempo da Intemagde Carvdmio Pl
im1d 154 3mln - : 55 DIT.InéaNnO
Data de Entrada’ Oata Intemacia Pemanéncia na Unidage: Permanéncaa no Leia
244020218 1604108 24f022018 18:91:37 im 1 18h Bmin 1m 1d 12h 33min !

EVOLUGAO DO PACIENTE (ANNE SCHEREZADE ALVES DA SILVA - 26/03/2016 10:12:02)

EVOLUGAQ DO PACIENTE

PROCETIMENTD: _
DESCRIGAO DA EVOLUCRD! <

# POLITRAUMA (ACIDENTE MOTOCICLISTICO)

# TCE GRAVE: CONTUSAQ CEREBRAL FRONTO-BASAL + EDEMA CEREBRAL
# BRONCOASPIRAGAC

# IMPLANTE DE CATETER DE PIC (RETIRADO)

Faciente astavel, consciente e orientado, mais colaboraliva, ventilagao esponidnea, hipsrsecretivo. tosse freguente.
mas sem desconforte ventilatério.

Hemodifiamica estdvel, sem uso de amina vasoaliva.

Sem ragistro te febre nos controles das Oitimas 24h, decremento da leucometria, sem uso de antimicroblangs no
momento . L

Corado, hidratado, anictérico.

Bom volume urindrio, escorias nitroganadas dentro da nommatidade

Avaliago. pela fone que liberou dieta pastosa, sem disghicemias.

Lev-m ST

MOTIVOS DE INTERNAGAG _
1:TCEGRAVE . . . . . 2: BRONCOASPIRAGAD
A

! .
MOTIVO DE PERMANENCIA [INTERCORRENCIAS)
) SUPORTE INTENSIVO AD BACIENTE NEUROCRITICO

IMPRESSAO GLINICA
DESCRIGAC:
MELMORA GUINIGA, HEMODINAMICA ESTAVEL. TAQUICARDIA SINUSAL.

ANTIBIGTICOS

WA
1.: CEFTRIAXONA 24%2 - BUSPENSO 2 - GLINDAMICINA 24102 - SUSPENSO 5.: MEROPENEM E VANCOMLEINA 07102 FF
4.; POL BALDY 5.: VANCOMICINA, 10003

snunns} DRENOS E CATETERES
1. TAT 24i0% EXTUBAGAD ESPONTANCA DIA 1703 7 : SONDA VESICAL OE FOLEY 24102 3. SONDA NASOENTERAL

4. CATETER VENOSO CENTRAL (VJID BIA 10/3119)

CHECAGEM DE METAS

EVOLUGAD: DECUBSTO ELEVADO , PROFILAXIA PARA TVP , PROFILAXIA DE ULCERA DE ESTRESSE INTERRUPCAC DA SEDAGAG . LIMPEZA DE
CAVIDADE ORAL 313HR5

INICIO BA VENTILAGAD MECANICA INVASIVA; 24/02 ESCALA DE RASS: 1INQUIETO R TORAX: NO SISTEMA

1721 E.{J.E:BDSDFmrb.‘pagearatandi.rnanm,du‘?&paﬁnmﬁmpﬁmlr&mntm!ﬁzsidﬂﬁgam Sdalatnlela!=26/03/2019 101 2:024d ataFinal=26/ 032418 . .
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1TZ.lﬁ.O.E:&Dﬂﬂfwapageslahﬂndlmnm.un?&parfonﬂ=irnprimir&cnntrule=2&ld=4593&1 Sdatalmcial= 260312019 10:12:02&dataFin. .

2E03M 8 .
Mome Bgletim de Alengdimanic DalaHora Entrade Data/Hora Sal'»:la . ]
NARCELC MAGND SEXERRA DD ORIENTE 1145216 240242019 164408 ; ,

H & r

i Idade Sed CHE Prontuario :

?sﬂfl?e#gﬁ“mm 36 Magcullng 2061121 70360000 g3738 |
i Flamso

Ternpo de Inlgrnagio Convinio
4rm 1d 15h I1min s05 i:lll.lftHG .
Data de Enlrada Cata Intarmaga Parmanéncia na Unidads: Pq_rr;::;égllua nniLaim:
2410242019 16:04:08 240212013 18:41:37 1m 14 16h 2min 1m. j-lﬂvmL n

ZXAME FISICD; MY AUDIVEL AHT, RONCOS ESPARSOS.

BISTEMA RESPIRATORLD

ESPOMNTAMEA: ESPONTAMEA

SISTEMA CARDIOVASCULAR

FC: 115.00

EVCLUCAT: PULSDS FERIFERICOS

SISTEMA NEUROLOGICO

Al ABERTO -4

EYEILAGAC: TC CRANM

SISTEMA DIGESTIVLIVNUTRICIONAL

DIETA: ENTERAL

FR. 2200

PA: 141/38

-BECREGOES: INCREMENTS

PO 9500

EXAME FISICO: RCR EM 2T, BGNF, 815, TAQUICARDLA SINUSAL,

RV, CONFUSD 4

PUFILAS: ISOCORICAS.

EvACLIAGAD: NAG HA RELATD

RM: DBEDECE COMANDOS - &

d
1
L)

LALDGC TG CRANID: NO SISTEMA

ABDAMEN: PLAND. SIMETRICO, NDRMOTENSO, NORMOTIMPANICO, RHA+ EVOLUGCAD. RHA POSITIVO

EXAME FISICO.

SEM DISGLICEMIAS.

SISTEMA TOXICOINFECCIOSD
EYOLUGAD: ANTIBIOTICOTERAPHA | ANTIBKITICOTERAPIA ADEQUADA FERIDA: CRAHMD,

EXaAME FIShoO:
L EUICO: 11.280

SISTEMA RENALIMETABOLICO

DEBITO LIRINARIC {MUBHS): BOD.GG

EDEMA: MMSE

EVOLUCOES FINAIS
OUTROS EXAMES:

5 CULTURAS 10403 ik
-» HEMOCULTURA == ACINETOBACTER (ACESS0 TROCADO D1A 10/3)
-> URQCULTURA=> NEGAT VO

.= SECRECAQ TRAQUEAL == INCUBADO

CONCLUSGES:

1. SUPORTE INTENSIVO
5. MEDIDAS PARA DELIRIUM
3. AGOMPARHAMENTO Cf NEURCCIRURGIA

Segda: UT]I ADULTO ENF 34

Leita: 1EITO UT

BALANGO HIDRICO EM 24HE (ML) 1462.00
EVOLUGAD, GLICEMMA CONTROLADA

- 005
Prefiszlonal responsdval pala Infarmasio: ANNE SCHEREZADE A WES DA SILVA

DIURESE PARA UTILMAS 24HS: 1800.00

: i
177 18 1 @ ABAAhImanaciatanmmanin dasknedoomsimonimirkenntrle=2Rid=458 381 Adakainicial=26/05312019 10:12:028dataFinal=26/03/2018 ... 22



Haspital Estadual de Ernergénela e Trauma

@ : GOVERNO

e Rt .
1w Wortind I Hrasileien Serador HumbeHo Lumena ‘E‘ DA PA |BA
AV, CRESTES LISBOA, S - Imprazes par: FASIANA
CMES: 464553 - Tef.: B3321657030 CABRAL DE VASCONCELOS
LEITE ARRUDA
- . Em: 28MHI20M9 1000619
Home ' Boletim da Atapdiprentn Ciala/Hara Enlrada DatasHara Saida
KARCELS MAGNGC BEZERHA DO ORIENTE Hagzi% 2450272019 16:04.08 .
Dala da noscimente ™ Idade Soxa CHNS Prentuant
28mMeH 982 @ Masculina 20611 2170:360000 E878E
Tempo de Internagan o Convenlg Planlae
4en 1d 15h 25min SU5 RBIURMG
Cala de Entrade. i . |Cata Intemagao | Panmandncla ne Unidade: Pommanéngia no Lt
24022013 16:04:08 7 | 24K0ER019 19:44:37 1m 1d 1Bh 2min im 14 12h 2¥min

AVALIAGAO FONDAUDIOLOGICA (FABIANA CABRAL DE VASCONCELDS LEITE ARRUDA - 26/03/2019 10:06:71)

NIVEL DE GONSCIENCIA:
EVLUGAD: GONSCIENTE , ALGD ORIENTADD

CONDIGHES RESPIRATORIA
EVOLUGAD: EUPNBCD

AVALIACAD CROMIOFUNCIONAL
EVOLUGAG: ELEMENTOS DENTARIOS PRESENTES LARIOS: HORMAL LINGLIA; KIPOFUNCIONANTE

AVALIACAO DA FUNGAO DEGLUTIGAD {CONSISTENCIA)
EVGLU!;M:‘.!: PASTOSA LIUIDIFICADA

FASE «DRAL

Ew::Lu:;.l.n CAPTAGAC DO S0LO , VEDAMENTO LABEAL

OBSERVAGOES
GESER"J.M}EIES

F'amentq com diela via oral. Manter diefa por via aral, soments na consigtincia paslosa liquidilicada sem pedagos g
admmisu'au;ﬁn ds liquidos somente com espessants { sucos € agual.

BeggEg, LTI MJLILTG ENF 31 Leite: LEITO UTl - £05
Profissional mspun:sava! pelg Infermagio: FABIANA CABRAL DE VASCONCELODS LEITE ARRUDA Cuongalhe: 9322

=—







25032018

172, 1Eﬁ}.E.'EU-EDfnibfpﬂmsfﬂ'hI'Idﬂl'lBl'ltﬂ.dD?&parfﬂnnﬂirnpnmiramn!mﬂFEMd =4 39351 fhdatalnicial= 230342018 11:43:00&dataFin. ..

]% Crire N'ermdha Brasiicin

Hoepltal Estadurt de Emergéncia e Trurma
Senader Humbaro L usona

A DRESTES LISEQA, SiN -

GOVERND

Impresso poar. LAECID

¥ DA PARAIBA

CMES: 484553 - Tel.; 8332165720 BRAGANTE DE ARALUKD
Em: 25032019 F1:4313

Nome i Baoletim da Atandimanis Data'Hom Enirada DatafHora Saide
MARCELO HA.BH'D BEZERRA DO CRENTE 11458218 240212019 16:04:08
Cata de nasqunto daxer Sexo CNE Praniuzrto
2EDeM 982 ,' ' . 35 Masculine 206112179360000 58748
Tsmpo de Innemanqﬁn h Cotvinia Flaniso
Am 17h 2min :* Coe . SUS DIURNGC
Cala da Emrada Deta Inlemagio -~ Fermanéncle na Unidada: Pormandngiz no Labia!
240212019 16:04:08 ’ 24102019 15:41:37 1m 19h 39min 1m 14h 4min

EVOLUCAD DO PACIENTE (LAECIO BRAGANTE DE ARALLIO - 25/03/2019 11:43:00)
T

EVOLUGAD DO PACIENTE

PROCEDIMENTC:
N nsscmq;.iu DAEVOLUCAD:

4 FDLITRAUMA {ACIDENTE MOTOCICLISTICO)

# TCE GRAVE: CONTUSAQ CEREBRAL FRONTO-BASAL + EDEMA CEREBRAL
# ER’DN':QAS-PIRAGJE‘D

# IMPL&FJTE DE CATETER DE PIC (RETIRADOY

Pacienta;astével, consclente e orientado, mais colaborativa, ventilagio espontanes, hipersecretivo, tosse frequente.,
mas san‘] desconforto ventilatério.

Hemodinamica estéval, sem uso de amina vasoativa.

Sem registra de Tebre nns oun!rnles dag (ltimas 24h, decremenio da leugometria, sem uso de antimicrobianos no
rnomenta,

Corade, hidratado, anlctéﬂm

Bom volume urindrio, escérias nitrogenadas dentro da normalidade

Dieia enteral bem tolerada, sem disglicemias.

MOTIVOS DE INTERNAGCAD
1:TCE GRAVE o 2.: BRONCOASFIRAGAD

MOTIVO DE PERMANENCIA [INTERCORRENCIAS)
~ 1. SUPORTE INTENSIVO AQ PAGIENTE NEURGGRITIGO

IMPRESSAO CLINIGA
DESCRIGADY _
GRAVE. HEMODINAMICA ESTAVEL. TAQUICARDIA SINUSAL.

ANTIBIOTICOS
1a EEFTRIARDN& 2482 = SLGPENSD 2. CLINDAMICINA 402 + BUESPENSO 1: MERDPENEM E VAHNCOMITINA 07103 FF
4.: FOLU B 10,03 5. VANCOMICINA 103

soﬂnns.iuneuus E CATETERES
1.-TaT MEITUMO ESPONTANEA THA 1743 2.: SONDA VESICAL DE FOLEY 23/D2 3 SONDA NASOENTERAL

4 CATETER VENOSO CENTRAL (VJID DIA 105715)

CHECAGEM DE METAS

EVOLUCAC: DEGUBIFO ELEVADO , FROFILAXIA PARS TVP , PROFILAXIA DE ULCERA UE ESTRESSE , INTERRUPCAD DA SEDAGAC , LIMPEZA DE
CAVIDADE QRAL 3/3HRS

INICIC DA VENTILACED MECANICA INVASIVA: 2402 ESCALA DE RASS: | INGUIETD RX TORAX: HO SISTEMA

1 ?2,1E.ﬂ.E:S'DBIEJ!’;::;.l.b.l'pEgesfaterhdi'nantﬂ.dn'?&parfaln'|=imp.rimir&uuntr‘de=2&ild=459331 Bdatsinicial=25/03/2019 1142 008dataFiral=25/03/2018 ... 112



1?z.1a.u.s:ausu:mrwpagasrmanuimenm.uu?a.partunnﬁmpnmirammm1a=2&i&=iéﬁsa1&dat’aiﬁiﬁhuzaméi_éﬂig 1'1;;43:ma.uaml=in. .

251032019
Mame Baletim de Alendimanto DalafHora Entrada DalaHora Saida
MARCELO MAGNO BEZERRA DO ORIENTE $45HE 2HOZIHY 16:08:08 _ . .
Dela du nascimenlo Ideds Saxn ChS Prontudria ¥
2BME/M 082 3 Masculing 20814 2 70260800 _jsavas I v
Termpa de Intamagis Convénia : : Planldo
Am 17h 2min SUS DIURKNO
Date de Entrada Dala Intemagio Penmanineia na Unidsde: Permantnca.no Leito:
240212019 16:04:08 240202019 $8.410:37 1m 18h 33min Tm 14h dmin
EXAME FiSICO: MV AUDIVEL AHY, RGNCOS ESPARSOS. : I
SI5TEMA RESFIRATORIO
£ 3PONTANEA: ESPONTANEA FR; 1500 SECRECOES: WCREMENTG
SISTEMA CARDIOVASCULAR I :
£C: 105.00 Ba MW62 BP0 98,00 !

EVOLUGAL: PULSDS FERIFERICOS

SISTEMA NEUROLAGICO
AQ: ABERTO -4
EVOLUGAD: TS CRANID

RY. CONFUS0 4
PUPILAS: ISOCORICAS,

SISTEMA DIGESTIVOINUTRICIONAL
DIETA: ENTERAL EVACUACAD: NAG HA RELATOD

ARDCEMEN: PLANG, SIMETRICO, RORMGTENSC, NORMOTIMPANICO, RHA+ EVOLUCAC: RHA POBTIVOD
EXAME FISICO:

SEM CHSGLICEMIAS.

SISTEMA TOXICO/ANFECCIOED
EvCLUCAD: ANTIMMOTIDOTERAPLA. ANTIBIDTICOTERAPIA ADEQUADA FERIDA: CRANIC.

SISTEMA RENALMETABOLICD

EN._M{}.G HIDRICO Ed 24HS {hL): 490,00 CHURESE PAIA UTILMAS 24HE. 1360.00 . EDEMA; MMES

EVOLUGCAD: GLIGEMIA CONTROLADA

EVOLUGOES FINAIS
DUTROS EXAMES:

M CULTURAS 10403 ¥t

= HEMDCULTURA => ACINETOBACTER (ACESSC TRCGCADO DIA 10/3)
<= UROCULTURA=> NEGATIVO

-» SECRECACQ TRAQUEAL=> INCUBADO

CONCLUSDES:

1. SUPORTE INTENSIVO
2. MEDIOAS PARA DELIRIUM

3. REPASSADA A SNE, DEVIDO A INTOLERANCIA DA DIETA ORAL - MIJITD SECRETIVO.

4. ACOMPANHAMENTO €/ NEUROCIRURGIA

Segag: UTLADULTO ENF 31 Lelo: LEITO UTI - 205
Profissiunal responaével pala informegio: LAECHK) BRAGANTE RE ARALJIO

EXAME ASICO: RCR EM 2T, BCNF, S/8. TAQUICARDIA SINUSAL

"' Fe#: OBEGECE COMANGOS - -8 ! 2

LAUDD TG -::Rma- HD s:ls'rEuA

Ndmaro Ennselly:é: A24T

(mh s A e AABA s anasialandireain de i nadaemeimnimirRcontrla=? Rid=4 5520 1 Sdatalnkia=2SH0M 2019 11:43:004dataFinal=25/03/2019 ... 212
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Hospital Estadual de Emergéncia e Trauma

Senador Humberto Luceana

~AW: ORESTES LISBOA, S -

GOVERNO

1?21 'E_'.-D.E:BDBﬁ.i'wbipagaaiglgndimnta.do?&peﬂumﬁprimir&cuntmlee?&ld:d 50581 &datalnicial= 241032018 10-37 D4 LaalaFin.

% Crutz Vermetha Brusikirn

& DA PARAIBA

Imprasse por: LAECIO

CHES- 454553 - Tal.: 8332165700 BRACANTE DE ARALLM
Em: 24/0372019 40:56:12

homa : ] Boletim de Atendimento Dala’Hora Entraga Trata‘Hora Satdn
MARCELD MAGNO BEZERRA DO QRIENTE 1145216 24102120015 16.04:08
Data da nascimania Hade Sexa ChE Prontuanio
251081982 - - o+ - Muxculing 20511 2T70350000 EATHE !
Tampo g# Inlemagso Convanip Lantd
27d 168h 15min , .- Sus EFI.IRI:D i
Diata e Entrada Dala Intémagdn Parmanédncia na Linidade; Patmanéncia ho Laito;
24/02:207H 16:04:00 24022079 18:41:37 27d 18h 52min 2?d'1E-l3l:\»E1 TJI'I'Ill'I et

EVOLUCAQ DO PACIENTE {LAECIO BRAGANTE DE ARAUJO - 24/03/2019 10:37:04)

EVOLUGAQ DO PAGIERTE

PROGEDIMENTO:
DESGRIGAL: DA EVOLUGAD:

Sty

# POLITRAUMA {ACIDENTE MOTOCICLISTICO)
# TCE GRAVE: CONTUSAD CEREBRAL FRONTO-BASAL + EDEMA CEREBRA{
# BRONCOASPIRAGAO
# IMPLANTE DE CATETER DE PIC (RETIRADO)

Pacients astival, consciante & onentads, mais colaboralivo, ventllagao esponidnea, hipersacretivo, tossa frequante,

mas sem desconforto

ventilaidrig.

Hemodinamica estavel, sam uso de amina vasoativa.
Sam reglslrd ‘de r’abra nos controlas das Gltimas 24h, decrernento da lsucometria, ssm uso de antlmmmblanus no

momente::

Corado, ‘mdratadn anlctérim.

Bom voliime urinario, esciésdas nitrogenadas dentro da normalidade
Dieta enteral bem folerada, sem disglicemias.

MOTIVOS DE INTERNAGAG:

1. TCE GRAVE

MOTIVO DE PERMAN ENCIA {INTERCORRENCIAS)
1. SUPORTE INTENSIVO AD PACIENTE NEURDCRITICO

IMPRESSAD GLINIGA
DESCRIGAD: -

STt

.. 2:BRONCOASFIRAGAD

GRAVE. HEMODINAMICA ESTAVEL. TAQUICARDIA SINUSAL.

m*rlamfmﬁs
1. Cmﬁﬂﬂ 24002 - 5
4.:FOLI B '“I-lﬂ

UESPENSD

SOHD.;EAS; DRENOS E CATETERES

1. TOT 24002 Ex'ru'aﬁt;m ESPONTANES DA 17/03 2.: SONDA VESICAL OE FOLEY 2402
4. CATETER VENOSO CENTRAL [VJI0 OIA 10/5149)

cHEGAGFM DE METAS

E"fDLUI:ﬁ.ﬂ:;DECﬂBI’I’D ELEVADO , PROFILAXLA PARA TYP , FROFILAXEA DE DLCERA DE ESTRESSE , INTERRUPGAD DA SEDAGAO , LIMPEZA DE

CAVIDADE (RAL 3/AHRE

INICIO) DA VENTILAGAD MECANICA INVASIVA: 24102 ESCALA DE RASS: 1 INQUIETO

Z: CLINDAMITINA 24102 - EUSPENBO

5 VAHCOMICINA 10403

3. MERDPENEM E VANCOMICINA OTI03 FF

3. SONDA NASDERTERAL .

R TORAX: KO SISTEMA

1?2.1E.&ﬂ:&ﬂ&ﬂ_ﬁwb!ﬁﬂg&qfﬂtendimento,du?&paﬂmhmﬂmlr&mnlmfe=2&ld=459&31 &datalnicial=24/032019 10:37:04dsmFinal=24/03/2013 ...
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2403204 1?2.1ﬂ.D.E:BDE!EIFcubipagas.famndImnm.du?&paﬂurm=impr1mir&cuntmla=2&id=459331 &_datalnbiﬂ!nﬂdmmﬂ‘lg 1I;I:'.I?-f:ﬂ4adataFin.. .
Mome Balatim de Alendimantd DatafHora Enirada Oata/Hora Saida
MARCELD MAGND DEZERRA DO ORIENTE 1145216 24N 16:04:08 . .
Data de natchmanto Idade Saxo CN5 Prontugrio:
28MEM 982 36 Masculird 2061 11 TOIG0HA0 68743
Tempe de Intemagis Convénkc Partio: - i
17d F1'4:1.11 1Emin » sus DIMRNO !

Data de Entrada Dula Intemagio Parmandncla na Linidade: Parmanincia o Leito:
240272010 18;04:08 24/02r2015 19:41:37 27d 18h 52min Z7d 13k 1Tm4;|
— et e — - —— e . pomed

ExAME FISICO: My AUDRYEL AHT, RONCOS ESPARSOS.

SISTEMA RESFIRATORIO

ESPONTANEA: ESPONTANEA FR; 15.10 SECRECOES: WCREMENTO

SISTEMA CARDOVASCULAR

FC: 405.00 P& 119462 _SPO%: BE.00

EVOLUCAL: FULSOS PERIFERICOS

SISTEMA NEUROLOGICO
AQ; ABERTO <
EVOLUGAD; TE CRANID

SISTEMA DIGESTIVOINUTRICIONAL

DIETA; ENTERAL

AECOMEN; PLANG, SIMETRICO, NORMOTENIG, NORMOTIMPANICO, RHA+ EVOLUCAD: RHA POSITIVD

EXMME Fis_lcc:-:
SEM DISGLICEMIAS,

SISTEmA_'_I_‘ﬁxIcﬂﬂHFEGCIDSO

EVOLUGAD: ANTIRIGTICOTERAFLA , ANTISIOTICOTERAPA ADEQUADA FERICA: CRANIQ,

SISTEMA RENAL/METABSLICO
BALAMGO HIDRICD EM 24HS (ML) -SHL00

EVOLUCAC: GLICEMIA CONTROLADA

EVOLUGOES FINALS
QUTROS EXAMES:

s CULTURAS 10/03 34

EXAME FISICO: RCR EM 27, BGNF, 818, TAOUICARDIA SINUBAL, -

AV CONFUSO 4
FUPILAS: IEOCORICAS.

EvACUAGED: NAD HA RELATD

DIJRESE PARA UTILMAS 24HS: 1850.00

RM: OBEDEGE COMANDAS - 6
LAUDO TC CRANID: NO SISTERA

EDEMA: MMES

> HEMOCULTURA => ACINETOBACTER {ACESSO TRQCADQ DIA 10/3)

> UROCULTURA=> NEGATIVO

.>» SECRECAO TRAQUEAL=> INCUBADO

CONCLUSOES:

1. SUPORTE INTENSIVO
2. MEDIDAS PARA DELIRIUM

3. REPASSADA A SNE, DEVIDD A INTOLERANCIA DA DIETA ORAL - MUITO SECRETIVO.

4. ACOMPANHAMENTO Cf NEUROCIRURGIA

Sacho: UTVADULTO ENF 31 Laito: LEITD UT] - 005
Proflssional rasponsdvel pela Informagda: LAECIO BRAGANTE DE ARAULD

Nimero Congellio: 3247

LT n-unwﬁr..-..hrnnn.qhmmlmnnm Arti B ra e rmsimanmics cnntrrtp=28 0 =455 38 14 detalniciala 24/032 M 8 1'0’!3Tmm'bﬂﬁﬁﬂlﬂ_2mzﬂ19 L 22



23032018

¥ Lo Lo
o e : Hospital Estadue] de Emergancis e Trauma
+(.mf:\f£rmdhn Brasileica Senador Hunberto Lcons

AV. ORESTES LISBCA, SN -
CNES: 454553 - Tel.: 8332165700

1 ?.2. A B.D.E:BDFP{C‘I{h:fpagBﬂﬂland|mﬂnIu.dn'?Supﬂrforr'n=impﬂwﬂr&cuntrﬁh=2&|dﬂ45‘338 1&dalalnlclal=23/03201 5 09:24:43&dstaFin.

' as.- GOVERND
# DAPARAIBA

Impresss par: ANKE
SCHEREZADE ALVES DA

SILVA,
: s . Em: 2332019 05:24:52

Mome ' s _ Balelim de Alnndimants Cale/Hora Erirada CatxHora Saida
MARCELO MAEND BEZERRA DO ORIENTE 145216 24022019 16:04:05
Data da nascimento .- Hdade Saxo LNG Pranlusrio
29/memoez - - E : Mazcullns 206112170360000 geras
Tempo de Intematds ~ Canvbnio Flantds
26d 14h d3min R to ats CIURKND
Cata de Entada Dats Intemagdn Farmandnecin na Unidads: Parmandncia na Leit:
ZAJ0212NE THi4:08 29272019 16:41:37 26d 1Th 20min 2Ed 41h ASmin

S L.

EVOLUGAD DC PACIENTE (ANNE SCHEREZADE ALVES DA SILVA - 23/03/2(019 09:24:43)

1

EUDLU(’,;EG I'.'M:II FhEIEN‘I‘E

FRUGE[JIMENTQ
DESCRACAC DA EU‘D!.LK}ED

-L*'

# P-:numauma {ACIDENTE MOTOCICLISTICO)

# TCE GRAVE: GONTUSAQ CEREBRAL FRONTO-BASAL + EDEMA CEREBRAL
# BRONCOASPIRAGAC

# IMPLANTE DE CATETER DE PIC {HETIRAI‘JG}

Paciente estdvel, délifum hiperalivo leve, interage pouco, chedece aos comandas simplas.

Hamodindmica estavel, sem usa de amina vazoativa.

Afebril nos controles das 24h, leuco B.570. Termino des antblolicos am 22103
Diurese presents, esctrias dentro de paramelras normais.

Diata entaral.

MOTIVOS BE IHIERHAI;E,D

1. TCE GRAVE . . 2. BRONCOASFIRAGAD

MOTIVO DE PERMANENCIA {INTERCORRENCIAS)
+.: BUPQRTE INTENEIVO RO FACIENTE HEUR_CI_CRITIEG

IMPRESSAO CLINICA

DESCRIGAC: '

GRAVE. HEMODINAMICA ESTAVEL, TAQUICARDIA SINUSAL.
ANTIBIOTICOS

1.. CEFTRIAXONA 24102 - BUSPENSO 2. CLINDAMICINA 2402 - SUSPENSO

4.: QLI B 10.03 5 YANCOMICINA 10/02

SONDAS, DRENQS € CATETERES
1.: TOT 2462 EXTUBAGAC ESFONTANEA DIA 17/0% 2! SONDA VESICAL DE FOLEY 24/02

4. GATETER VENCSO CENTRAL (VJID DIA 107349)

CHECAGEM DE METAS

3 WMEROPENEM E VANCOMCINA UTI0I FF

1 SOHDA HASOENTERAL

EVOLUGAD: DEGIHTO ELEVADD , PROFILAXIA PARA TVP , FROFILAXIA DE ULLCERA DE ESTRESSE , INTERRUPCAC DA SEDAGAC , LIMPEZA DE

CAVIDADE GRAL 33HRS
INKCIO m@.rew*ru-;;m MECANICA INVASIVA: 24002 ESCALA DE RASS: 1 INQUIETO

EXAME FISICO: My AUDIVEL AHT, RONCOS ESPARSODS.

17’11E.D.E:Bﬂﬂq.icwb{pagesfalendimnm.du?&palfqnhﬂmpﬁﬂir&mmdaﬂ&id =45035 tdatainiclale23/03/2018 09;24:434dataFing!=23M032079 ...

R¥ TORAN: NG SISTEMA
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1?2.1a,o.e~.aananfmmrpagas:amm|mantu.da?&parfunn=imprimir&cuntmla=2aid=4m1&d‘amln].:'u:zms;idﬂ 08:24:438dataFin...

23032019

Merne Bolatim de Atendimants Cala/Heora Entada DaHom Saida

MARCELG MAGHO BEZERRA DD ORIENTE 1145218 2410272019 16:04:08 i

Dala de hascimento Idede Seno CHS Prontuario

23084082 36 Maseuling 206+12170340000 -|aaveE: :

Tampo de nternagic Canvanic Flanteo -

26d 14 43min sUS DIURND

Diata de Emtrada Daks [ntemacao Permanénca na Unidade: Parmanéncia ne Lalto:

Z4/02/201% 16:04:08 24022018 10:44:37 262 17h 20min 26¢ 17h 45mip
SISTEMA RESPIRATORIO .
CEPONTANES: ESPONTANEA FR; 16.00 | SECRECGES: INCREMENTO f
SISTEMA CARDIOVASCLLAR '
FC: 106,00 FA: 135095 SPOR: 980T

EvOLUGED: PULSDS PERIFERIGOS EXAME FISICO: RCR EM 2T, BCNF, /3. TRQUICARDIA SINUSAL.

SEISTEMA NEUROLOGICO
Ay ABERTO -4 RV CONMFUSD ¢

EVOLUGAD: TC CRANIO

. RM: DBPOECE COMANDOS - B

FUFILAS; (BOCORIGAS. . !.AUDE_?TIG CRENID: NO 3ISTEMA

SISTEMA DIGESTIVO/NUTRICIONAL

DIETA: ENTERAL EVACUAGED: MAD HA RELATO

ARDCIMEN: PLANG, SIMETRICO, NORMOTENSD, NORMOTIMPANICO, RHA+ EVOLUGAD: RHA POSITIVO
EXAME FIEICO:

SEM DISGLICEMIAS.

SISTEMA TOXICOANFECCIOSO
EVOLUCAD: AHTIRICTICOTERARIA , ANT IBMOTICOTERAFIA ADEQUADA FERIDA: CRANIG,

SISTEMA RENAL/METABOLICO

BALANGD HIDRICO EM 24HS {ML): 1250.00

DEBITD URINARIC {MLEHS) 630,00 DIURESE FARA UTILMAS 24HE: IEIIHJ'-I'.'I:I

EDEMA: MMES EVOLUGCAD: GLUCEMIA CONTROLADA

EVOLUGOES FINAIS
ODUTROE EXAMES:

##5 CULTURAS 10403 #5

"> HEMOCULTURA => ACINETOBACTER {ACESSO TROGCADO DIA 10/3)
-» UROCULTURA=> NEGAT IV

= SECRECAD TRAQUEAL=> INCUBADO

ComCLLSTHES:

1. SUPORTE-INTENSIVO

#. MEDIDAS PARA DELIRIUM

3. REPASSADA A SNE, DEVIDO A INTOLERANCIA DA DIETA ORAL - MUITO SECRETIVO.
4. ACOMPANHAMENTC Cf NEWROCIRURGIA

Segia: UTI ADULTO EHF 34 Laita: LEITO UT - 005

Profiasign¥ respanssvel pala InfermagBo: ANNE SCHEREZADE ALVES DA SlLVA Himero Gonsalho; Y962

el a R = A BGEAA RAnlalnisalm? NP0 00:24:438dateFinal = 22032015 ...

I R P : brmdr B




v -

2232019

-' J
i

¢ !
| *
+(.l1ﬂ‘ Vermelhia Brasleirn

Hospital Estadual de Emergéncia e Trauma
Senador Humbarto Lucona

Av. ORESTES LISBOA, &M -
CMHES: 484553 - Tal.: 8332163700

11"2 'IB U B HDBWnubfpagEsFatandimantn.dn‘?&purlmnuImpnmir&oorﬂrola'ﬂ&idmiﬁslﬁm&damlmnal =2203/2019 17:55; 25&dataFin.

5 GOVERNO
¥ DA PARAIBA

Impresso par: FRANCISCO
HARDLDO LEITE DE SOUWSA
MANGUEIRA

Ermy 22/03/2010 17:55.37

Nome Lo ] Bolelim de Alendimonio Data/Hora Entrada Data/Hora Seida

MARCELD Mﬁ.EHU BEZERM D‘ﬂ QRIENTE 1145216 24/0212019 16:04:08

Dala o nascimants |dade Sexa CN3 Pronludrio

ZaMSMGR2 7T e 1 v Maacullng 20611 21TOIEDD DG E8783

Tompa do idtemece © T Corrénio Plantfo |
254 23h 14milh P - sus DIJRNG i
Datave Erlrada - - |Date Intemagda - * © Pormansncia na Unidada: Permanincla no Leato!
2802701 16:04:08 240202019 18:41:37 - 26d 1h 51min 254 20h 16min

EVOLUGAQ DO PACIENTE {FRANCISCO HAROLDO LEITE DE SOUSA MANGUEIRA - 22/03/2019 17:55:25)  __

EVOLUGAD DO PACIENTE
PROCECIMENTD: ©
DESCRIGAD DA EVOLUGED:

# POLITRAUMA [ACIDENTE MOTOCICLISTICO)

# TCE GRAVE: CONTUSAC CEREBRAL FRONTO-BASAL + EDEMA CEREBRAL
# BRONCOASPIRAGAO -

# lMPLN*lTE DE CATETER DE PIC {RETIRADO}

Padente “astavel, delidum hiperativa leve, interage pouco, obedece aos comandas simplas.

Hemodinamica aa'r.ave{ sem uso de aming vasoativa,

Afedril nos controlas das 24h, leuco 7.308. Termino dos antibicticos em 22/03.
Divrese presenta escorias em dacremento.

Dieta por via ural com muila lossae, soliciio reavaliagio da Fonoaudiologia.

MOTIOS DE INTERNAGAD

1. TCEGRAVE . | .. 2: BRONGOASPIRAGAS

MOTIVO DE PERMANENCIA (INTERCORRENGIAS)
1: sumn‘i‘e INTENSIVE AD PACIENTE NEUROCRAICO

IMPRESSAD CLINICA
DESCRIGAD:

.. GRAVE. HEMODINAMICA ESTAVEL. TAQUICARDIA SINUSAL.

ANTIBIOFICOS
1.: CEFTRIAXONA 24400 - SLISPAEHS0 2. CLINDAMICINA 242 - SUSPENSD

4.: FOWF B 16.03 5. VANCOMICINA 1053

SOMDAS, DRENOS E CATETERES
1.:'rnr'rm+::rz mm ESPONTANEA DlA 1T/03 2.: SONDA VESICAL OE FOLEY 24/03

4 CATETER VENOSO CENTRAL W20 OLA 1003119}

CHEE&GE:M DE METAS

3. MERDPENEM E VANCOMIGINA 0700 FF

3. SONDA NASOENTERAL

EVGLWF.Q: DECOBITG ELEYADS , PROFILAXLA PARA TVP , PROFILAX1A DE ULCERA DE ESTRESSE | INTERRUFGAC DA SEDAGAD, LIMPEZA DE

CAVIDADE ORAL MIHRS
INICO DA VENTILAGAD MECANICA INVASIVA; 24102 ESCALA DE RASS: 1 INOUIETO
EXAME FISICO: MV AUDIVEL AHT, RONEOS ESPARSOS.

R TORAX: NO SISTEMA

hitriH 72.16.0.6°8080/cvibipagesfatendimants.do? &perform=imprimir&controle=28kl=459341 &datatnical=2203/2019%30 17:55:258daFingl=22 ., 1/2



1?2.1E.O,E:BDBmcvaagas#atanl:!imenlu,du?Epeﬂmm=imprh‘rﬂr&mnlmra=2&id=459331&dalalniélaleﬂﬂﬁguiQ 17:55:25&dataFin. .

202019
Neme Beotatim de Atendlrmenis DataHaora Enlrads DatalHors Salda
MARCELD MAGNG BEZERRA D0 ORIENTE 1145218 Z4ID2EHAS 16:04:08 1
Dlala de nassimenlz Idade Sexn ONS Pronludno |
260611092 . Mascullno 2811 21 703600 go7an
“Tampe de Internag3o Convdnia Plankio
25d 23h 14min 505 DIURNG
“{Dala da Entrada Bata Intermacas Permanénaa na Unldade: Permanénciaing Lella:
240272019 16:04:06 240212019 13:41:37 28 1h G1min 25¢ 20k 16min
_________ T S S —
SISTEMA RESFIRATORIC '
ESPONTANEA: ESPONTANEA FR; 18.00 SECREGOES: INGCREMENTO
SBISTEMA CARDIOVASCIUILAR i
FC: 11800 P 14858 SR 08,00 '

EvOLUGAD: PULSOS FERIFERICOS EXAME FISICO: RCR EM 2T, BCNE, 52, TAQUICARDIA SINUSAL. '

SISTEMA NEURGLOGICO o
AQ: ABERTO Ry CONFUSD 8 Rid: QBEDECE GOMANDOS =6 ©
EVOLUGAD: TC CRANID PUFILAE: 15O0CARICAS,

LADO TC CRANID: NO SISTEMA !

SISTEMA DIGESTIVO/NUTRICIONAL o

DIETA: GRAL EvacuACAD; NAD HA RELATO

——

ABDIHAEN: PLAND, SIMETRICO, HORMOTENSO, NORMOTIMPANICO, AHA+ EVOLUGAD: RHA POSITIVOG
EXAME FISICD:

SEM DISGLICEMIAS.

SISTEMA TOXMCOANFECCIOSO
EVOLI.IQF«O: ANTIBIOTICOTERAPLA | ANTIBIOTICOTERAPIA ADEQUADA FERIDA: CRANID.

SISTEMA RENALIMETABOLICT

BALANGT HIDRICO EM 24HS (ML) 3212.00 DIURESE PARA LTILMAS 24HS: 2000.00 EDENA: MMSS

EVOLUGAD: GLICEMLA CONTROLADA.

EVOLUGOES FINAIS
QUTROS EXAMES:

i CULTURAS 10/03 ##¢

> HEMOCULTURA, => ACINETOBACTER {ACESS0 TROCADO DIA 1043) :

-» UROCULTURA=> NEGATIVO )
= SECREGAO TRAQUEAL=> INCUBADO

CONCLUSOES:

1. SUPORTE INTENSIVD

2, MEDIDAS PARA DELIRIUM

3. DIETA ORAL APOS REAVALIAGAO DA FONOAUDIOLOGIA
4. ACOMEANHAMENTO Cf NELUROCIRURGIA

Segiio: UTI ADULTO ENF 31 Leko: LEITO UT! - 005

Profissional responadval pela infarmagio: FRANCIZGCO HAROLDO LEITE OE BOUSA HANEI:IEIHA Namero Congalho: 5787

.l B A OAER e e n st ialamAimanio .1.q.1n'.n.nrf.-\rm=irnnrimirﬂ-rm?fnlﬁl?ﬁid=4593&1&damlnk:ial=22.l'l]3ﬂﬂtﬁ%201Tﬁﬁﬂﬂd&lﬁﬂnlﬁﬂ... 2
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1 '

+{‘r'i'u Vernidha Brasitoien
Loamathy

hap:172.16.0.6: 808 0cvivpagesiatendimento.do?& perform= impri.

Hespital Estvdi sl de Emnarobncia e Trauma

Senador Hiarberio Lucean

AV CRESTES LISROA, BN -
CNES: 454553 - Tel; 823165700

{45 GOVERNO
55 DA PARAIBA

Impresao por: FARLAKA
CABRAL DE VASCONCELDS

LEINE ARRLULDA

Em: 22032018 12.28.21
Mome . BeAmim de Alengiments |ﬂammnra Entrada DalaHora Saida
!H.RCELD MAGNO BEZERRA DO EIRIEN:I'_E_ | masae 12422019 10:04:08
Daka te AABCITFERTD © Idarie Eowa !CNS Promudrio
2MOBMEET . b=} Masculino ;EIE"I'IZ‘I TO3Ea00on GRT 68
Tarmpo da Inbampsio Camemo Plami&an
25d 17h 4?|'|'|i.|'_| . sus DIURNG
Datg e Enlrede Data Inermagdo Farmenéncia na Unidade; Famrandncia o Ledo:
24022019, {&04:08 - . | 2dR0R2018 1804137 25d 20h 24min 26d 44h 49min

k

AVALIAGAO FONOAUDIOLOGICA (FABIANA CABRAL DE VASCONCELOS LEITE ARRUDA - 22/03/2019 12:26:18)

WIVEL GE CONSCIENCIA: |
EVOLUCAD: CONSCIENTE . ALGO CRIENTADO

CONDIGOES RESFIRATORLA
EVOLLESAD: EUPNEICD

AVALIACAD OROMIOFUNCICNAL

BV AL,

LINGUA HIPODFUNGIONANTE

QUANTO A VIA ALTERHATIVA DA ALIMENTAGAD
EvDLUGA0: SNE [ SCE { 5DG 4 SNG

AVALIAGAO DA FUNCAQ DEGLUTICAQ [CONSISTENCIA)
EvOLIR:A0: Litumaa PASTOSA

CONGLUSAO DA AVALIAGAD
EVIOLUGAD: DISFAGLA KEURDNIENIC A

OBSERVALGOES
QBSERALGES:

LARMGE ALTERADA

Paciente apresenta macaniemo da funcie da degluticie alterade. Sugiro manter dieta por SNE.

CCHDUTA{S] FONCAUDKILGEICAS

EVOLUGED: FONDTERAPIA DA DEGLUTIGAD PARA FUTURO DESMAME DE SONDA SHEANG , MANTER DIETAPOR BHESNG , ESTIMULAGAD Da

LINGEIAGEM

Seglo: UTIADULTO ENF 34 Laite: LEITO YY) - 005

Pm'l'hs[oml_mspunam pelainformachc: FABIAMA CABRAL OE YASCONCELDS LEITE ARRUDA

22/03/201% 1223






svugreury FaT f2.1h.u-.ti.'HUHl.r.rl:.)rbfpa;gas.ralandimam::.du'f!iparh;tnﬂ=impﬁnﬁr&mnlrul&=2&ld=4593&1&dalalninlal=21m3.|'2019 10:45-31 &dakaFin .

. f, " ﬂ 'lr:.nnnihuﬂmsth’lm Heepital Estadual de Ersergéndia e Trauma - g: GOVERNG

: : Senacior Humberts Lucena L DA t:ARAiBA
PR AV, ORESTES LISEOA, S/M - Impresso por: ROBERTO
P CNES: 454553 - Tel - 8333166700 RAMOS LEITAD FILHD
P . o Em: 21032019 10:45:55

Nome i S Boletim do Atandimento Caia/Hom Enlrada Data/Hora Saida

MARCELD MABNO BEZERRA DO ORIENTE 145216 ZANEN20MD 16:04:08

Data da nagimento Idade Sexo CNS Prontudrlo

2RO | ag Maaquling 2061121706000 BA7EE

Tempa do Inlemagic’ Convania Plantsio

24¢ 1&h 4min. - - 5U5 DILRND

DatadeEntradla Dala Intemagio Pammanfncia na Unidade: Pormandneia ne el

2470212019 16:04:09 2470212019 18:41:37 24d 16h dtrmin 24d 13h Emin

EvOLuci'd DO PACIENTE {ROBERTO RAMOS LEITAD FILHO - 21/03/2019 15:45:11)

ERE ]

EVOLUGAD BO PACIENTE

PROCEIMENTO:

DESCRICAC DA EVOLUGAC: L

# POLITRAUMA (ACIDENTE MOTOCICLISTICO)

# TCE GRAVE! CONTLSAO CEREBRAL FRONTO-BASAL + EDEMA CEREBRAL
# BRONCOASPIRACAD

# IMPLANTE DE CATETER DE PIC (RETIRADO)

# HEMOCULTURA POSITIVA Pf ACINETOBACTER (6/3-->10/3), TROCADO ACESSO CENTRAL

Paciants estavel, delirium hiperativo lave, interage pauco. ebedace gos comandos simples.
Hemcdinamica estéval, sem uso de amina vasoativa.

Sem antipsicético.

Fazenda febra, leuto 8450, ainda sem Meropenem no Hospital.

Hemoglobina-8,9 gfdl.. .

Diuraga prasente, escdrias em decremsnto.

Dieta por via oral.

DHE: Mg 1.4 Na 129.

MOTIVOS DE INTERNAGAD..
1.; TGE GRAVE e - ) . .. .2 HRONGCOASPIRAGAO

MOTIVO DE EEHM.@.I'!EN::IA {INTERCORRENCIAS)
1 B-'IJPGRTE INTENSIVO A0 PACIENTE NEUROCRITICO

IMPRESSAO CLINIGA
DESCRICAC:
GRAVE. HEMODINAMICA ESTAVEL. TAQUICARDIA SINUSAL.

ANTIRIOTICOS _
1.: CEFTRIAKONA 24102 - SUSPENSO 2: CLINDAMICINA 34402 - SUSFENSO 1.: MEROPENEM E VAMCOMICINA 0T/0% FF

4:PORI B 30.00 5.: VAHCOMIZINA 10103

SDNDAE.E‘ DRENOS E CATETERES
1: TOT mz EXTUBAGAD ESPONTANEA DIA 17/03 2. SONDA VESICAL DE FOLEY 230% 3. SONDA NASOENTERAL

4.: CAFETER VENDSO CENTRAL [VJID DIA 10213)

CHEGCAGEM DE METAS
EVGLU:!.ED: DECOBMS ELEVADD , PROFILANEA PARS TYP , PROFILAMIA DE YLCERA DE ESTRESSE INICID DA‘I-"ENTILN;iU MECANICA INVASIUA: 24
E&CaLA OE a.nss-. 1 INQUIETO X TORAN: NO SIBTEMA EXAME FISICD: MY AUDIVEL AT, RONGOS ESPARSY

172. 16.0.6:8080 cvbipagestatendimento. do?hperform=imprimirb conirole=2&id=45938 1 &datalnicial=2 1103/20 1% 104331 &dataFingl=2 1123213 ... 12



112.1ﬁ.n.ﬁ:anan;mwpagasratenuimanm.du?apm-fnrmsimpﬁmir&mnlm|a=2&id=459:aa1auata|.i|mﬂ=z1m3;*2ﬁ1'9 10:45:31 &dataFin...

203203
TS Eolatim de Atendlments DatafHore Entrada DalalHara Salda
MARCELD MAGND BEZERRA DO CRIENTE 1146216 24022019 16:04.08 D
Data de nascimento idare Saxo CNS Prontudrio . ¢ i
2BNEMBEL k1.3 Masculing 2061121 70360000 GBTAY
Tampo de Intamacio Comyinio Planido
24d 16h Amin BUsS DILURND
Diala de Entrada Dsta Intarnagla Permanincla ha Unldade: Pormandncia no Laito!
220G 160408 aanzR019 184137 24d 1Eh 41min . 124d 13h &min
S15TEMA RESFIRATORIO
ESPONTANEA: ESPONTANEA FR: 1£.00 SECRECOES: INGREMENTO
SISTEMA CARDIOVASCLILAR _
FC: 118.00 FA; 142199  SPO: 3B00 \

EVOLUCAD: PULSOS PERIFERICOS EXAME FISICO: RGR EM 2T, BENF, S5, TAQLICARDIA SINUSAL.

SISTEMA NEURDLOGICO

AD: ABERTD -4 Rv: CONFUSO 4 RM: OBEDEGE COMANDOS -8

EVOLUGAC: TG CRANIG PUPILAS: ISOCORICAS, LAUDO TG GRANIC: ND SISTEMA

SISTEMA DIGESTIVOINUTRICIONAL
DIETA: QRAL EVACUAGAC: NAO HA RELATO

ABDI:'.‘rMEN.: Mn, ZIMETRICO, HORMDTENGO, NORMOTIMPANICD, RHA+ EVOLUCAC: RHA POSITIVO
EXAME FISICO:

SEM DISGLIGERMIAS.

SISTEMA TOXICOVINFECCIOSO
EVOLUGAD: FERRE L ANTIBICTICOTERAFIA , ANTIEKOTICOTERAPIA ADEQUADA FERIEW: CRAMIC. _ '
EXAME FigIooy

LEUCOCITOSE: 8.570 (13/03) —-> 13.230/b=3 (17/03)> 9.380 (20.03)}—> 8.450 (21.3)

SISTEMA RENALIMETABOLICO

DIURESE PARA UTILMAS 24H5; 2300.00 EDEMA; MMSS EVOLLIGAC: GLICEMIA CONTROLACA

EVOLUCOES FINAIS
CUTROS EXAMES:

#H CULTURAS 10/03 #i

> HEMOCULTURA => ACINETOBACTER (ACESSC TROCADO DIA 10/3} -
-» URQCULTURA=> NEGATIVC

-» SECRECAQ TRAQUEAL=> INCUBADOD

COMCLUSGES:

1. SUPORTE INTENSIVO

2. MEDIDAS PARA DELIRIUM

3. DIETA ORAL

4. CORREGAO DE MG E SODIO

5. SUPORTE INTENSIVO

6. ACOMPANMAMENTO C/ NEUROCIRURGIA

Sagho: UTI ADULTC ENF 31 Lodo: LEITO UTY - 005

Profizglonal rasponsdvel pels formagio: ROBERTO RAMOS LEITAC FILHO Hamere Censelho: §018

" PP S mmmnain® a

bpmb IR il A BES 4 D Aabalnisdal=T1 F1TP00 404G RdamFinal=2 1TNARGS ..
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e Yo . Hosgpital Estadual de Emengéncia o Treuma & GOVERND
" Vermielu Bralein Senzrlor Humberta L ucera DA PARAIBA
l e ' AV, ORESTES LISBOA, S/N - Impreses por: ANME
s wvn . ... CHES:454853 - Tel.: 8332185700 SCHEREZADE ALVES DA
LT LT N SILVA
S _ S Em: 19032019 10:41:15
Mome o Boletim de Aendimams DatefHora Entrads DelefHora Saida
MARCELD MAGHG BE?.ERRA DO ORIENTE - 45216 2410212019 16:03:08
Dala do nascimenta ldade Saxo CHS Prontudmto
gaMeHoe2 - o . - 13K : : Maseullng Z05442170380000 3788
Tempa de Internagdc b - - Canvenio Plandas
22d 16k i Lt et ao SUE DIURNG -
Datade Entreda - 7 |Data Intemagds - Pamanéngia na Unidade: Permanincia na Lalta:
PAHN2I2019 16:94:08 24022019 18:41:37 224 18h 37min 22d 13h 2min

EVOLUGAO DO PACIENTE (ANNE SCHEREZADE ALVES DA SILVA - 19/03/2019 10:41:04)

EVOLUCAOD DO PAGIENTE
FROCEDIMENTO:
nescmr;{a DA EVOLUGAG:

# POLtTR#UMA {AGIDEN'TE'MDTGEICLISTIGG}

# TCE GRAVE: CONTUSACQ CEREBRAL FRONTO-BASAL + EDEMA CEREBRAL

# BHDNGDASPIRACAD

# IMPLANTE DE CATETER DE PIC (RETIRADO)

# HEMOCULTUHA PDSITIVA P/ ﬁCINETDBAGTER {8fa—=10/3), TROCADO ACESSO CENTRAL

Paciente astéval aberlura ocular aspnntanaa mas ndo contactanta, pupilas isocoricas & folomeagentes, uenulat;.au
espontanea, secrefivo mas sem desconforta ventilatdrio.

Hamudmﬁmica estédvel, sem uso de amina vascativa,

Sem registre de febre nos controles das Ultimas 24h, com laucometria, em usa de esquema triplice de antimicrobiancs.

Corado, hidratado, anictenco.
Bom vnlume urindric, escirlas nitrogenadas dentre da normalidade.
Dieta erﬁteral bam tnlersﬂa sam disglicemias.

..... ]

Mn'rwog DE, lmﬁmm

1.: TCE GRAVE, | y 2. BRONGOASPIRACAD

MOTIVO DE PERMANENCLA (INTERCORRENCIAS)
1 supq_sg'g"g INTENSIYO.AD PAOIEHTE NEUROCRITICO

IMPREssio c:umm.
DESCRIGED:

GRAVEL HEMﬁnlmhiLﬂlijﬁ. ESTAVEL TAQUICARDIA SINUSAL.

ANTIBH'."-‘TICDS
1 carrnmxm 24102 » EUBPENSD 2. CLINDAMICINA 24/02 - SUSPENSOD 3. MEROPENEM E VANCGMICINA 0703

4. POLU B 10.03 §.: VANCOMICINA 1303

SONDAS, DRENOS E CATETERES
1. TAT 24'1'02 EITUBM;LD ESPONTANEA DIA 1703 2. SONDA YESKCAL DE FOLEY 24/02 A SONDA NASOENTERAL

a. CATETFH \.I'ENDS{! GEHTRAL (V1D DEA 1043719)

GHEC.AGEM DE NETAS

EuuLucﬂ[O‘ DECURTD EI.EVADD PROFILAYIA PARA TVP , FROFILAXIA DE OLCERA DE ESTRESSE INCID DA VENTILAGAD MECAN!C& IMVASIA: 24

ESCALA EiIE RASS: -2 SEDAGAQ LEVE RX TORAX: NO SISTEMA EXAME FISICO: MV ALUDIVEL AHT, RONCDS ESPARS!

i S
172,16.0.5:4080fcvbipagestatendimanto. do Apsrform=imprmirboontrole=23id=45538 13datelnicial=19/13/2019 10:41:088dutaFInal=190312015 ..

Woae .
SR T .o . N PRI

w2



1724 ﬁ,0.ﬁ;mwmpages.fa'nendiman1u.du?&parrnrm:impnmir&mnuu1§=2&iu=4sﬂa_a1&_dalal_ﬁ|cial=19:-:13&&19 10:41:088cataFin...

14032049
Nome Buletim de Alerdiments Data/Hora Entrada Date/Hor Saita
MARCELD MAGNG BEZERRA DO ORIENTE 1145218 24022019 10:04:08 T
Data de naselmento Idade Sexo CNS . - Promudto )
290601982 : 35 Masculihe 2061121T0560000 garel. -
Tempo de Intemugso Convénio Plant#o |
22d 18h SUS DIURND
Deta de Endrada Data Intamagda Permansncia na Unidade: Pammgranaa ho Lain:
Z4102/2019 15:04:08 24022018 18:41:37 22d 1BH ITmin 2id 13h 2min
[ SR e - . I
SISTEMA RESPIRATORIO : -,
ESPONTANES: SGE TOT FR: 18.00 . SECREQOES: INCREMENTOD - - f
L [
SISTEMA CARDIDVASCULAR - _ T ! .
FC: 145.00 Fa: 131 SFO% 100.00 :

EVOLUGAD: PULSOS PERIFERICOS EXAME FISICO: RCR EM 2T, BCHF, 815, TAQUICARDEA SINUSAL.

SISTEMA NEUROLOGIGO _ o -

AO:DOREZ " - RV: TURD ", At RETIRADA A nnﬁ';: - ; .
EVOLUGAD: TC CRANIO PUPILAS: [SOCORICAS. . LAUDO TG GRANIO: NO SISTEMA, »
EXAME FISICO: o |

; -.-P"'

RFM + RCP +. DRIVE VENTILATORIC +, L oo

SISTEMA BIGESTIVO/NUTRICIONAL
CHETA: ENTERAL X
ABOOMEN: FLN"D..: SiNETRICO, NCRMOTENSD, HORMOTIMPANICO, RHA+ E\I'ULUQAU: KA POSTWVO L i
EXAME FISICO: - !
SEM DISGLICEMIAS. o i

EvACUAGAD: HAO HA RELATD

SISTEMA TOXICOINFECCIOSE o o
EVOLUGAD: AHTIBIOTICOTERAPIA , ANTIBIQTICOTERAPIA ADEQUADA FERIDA: CRAMIO. ) :
EXAME FISIC0: |
LEUCOCITOSE: 8.57¢ (13/03) —> 13.230/b=3 (17/03}-> 6.560 (19.03). - - .

SISTEMA RENALMETABOLICO
DEBITC URINARIQ (MLSHS): 1900.00

i
1
BALANGO HIDRICO EM 24HS (ML) 521.00 DIURESE PARA UTILMAS 24HS: 350000
EDEMA: MMES :
EXAME FISICO:

HIPERGALEMIA - S

EVOLUGAD: GLICEMIA CONTROLADA : T

EVOLUGCOES FINAIS :
QUTROB EXAMES: SR

#H CULTURAS 10103 #H54#

-» HEMOCULTURA == ACINETOBACTER (ACESSO TROCADC DiA 10/43)
-> URCCULTURA=> NEGATIVC

-» SECRECAO TRAQUEAL=> INCUBADD

CONCLUSOES!

1.~ ACOMPANHAMENTC COM NCR.

2.- AGUARDA TRAQUEOQSTOMIA.

3.- SUPORTE E CUIDADOS INTENSIVCS.
4.- VIGILANCIA INFECCIOSA.

Segdo: UTIADULTO ENF 31 Leitn! LEITO UT: = 005
Preflesional roxponsdvel pela informagloe: ANNE SCHEREZADE ALVES DA SILVA

DT A -SSR fmm bbb Ae? R nadariedrnmmiroanteala =P Rid=ARO TR 1R Astatnlel o =100 1041 NRAARAFINI=19/0AI2019 ., 22



LT IVERL PRy P

+Cm‘t 'E’unm:lhu Brasileima

Hospital Estadual de Emengénela e Treurna

Sanador Humbaris Lucens

AV, ORESTES LISBOA, SrN -
CHES: 454553 - Tel.: 8332165700

s P SO0 L BB OIMNIS, A5 7S pEROMSIMpNTir&ContiolesZ8icad5938 18 datalniial=1B/03/2018 21:47-47&dataFln...

Impresso por: MARIO
CARTAXD FILHD

EVOLUGAQ DO PAGIENTE (MARIO CARTAXQ FILHO - 16/03/2019 21:47:47)

Em:; 18032018 21:48:07
Mome L " Boletim de Alendimenia Dale/Hora Enirada PataiHora Salda i
MARCELO IIIA'.GHﬂ EEZEHRA D‘-'.'.l DﬂlENTE 1145215 240220418 t:04:08 [
Data dea nasqimanlo Idsde Sang CNS Prontudrie
2R0G 2 . e Masaouling 20611 217T068000 BETEE
Tampn de Inférnagis Camsnio Planido' ™~
22d 3hfmin; su3 NOTURNG
Data do Enraca - Dato Intamecio Pemmanéncla na Unidade: Pemanthcia ho Lello:
247022019 16:04:D5- - 24022018 18:41.:37 22d 3h 44min Xd #min

EVOLUGAD DO PAGIENTE

PROCECHMENTO:

DESCRIGAD DA EVOLUGAD:

# FDLITR&UMA {AC!DENTE MOTOCICLISTICO)
# TCE GRAVE: CONTUSAO CEREBRAL FRONTO-BASAL + EDEMA CEREBRAL
# BRONCOASPIRACACQ -
# IMPLANTE DE CATETER DE PIC (RETIRADO)
# HEMDGULTUHA POSBITIVA P/ ACINETOBACTER ({6/3—>10/3}, TROCADO ACESSD CENTRAL

Padante astivel, aberura coular espentanea mas nao contactente, pupllas isacéricas & foloreagentes, venhlaq.ao
espontanea, setrotivo mas sem desconforto ventiiatario,
Hernodindmica esldvel, sem uso de amina vasoativa.
Apresentou 6 episddios de febre nos controles das dltimas 24h, incremanlo da leucomelria, em use de esquema
iriplice de antimicrobiancs
Curada hidratado, anictérico.
mg unnérfﬂ esconas nitregenadas dentre da normatidade

L

eral bem tularada sem disglicemias.

uonvus DE INTERNAGAO -

1.: TCE GRAVE ' 2.: BRONCDASRIRAGAD

MOTIVOD ¢E PERMAKRENCIA (INTERCORRENCIAS)
1. EUFﬂRi'E nﬁ‘almu AD PACIENTE NEURDCRITICD
IMPRESSAD CLINICA, .
DESCRICAD: -

GRAVE: HEMODINAMICA ESTAVEL. 0B VMITOT+PCV, ANALGESIA CONTINUA COM FENTANIL. FEBRE AO
EXAME DE HOJE (17/03). TAQUICARDIA SINUSAL, _

ANTIBIOTICOS

1.: CEFTRIAXDHA 24/02 - SUSPENED 2. CLINCAMICINA 2402 - BUSPERS0 3.: MEROPENEM 2 VANCOMICING 07107

4. POU B 1003 © 5 VANCOMICINA t0/3

EUHD&E.EEREHDS E CATETERES
1. TDTM&E'BL'I'I.IBAGA.U ESFONTANEA DIA 17702 2. SONDA VESICAL DE FOLEY 24m2 1. SONDA NASQENTERAL

4. CATETER VENOSO GENTRAL (VJID DIA 10/313)

CHECAGEM DE METAS
EVOLUGAL: u&cﬁun'n ELEVADO , PROFILAMIA PARA TYP , FROFILAXIA DE DLCERA DE ESTRESSE INICID DA VENTILAGAC MECAMICA INVASIVA: 24

RX TORAX: NO SISTEMA, EXAME FISioo: By AUDWEL M-IT RONCOS ESPARS:

ESCALA DE R‘ASS' -2 SEM;ED LEVE

1721606 Enﬂwwb.l'pagﬁ.’amendrmemu du"&perfm—unprﬁnlr&mnﬂ’d&ﬂ&d—dﬁaam Edatalnisisl=18/03/2019 21 4?.4?&dataFlnaI"1 Bi032018 .. 112



1832015 . 1?2.1E.U.E:m&ww:vbfpagas.fatandImanw.du?&pmfumlnmmlr&mnwlaﬂ&iﬁm1&mlalmnial=13m3."2t}.i921:%17:4?&dmaFm,,.
- 1

Noms__ e [&olatim de Atendimento Deta/Hora Entrada Daté/Hora Salda- -
AR ISREMAARRRPIERE R0 ORIENTE 1145216 o 2410272014 16:04;08 :
Diala d& nagcimeants Idada Sexp NS Proitudrio -4 '
2661982 36 Masculine 20641 21T0350000 65788 i
Tempo de Inl2meay Canvanlo Flantic . |
224 3k Twwin sUS ~ INOTURNO
Dala da Enbrada Data Intemagio Parmanincla na Unidade: " |Permmanéncia no Leto:
24/0772019 18:04:08 24022049 18:41:37 22d 5h d4min 22d 9min
ESPONTANEA: 5308 TOT FR: 18.00 SECRECOES: INCREMENTS -
SISTEMA CARDIOVASCULAR _
FC: 130.00 FA; 137780 . EPCA 100.00
EVOLUGAD: PULSOS PERIFERICDS EXAME FISICO: RCR EM 2T, BCNF, S/9. TAQUICARDIA SINUSAL.
SISTEMA NEUROLOGICO _ _
A0: DOR 2 RY. TUED AM: RETIRADA A DOR 4
EVOLUGAG: SEDAGAD , TG CRANIC DROGAS: FENTANIL . PUPILAS: BOCORICAS. ,
LAUDO TC CRANIO: NO SISTEMA .
EXAME FISICO: f -
RFM +. RCP +. DRIVE VENTILATORIO +. e _
SISTEMA DIGESTIVOINUTRICICMAL
DIETA: ENTERAL EVACLUAGED: NAO HA RELATD
ABDCWEN: PLAND, SINETRICD, NORMOTENS0, NORMOTIMPANICO, RHA+ EVOLLGAC: RHA POSITIVO
EXARE FISICO; | ;
SEM DISGLICEMIAS. ;
SISTEMA TOXIGOANFECCIOSD o ;
EVOLUCAD: FESRE , ANTIBIOTICOTERAFIA , AHTIBIOTICOTERAPIA ADEQUADA FERIDA: CRANID. :
EXAME FigiCO:
LEUCOCITQSE: 8.570 {13/03) —= 13.230/b=3 (17/03}.
FEBRE AD EXAME
SISTEMA RENALMETABOLICO _ _
DIURESE PARA UTILMAS 24HS: 205000 EDEMA: MMSS EVOLUGAD: BLIGEMIA cou'rnaum
EXAME FISICO: e _
HIPERCALEMIA '
EVOLUGOES FINAIS _
QUTROS EXAMES: i
#5 CULTURAS 10/03 ## '

> HEMOCULTURA, => ACINETQRACTER {(ACESSO TROCADD DIA 10/3) : i
-> LUIROCULTURA=> NEGATIWVO

- EECRE(;;L'U TRAQUEAL=> INCUBADO
COMCLUSOES:

1 MEDIDAS PARA HIPERCALEMIA.

2 ACOMPANHAMENTO COM NCR.

3 AGUARDA TRAQUEOSTOMIA.

4 SUPORTE E CUIDADOS INTENSIVOS.
5 VIGILANCIA INFECCIOSA.

Sagan: LTI ADULTO ENF 31 Lefto: LEITD UT] - 005 -
Profissional respensdval prla informagio: MARID CARTAXO FILHO Nimero cnnull}h: A682

e 4 o A e m e b e b A3 il rerimbrPIF TR = AIA=ARGAR1 R databicial=1 RIDUZ01S 2147 4TAduteFing= 18032049 ... 202



18803/2019 _.:'.'i'i;'iz:1ﬁ.CI."IE:'BE'.IﬂDil';c:vhFpﬁgaa.falﬂnﬁhnenlu.dn'?&p-&rfurm-imprinﬁr&mnimle=2&ld=459351&dalalnlclal-13!034'2019 107 20&dataFin. .

T T Hospita1 Extadual de Emerpincie e Trauma
+ﬁ,m}tcmﬁnﬂmﬂﬁm Senadar Humberio |
A, ORESTES LISBOA, S/N - {mpresso por: LAECIO
CHES: 454553 - Tel.: B332165700 BRAGANTE DE ARALLID
v Em: 18032010 110824
Home T N Beletim da Atandimento DatatHom Entrada DataHora Saida
MARCELD MASHNO BEZERRA DO ORIENTE - 146218 2410272018 1B:04:08
Data de nastimania” |ldade o Sawo CNS Prontudria
ROEMGEZ T Masculino 206112470380000 GE7EB
Tempo da InlemagBo - ConvEnio Plantia
21d 16h 2Tmin SUS DIURNG
Dala d= Enirada Data Intzmaida Permanéncia na Unidade: Permanéncia no Lgito:
24{0H209 16:D4-08 24022008 19:41:37 21d 15h dmin 214 13h 29min ;

L

EVOLUCAD DO PACIENTE (LAECIO BRAGANTE DE ARAUJO - 18/03/2019 11:07:20

EVOLUGAD DO PACIENTE

AD
PROCEDIMENTO: -
DESCRIGAC DA EVOLUGAC:

B ro-

} POLITRAUMA {ACIDENTE MOTOCICLISTICO)

# TCE GRAVE: CONTUSAO CEREBRAL FRONTO-BASAL + EDEMA CEREBRAL
# BRONCOASPIRAGCAO
# IMPLANTE DE CATETER DE FIC {RETIRADO)

# HEMOCULTURA POSITIVA P/ ACINETOBACTER (6/3—->10/3). TROCADO ACESS0 CENTRAL

Pacienta astivel, abertura ocufar espont&nea mas nao conlactante, pupas isoodricas @ foloreagentes, ventilagdo
esponidnea, secretivo mas sem descenforto ventllatorio.

Hemodinamica estdvel, som uso de amina vasoativa,

Apresentou 6 spisddios de febre nos controles das dltimas 244, incremento da leucomsetria, em ugo de esquema
rriplice dé antimicrobianos

Corado, hidratado, anfctérice.

Bom voluma urndrio, escdrias nilrogenadas dentro da normalidade

Dieta anteral bem tolerada, sem disglicemias.

MOTIVOS DE INTERNAGAD
1L TCEGRAVE T ¢ © 2 BRONCOASPIRAGAD
MOTIVO OE PERMANENCIA (INTERGORRENCIAB)

won*e INTENSIVO AG PACIENTE HEURQCRITICO
lmpnessiiq;g_l.lulgﬁ._ :

DESCRIGAD: '

GRAVE. HEMODINAMICA ESTAVEL. SOB VMITOT+PCV, ANALGESIA CONTINUA CORM FENTAMIL, ._F.E_EHE A0

EXAME Ii:iE HOJE (17/03). TAQUICARDIA SINUSAL.

ANTIBIOTICOS
1. CEFTRIAXONA 23102 - SUSFENIO 2.! CLINDAMIZINA 24112 - SUSPENSG 5 MERDPENEM E VANCOMICINA 07/03

4:FCUB10MG ' £ VANCONICINA f0/3

SONDAS, DRENDS E CATETERES _
1 TOT 24112 EXTUBAGAD ESPONTANEA LA 17/03 2. SONDA VESICAL OF FOLEY 2402 3. GONDA NASOENTERAL
4. CATETER VENOSD CENTRAL [VJID DA 1053119}

CHECAGEM DE METAS |
EVOLUGAC: DECUBTO ELEVADD , PROFILAXIA PARA TVF , PROFILAXIA DE SLCERA DE ESTRESSE INICIO DA VENTILAGAD MECANICA INVASIVA: 24

ESCALA DE RAs_:s:'-z_SEbm:Aﬂ LEVE © RX TORAX: NO SISTEMA EXAME FISICO: MW AUDIVEL AHT, RONCOS ESPARS

1?2.16.13.E:mﬂﬂl‘cvb.-'qages.rmndimantn.du?&perfm=!mpﬂn'ﬂrﬂmnh'nla=2&w=459331&daialnicial=13.l'ﬂsm19 1107 M0/dataFinal=180%2019 ... 142
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1802 G
Mesrreer . Boletim de Atendmnenio Data/Hors Entrada Dula'Hora Salda
MABISTIRMMERIAIRAERRIDO ORIENTE 1146216 . 247022049 6:04:08 :
Dala de nascimenio Idads Sexp CNS Prontuddo  © *
2Bl06H942 3% Mescullna 2661521 TOIE00LD GoTEE
Tampo do Intsmagée Convénla Foantdo
21d 16h 2Tmin sus - |DIURNG - -
Diata de Erdrada Data Imemacio Pammanéncia na Unidade: Parmaneneiang Letio:
24402/2074 18:04:08 28/02H2018 15:41:37 24d 19h dmiln -J24d 130 29min
ESPONTANEA: SOB TOT FR: 16.00 2ECREGOES: INCREMENTO
SISTEMA CARDIOVASCULAR .
Fi3 130,00 Pt 137/E9 SPO: 100,00 v

EvOLUGED: PULSOS PERIFERICCS EXAME FISICO: RCR EM ZT, BCHF, 9/3. TAQUICARDIA SINUSAL.

SISTEMA NEUROLOGICT _
Ry: TURQ ReM: RETIRADA A DOR & ;

PUPILAS: ISOCORICAR,

AD: DOR 2

EVOLUGA: GEDAGAD , TG CRANIQ CROGAS: FENTANIL
LAUDQ T CRAKID; HD SISTEMA

EXANE FISICO:

RFM +. RCP + DRIVE VENTILATORIO +.

SISTEMA DIGESTIVE/NUTRICIONAL

QIETA: ENTERAL EvACUACAC: NAD HA RELATO

ABDOMEN: BLANO, SIMETRICE, NDRMOTENSO, NORMOTIMPANICO, RHA+ EVOLUGAL: RHA POSITIVD
EXAME FlSIC0:

SEM DISGLICEMIAS,

SISTEMA TOXICO{INFECCIOSD
EvQLUGAG: FEBRE . AHTIBIOTICOTERAPLA , ANTIBIOTICGTERAPLA ADEQUALA FERIDA- CRANID,
ExAME FiSIGD:

LEUCOCITOSE: 8.570 {13/03} > 13.230/b=3 {17/03).
FEBRE ADQ EXAME

SISTEMA RENAL/METABOLICO

BALANGD HIDRICS EM 24HS (ML) 1630.00 EDEMA: MMEE

DIURESE PARA UTILMAS 24HS: 2050.00

EVOLUGAD: GLICEMIA CONTROLADA
EXAME FISICO:

HIPERCALEMIA

EYOLUGOES FINAES
CUTROS EXAMES: :

#4 CULTURAS 10/03 #Hst

> HEMOCULTURA => ACINETOBACTER (ACESSO TROCADO DIA 10/3)
- UROCULTURA=> NEGATWO

-» SECRECAC TRAQUEAL=> INCUBADD

COMCLLISOES:

1 MEDIDAS PARA HIPERCALEMIA.

2 ACOMPANHAMENTO COM NCR.

3 AGUARDA TRAQUEQSTOMIA.

4 SUPORTE E CUIDADQS INTENSIVOS.
5 vIGILANCIA INFECCIOSA.

Segao: UTI ADULTO ENF 21 Laita: LEITC UT - DOS
Proflaslonal rasponsdvel prla Informagao: LAECIO BRAGANTE DE ARALLIO

a4 A RLRNOR—. d e srbnmAlimamrin Anfteadamsimnmickoontrebes # & d =46538 18 datalntcial= 1802372013 11:0?'.2'DMF1HHII=1BM3I|EU19 . M2
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1

Hesphal Estaduz| da Emergéneia ¢ Trauma

Senadar Humberto Lucena

AV, DRESTES LISBOA, 5N -
CHES: 454352 - Tel.: 8332163700

@3 : GOVERNO
DA PARAIBA

Imprasso por; RANGOLFO

11t e HEWEY Dl pagesfalendimento.do? S performsimprimirconlrole=281d=459308 1 Adalainicial=17A03/2019 11:50.59&dataFin.
LA

RANDALL FARIAS FERREIRA

BRITO
Em: 17032019 11:51:12

Moma =~ "l vl Boletim ga Atendiments Date/Hora Entraga DalafMera Salda i
MARCELO HﬁGHD EEZE!R& IJD 'DRIEHTE 1145216 2410272019 18:04:08

Data da naschnenly =~ "|\dade Saxo NS Frontudrio

28/06M19EZ . © |38 Mascullng Z05112170260000 758

Tampo da Intemagss E " Convanio Flantso

20d 17h 10min - : SUS DIURNG -

Diata de Entrada " |Dala Intarnagie - Pamanénzia na Unldada: Permandncia na Leita:
2UNRZIS 1608 24NN 0 184127 20d 18h 4Tmin X0d 14h 12min

EVDLUQAD DO PACIENTE {RANDOLFD RANDALL FARIAS FERREIRA BRITO - 17/03/2013 11:50:59)

e

EUGLLI'I;ﬁD DCI PACIENTE

PFROGEDIMENTO:
DESCRICAODA EVOLUCKO:

# F"OLITRAUMh [ﬂGIDENTE MOTOCICLISTICO)

# TCE GRAVE; CONTUSAQ, GEREBRAL FRONTO-BASAL + EDEMA CEREBRAL

# BRONCOASFIRAGAD
# IMPLAMTE DE CATETER DE PEC {RETIRADCI}

# HEMOCUILTURA POSITIVA Pf ACINETCBACTER (6/3-—>10/3), TROCADO ACESS0 CENTRAL

GRAVE. Sob analgesia continua com Ftn, RASS-2. RespiraTOT+PCV [PC 23 PEEP B FR 12 FIO2 40], bem adapiadp,
boa eximetia. Hemoadindmica estivel, gem aminae. Didrese adequads, escdrias normais. Hipercalemiz lave. Tolera

diata enteral, sem disglicemias. Febril ap exams (38,2°C).

MOTIVOS DE INTERNAGAG

1: TEE GRAVE 2. BRONCOASPIRAGAD

v

MOTIVO DE PE_RMAHEHC!& {INTERCDRRENCIAS)
1. SUPDRTE INTENSIVO AD PACGIENTE NEUROGRITICO

lmpnssslib CLINICA
nﬁscmcﬁa

GRAVE.: HEMGBINAMICA ESTAVEL. S0B YMITOT+PCY. ANALGESIA CONTINUA COM FENTANIL. FEERE A

EXAME DE HOJE (17/03). TAQUICARDIA SINUSAL.

AH'I'IE!G“EGS : B -
1 CEFTRIAXONA 24102 - SUSPENSC 21 CLINDAMICANA, 24702 - SUSPEN30

4:POLIB 'IIJ.II! 5. VAHCOMICINA 10J03

SONDAS,|DRENOS E CATETERES
1. TOT 24413
4. CATETER VENDSO CENTRAL {V.D GIA 1043419}

2: 80NDA VESICAL DE FOLEY 24502

CHECAGEM DE METAS

A MEROFEHEM E VANCOMICINA 0703

3 SOMDA NASOENTERAL

EVOLUGAG: DET::I:IEITQ ELEVADO , FROFILAXIA PARA TVP , PROFILAXLA OE ULCERA DE ESTRESSE INICID DA VENTILACAS MECANICA INVASIVA: 24

ESCALS DE: RASS: 2 SEDACAC LEVE RX TORAX: NO SISTEMA

SISTEMA RESPIRATORIO

ESPONTANEA; SOB TOT FR; 13.00

EXAME FISICO: MY A‘I.IDWEL AHT, RONCOS ESPARS

SECRECOES: INCREMENTC

172.16.0.6:8080lcvbipagesfatendimento. da?8perform=imprimir&cantrale=24ld=456381 2datatnlcial=1 7/03/2016 11:50:59&dataFinal=17/0312019 .. 112



172.16.0.5:8080cvb/pagasfalandimante.do?&pedorm=imprimirdconirale=28id=4 5338 1&dalalniclal=17/03/2019 11 150:598dataFin, .

171032015 .

Mome Baleltm da Alendimanto CalafHoma Enlrads {DataiHdra Sajda

MARETRMMe AR RAATL WA BRIENTE 1145216 24/02/3019 16:04:08 SR

Cala da naecimente Idade BonD CNE - “|Prantusria |

ZAI0GIT532 6 fascullne 205112970360000 GETEE -

Tampa de (nlarmagde Convinio Plantio

20d £7h 10min ' sus DIURND

Daia de Entrada ., Data Intamagaa Parmangncia fa Unidade: ' Permanénclajno Leito:

20/02/20718 16:04:08 24102205 18:41 137 20d 19h 47min 20d 14h 12mln
FC: 415,00 PA: 124X0498 SPO™ 100,00 ’
DROGAS: H EVOLUGKD: PULSOS FERIFERICOS

EXAME FISICO: RCR EM 2T, BCNF, S5, TAQUICARDIA SINUSAL

SISTEMA NEUROLOGICO

AD. OORZ FM: RETRADA A DOR 4

Ry TUBD

DRCGAS: FENTANIL

EvOLUGAQ: SEDAGAD , TC CRANIC . PUPILAS: ISOCORIGAS,

LAUDD T CRAMKY, HO SISTEMA
EXAME FISICO: )
RFM +. RCP +. DRIVE VENTILATORIO +., ' _ - . .

SISTEMA DIGESTIVOINUTRICIONAL N
DIETA: ENTERAL EVAGUAGAD: NAY HA RELATG o G .
ABDOMEN: H..Am SIMETRICO, HORMOTENS0, NORMOTIMPANICO, AA+ EYOLUGAD: REA Pdsmuu . .
EXAME FISICC:

SEM DISGLICEMIAS.

SISTEMA TOXICOUNFECCIOSO
BVl AD: FIE_BRE L ANTIBYOMCOTERAPLA | ANTIBIDTICOTERARA ADEQUADA FERIDA CRANID,

LACTATO SERICD: 2.8 (GASO) _
EXAME FISICD: | i

LEUCOCITOSE: 8.570 (13/03) —> 13.230/b=3 (17/03}. '
FEBRE AO EXAME (38,2°C).

i
SISTEMA RENALMETABOLICS !
1

DIURETICD, QUALT: N BALANGO HIDRICQ EM 24HE (ML), 21T2.00 DIURESE FARA UTILMAS 24HS: 1E:I:H:I.{IIJ

EDEMA: MMSSE EVOLUGAD: GLICEMA CONTROLADA

EXAME FISICO

HIPERCALEMIA LEVE. (K 5,2}
CR 0,97 UR 49.

EVOLUGOES FINAIS
CUTRCS EXAMES:

#44 CULTURAS 10/03 #4#4 ,
-» HEMOCULTURA => ACINETOBACTER (ACESSO TROCADO DIA 10/3)
-» URCCULTURA== NEGATIVO

> SECREGAD TRAQUEAL=> iNCUBADQ

CONCLLSDES,

1 MEDIDAS PARA HIPERCALEM!A.

2 ACOMPANHAMENTO COM NCR.

3 AGUARDA TRAQUECQSTOMIA. RA
4 SUPORTE E CUIDADOS INTENSIVOS.

) LFO Ry
5 VIGILANCIA INFECCIOSA. =

Sagho: UTEADULTO ENF 31 Laite: LEITC UTI -D03

Profissional respensdval pela informagio: RANDOLFG RANDALL FARIAS FERREIRA BRITC Mamero Consalhe: 9339

e i A - mimtmm i = 12D mabarane s Remeirelas A=A SEIGA AN alz 1 FI0F2010 11:50:50Edalinal=17/00/2015 ... 22
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crbimminian e GO

Senedor Humberia Lucena DAPARAIBA
AV DRESTES LISBOA, SN - Impresse por. YURILEITE
CMES: 454557 - Tel.: B332165700 ELOY
v Em: 16032010 140:07-44
tome . . Bodetlm do Alendiments Dala'Hora Erilrada DhatatHore Saida
MARCELD MAGHO BEZERRA DO QRIENTE : 1145215 2AI0PZ01Y 16:04:05
Deta da nascimento Idade ' Sexe CNS Proniusrio
24/06M 982 38 Maseulin 2061121 TOREHHG 88789
Tompa de foternacha T _ Convnio Flantdo
194 15h 28min c : 5uS DIURND
Data de Entrada - Dala Intamacao Pammanéncda na Unidade: Permanangi no Leito:
240272019 16:04:08- - 2ar0zE0 9 10:49:37 19¢ 180k 3min 184 12h 2Bmin

EVOLUGAO DO BACIENTE [YUR! LEITE ELOY - 16/03/2018 10:07:15)

EVOLUGAD DO PACIENTE

PROCEDIMENTD:
DESCRIGAC DA EVOLUGAC:

# POLITRAUMA (ACIDENTE MOTQCICLISTICO)

# TOE GRAVE: CONTUSAD CEREBRAL FRONTO-BASAL + EDEMA CEREBRAL

# BRONCOASPIRAGCAD

# IMPLANTE DE CATETER DE PIC {RETIRADQ)

# HEMOCULTURA POSITIVA P/ ACINETOBACTER (6/3-21013), TROCADO ACESSO CENTRAL

Pacienié-seque grave, estével hemodinamicamente sem dva { inotrépica, respirando através de TOT {secretiva), sob
analgesla continua (Fentanil --> RASS +1), parcialmente adaptado a VM {PS: 8, Peep: 6, FiQ2: 35%, PIF: 277, Sal02:
100%). _ .

—> tifabrll nds controles e ao oque

--» Normaglicgémiga - - .

-- PA astivel

> Diurase? 2500mli2dh, BH: + 1366, of escdrias normals, DHE {hiperk)

Dieta enteral bem tolerada

MOTIVOS DE INTERNAGAD
1. TCE B@ms o 2.: BRONCOASPIRAGAC

MOTIVG DE PERMANENCIA (INTERCORRENGIAS)
1.: SUPORTE INTENSIVD AG PACIENTE HEUROCRITICD

{MPRESSAD CLINICA
DESCRIGAO:
PACIENTE GRAVE' ESTAVEL AS CUSTAS DE DVA.

1
ANTIBIOTICOS
1. CEFTRIAXCNA 24/02 - SUSPENSD 2.: CLINDAMICINA 24i02 - SUBPENSCH %: MERCPENEM € VANCONICINA 0Y03
4:POLIAI003 5. VANCOMICINA 1003

SONDAS, DRENOS E CATETERES
1. TOT 2402 2.; SONDA VESICAL DE FOLEY 2402 3.: SONDA NASOENTERAL

4. GATETER VENOBO CENTRAL {50 DIA 10/313)

CHECAGEM DE METAS
EVOLUGAD: DECOBITO ELEVARO , PROFILAXIA PARA TVP , PROFILAXIA DE ULCERA DE ESTRESSE INICIO DA VENTILAGAC MECANICA INVASIVA: 24

RELACAG PACIFIO? (MMHG): 277 ESCALA DE RASS: 1 INQUETO X TORAX: MO SISTEMA

172.16.0.5:8080/cvbipagesfatendimento. do?&pertormmimprinirécanirole=24d=4593018datalnicial~16/03/2013 10:07:198daaFinal=16/03/2018 ... 172
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|0M2010  172.16.0:8000fvbipagesialendimento.do78periom=imprimiricanirole=281i-45508 18 detalniciel=1803/201 10:07:19AdataFin...

Home . Bolotim de Atendimenio Datafiefa Entada . |Cala/ors Salda
MARCELD MAGNG BEZERRA DO ORIENTE 45218 24004 16:04:08 R
Dreta de nassimanls Idesler Sexp CNS .. . TPonldie | ' *
2EH06/1532 36 Masculing 2061121 70560000 "jen7eR b
Tempo de Intemnagio Convnla - (Piaman .
194 15k 26min SUS . DILURKNG
Dat3 da Entrada Dala Intarnagde Pamnanancia na Unidade: _IPermantncin to Leit:
24/02/2015 16:04:08 24/027200% 18:44:37 14¢ 18h 3min 18d 12h 28mip

' e

S S ISR

EXAME FISIC0: PULMOES COM RONGES.

SISTEMA RESPIRATORIO

ESPONTANEA: SOB TOT FR: 19,80 SECRECOES: INCREMENTOD

SISTEMA CARDIOVASCULAR

FC 12500 Pt 143077 . PO 99.00

EVOLUGAD: PULSOS FERIFERICQS EXAME EISICO: RCR EM 2T, BCNF, B/% o

SISTEMA NEUROLOGICO N

AD: DOR 2 RV: TURO  RM: RETIRADA A DOR4 | - -~
.- . Yo

EVOLUGAO: SEDAGAO , TC CRANIO DROGAS: DORMONID + FENTANIL PUPILAS: ISQCORICAS. ;|

LAUDD TG CRANIO: HD SISTEMA
EXAME FISICO:

SEDADD

SISTEMA DIGESTIWOINUTRICIONAL
DIETA: ENTERAL EVACUAGAD: NAQ HA RELATD
ABDOMEN: PLANO, SIMETRICO, NORMOTENSD, NORMOTIMPANICO, RHA EVOLUGAD: RMA POSITIVO

smémn Tﬁxl’cmmFecclnso . . _ ,

EVOLUGCAD: ANTIBIOTICOTERAPIA , ANTIBIOTIGCTERAPHA ADEQUADA LACTATD SERICO: z.i ‘ . '

EXAME FISICO

LEUCQ: 9.530-—> 7.330 (10/03)--> 6.490 (11/03) —> 8.120 (12.03) _> 8570 {'131h3]

SISTEMA RENALIMETABOQLICO ’ ' g -
BALANGE HIDRICO EM 24HS (ML) 1168.00 DIURESE PARA TILMAS 24HS: 2500.00 EQEMA: mmzg!! =

EVOLUGAD: GLICEMLA CONTROLADA

EVOLUGOES FINAIS !
QUTROS EXAMES: '

#HE CULTURAS 10/ i

-» HEMOCULTURA => ACINETOBACTER (ACESSO TROCADG DIA 10/3)

-» UROCULTURA=> NEGATIVO .-
-» SECRECAD TRAQUEAL=> INCUBADD

CONCLUSOES:

1- SUPORTE E CUIDADOS INTENSIVOS.

2.- ACOMPANHAMENTS COM NCR.

3.. AGUARDO TRAQUEODSTOMIA (JA AUTORIZADA)

4.- VIGILANCIA INFECCIOSA. - . DU : .

5.- INICIO MEDIDAS P! HIFERCALEMIA SN v

Seghio: U ADULTG ENF 31 Lalto; LEITC LTI - o5

Profissional responsival peta Informagiio: YURI LEITE ELOY Nomero Consetho: 6676

A S E-EAA A amaaletanAimenin et Raadamslimnamirkoantmla= 2R1d=45528 1 5datzinidal= 16042019 1071 S6dataFinal=" 161032019 ... 2
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Crve Verniilht Brasiin | Hosgpitat Estadual de Emergéncia 6 Trauma 5 GOVERNO
+ i ) Sanador Humbero Lucena K DA PARAIBA

A— .

' A, ORESTES LISBOA, &/M - Irpresse per: FRANCISCO

Boolondein
-
5 e  CNES:.454553 - Tel.: 6332165700 HAROLDO LEITE DE SGUSA
i T - MANGUEIRA
; B 154032019 11,56:23
{Name T _ Bolatim de Atendimente DataHora Entrada DataHora Salda
MARCELO MAGNO BEZERRA DD -QRIENTE 1148216 240272004 16:04:08
Ciata de nescimenta Idade Saxo CHS Pronudrio
280611882 - 36 Masculing 2048142170360000 GETES
Tempo de Inemagso Convinlo Plantie
18d 1Th 1Tmin . .7 - CL e DIURNO
Cala da Enirada - Data Intermagso Permanéncia na Uinkiade: Parmanéricia ne Lekt:
241022019 16:04:08- © - 241022018 18:410:37 - 18d 19h B4min 413d 14h 19min

Lin'=.
s

e -

EVOLUGAD DD'_PACIENTE (FRANCISCC HAROLDO LEITE DE SOUSA MANGUEIRA - 15/33/2019 11:58: 1)

EVOLUCAD DO PACIENTE

PROCEDIMENTO:
DESCRIGAD DA BVOLUGAD:

# POLITRAUMA(ACIDENTE MOTOCICLISTICO)

# TCE GRAVE: CONTUSAO CEREBRAL FRONTO-BASAL + EDEMA CEREBRAL

# BRONCOASPIRACAD

# MPLANTE DE CATETER DE PIC (RETIRADQ)

# HEMOCULTURA POSITIVA P/ ACINETOBACTER {6/3—>10/3), TROCADO ACESS0 CENTRAL

Paciente gravefestavel, em analgesia com fentanil 5mith, pupitas isocsnicas pouco folomreativas, em Wil por TOT.,
secretivo { F/F473; FiQz:35%).

HernodinAmica estéavel, em uso de noradrenaling (0,07 mcg/kg/ming.

Afebril nos.controle das 24h, Lewuco:10.630. Lactalo:2. 1

Hipacarado, hidratado, anictérico,

Bom valurie urindrio, escorias nitrogenadas denire da normabdade

Dista enteral bem tolerada, sem disglicemias.

YN . I

MOTIVOS DE MTERNAGAQ
1:TCEGRAVE.. . . _ 2.: BRONCOASPIRAGAD

MOTIVO DE PERMANENCIA (INTERCORRENCIAS)
1.: SUPORTE INTENSIVO AO PAGIENTE NEUROCRITICO

PMPRESSAO CLINICA
DESCRIGAD:

PACIENTE GRAVE, ESTAVEL AS CUSTAS DE GVA.

ANTIBIOTICOS

1,; CEFTRIAXONA 24ib2 - SUSFENSO 2.: CUNDAMICINA 24103 » SUSPENSC 1, MEROFENEM E VANCORTICINA 0703

4. POLYE10.03 5. VANCOMICINA 10103

SONDAS, DRENOS E CATETERES y
1, TOT 2402 Z.: GONDA VESICAL DE FOLEY 24002 3. BOKDA NASOENTERAL

4.; CATETER VENDSE CENTRAL {V.JID DLA 107519

E:HECAE‘;EH DE METAS
EVOLUGAD: CECUBITO ELEVADO , PROFILAXIA PARA TVP , FROFILAXIA DE OLCERS DE EBTRESSE INICIO DA VENTILAGAD MECANICA INVASIVA: 24
RELM,‘;AG PAOIFIC (MMHG): 473 ESCALA DE RASS: 22 SEDAGAD LEVE RX TORAX: O SISTEMA
EXAME FiSLGD: PULMOES COM RONCOS,
hitpr 1724 E.056:EI:IEIﬂ.ﬁwh:l'pagas.ﬁ!andimentﬂ.da?&parlumﬁimpﬁmir&mnh'ule=28-id=m331&dalalnicial= 1503201 8%201 158, 10AdalaFingl=15... 172



172 160 &-A0AMNovbY pagestalandimanto.do? dperorm=imprimirdconimle=24id=450381 &dalanicial= 1 02019 11 :5E:108dalaFin. .

150342014
1
Nome Bolatim da Atendlmanin Dala/Hora Entrada YData/mora Sgida
M G ORIENTE 1145216 241022049 18:04:08 o .
Dala de nascimento ldade Saxa CHS \ Pronlugric |
280611982 ] Meacullng 209112170360000 - a8Tad
Tarnps de fntamechoe Coaménin Flankio
1ed 17h 17min sUS DIURKND |
Data de Entrada Cala Inlemegao Femmanéncia na Unidade: Parmangncig na Leilo:
24022019 T8::08 Z02F0TS 1841237 184 19h 54min 1Bd 14h "I!I'l;ﬂrl
|
ESPONTANEA. 508 TOT FR: 15.00 SECRECGES: INCREMENYO .
L ~ v
SISTEMA CARDIOVASCULAR :
FC: 110.00 FA 13188 Sl.’_ﬂ': §9.00 !'

DROGAS: NORADRENALINA EVOLUGAD: PULSGS PERIFERICOS

SISTEMA NEUROLOGICD
ADXDOR 2 Ay TUBD
EVOLUGAO: SEDAGAQ , TC CRANID
LAUDO TG CRANIO: NO SISTEMA
EXAME FISICO:

SEDADOD

DROGAS: DORMONID + FENTANIL

SISTEMA DIGESTIVO/NUTRICIONAL

DIETA: ENTERAL EVACUAGED: NAC HA RELATO

AENOMEN: FLAND, SIMETRICD, NORMOTENSO, NORMOTIMBANICO, RHA+ EVOLUGAC: RHA POSITIVOD

SISTEMA TEXICVINFECCIDSD
EVOLLI'(.‘!D; ANTIHIOTICOTERAPIA . ANTIBIOTICOTERAPIA ADEQUADA LACTATD SERICO: 24
EXAME FiSICo

LEUCO: 9.530—> 7.330 {10/03)—> 6.480 {11/03} > 8.120 (12.03)

SISTEMA RENALMETABSLICO

BALAKCO HIDRICD EM 24HS (ML) <7200 DIURESE FARA UTILMAS 24HS: 2500.00

EDEMA: mmaal! EVOLUCAD: GLICEMIA CONTROLADA

EVOLUGHES FINAIS
CLITROS EXAMES:

g CULTURAS 10/03 #H

-» HEMOCLUL TURA => ACINETOBACTER, (ACESS0 TROCADD DIA 1043}
== URQCULTURA=> NEGATIVQ

- SECRECAG TRAQUEAL=> INCUBADO

CONCLUSGES:

1,- SUPORTE £ CUWHOADOS INTENBIVOS,

2 - ACOMPANBAMENTC COM MNCR.

3.- SOLICITADO TRAQUEQSTOMIA JUNTO ADS FAMILIARES
4.~ VIGILANCIA INFECCIOSA.

§.- PROVA DEVOLUME PY REDUZIR LACTATO

Eeglo: UTNAGULTO ENF 31 Leita: LEITO UM - DDS
Proflzsional respenssvel pela informacio: FRANCISCO HAROLDO LEITE DE SOUSA MAHGUEIRA

b AT AR Y BB b s dotandlmanin dnRnodarmsirm sl e smiee ks TRIiAS A8 SAatatal<ale 1 ANT01G9C 01 1-5R- 1 ARAalaFinal=1R

ENAME FISICO: RGR EM 2T, HCNF |SIB

RMi: RETIRADA A DOR 4

o
PUPILAS: ISOCORICAS. i
l

—=> 8.570 (13/03}

ACLMULADO (ML): 2072.00

Nimaro Caonselho: 6187

bl



NG Hospital Estadual de
S Emergéncia e Trruma
e Sl -. A Sarpdor Humbertn Luréna S

Atendimentor- 201931926109 --....- Data Nasc:  28/06/4982 - 36 anas
Pactante:  MARCELO MAGNO BEZERRA DO ORIENTE Data Exame: 24/02/2019

TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA DO GRANIO

Tec.nica )

Aqwie gdo volumétrica com ramnsh*ugao multiplanar, sem a injecdc de contraste indado
endo nucsu

Anélisa‘

G:?ntusﬁes hamumﬁgi‘cas intraparenquimatosas bifrontals, com halo hipoatenuants de
edema, :

Hematoma lammar extra-axial hifmntntempnral e ao longo da foice interesmisférica, sem.
efeito:axpansivo significativo. '
Apagamento dos sulcos e fissuras entre os giros corticais e das cisternas basais, compativel
com edema cerabral, e
Fraturg linear do osso parietal e frontal & direita, com diastase do aspecto posterior da sutura
sagital & hematoma subgaleal ragional associados,

Sisterna ventricular com marfologia e dimensdes normais.

Estn.lturas da linha mediana sem desvios significativos,

) V-En‘l:h" quaiquer exame depends da analfse conjunis do seu restitads e dos dados clinivo-
EN#EW dofa) paclents.

| Esto loudo fol Siverado em 24002/201 18:10. /{M

Dra. Catarina A.R do Nascimento
CRM: 6278 - PB




242019 ! f 1721 E.ti‘r.B:mﬂiﬂfmrh#pagasfpmscriuan_.dn?wnlmlF?&Imprimirb&dusﬁ.nlariuras=N&parﬁ:lm:imprimir&fd:ﬁEB-‘lﬂ-ﬂ&nasquisaﬂ&pa. "
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¢ T . Heapital Estadual de Emengérs 8 Treuma
+Cr1!z':'o"ﬂ‘lm'.lhn.ﬂm,!llﬂlm o Senmdor Himbertes L ucena

CONSULTORIOS E ASSISTENCIA

Endereco: AV. ORESTES LISBOA, Sn, PEDRO GONDIM, JOAC PESSOA - PB,
58031090~ . .-

Tel: 32165700 ™

CNES: 445365
FPacienls ' BAE Dala'Hara Enfrada Diata Babe
MARCELD MAGND BEZERRA DO GRIEN‘I'E 1145216 24022019 16:04:08
|Deta de nazcimenta Idada Sexo CHS Talofora de Conlato
[2af06M1882 ) 368 ¥m 2Td |Muascullno 611 2170380000 {83} 57304290
e Prontugria
NARIA DO Sﬂﬂﬂﬂﬂﬂ- BEZERRA DO ORIENTE EBTEH
Endareco : Balme Municigio LIF
PEDRO mnﬂmo DE BRITO, SN ERNANI SATIRO JOAO PESSDA FE
‘hﬁdenln T ) Mallve Profigglong IN" Cone. Roglonal
QUEDA F OUTROS ACIDENTE DE MOTOCICLETA EDUARDD MOTTA BRAGA o :]
DataHora Classifiragho ala'Hora Prescrigio
24/020209% 150209 .- L . TN 0 151204
I. .

nmamnese

ARAZIDO F'EL'.':!I SﬁMU "I-I"ITIMA MOTQCICLETA HALITO ETILICO, CONSCIENTE, DESGRIENTADO E AGITADO

A: VAP COMICOLAR CERVICAL

8: MV+ DIMINUIDO A DIREITA

C:RCR 2T BCNF. FC 80BPM

D: ECG11

E! TCE + TRAUMA DE FACE, MMI! € MMSS SEM SINAIS DE FRATURA

ABD: GLOBOSG DIFIGIL EXAME FISICO DEVIDO A AGITACAD DO FACIENTE

cD:

HALDOLSMG EV -

TC CRANIO, GOLUNA CERVICAL, TORAX E ABD
AVALIAQAU NEUROCIRURGIA
ACOMPANHAMENTO UTI MOVEL

MEDICAGAO
HﬁLUPEI’\fiI}DLEEMEML INIETAVEL (AMPOLA 1 ML), ADMINISTRAR 1,0 ML ViA EV., AGORA

~ ZXAME DE IMAGEM

+OMOGRAFIA COMPUTADORIZADA DO GRANIO

TOMOGRAFIA COMPUTADDRIZADA DE COLUNA CERVICAL 5/ CONTRASTE
TOMOGRAFIA COMPUTADDRIZADA DE TORAX

TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA DE ABDOMEN

CiD10

| -
Icﬁdigu A" Descrizdo
T14.9 Traumallsmo ndo.especificado

Conduta
Em observagdo

MARCELD MAGNO SEZERRA DO ORIENTE bG MO
Bafsim registrads par. MARNIELE JANAINA DA COBTA GAMA e 200010 B0a57 /

hup.-m?2.1&{!.E:Banwpagesfpres::n‘::an.dn?mnlrnIF?&impﬁmirDadus.ﬁ.nlarInra5=N&perfmn=imprlrnir&jc{:szﬁdc}?&pasquisanﬁaparfdmﬂm._. 11
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+Em\’mmi?!m Brasilelra: mﬂszMIﬁWcmeTm a8 EEEERN%A

e

CONSULTORIOS E ASSISTENCIA
Endereco: AV, ORESTES LISBOA, Sn PEDRO GONDIM, JOAO PESSOA - PB, 58031090
Tel: 32165700

CNES; 445_3,55 P
Pegionta - _ - --" BAE DataHora Entrodn Crata Baica
MARCELG MAGHD BRRA DO GRIENTE 1145218 JAIDZI2019 V3:04. 08
Data dé nascimarts Idads’ Sneo CHS ITelafone de Contaly
260061502 13¢a 7m 274 Masculino 20611 2170360000 Jras) e7301300
EL:} t Prontuacio
ARIA DD EOEGRRO BEZERRA D3 QRIENTE B37EE
|Bi|irm Murizipio LiF
Ro mnnum DE BRITO, SN ERMAN] SATIRG OAD PESSOA PB
idemte : Wolive Prafasional N Gons. Regional
UEDA / numns ACIDENTE OE MOTOCICLETA RICARDD RODRIGUES DE CARVALHO GEHIFE
DratafHora Classiicacio . EralaHara Prescnigac
24/02r2018 16:04:09 240212049 17:21:14
Anamnese
A NEURCGIRURGLA™ ™

TIMA DE Aﬁil_]ENTE DE MOTO ADMITIDO EM GLASGOW 11, AGITADO:

legy SEDADO E- ENTUBADO'PAM PROTEGAO DE VIA AEREA

TGMDGRAFIF. DE CRANIC COM FRATURA PARIETO-CCCIFITAL DIREITA + GONTUSAD FRDNTDBAEAL +
INCHACO CEREBRAL LEVE, SEM DESVIOS DE ESTRUTURAS DA LINHA MEDIA

TOMOGRAFIA DE COLUNA CERVICAL SEM SINAIS DE FRATURAS

TDMDGRAFIH DE TORAX E ABDOMEN NAO VISUALIZADO FRATURAS ER COLUNA VERTEBRAL

cD. CONSERQADORA SEDAQAO E CONTROLE TOMOGRAFICO EM 12 HORAS; SUTURA E CURATIVO DOS
FERIMENTGS .

DIETA '

Ll aar
v eala

DIETA ZERD, VA NENHUMA
MEDICAGAD *
| =
SOLUGAO FISIOLOGICA 0,9% (FRASCO 500ML}, ADMINISTRAR 2000,0 ML VIA E.Y, 24H, DURANTE 24 HORA(S)

SOLUGAD FISIOLOGICA 0,9% - (AMPOLA 10ML), ADMINISTRAR 10,0 ML VIA E V., B/EH

““'ulr

-

| DIPIRONA 500 MG/ML (AMPOLA 2ML), DILUIR 2,0 ML

~3UA DESTILADA 1ML (AMPOLA), ADMINISTRAR 10,0 ML VLA E.V., 12f12H, DURANTE B0 MIN{S)
Dllulr

i
RANITIDINA EBHEIEHL INJETAVEL {AMPOLA 20L), DILUIR 2,0 ML

AGUA DEE’TlLADA. 1I'IHL {AMPQI.A}. ADMINIETRAR 10,0 ML VIA E.V., 8/BH, DURANTE 2 H2RA([S)
Dilulr . '

FENITOINA S'DM!‘;EIML INJETAVEL {AMPOLA EII;1L:1, DILUIR 2,0 ML

MIDAZOLAM SCMGHOML INJET.WEL {AMPOLA, 10ML}, ADMINISTRAR 30,0 ML VIA EV., ACM, {OBSERVAGOES: DILUIR COM SF
0,5% 200 MLI‘U’EM BIC}

EXAME LABORATORIAL
CREATININA
UREIA
HEMOGRAMA COMPLETO [T A RO
GG T o FARVELE R DX COSTR CH o S0 TS TURsT g e e
LI ' 2 Call A Y -y

COAGULOGRAMA COMPLETO . / TRAL.




2450272018.. 7"

. s - r

+C“ﬂ"’;ﬂ5‘lﬁa B"”ih‘gim:" Nyl Hospital Estadual de Emergéncia e Trauma X 1 GOVERN

o ) Senador Humbario Lucena W o)

CONSULTORIOS E ASSISTENCIA
Enderego: AV, ORESTES LISBOA, Sn, PEDRO GONDIM, JOAO PESSOA - PB,
58031090

& DAPARAIBA

1?2 'lﬁJD E Bmwapagﬁsfpmmmu doteontrola= T&Irnprlmh'DadusAntannras=NEperfurm-|mpnmlr&duﬂﬁdﬂﬂapﬂ-sqmsa-ﬁﬁupe

Tel: 32165700 i
Paciente - - BAE [Data/Hors Entrada Dala EBaica
MARCELO MAGHEA.E HEERRA DO BRIENTE 1145216 24022079 16:04:00
Date da nascimanhs - Idede Sexn CNS elefone de Conlalo
2BMEMDB2 . N I:!lia 7m 27d Masculing Z06112170380000 B3) 7201300

: Prantudrio
immm oo mcbﬂm am no GRIENTE aaTES
Enderegs © - Balrn ]Mmbipin jur
PEDRO MARTIMANO. nE EHITD. BN ERNAMI SATIRO JOAD PESS0A ]
Aridanle 7 IMotive Profissiomna H® Cang. Reglonal
QUEDA FOUTRQS- ACIDENTE DE MOYOGICLETA EDUVARDD MOTTA BRAGA [7253F8
DatarHora Clasﬂiﬂn}ﬁn Drata‘Hora Frescrigse
2410242018 16: u:ﬂ.mi 24022019 16:12:04
] namnese

WZIDO F'ELD SAMU VITIMA MOTOCIGLETA HALITG ETILICO, CONSCIENTE, DESORIENTADO E AGITADO
1
+ VAP COM [SOLAR CERVIGAL -
B: Mv+ DIMINUIDG A DIRELTA
C: RCR 2T BCNF, EC 80BPM.
D: ECG11
E: TCE + TRAUMA DE FACE, MMII E MMSS SEM SINAIS DE FRATURA

ABD: GLDEIQS:I‘.;}'DIFI_CIIL' EXAME FISICO DEVIDO A AGITAGCAD DO PACIENTE
oo e |

Hﬁ.LDDLﬁMGEV e -
TC CRANIE, COLUNA GERWC#L TDRAX E ABRD

AVALIAGAO NEURCCIRURGIA

AGDMFANI-MHIEI‘H’D UTI MOVEL

MEmcncAu ‘

HALOPERIDOL _EMG.'MI.'.'I'MJEI'A‘JEL {AMPOLA 1 ML), ADMINISTRAR 1,0 ML ViA E.V., AGORA,
" IXAME DE IMAGEM |
ammmﬁc#umpurmnnmﬁh DO CRANIO

g hilﬂGRﬁFlA.:QDMPUTADﬂRIZADA DE COLUNA CERVICAL 5/ CONTRASTE

[TOMOGRAFIA GOMPUTADORIZADA DE TORAX

TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA DE ABDOMEN

CiD10 .

l;ﬁdign " iﬂnsﬁﬂgﬁn :

TG Trﬁhmaﬁsrm ndo especilicads
Conduta '

Em obser\{agan

MARCELD MAGNO BEZERRA DO ORIENTE EDUARDG MOTTA BRAGA
Balatim ragisirgds por: MARKIELE JANAINA DA COSTA GAMA em 247212019 18:04:57 {: 7253PB) "

httpr 721E.G.E:Eb&w;v§fmgeﬂmghprﬁqa’ndu?cuntrula=?&In'u:lrimirDadn:sAnterinras=N&per!‘nrmﬁmpﬂmir&ﬁd=525402&mquiaa=5&peﬂam=nm.._

(a



4 420G " ?2.1E.0.B:E!03-0.!'1.‘.1!WPEnB‘S!EIlandIrnar'llu.du‘?ﬂpednrrn-impﬂnﬂr&cnnlrula=2ald-d 59381&datﬂlni;cla1=14-'ﬂ3-’201 0 0948 3eg irEF s
. r - . i. .- LLh Fouam
g € runs b et Rrasitra Hﬁumnmlrmmﬁ Ermergénciz « Traums g@; GDVEf‘ -

.- . ' Hu L & L i

HE ST . m eend r ey \_:.‘z-? DA PAR-‘ .. “-..'_11

Impresso par; RCEZ <70
RAMOS LEITAQ FluRsS
Em: 14032010 05 <5 W

e .. A.ORESTES LISBOA, SN -
" CHES: 464553 - Tel.: 3332165700

Inpme T - - . Bolelim de Alendimento Data/Hora Enlrada DatarHara Saida T
17‘.‘1.&R’EELU MAGND BEZERRA DO ORIENTE 1145216 240212018 16:04:08
{Cata ca nascimento Idade Sexo CNS Prontuiris
'[.?B-'DBJ‘ 1882 k13 tascuino 208142170360000 GRTEE
(&RuE de Ilernegac Conwvénlo Plantic
ta7d f5k Bmin -{1E ] DIVRND L
"Eiats de Eniraco Data intamacio Permanbncts na Unidada: Permenancis ng Lat
12422015 1504208 - ZAMA20180 18:41:37 17d 1Th 45min 17d 12h 10min )
W o
EVOLUGAQ DO PACIENTE (ROBERTO RAMOS LEITAQ FiLHO - 14/03/2018 09;49:34) o . %,
TR PR ) Vo p I
- N
EVOLUGAO D0 PACIENTE % 75 B

PROCEDIMENTD
DESCRIG A DA EVILUGAD:

# POLITRAUMA [ACIDENTE MOTOCICLISTICO)

4 TCE GRAVE: CONTUSAQ CEREBRAL FRONTO-BASAL + EDEMA CEREBRAL
2 BRONCOASPIRAGAD

# iMPLANTE TE CATETER DE PIC (RETIRADC)

Pacishte grave/estsval, nauroprotegiic.~ ultima TG em 1043 -, pupilas isocéricas pouco fotorreativas, em WMI por TS
secredive.

e:modinamica estavel, em uso de noradranaling {0,07 moglkgimin.

SiaiA feorl na controle de ontem, em use de esquama triplice de aniimicrobianos.

kizocarade, hidratsdn, aniztérico.

Sum volume urindrio, escérias nitogenadas dentro da nomalidads

rusta gnateral bem tolerada, sem disglicemias.

Proftaxe TEV ok.

MOTIVOS DE mfrsnmgiu
. TCE GRAVE . 3 : BRONCOASPIRAGAQ
MOTIVO DE PERNANENCIA INTERCORRENCIAS)

. - SUPORTEINTENSIVO AO PACIENTE NEUROGRITICD

RIPRESSAO CLINICA
LESCRIGAC: C

PACIENTE GRAVE, ESTAVEL AS CUSTAS DE DVA.

ANTIRIOTICOS

+, CEFTRIANONA 2402 - SUSTENSO 7.r CLINDAMICINA 24/02 - SUSPEHBD 3.: MEROPENEM E VANCOMICINA 47102

s FOLIB 1003 -

E5NDAS, DRENDS E CATETERES

T TOT 24002 . 2. 2ONDA VESICAL DE FOLEY 24402 3. SOMDA NASOENTERAL

A mrére;{veuusu'cenmu.

CHECAGEW DE METAS

EvoLUGED: DECOBITO ELEVADD , PROFILAXIA PARATVP PROFILAXIA DE ULGERA DE ESTRESSE IMICIO DA, VENTILAGAD MECAMIC 1 b,
R TORAX: NO SISTEMA

RELAGAL PROEFID} (MMHG): 486 ESCALA DE RASS: -2 SEDAGAD LEVE

FxA1iE FAIC0. CULMOES COM RONCOS.

TR :.-:-_a-EQ&G‘Jmﬁpagas!aten:Iimantn.da?&patfmmmﬁnﬂraounhw'::z&id:dsms1Edatalnicial=1#;ﬂ3f2ﬂ‘:9 {15:40: 34 RoaraFinai=1&03/ 3 .



R

172.18.0.6:80804cvhpagesialandimants.dotparform=imprimir&controle=2&1d=45038 14 datalnicial=1 1»'(]5..

I TEMA RES Boletim de Atendimente DataHora Enlrada et > . .-
.-{.,,hq_ﬂ'l.u%ﬁ%"é'éﬂﬂﬂ‘bo GRIENTE 1145216 2410212019 18:04:08 : o
v npscamenlo Idade Saxa CHES - "~Fr;u1i:' " :
B 38 Maaculino 2061124 0360000 PBETI
. e intemagdo Canvinie Bt L
:12 :3h gmtin sus DIURML. |
0+ oA Coirada Dzta In Fermandncia na Unidade: F!n'n; ;; I
-1322619 16:04:08 240252019 18:41:37 17d 17h 45min 17d 154 [ |
:TINTANEA: 508 TOT FR: 20.00 SECREQOES: INCRELIGWTE:
. 1.
LISTEMA CARDIGVASCULAR . . .
- : '
. 109,00 P 13002 DROGAS: NOHADRER ALINE

. NUGAG PULSOS FERIFERICOS EXAME FISICO: RCR EM 2T, BCNF, Ers

#:ZTEMA NEUROLOGICO
tUR2 Rv: TU2O

. —-wGAQ. SEDACAD , TC CRAMIO CRCHEAS: DORMONID + FENTANIL

- I TE CRAMIC: NO SISTEMA,

. AAEFISICD:

CrOADG

- 2 TEMA DIGESTIVONUTRICIONAL

- .3 ENTERAL EuaCUAGAD: MAO HA RELATO

+IMEN: PLAND, SIMETRICO, NORMOTENSC, NORMOTIMPANICD, RHA+ EVOLUGAD: RHA ROSIFVD

LISTEMA TOXICOINFECTIOSS

RM: RETIRADA A DO 4
PURILAS: 1SCGARIC 5.

JUUGAD: FEBRE , ANTIRIOTICOTERAFIA , ANTIELOTICOTERAFPIA ADEQUADA. LACTATS SERICO: bR

seaE FSICEE
2 20O 9,530-—> 7.330 (10/03)—> 6.490 (11/03) ~> 8.120 {12.03)

i TEMA RENALMETABOLICD

St ANCO HIDRICO EM 24HS (ML) -1682.00 DILURESE PARA UTILMAS 24HE: E300.00

Wt LUCAD: GLICEMIA CONTROLADA

Ew ILUGHES FINAIS
P TROS SXAMES:

E GUITURAS QBATT 4t

-+ SEMOCULTURA ==> EM ANDAMENTO G+/3-
- JROCULTURA=> NEGATIVO

* SECRECAQ TRAGUEAL=> NEGATIVA

© O TLUSOES:

¢ - SURPGRTE E CUIDADOS INTENSIVOS,
i - ACOMPANHAMENTO COM NCR.

4.« MEDIDAS DE NEUROPROTECAC.

- YHGILANCLA INFECCIOS A,

s RAIC X TORAX.

fxo4o: UTIADULTO ENF 31 Lolto: 0005
Erificcignal respansavel pala informacan: ROBERTO RAMOS LEITAO FILHG

+ - AR B AnA AR AR P s Herra=imanmirReantrelo s 34 iRzd S0 1R Eadgratnisiahed AFTTIIAA0 (G A0 FA b et Tomod -4

~= 8.570 (13/03)

EDEMS; mmss !}

Hiamer s Cor re-:k_. non
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PR L) . 1T2.‘:E'.n.E:EUBO.I'wl:‘ufpagaﬁnlundimanlo,do?&parinrm:impq'h'rﬂr&cnntrdeﬂ&idﬂ59381&datalnicl.a!=
T - e b IR
s Crmr v Brasilei Hespktad Egtadual de Emengéncia ¢ Trauma %@; GOVEFE \.(
o ¥ :rml;!l. .n rasileirn Senatior Humberlo Lucera ot DA Pp‘.: _ —
A QRESTES LISROA, SN - Impresse por: Lags'0
CHES: 454553 - Tal.. 83321 65700 BRAGAMTE DE ARAL JC
L Em: 1MI3201% 137350
Vit e T Igoietm de Alendiments DalatHora Enirada Data/Hora Sa:da
i NARCELD HAﬂIND BEZERRA DO DRIENTE 1145216 2410213019 1E:04:08 _
1Fala de nascimenis Idade Saxo CNE Promiuarlo
28061082 o 138 Masculino 206412170360000 65708 o
“Teasipn da intetnagho ' : Conyanko Plantie
16¢t 18h ABmin : SLES OIURMNO .
Caula ¢e Entrada o Data Inlemagia Permanéncia na Unidade: PaMmanEneig no Lt
Ao 9 16;04:09 - 20020019 18:41:37 16d 210 25min 164 15h ﬂmin____ o

EVOLUGAO DO PACIENTE (LAECIO BRAGANTE DEARALJD : 13/03/2619 12:08:37}

EVOLUGAD DO PACIENTE

PROCEDIMENTD:
JESCRIGAD DA EVDLUGAD: - -

2 O ITRAUMA (AGIDENTE MOTOCICLISTICO)

_ #TCE GRAVE: CONTUEAO CEREBRAL FRONTO-BASAL + EDEMA CEREBRAL
# BRONCOASPIRACAD
2 'MPLANTE DE CATETER DE PIC {RETIRADO)

~aciente gravelestavel, sob sedacio/analgesia eontinua(dormonid + fentanil), pupilas isocdricas & midticas. &m Ly

aor TOT, secrativo mas sem desconforto ventiatdrio.
emodinamica astavel, em uso de noradrenalina (0,11megrkg/min).

apragentou 1 episddic de febre nos controles das Ultimas 24h, leucomeiria normal, em uso de asguema triplice &

anptimicrobiangs . -

Hipogorada, hidratade, anlctérico.

Bom volume winério, escdrias nitrogenadas dentro da normalidade
Diela enteral bem tolerada, sem disglicemias.

HOTWOS DE INTERMAGAO

: TCE GRRYE 2.: BRONGOASPIRAGAC

IOTIVO BE PERMANENCIA (INTERCORRENCIAS)
- :.! SUPORTE INTENSIVG AO PACIENTE NEUROGRITICO

IMPRESSAD CLINICA
SEECRIGHD: -
2ACIENTE GRAVISSIMO, ESTAVEL AS CUSTAS DE DVA.

ANTIBIGTICOS
W c‘em#n.xmn 3402 - SUSPENSO 2+ CLINDAMICINA 2303 - SUSPENRO

1 POLIB16.02

SONDAS, DRENOS E CATETERES
LT 24002 ' 2 - BONDA VESICAL DE FOLEY 24002

1. CATEYER VENOSD CENTRAL

~HECAGEM DE METAS

4, MEROPENEM E VANCOMICIMA 070

a; SOMDA HASDENTERAL

ZvCLUGKD: DECUBITO ELEVARO , PROFILAXIA PARA YVP , PROFILAYIA OE ULGERA OE ESTRESSE INICIO DA VENTILAGAD MECEMIC A - nf

-
FELAGAD PAOZFIO2 (MMHE): 332 ESCALA DE Ra55: -4 BEDAGAD PROFUNDA

=xAME FiSicO: PULMOES £OM RONCOS,

R TR ND SISTEMA

FaS ﬂ,ﬂ.Ev:EI:IBU-'ml'hFpag&al’atﬂn.dirn.anh:).d0?&peifﬂrm=impr{nﬁr&1:untrda=2&id=459351&da!alnic'lal=131l'03l"2ﬂ1B 12:08:37 ddataFingl=1 303, 58 2. .



3|’I =

17216.0.6; BD&D.fcvbfpagﬂsfalandlmantu,dn'?&perfunﬂ-lrnprImJrﬂ;nnh‘alﬁ=2&4d-4593$1&datalnmlal=13103!2019 12.08:378051..

Buolelim de Alandimanio OatesHora Entred
hﬁ*lﬁa%%%"&ﬁlﬂﬁ%u ORIENTE sz 24021201 16:0408 ”“‘“’““f“ts-"“
,-' ,; S EEomnle tdade Sexo CHS Froniudria
RL Er_ !.:.. [ ] Mazcaling 2081121 70350000 eaTon
T i3 iRt arda Camvénia b ' o
!E.:.-' 115 43min sUs " mnﬂ .
oo r= Eirads Cata Internagio Fenmanéncta na Unidade: Permandnci it
? .EE !19 180408 240272018 12:41:37 16d 27h 26min 16d 'Iihiﬁgll‘:i:n et
......... ~ . I[ .
1 AmENEA; SOBTOT FR: 20.00 SECREGOES: INCREKENTO |
. 1
HETEMA CARDIDVASCULAR
[ KN .21 A ta1md SFO= 5000

TLDAS MORADRENALINA,

IETENA NEUROLOGICO

“ LR? RY: TUBGO

Tl SEDAGED, TG CRANIO DROGAS: DURMGNID + FEMTANIL
T T CAANIS NO SISTEMA

LA -1 ]

3.0 0al

33 T=MA DIGESTIVO/NUTRICIONAL

3T e ENTERAL EVACLUAGAD: NAO HA RELATO

EVOLUCAD: PULSOS PERIFERICOSE

SEXAME FIZGO: RCR EM 2T, BCNF, 573

R: REﬂRAﬁAﬁ DoRa

_PUPILAS: 1SCCORIGAS o MIDTICAS

'L IEIN PLAND, SIMETRICO, HORMOTENSO, HORMOTIMPANICO, RMA+ EVOLUGAS: AMA POSITIVG

MATENA TOXICOANFECCIOSD

VL AR FERRE  ANTIRIOTICOTERAPIA , ANTIBIOTICOTERARLA ADEQUADA LASTATC SERICO: 8.7

Lenc L mBIGaa

AELTO: 0,530~ 7,330 {10/03)—> 6.490 (11/03} —> 8.120 (12.03)

TIFTEMA RENALIMETABOLICO
HLAMCD RIDRICS EM 29HS (ML): -294.00

S LclAD GLICEMIA CONTROLADA

MGG EOES FINAIS
3 EXAMES:

mat CULTURAS 06103 #s

= “EMOCULTURA => EM ANDAMENTC G+/G-
> JHOCULTURA=> NEGATIVO

-> 3ECREGAD TRAQUEAL=> NEGATIVA

LU L LeE0ES

1.« SUPORTE E CUIDADCS INTENSIVOS
2.- ATOMPANHAMENTO COM NCR

i RIZDIDAS DE NEURQPROTEGAC

4 VIGILANCIA INFECCIOSA

HLTR

Segie: UTI ADULTO ENF 31 Lolto: 0005
Prafissional respongdvel pela informagdio: LAEGIO BRAGANTE OE ARALLIC

CILRESE PARA GTILMAS 24HS: 5100.00

—> B.570 (13/03)

EDEMA; mmssl!

Nimaro l:ansulh_n:iﬂﬁ-t?

1. 2L8Dvhipagestatendimenta do *Eperform=imonmirdcontole=2 & 1= ARR3R1 Rdcialnirial = TANVE P0G 4 300 AT F deba Bl e S A A 0



12032019

. 172.16.0.6.8060/cvbipagesiatendimento do?Eperform=imprimic&.cantrole=28i=4 553t e talnic

3

+Cnm\'u-_mnﬁmﬁ¢im

AV, ORESTES LISBOA, /N - FEDRC GONDIM

CHES: 2458276 - Tel.: 8332165740

A= TS SU 1Y 2 1LDD S led i

35 GOVERND

% DAPARAIBA

Impresso por; ALANA
GABRIELA BATALHA
DIOEENES

Em: 12032019 F1:55:23

Dala/Hom Enlreda

Cata/Hara Saida

Home L .. Bolallm de Alpndimenid
MARGELD MAGND BEZERRA DO'ORIENTE 11462148 40022019 16:04:08
l0ala da nascimanto Jrdade Sexo CNS Pranludris :
RN 1582 ) k[ Mazsculing 206112170360000 BBTEE :
Tempo da Intermagio Convénio Plantio ;
16d 3h 1dmin ' SuUs NOTURND "_E
Dala do Evrads. * - loat Inlemagho - Permanéncia na Unidade: Parmansneia no Laitc .
24/02¢2019 16008 |2ae2r2019 184137 164 5h 51min 16d 16min :

EVOLUGAO DO PACIENTE {ALANA GABRIELA BATALHA DIOGENES - 12/03/2019 21:55:12

EVOLUGAD DO PACIENTE
FROCEDIMENTO:
DESCRIGAO DA EVOLUGAD:

# POLITRAUMA (ACIDENTE MOTOCICLISTICO)

# TCE GRAVE- CONTUSAO CEREBRAL FRONTO-BASAL + EDEMA CEREBRAL
# BRONGOASPIRAGAD

# IMPLANTE DE CATETER DE PIC

ZEVOLUGAC NOTURNAH :

Pacliante giavelestavel, sob sedagiofanalgesia continua(dormonid + fentanil), pupilas isocoricas e midlicas, em Whl
por TOT, sécretivo mas sem desconforto vaniilatorio.

Hemodin&rhica estével, em uso da noradrenalina {0, 11 megio/ming.

Platd fabril em todos os controles das dltimas 36h, apreserlands Tmax 37.8° nas ullimas 12h. Leucomelria normal, em
uso de virics ATBs; Mero+pali B+Vanco. .
Hipocorado, hidratade, anictérico.

Bom volume urinario, apesar de esodrias nltrogenadas retidas.

Dieta enteral berh tolerada, sem disglicemias.

MOTIVOS DE INTERNAGAD

1. TCE GRAVE 2. BRONCOASPIRAGAD

MOTIVO DE PERMANENCIA (INTERCORRENCIAS)
1.: SUPORTE INTENSIVG AD PACIENTE NEUROGRITICO
& INTE}

IMPRESSAO CLIMCA
DESCRIGAD! - -

PACIENTE GRAVISSIMO, ESTAVEL AS CUSTAS DE DVA.
O
ANTIRIOTICOS

1: CEFI.’RIA*NI& 24i02 - SUEPENSD 2. CLINDAMICINA, 24/D2 - SUSPENST 3. MEROPEHEM E VANCOMICINA 0102

4. POLIS 10.03-

BOHDAS; DRENOS E GATETERES

1 TOT 24102 2. SONDA VESICAL DE FOLEY 2aK12 3. SONDA NASDENTERAL

4. CATETER VENOS( GENTRAL
o

GCHECAGEM DE METAS
Evm.uai.@:t;;ufcﬂsn'o ELEVADO , PROFILAXIA PARA T¥F , PROFILAXIA OF (ILCERA DE ESTRESSE NICI0 DA VENTILAGAG MECANICA INVASIV.. 24
RELAGAD PADZIFIOZ (MMHG): 317

ESCALA DE RASS: -4 SEDAGAD PROFUNDA RX TORAX: MO SISTEMA

_ 1?2.1E.O,E:aﬂmﬁﬂ_@ﬁagas!alt_aru:llmanto.dn?&parfnrm=‘mprimir&mntrole=2&id=459331&damlnicial=1 21032019 21:55;128dstaFinal=1203/20%9 .., "2
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172.16.0.6:80B0fevbipagesiatendimenits. da?dpedorm=imprimir&comrole=24id=45038 1 &datainicial=1 2032019 21:55: 1 2&dataFin

hote

ABDSMEN; PLAND, SIMETRICO, HORMOTEWESD, NORMOTIMPAHIKCD, RHA+ EVOLUCAD: RHA POSITIVO

SISTEMA TOXICOINFECCIOSO

T OLUGCAD: FEBRE , ANTIEIOTICOTERAPIA , ANTIBIOTICOTERAFLA ADEQUADA LAGTATG SERICO: 05

£ il E FIEICO:
LEVUCO: 8.530-—> 7.330 (10/03}~> 6.490 (11/03) ~> £.120 (12.03)

SI5TEMA RENALIMETABOLICC

DIYRETICD, QUALY: 2300mir1Zh EDEMA: mmzsll

EVOLUGOES FINAIS
OUTROS EXAMES:

#5 CULTURAS 06/03 #4H

= HEMOCULTURA, => EM ANDAMENTC G+(G-
== URGCULTURA=> NEGATIVD

- SECREGED TRAQUEAL=> NEGATIVA
CUNCLLAQES:

1.- BUPQRTE E CUILADOS INTENSIVOS
2. ACOMPANHAMENTO COM NCR

3.- MEDIDAS DE NEUROPROTEGAQ

4 - VIGILANCIA INFECCIOSA

Segdo: UTI ADULTO ENF 39 Lelto: (005
Frofisslonal rasponsival pala informagio: ALANA GABRIELA BATALHA ROGENES

EVOLUGED: GLIGENIA CONTROLADA

Namera Canseltio; 8285

.

172 16 0.6 8tdNevidnAanestRlendimrnln dn?fmedorm Simonimic cret e =22 A=A 5038 12 A arelrdr-alm 130010 31554 Sk et aFl==l=d A3 MAn

Bolelnm da Atgndimenia CalaHora Entrada SataHora
MARCELD MAGND BEZERRA DO ORIENTE 46216 242019 18:04:08 Soida
Fala de noscimento Ifada Saxo CMNS Pronlud ; ’
FRIOGF19E2 k] Masculino 20611 2170350000 E273a I‘I!:I
. Tampa de Internacle Carwinig Plants
lﬁ-_:lﬁhlﬂmin SUS5 ND“.IERHQ
Daia de Entrada Data Inlemagao Permanéncia na Unidade: Permanéncia no Ledto:
_E-_i.GZ 2013 15;04:08 240212019 18:41:37 1&d Sh S1min 18d 1ﬁmin;
2o AME FiSICO: PULMOES COM RONGCOS, !
!
EISTEMA RESPIRATORIO .
SSPONTANEA: 8OA TOT FR: 20.00 SEL‘RE(,':OES: WCREMENTO | |
EISTEMA CARDIDVASCULAR B
= 2E0D Fa; 14191 _ SPCF; 5000
T 25AS NORADRENALINA EVULUGEU: FULS0S PERIFERICDS EXAME FISICO: RGR EM IT, E-CHF. 5iE
SISTEMA NEURQLOGICO
~. WED ABRE 1 Rv: TUBOD RM: RETIRADAA DORA . |
SUOLUGAS: SEDAGAD , TC CRANID DROGAS: DORMONID + FENTANIL PUPILAS: ISCCORICAS » MIDTICAS
LALOO TG CRANIG: NO SISTEMA C -
2 AME FISICO: -
SEDADG
SISTEMA DIGESTIVOINUTRICIONAL
D.ETéi. ENTERAL SVACUAGAC: MAD HA RELATO :

a—



1240272015

oy

»

o
#Cm‘a Vermeihi Basileirn

Sanador Hurberio Lucona

AV. ORESTES LISBOA, SIN -
CNES: 454553 - Tel,: B332165700

i ’ 1?2.1{i.ﬂ,ﬁrﬂﬂaﬂ.fwb!pagasiatandlnmﬂn.du‘?&peﬂurrn=imprimir8.mnlmla=2&id#459331 Sdnlalnicial=

% Hosgital Estadusl de Emergéncie  Trauma

12/0312019 $10:54:008dataFIn ..

513 GOVERNO
# DA PARAIBA

Imprasso por ANKE
S{-HEREZADE ALVES DA

, - SILVA

’ Em: 120032019 10:54:20
Nome v Bolelin de Atendimanis CalavHora Enleade DeteHara Saida

MARCELO MASNG BEZERRA DO ORIENTE 1145216 24021201 % 16:04:08

Duala da nascimento Idetio Sewo CNES Praniusrio

P L - . |- Mazculing 20611 X TOIEEG00 6BTAR

Ternpo de Inlamaghg.’ ' Coonvanio Plantio

45d 16h 13min’ 5U% DIURHO

ata de Entrada  ~ Diatg Internagdo Parmandncia ma Lindade: Pammanancia no Leito: :
2410202095 16:04:08 22019 18:41:37 1£d 15h S0min 15d 13h {5min :

P ittt L NI T et e mmmm e
-

EVDLUGE@'!DO PACIENTE (ANNE SCHEREZADE ALVES DA SILVA - 12/03/2019 10:54:09)

i .
EVOLUGAQ-DO PACIENTE
PROCEDIMENTS: . <+ " ©
DESCRICAD.DA EVOLLGARO: .

# POLITRAUMA (ACIDENTE MOTOCICLISTICO}

# TCOE GRAVE: CONTUSAC CEREBRAL FRONTQ-BASAL + EDEMA CEREBRAL
# BRONCOASPIRAGAD

# IMPLANTE DE CATETER DE PIC

Paciente gravefestavel, sob sadaghofanalgesia continua{dormonid + fentanil), pupilas isocdricas & migticas, em VI
por TOT, secrelivo mas sam desconforio ventilatorio.

Hemodinamica estavel, em usy de noradrenalinas {0,11 meg/Kgiming.

Piatd febrit:em todos 0s canlroles das ultimas 24h, letcomelria normal, em uso de varios ATBs: Mero+pali B+Vanco.

Corada, hidratado, anictérica.

Bom velune urindrio: 5.400/24h /BH: -562ml/24h,
Dieta enteral bem tolerada, sem disglicemias.
mur_!}rqs_ﬁﬁ mrénﬁ#qﬁ.a

1:TGE GRAME | . 2. ERDNCOASFIRAGAD

MOTIVO DE PERMANENCIA {INTERCORRENCIAS]
- SUPORTEINTENSIVO AQ PACIENTE REUROCRITIGO

MPRESSAO CLINICA
DESCRIGAG:
PACIENTE GRAVISSIMO, ESTAVEL AS CUSTAS DE DVA.

o
ANTIBIOTICOS -

1: CEFTRIAXONA 2403 « SUBPENSO 1.: CLNDAMICINA 24702 » SUSPENST 1: MERDPENEM E VANCORMICINA 07103

4:POLIE 1003
SONDAS, DRENOS E CATETERES

1: Tn'r.'zﬁb_z 2- BONDA VESICAL DE FOLEY 24/02 3. SONDA NASOENTERAL

4. GATETER VENDOSO CENTRAL

CHECAGEM DE METAS
EVGLUG-H.;.': _DEcl.’mrru ELEVADO , PROFILAXEA PARA TVF , PROFILAXLA DE OLCERA DE ESTRESSE INICIC) D VENTILACAD WMECANICA INVASIVA' 24
R TQRAX: NO SISTEMA

RELAGCAD PAGZIFIOZ (MMHG): 317 ESCALA DE RASS: of SEDAGAD PROFUNDA

EXAME FISIG0: PULMOES COM RONCOS.

hip#172.1 E.D,E;:E'EIEMpagesfa_ﬁenﬁmmm.dn‘?&pwform=lmprimir&mntmlu=2&id=4593-3'l Rdatalnicial=12/032019% 201 0:54: 094 dataFinal=12... 12



12/0372(H0

1 TZ.lE.EI.E:ﬁﬂlﬂﬂ.ﬂ[:'u'b.|'pagﬂsfamndIn'lerltn.do?&psrl'nrm='amprimir&mntfﬂlﬂ:E&lMEDﬂN&d&tﬂ_lﬂiﬂi&ll 124037201 6 154088 dataFin. ..

NorBESTEMA RESPIRATORIC Elntim de Atendimento DatasHora Enbzda DalofHora Salda
MARCELQ MAGNO BEZERRA DO ORIENTE 11452186 24N 150408 Sty
Diats de rascimento )dade Seno CMS Prontuérig !
Ae061302 a6 Mascullna 206112170360000 BEFER - |
Tempo der Irdemacdo Comvanio Planido ; .
154 18h 13min | 5U5 DEIRHD; !
Dala de Entreda Dala Inta Parmanéncia na Unidade: Perrnanéq"g: Mo Leeten:
22019 16:09:08 24/02/2019 18:41:37 15d 18h SOmin 15d 13h J5min
ESFONTENEA- 308 TOT " SECRECOES: NCREMENTS
i
SISTEMA CARDIOVASCULAR . :
FC- 9000 Pé: 149/95meHg " SPOR 400 "

DROGAS; HORADREHALIHA

SISTEMA NEUROLOGICO
AD NAC ABRE 1

EVOLUGAC: BEDAGAD , TC CRANIO

LAUDD TC CRANIC: NGO SISTEMA
EXAME FISICO:

SEDRADDO

SISTEMA DIGESTIVO/NUTRICIOMAL
DIETA: ENTERAL

EVOLUGAC: PULSOS PEFIFERICOS

Ry: TUBO
DROGAS: CORMOMID + FENTANIL

EVACLAGAC: MAQ HA RELATD

EXAME FISICO: RCR EM 2T, BG'HF.S-'B

Rbd: MIRM1 | -

PUPILAS! ISUCORICAS » MIOTICAS

ABDOMEN: PLANO, SIMETRICO, NOAMOTENSD, NORMGTIMPANICO, RHA+ EVOLUGED: AHA POSITIVG

BISTEMA TONICDANFECCIOSD

EvCOLUGAD: FEBRE , ANTIGISTICOTERAFIA . ANTIGIOTICOTERAFLA ADEQUADA LACTATS SERICO: 0,8

EXAME FISICO:

LEUCO: 9.530—> 7.330 {10/03)—~> 6.490 {11/03) ~> 8.120 {12.03)

SISTEMA RENAL/METABOLICD
DEBITC URINARIC {MLISHS): 3200.00

ECHERLA: SEM

EVOLUGOES FINAIS
CUTROS EXAMES:

#4 CULTURAS 06/03 #

BALANGD HIDRICO EM 24H5 ML) 68200
EVOLUCAD: GLICEMIA CONTROLADA,

-» HEMOCULTURA => EM ANDAMENTC G+/G-

-» URCCULTURA=> NEGATIVO

-> SECRECAO TRAQUEAL=> NEGATIVA

CONCLUSOES:

1.- SUPORTE E CUIDADOS INTENSIVOS
2 .- ACOMPANHAMENTO COM NCR

3.- MEDIDAS DE NEUROPROTEGAC

4.- VIGILANGIA INFECCIOBA

Segdo: UTI ADULTO ENF 21 Lalto: Q005

Profisslonal responsével pela Informagio: ANME SCHEREZADE ALVES DA SILVA

DLIRESE PARA UTILMAS J4HS-5400,00

Rt 1772 1R 0 & AR namesfatendimant s Aa?R nadormoimacimicr Lonnbrod o — 2 Rid—AS0 224 R Aadedmieds | =2 020 O A0 38D o) o ta e ol bl



72 E.D.B:EDBMmsfatandimen'tu.dn?&parfnrrn:impﬁmir&cmﬂmle=2&id=d 59381 &datalnicial=11p03/2019 235707 hdalaFln. ..

1110372014
1, ..h.-, o
C iﬁmm Beaskien Hospitzt Estadual de Emergincia e Trauma ﬁ% GOVERNO
b o Senadsr Humberlo Lucens g DAPARA‘BA

. . A, ORESTES LISBOA, SiN - Imprasso por- MARIC

: CHES:; 454653 - Tel.: 5332165700 CARTAXO FILHO

: T Ewm: 110372079 236725
Nome b Baletim da Afsndimento Date'Hora Entrada Dala/Hor Satda
MARCELOD mu-u BHERRA [1]s) oREH'rE 145216 24/32201%9 15:04:08
Data da nascimanio . Idade Sean CHE Prontudrio
28081982 k] K Masculing 206112570360000 §BT6E
Tampo de Intermacio Caonvinio Plantio
$%d Shiémin = - - SUS NOTURNO
Date de Enrada; Data fntermeio Pemmanéncla na Unidade: Parmandntia no Laita:
2410212019 18:04:08 - - 24022019 18:41:37 15d Th 53min 15d 2h 18min ;

EVGLUGAD DO PACIENTE (MARIO CARTAXO FILHO - 11/03/2019 22:57:07)

E'.raLquo DO PACIENTE
PROCEDIMENTO:
DESGHIE!J.D DA EVOLUGAD:

# POL!TRAUMA {(ACIDENTE MDTGCIGLISTICD]

# TOE GRAVE: CONTUSAO CEREBRAL FRONTO-BASAL + EDEMA CEREBRAL
# BRONCOASPIRAGAO . .

# IMF‘LANTE DE CATETER DE PIC

Pacignte grava.-‘astéval sob sedagiofanalgesia continua(dormenid + propofol + fentanll), pupilas izochricas e midlicas,

em VM por TOT, hiparsecrelivo mas sem desconforio venlitatorio
HemodinAmica estivel, @m uso de noradrenalinas (0.11mcg/kgimin).
Platd febril em todos oa controles das Gltimas 24h, leucomelria normal
Corada, hidratado, anlctérico,

Bom volurne urindrio; 3.600/24h /BH: + 2.148ml/24n

Digta entaral bem tolarada, sem disglivemias.

"-u

MOTIVOS BE IHT‘EHNAI;ED

1. TCE GRAVE 2. BRONCOASPIRAGAD

MOTIVO.DE FER@MEHGI& {INTERCORREKCIAS)
1. SUPORTE lrmzﬂal'u_rp AC PACIENTE NEURCCRITICO

IHFRESSID CL[H“:A
DEE»CRIGMZ‘I: E el T .

PACIENTE valssmo

.ﬁmlﬁﬂcns
1.: CEFTRIAXOMA 24M02 - SUSPENSD 2. GLINDAMICINA 24M3 - SLISFENSQ

4.: VAHCOMIGCINA 0705

SONDAS, DRENOS E CATETERES
1:TOT 2402

4.: CATETER VENQED CENTRAL

2. 30NDA YESICAL DE FOLEY 2412

CHECAGEM DE METAS

3 MEROPENEM E YANCOMICINA 0T/03

3. SUKRDA HASCENTERAL

EVOLUGAD: DECUBITO ELEVACO , PROFILAXIA PARA TVF , PROFILAXIA DE (LCERA DE ESTRESSE INICIO DA VENTILAGAD MECANICA INVASIVA: 24

RELACAC FAUEJF?ID_E (MMHG)y: 257 ESCALA DE RASE: -1 SECACAQ PROFUNDA

EXAME FISICO: PULMDES COM RONGOS,

R TORAX: NO SISTEMA

hbp:f172.16.0.6:8080/Grb/pagestalendimants. do PAperfom=imprimirBcontrole=28id=4593818datalnicial=11/03/2018% 2023:57-07&dalaFInal=11... 1.2
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172.16.0.8:8080tcviypages’atendimanto. do?Sperform=imprimird conlrol e=2Ri1=453381 &dala inidal= 1102019 22:57.07&dataFin...

Mome Bolim de Alendimanto CatarHora Entrada DatyHora Sakda
MARCELQ MAGND BREZERRA DO ORIENTE 11452186 20212018 16:04:00 -
Chaka de nasciments Idads Saxo CNS [Prentuaria;
01582 36 Mezqullng 2051121 Y0360 aaree -
Tampa da lntemacdc Convénto . Plantfa . | :
144 5h 1&min 11 ) NCTURNHO
Dala da Enirada Data Inlermacéo Permanéncia na Unidade: Permtém'llié o Leito
2410272019 18:04:08 2400242019 1B:41:37 15d Th 52min 15d 2h 18min
SISTEMA RESPIRATORIO ' } .
ESFONTANEA: SOB TOT FR: 20,00 SECRECOES: INCREMENTO :
SISTEMA CARDIOVASCULAR .
FC: 89,00 P 19568mmHg SPoA-oe0d

DROGAS: HMORADRENALINA

SISTEMA NEUROLGGICOD

AO: HAD ABRE 1
EVOLUGAD: SEDAGAD .

TE CRANIC

LAUDO TC CRANID; NO SISTEMA

EXAME FISICO:

SEDADO

SISTEMA DIGESTIVOINUTRICIONAL

TIETA: ENTERAL

EVOLLGAQ: PULSOS PERIFERICOS

Rv: TURD

EXAME FISICO: RCR EM 2T, BONF, /5

R: MRM 1

DROGAS: DORMOHID + FENTANIL + PROPOFOL FUPILAS: ISOGURICAS # HCITIBM

EVACUASAD: HAQ HA RELATD

AEDOKEN; PLAND, SIMETRICD, NORMOTENSO, NORMGTIMPANICO, RHA+ EYOLUGAD: RHA POSTIVD

SISTEMA TAXICC/INFECGCIOSO
EVOLUGAD: FEBRE , ANTIBIOTICOTERAPIA , ANTIIGTICOTERAFIA ADEQUADA LACTATO SERICC: 9.8

EXAME FISICO:

LEUCO: 8.530--> 7.330 {10/03)—> 6.480 (11/03}

SISTEMA RENALMETABOLICO

CIVRESE PARA UTILMAS J4HS: 380000

E‘H’GLUI}I:IEB FINAIS
GUTROS EXAMES:

Wi CULTURAS 06/03 #Hk4
> HEMOCULTURA == EM ANDAMENTO G+G-
-> UROCULTURA=> NEGATIVC
-» SECREGAQ TRAQUEAL=> NEGATIVA

CONCLLSOES:

ETIEMA; SEM

1.- SUPORTE E CLIDADCS INTENSIVOS
2.- ACOMPANHAMENTO COM NCR

3.- MEDIDAS DE NEURQPROTECAD, MANTER PIC ATE 20 MMHG.

4.- VIGILANCIA INFECGCIDSA
5 .- MANTENHO VANCOMICINA E MEROPENEM
6.- HEMOCULYURA EM ANDAMENTC COM GG+
7.- TROCO CATETER VENOSOQ CENTRAL

Saglo: UTE ADULTO ENF 31

Letba; 4005

Arofissignal rasponstvel pela Infermegio: MARIO CARTAXGO FILHO

Iokbey M= 00 I P AP e ke b e = i e — e s b A

o, i J P

EVOLUGAD: GLICEMIA CONTROLADA

- ke BTG
.fkﬂ TaTiRE 2 ! *d}.:
o et AFPTESZE s
b Tl':'l iz rﬂf-'w-“ ] B
. ';.\' - !1'-_'!' I""'."u-a? .

TATEOE

Nomers Conselho: 4662

tmm 3 B il A PR D A brdnirsal—1 4 AT A A BTN L dabalinal—11

Y
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LR
+L’ ez Yermetha Neasidcir

Hoepitzt Estadial de Emergénsia ¢ Tauma

Senador Hurtherio Lucana

Aol DRESTES LISBOA, SM -
CHES: 454553 - Tel.: 6332185700

it GOVERND
¥ DAPARAIBA

Impragso par LAECID
BRAGANTE DE ARALD

Em: 11032019 0%:26:46
Mome T Bolatim do Atendingnto DatatHora Entraca DalaHora Saida :
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EUOLugﬁu DO PACIENTE (LAECIO BRAGANTE DE ARAUJO - 11/03/2019 09:26:37)

EVOLUGAC DO PACIENTE
PROGEDIMENTD:
DESCRIGAD DA EVOLUGAD: .

# POLITRAUMA {ACIDENTE MOTOCICLISTICO)

# TCE GRAVE: CONTUSAO CEREBRAL FRONTO-BASAL + EDEMA CEREBRAL
# BRONCCASPIRAGEAD

# IMPLANTE DE ca:rETER DE PIC

Pat:lentq grauefesta\ral sub sedagaofanalgesla continua{dormonid + propofol + fentanil}, pupilas |3::|cmu::as = midticas,
em ¥M! por TOT, hipersecretivo mas sem desconforto vantilatdrio

Hemodinamica estavel, em uso de noradrenalinas {0, 11mogfkgfminy.

Plata fakrit em todos s conlroles das Gltimas 24b, lavcometria normal

Corado, hidratado, aniciérico.

Bam volume udhdrio: 3.600/24h /BH; + 2,148mlf24h

Dieta anteral bem tolerada, sam disglicemias.

MOTIVOS DE INTERNAGAO

1:TCE BRAVE | Z.: BRONCOASPIRAGAD

MOTIVO DE PERMANENCIA (INTERCORRENCIAS)
1.: SUPORTE IHTE_I{IWD AQ l_’:hl_."-l_EHTE KEUROCRITICO

IMPRESSAC CLINICA
DESCRICAD: &

F’RCIENTE GRAVISSIMD

AN'I'IBIG“CDS

i GEFI'HMHDH& 24/07 - FUBPENSQ | 2 GLINDAMICINA 24/02 - SUSPENSC 1. MERDPEHEM E WANCOMICINA 07102

A VANCOROCINA &7/

SOUNDAS, DRENDS E CATETERES

1. Tﬂfm 2. SCNDA VESICAL DE FOLEY 1401 3. SONDA NAGOENTERAL

4,: CATETER VENDSO CENVRAL

cHEuAG:EfM DE METAS

EVQLU';:E'D DECURITS ELEVADD , PROFILAXIA PARA TVP , PROFILANIA DE ULCERA DE ESTRESSE IMICIO DAVENTlLHJ;.AD MECAMICA INYASIVA: 24
RELAGAG PAOZFIOZ (MMHG), 257
EXAME FI.SI!;IGI: PULMOES COM RONCDS,

ESCALA DE RASS: « SEDACAQ PROFUNDA RX TORAX: HO SISTEMA

hip:#172.15.0.6:8080/cvb/pagestatendimento.da?aperformimprimirkcontrole=28&id=45938 18 datainicial=11/03/2019% 20092637 8dataFinal=11... 112
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Home o Balatim dg Alandimento DamfHora Entrada DatarBora Saida
MARCELD MAGND BEZERRA OC ORIENTE 1145218 2410272019 16:04:08 .
Data de naselmanic Idade Sexn CNS Pronluéno -~
2BI0G6r19E2 35 Mazcullno 20611 170360000 SA7AA
Tempo da intermagda Convanio Plantdo
14d 14h 45min L DIURKD
[rala de Entrada Data Intemagas Parmanéncia ng Unidade: Parmanéneis no Leilo;
ZU022019 16:04:08 2410212019 1R:44:57 14 1Th Zemin 144 11h 4Fmin
SISTEMA RESPIRATORIO
ESPONTANEA: SO8 TOT FR: 20.00 SECRECGES: INCRENENTD
SISTEMA CARDIOVASCULAR
FC: 99.00 FA: 116/63mmHg sPOLeROy . - e T

DROGAS NORADRTHALINA EVOLUCAD: PULSOS PERIFERICOS " EXAME FISICO: RCR EM '_ﬂT. BCHF, 88

SISTEMA NEURDLGGICO

A0, HAD AERE 1 RY: TUBD . RM:MRKT .

DROGAS: DDRMOHID + FENTANIL + PROPOFOL PURILAS: ISCCORICAT n HIETII:‘:AIS

EVOLUGAC: SEDAGAD , TC CRANIO

LAUDO T CRANIC: NO SIETEMA
ExAME FlSICO:

SEDARQ

SISTEMA DIGESTIVOMNUTRICIONAL

CIE TA: ENTERAL EVACUAGAD: NAD WA RELATD

ABLOMEN: FLANG, SIMETRICO, NOAMOTENSO, NORMOTIMPANICO, RHA+ EVOLUGAD: RHA PORITIVO

SISTEMA TOXICOANFECCIOSO

EVOLUGAC: FEBRE , ARTIBIOTICOTERAPIA | ARTIBIOTICOTERAPIA ADEQUADA LACTATO SERNCO: 0,8
EXAME FISICO:

LEUCO: 9.530—> 7.330 (10/03)—= 6.490 {11/03)

SISTEMA RENAL/METABGLICD ' _ i

BALANGD HIDRICO EM 24HS (ML) 2148.00 DIURESE Parta UTILMAS 24HS: 300000 - EDEMA: SEM

EVILUGAD: GLICEMIA CONTROLADA

EYOLUGOES FINAIS
UTROS EXAMES:

i CULTURAS 06/03 ik

-» HEMQCUILTURA => EM ANDAMENTO G+HG-
-» URDCULTURA=> NEGATIVO

-» SECRECAO TRAQUEAL=> NEGATIVA

COMCLUSGES:

1.- SUPORTE E CUIDADOS INTENSIVOS

2.- ACOMPANHAMENTO COM NCR

3.- MEDIDAS DE NEUROPROTEGAO, MANTER PIC ATE 20 MMHG.
4- VIGILANCIA INFECCIOSA

5 - MANTENHO VANCOMICINA E MEROPENEM

6.» HEMOCULTURA EM ANDAMENTO COM GG+

7.- TROCO CATETER VENOSO CENTRAL

Bagdo: UTHADULTO ENF 31  Laitg: QOOS
Praflssional rasponsdvel pala Infarmagio: LAECIG ERAGANTE DE ARANID
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CHES: 454553 - Tel.; 8332165700 A
' Erm: OQ/0X20MG C3135:36
Mome Bolatim de Alendimenls CralaHarg En“ﬁ&nﬂ DataHora Saica
MARCELO MAGND BEZERRA DO CRIENTE 1145216 240212019 16:04. e
i o CHNS ronludno

E;};;ﬂen:;ﬂ;mmenlo_ I:Enda ; o Ele::uulim 20811 20360000 gETAR
Tempo do intefnacie Convénlo I;il?-'n;ﬁ:ﬂ i
12d i4h Sdminc : SU3 ——
Dala de Erdrada Oata Inemagioe Fermanoneia na Unidade: Fermanén:lainn ik
ZANOZIZON 16:04:DE BAONEAONS 164037 12d 17h 3imin . 12¢t 11h SAmin

EVOLUGAD DO'PACIENTE (ANNE SCHEREZADE ALVES DA SILVA - 09/03/2019 09:35:28)

EVOLUGAD DO PACIENTE

PROCEMENTO:
DESCRICAD-DA EVOLUCAG:

# POLITRAUMA (ACIDENTE MOTOCICLISTICO)}

# TCE GRAVE: CONTUSAC CEREBRAL FRONTO-BASAL + EDEMA CEREBRAL
# BRONCOASPIRACAD

¥ IMPLANTE DE CATETER DE PIC

Pacienle gravissimo, sob sedagiofanalgesia continua(dormanid + propofol + fentanil+ Cisatracurio), pupilas Isccoricas
a midticas, ern VMI por TQT, menas secretivo sem desconforto ventilatorio ( PYF:282). PIC:23 mmHG, mais esia el
Hemodingmica astaval, em uso de amina vasoativa { NORA1OML/H}.

Apresenta Varios registroz de lebre nos conbroles das ditimas 24h, laucomelria normel, porem, em 02 de Mero -
vanco.

Corado, hidratado, anictérics.

Bom volume wrindrio: 4. 100424k /BH: + 3062 mlf24h

Dieta enteral bem tolerada, sem disglicemias.

MOTIVOS DE INTERNAGAC
1.. TCE GRAVE, . . . 2.: BROKCOASPIRAGAD

MOTIVG DE PERMANEMNCIA [IHTEHCDRREHGME}
1. SUPORTE INTENSIVO AD PACIENTE NEUROCRITICO

IMPRESSAD CLINICA
DESCRIGAD: N
PACIENTE GRAVISSIMO, PIC ESTAVEL APOS INICIO DO CISATRACURICO,

ANTIBHOTICOS
1. CEFTRIAXCNA 24102 » SUSPENSO 2: CLINDAMICIMA 24402 - SUSPENSO 1. MEROPEMEM E VANCOMICINA TT03
4. VANCOMICINA 07703

SONDAS, DRENOS E CATETERES
1. TOT 24/02 2 SONDA VESICAL DE FOLEY 24002 4.: SONDA NASOENTERAL

4.: CATETER VENOSO CENTRAL

CHECAGEM DE METAS
EVGLU@ﬁ.{i: DECUBITS ELEVADD , PROFILAXIA PARA TVP , PROFILANIA DE DLGERA DE ESTRESSE INICIO DA VENTILACAD MECANMICE ', VL EIVA 23
RELACAC PAD2ZFIO? (MMHG): 282 ESCALA DE RASS: -4 SEDAGCAD PROFUNDA R TORAX NO SISTEMA .

EXAME FISICD: PULMOES COM RONCOS.

i ?2.15.ﬂ.ﬁ;ﬂﬂﬂ_ﬂ.ﬁ:@pap&shtﬂndirr|entu.du?&perfurm=rimprirnir&mmmle=2&id=459361&d&talniuial=09.l'€ﬂu'20IQ%EMH:BE:?B&:IaIaFInaIﬂQ... 12
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HAGE pC QRIENTE ?ﬂ%gTﬁda Aandiments E:f%ﬂi&a H'E‘Inm?ﬂﬂ Anlaihars %ida .
E:}Il;lﬁ}nfﬂggsmmﬂnm Iﬁiade mulmn EDM:I 12170360000 E;;ﬂﬂg-lé"in )
s . S
AT N g I L e

ESPONTANEA: SOB TOT FR: 20.00 SECRECOES: INCREMENTG

SISTEMA CARDIOVASCULAR

FC: o000 Pa: 11 5BmmHg SPOE 100,00

DROGAS: NORADRENALINA EVOLUGAD: PULSOS PERFERICOS EXAME FISICD: RCR EM 2T, BCNF, SIS
SISTEMA NEUROLOGICO

A0 HAD ABRE 1 RY: fUBQ RM: MRM 1

EVOLUGAD: SEDAGARD , TC CRANIO DROGAS: DORMONID + FENTANIL + PROPOFOL + CISATRACORID
PLPILAS; igomicticas e MIOTICAS
EXAME FISICO:

SEDADO.

LALKIO TC CRAMIO: NO SISTEMA

—

SISTEMA DIGESTIVO/NUTRICIONAL - : el .
EVACUAGAD: NAD HA RELATO
ABDOMEN: PLAND, SIMETRICO, NORMOTENSO, NORMOTIMPANICO, RHA+ EVOLUGAO: RHA POSITIVD

QIETA: ENTERAL .

SISTEMA TOXICOANFECCIORO |

=, L uCAG, FEBRE . ANTIBIOTICOTERAPIA , ANTIBHOTICOTERAPIA ADEQUADA L. (ATO SERICO: 1,59
ZxE FlSICo:

LEUCG: 9.530

SISTEMA RENALIMETABOLICO

DEEITO LRIMARID {MLEHS : 1000.00 BaLANCC HIDRIGD EM 24HS (ML) 306200 DIURESE PAaRa UTILWAS 22HS: 410000

EDEMA: SEM EVOLUGAD: QLICEMIA CONTROLADA

EXAME FISICD:
U: 43 /f CREA: 1,25

EVOLUGOES FINAIS )
SUTROS EXAMES.

#irt CULTURAS 06103 #H#

> HEMOCULTURA => EM ANDAMENTO G+/G-
-= URDCULTURA=> HEGATIVOQ

-» SECRECAQ TRAQUEAL=> NEGATIVA

CONCLUSGCES:

1.- SUPORTE E CUIPADCS INTENSIVOS
2.- ACOMPANHAMENTCG COM NCR
3.- MEDIDAS DE NELURCOPROTECAD, MANTER PIC ATE 20 MMHIG.

4 - VIGILANCIA INFECCIHOSA
5 . MANTENHO VANCOMICINA E MEROPENEM DEVIDO ESTA HA MENOS DE 48H

%.- HEMOGULTURA EM ANDAMENTO COM G-/G+

Sacho: UTI ADULTO ENF 31 LaHo: 0005
Przﬂaslunnl respanadvel pola nformagice: AHNE SCHEREZADE ALVES DA SILVA

e AT AR A EAREA i el b amAiante e T o e mimirp.m.-.mnz':xid=aﬁu:mmdminininl:l‘ﬂfnﬁﬂl'iﬂ%?ﬂﬂ!}:ﬂﬁ:ZFIEﬁataFmEhG@,.. 22
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Sepador Humberto Lucena
Ay, OREETES LISBOA, SM - . Impressa gor. =© A iR
CHES: 454553 - Tal.: §332165707 HARCL DO LEITE 1.5 Sowi-

MANGLEIRA
Em: 0BO32070 7" 2222

Wome o Broletim da Alendimesnto DataHora Entoada Data/Hors Sa'de

MARCELC MAGNCG BEZERRA DO ORIENTE 1145216 2410212019 16:04:08 _

Dala de nascimants ~ |dads S CHS Prentudrio

2EOBMSEY 36 Masculing 2064142170360000 BEVBE

Tarmpo de Inlamagsd Convanio Plantic

14d 16h $min s5uUs DIURMNC

Dala de Enlrada Data Internagle Fermanéncia ng Lindade: Pernankrria ng Le

|24J02!2G19 16:04:08 240212019 18:41:37 11d 18h 45min 11d 43h 11min

EVOLUGAQ DO PACIENTE (FRANCISCO HARDLDO LEITE DE S0USA MANGUEIRA - D8/03/2019 10:50:30)

EVOLUGAO DD PACIENTE

PROCEDIMENTO:
DESCRICAD DA EVALUCAD:

# POLITRAUMA (ACIDENTE MOTOCICLISTICO}

# TCE GRAVE: CONTUSAC CEREBRAL FRONTO-BASAL + EDEMA CEREBRAL
# BRONCOASPIRACAC -

# IMPLANTE DE CATETER DE FIC

Facienie gravissimo, sob sedagaofanalgesia continua{dormonid + propafol + fentanit+ Cisalracurio). pupilas s r.a¢
@ miglicas, em ¥MI par TOT, menos secretive sem desconforto vertilatario ( PIF 175}

Hamodindmica estavel, em uso de emina vascaliva { NORA:10ML/H).

Apresenta Vérios registro de febre nos coniroles das lfimas 24h, incremento da leucomelria, porem, em 21 de [erd +
Vanco. - -

Corado, hidratado, anictérico.

Diurese concentrada (DU: 4.400/24h /BH: + 612mif24h

Digla enteral bem tolerada, sem disglicemias.

MOTIVOS DE IMTERNAGCAO
1..TGE GRAYE _ 2. BRONCOASPIRACAD

MOTIVO DE PERMANENCIA (INTERCORRENCIAS)
1.: SUPORTE INTENSIVO AD PACIENTE NEUROCRITICO

IMPRESSAD GLINICA
DESCRICAO: L
FACIENTE GRAVISSIMO, PIC ESTAVEL APOS INICIO DO CISATRACURIO.

ANTIBIOTICOS
1.: CEFTRLANQNA 24/02 - SUSPENSO 2. GLINDAMIGINA 2402 - SUSFENSD 3. MEROPENEM E VANGOMICINA 07707
4. VANCOMICINA 07403

SONDAS! DREMDS E CATETERES
1. 10T ?4‘_!}2 2. SONDA VWESICAL DE FOLEY 2402 3. SONDA NASGENTERAL
4. CATETER VENOSD CENTHAL

CHECAGEM DE METAS
EVOLUGAD: DEGUBITO ELEVADD . PROFILAXIA PARA TVP | PROFILAXIA DE ULCERA DE ESTRESSE INICIO DA VENTILACAC MESANICS 10a5Ive 2
RELAGACPADLFIOE MMHG): 175 ESCALA DE RASS: 4 SEDACAO PROFUNDA  RX TORAX- NO SIBTEMA
EXAME FLES“!:G: PULMOEE COM ROMCOS.
hipii ?2._‘!1_5.1J.§:_BQBDrgrl:_;fpqgasfatendimemu.du‘{&perfmm=lmpr4mlr&mmmle=2&id=~4593$1 &datalnleral =083 207 9% 20 D:Sr:r:aﬂ&:lla Fiealzfig 17
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I

‘Marme Boletlm de Atendimenio Data/Hora Entada Dala/Hara Salda

TWAR O ORIENTE 4145216 2410242019 16:04:08 L .

;Data de rascimente Idade Senen CNE Pronbugrio

| 2BI0BM9EZ 15 Masculing 2061124360000 GBTER

e 4 intermagio Comvdnio Flantag

118 18k Grmip sU5 DIURNG i
iData e Entrada Cala Internagdo Fermanéncia na Unidade: FPemmanéncia no Leilo:
iﬂdfﬂﬂil.'_llﬁ 16:04:08 AAOR2019 16:41:37 11d 18h 46min Md 1307 11min

ZEPTNTAMNEL: 308 TOT

FISTEMA CARDIOVASCULAR

A

I .7 UCAD; PULSOS PERIFERICOS

SISTEMA NEUROLOGICO

FR:- 20.00

PA: 117163mmHg

EXAME FISICO: RCR EM 2T, BCNF, 515

A60: NAD ABRE 4

EVOLUGAD: SECAGAD . TE CRANID

FLPILAS: igomidicas e MIDTICAS

EXANE FISICO:
SEDADO

SISTEMA DIGESTIVO/NUTRICIONAL

CHETA: ENTERAL

RY; TUBO

EECREGOES: INCREMENTO E

SPOA: 100.00

FM: MRM 1

DROGAS: DORMONID + FENTANIL + PROPOFOL + CISATRACURIO

LALIDG TG CRANIC: RO SKETEMA

EVACUACED: NAD HA RELATO

ABCCIMEN: PLAND, SIMETRICD, NORMOTENSD, NORMOTIMPANICO, RHA+ EVOLUGAD: RHA POSHIVO

SISTEMA TORICQANFECCIOSD
S LGAD FEBRE, ANTIHIGTICOTERAPIA , ANTIBIOTICQTERAPIA ADEQUADA

SISTEMA RENAL/METABOLICO

SaLAMGD HIGRICD EM 24HS (kiL): £12.00

EDEMA: SEM
ExXAME FISICLTY:

BOA FUNCAO RENAL.

EVOLUGQES FINAIS
OUTROS EXAMES:

Fek: CULTURAS Q6/02 'R
-> HEMOCULTURA => EM ANDAMENTC G+/G-
-» URQCULTURA=> NEGATIVQ
-» SECREGAO TRAQUEAL=> NEGATIVA

CONCLUSAES:

DIURESE

PARA UTILMAS 24HS: 240000

EVOLUGAD: GLICEMIA CONTROLADA

1.- SURORTE E CUIDADOS INTENSIVOS
2.- ACOMPANHAMENTO COM NCR
3.- MEDIDAS DE NEUROPROTEGAQ, MANTER PIC ATE 20 MMHG.
4.- VIGILANCIA INFECCIOSA
5.- MANTENHO VANCOMICINA E MEROPENEM DEVIDO ESTA HA MENOS DE 48H
G- HEMOCULTURA EW ANDAMENTO COM GG+

Segac, UTI ADULTO ENF 3

Leito: 0005

| AGURILLADC (ML 01200

Profissional respensavel pala Infermasdo: FRANCISGO HAROLDO LEITE DE S0USA MANGUEIRA

Nt 172, 1646 SO0 sy inaes alendimento_do P B oerorm= manmirEcontrole=2&id=45938 1 Rd alainitial=08/03 201 8%, 2010:50: 30&d ataFinal =08 ..

Ndmgre Conselho: 8797

a2
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Senarior Humberta Lucernsa D A P ’&i -= £, iB F
&, DRESTES LISBOA, 50N - Imtprassg par ‘.-‘wEIC'IO
CNES; 4545532 - Tel.: B332165700 BRAGANTE DE AREID

Em: 070201 110003

Noma ; ' ' Bolatim da Atendimento DatarHora Entrads Data/Hora Sakta

MARCELD MJ}GHD BEFEARA DO QRIENTE 1145218 240272015 1 G:04:08

Cala da nascinents |dade Sexo CNS Prontudeio

281061802 36 Masculine 20511 2970160000 Aa7EE

Tempa do inlemaiio Conm linhe Fantac

10d 46h 19min EUS HURRO _
Dala de Enlrada Dala Inlsmacko Pennanncia na Unidage: Parmanéncia no -0
241022019 16:04:08 2410212019 18:43:37 10d 18h 5&Emin 10d 13h 2tmin ) -

EVOLUGAO DO PACIENTE (LAECIO BRAGANTE DE ARAVJO - 07/03/2019 10:56:57)

EVOLUGAD DO PACIENTE

PROGEDIMENTO: -
DESCRIGAC DA ENOLUGAC:

# POLITRAUMA [ACIDENTE MOTOGIGLISTICO)

4 TCE GRAVE: CONTUSAO CEREBRAL FRONTO-BASAL + EDEM& CEREBRAL
# BRONCOASPIRACAD

# IMPLANTE DE CATETER DE PIC

Pac:ianté gravissima, sob sedagaafanalgesia contlnuaidermonid + propofol + fentanil), pupilas isocoricas e migticas.
em VMI'por TOT, menos sacretivo sem desconforto ventilatdrio.

Hemodiridmica estével, sem uso de amina vasoativa.

Apresenta registro de 3 episddios de fabre nos coniroles das altimas 24h, incremento da leucometria

Corado, hidratado, anictérico.

Diurese concantradn (DU: 4.400/24h /BH: + 212mlf24h

Dieta enleral bem tolerada.

MOTIVOS DE INTERNAGAC

1. TCE GRAVE
i

MOTIVO DE PERMANENCIA (INTERCORRENCIAS)
1. SUPORTE INTENMBIVO AD PACIENTE HEURCLERITICO

2.: BRONCOASPIRAGAD

IBaPRESSAQ CLINICA
DESCRIGAO:

PACIENTE vaissmo. PIC ALTERADA. INSTAVEL.

ANTIBIOTICOS

1 EEFTHI:!..':KﬂHA 24102 « SUBPENSO
5

SONDAS, DRENOS E CATETERES

1. TOT 24/02 -

2.: CLINDAMICIMA 24103 - SUSPENSO 3.: MERQFENEM E VANCOMICINA D03

Z: SONDA VESICAL DE FOLEY 2402 1, SQHDA NASDENTERAL

4 CATETER VENOSD CENTRAL

CHECAGEM DE METAS
E¥GLUGAD: DEGOBITO ELEVADS , PROFILAXLA DE ULCERA DE ESTRE2SE INICID DA VENTILAGAD MECAMICA INVASTVA: 2402

ESCALA DE RASS: -4 SEDAGAD PROFUNDS  RX TORAX; NO SISTEMA ExAME FISICO: PULMOES COM RONCOS.

SISTEMA RESPIRATORIO

Esmméysa: S0B TOT FR: 20000 SECREGOES: INCREMENTO

hip:f172.1 E,ﬂ.ﬁi:&ﬂﬁﬂa‘c@Fhagesmtarldimntﬂ.du?&perfwirnpI'in'lir&mnlmb&=2&id=4599-ﬂ1 Sdatainicial=07/03/201%% 201 Q:55: 5T kdatar iz =37 .
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M3 Boletirm de Alendimento Dala/Hora Entrada DalaHora Saida
|h1m%%%m%RIEME 1145216 2410272019 16:04:08 ! L
D11a de nascimanto Idade Eexo CNS Pranluaric

2BRGABEZ 36 Manculing 081121 70360000 58788 |
1 Tempo de internagio Convano Planigs
i10d t6h 1%min sus DIURNG
1Dats ¢ Enwrada Dats Intemagso Permeangncia na Unidade: FPermengncie ng Leita:
124/022049 16:04:08 242219 1841237 10d 18k F6min 10d 12h 21min

Fooada00 PA; +17/63mmHg SPCF, 100.00

T L UCAO PULSDS PERIFERICOS EXAME FISICO: RCR EM 2T, BCHF, 8/8

SISTEMA NEUROLOGICD
ATy DR 2 A TUBD
=, Lo GAC: SEDACAD , TC CRANID
~3. 20 TC CRAMIO: MO SISTEMA

T ovaE FiSICD

SELADOQ

SISTEMA DIGESTIVO/NUTRICIONAL

DIETA: ENTERAL EVACUACED: NAG HA RELATO

Ri: RETIRADA A DOR 4

ARDOMEN: PLAND, SIMETRICD, NORMOTENSO, HGAMOTIMPANICE, RHA+ EVCLUGAC: RHA POSITIVD

SISTEMA TOXICOANFEGCIOSO
EYCUCAD ANTIBYITICOTERAPLL , ANTIBIOTICOTERAPIA ADRQUAGA
=L E FiSIgo:

LEUCQ: 7.470-—> 7.550 {06/03) —-> 10,870 (07103}

SISTEMA RENALMETABOLICO

BALANGO HIDRICC B 2HS {ML): 312.00 DILURESE PARA UTILMAS 24HS: 4400.00

EVOLINGAD: GLICEMIA CONTROLADA
a0 E FISICO:

BOA FUNGCAO RENAL.

EVOLUGLES FINAIS
CONCLUSOES:

1.- SUPORTE E GUIDADCS INTENSIVOS

2.- ACOMPAMHAMENTC COM NCR

3.- MEDIDAS DE NEUROFPROTECAQ, MANTER PIC ATE 20 MMHG.
4.« VIGILANCIA iINFECCIOSA

5.- PRESCREVD VANCOMICINA E MERQPENEM

Sagho: FT) ADULTC ENF 31 Lelta: 8005
Prafissional responsavel pels infonmaglo: LAECIO BRAGANTE DE ARAILIC

w473 1R £ AR rukinanealiatandirenta dntRnecarmsimenmicReontrla=2 A0 =4 A5/ Klaia Inlalal=NT R 2NAA%R0 1595 T SdataF inal=7 ..

EDENSA; SEM

CROGAS: DORMONID + FENTAMIL + PROPOFOL PUFILAS: isomidlicas a fotorreagentes

a2
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REARE e Y ermidhia Brasilzicn

Hospital Estatual de Emergdncia e Trruma

Senador Humberts Lucena

&Y. CRESTES LISRDA, SN -
CNES; 454553 - Tah.: A332105700

" @f DAPARAIBA

simprimir&conirole=2&id=459381 R atalnipal=D60H2019 1430 ha oalad

'
o
- =&

GOVERNO

Impregso por: L7200
BRAGANTE DE A% w3
Em: UGI0R2059 14 3115

EVOLUGAD DO PAGIENTE (LAECIO BRAGANTE DE ARAUJO - 06/03/2019 14:30:06 __

EVOLUGAD DO PACIENTE

FRDCE“EIIM;ENTD:
DESCRIGAD OA EVOLUGAC:

" 4 POLITRAUMA (ACIDENTE MOTOCICLISTICO)

# TCE GRAVE: CONTUSAC CEREBRAL FRONTO-BASAL + EDEMA CEREERAL
1 # BRONCOASPIRACAD
# IMPLANTE DE CATETER DE FIC

Pacignts gravissimo, sob sedacia/analgesia continualdormonid + propofof + fentanll), pupilas isoooricas e mickinas.
am YMI por TOT, manos secrativo sem descorforio ventilatdrio.

Hemedirlamica estével, sem uso de aming vasoaliva.

Afabril na mamenlo @ sem regisire de febra nas 24 h, leucometria normal

Corado, hidratade, anictérico,

Bom volume urindrio com escorias nitrogenadas discrelamente glavadas

Diata enleral bem tolerada.

MOTIVOS DE INTERNAGAQ
1. TCE GRAVE

2.: BRONCOASPIRAGAD
1

MOTIVD OE PERMANENCIA (IMTERCORRENCIAS)

1.: SUPDRTE INTENSIVO AD PACIENTE NEU ROGRITICO

hrtp:H']?E.1&O_f?:aU.Bl:l.ﬁcuwpagasfmndhwmn,du?&parforrn:imprhﬂlr&mnh'umni&id=¢59331&dalﬂ hoicial=06/0 3201 992014 30:06& dataFinz=05. ..

" m_'RESSAD CLINIGA

DESCRIGAD:
PACIENTE GRAVISSIMO, PIC ALTERADA, INSTAVEL.

ANTIBIOTICOS

1.: GEFTRIAXONA, 24102 2. CUNDAMICINA 24/02

SONDAS, DRENOS E CATETERES

1. TOT 2![!1'.'2 2: SDONDA VESICAL DE FOLEY 24702 1. SONDA HASOENTERAL

CHECAGEM DE NETAS
EVOLUGAC: DECORITO ELEVADD , PROFILAXIA DE 9LGERA DE ESTRESSE INICIQ DA VENTILAGAD MECANICA INVASIVA: 24102
RELAGEC PACFIO2 (MMHG): 283

ESCALL DE RASS: -8 BEDAGAD FROFUNDA  RX TORAX: HO BISTERA

EXAME FISICO- PULMOES COM RONCDS,

$ISTEMA RESPIRATORID

ESPONTANES: S0B TOT FR. 24.00 SECRECOES: INCRENENTO

Meme | . Bolalm de Atendimento DataHora Entrada Dala/Hora Salda

MARCELD MAGHD REZERRA DO ORIENTE 145218 24/02r2018 16:04:00 :
Cata do nascimenio Idade Sexn CHS Prontuano :
28/0&611942 35 Mascullnoe 20811 2174380000 GA7EB

Tempa de nlemagdo Convinio Planlao

9d 15h S0min i EUs DIVRKD

Data dd Entrada Cala Inlemegio Feomandrcie ne Uridade; Permandnci na LEro:
246212019 16:04:08 - 24024018 18:47:37 i 22k 2T min gd 18h 52min )



0832019 172.16.0.6:60280fcvb/pages/atendimanto. do?&perfarm=imprimir&comrolg=2&d=4592361 Ldatalnlcial =08/D32012 4 tl}:a{!:nB&dalth.. .
1

m Bolelam da Atendimenia DatarHora Entrada Damitiora Saids {
Mm%%%ﬁmmﬁ 1145216 2022019 16:04:00 . I
Cata de nascimanlo ldade Sexo ChE Pronlugrc |
28/06/1382 a6 Mascuiing 206112170360000 8a7ee
Tampa de Infemacis Convinbo Plantic
94 1%h 0min EUS DILRNGO
Hala de Enlrada Data Inlemagso Perrnandncia na Unidade: Permanérdia no Lelto:
24022019 16:04:08 24022019 18:41:37 d 22h 2¥min od 16h 52|;|1I‘:|'|
_________ P K

FC, 89400 FA: 15584mmHg SPCY 10000 i

EVOLLGAD: PULEOS PERIFERICDS EXAME FISICO: RCR EM 2T, BONF, 8/8

SISTEMA NEUROLOGICO :

AD: DOR 2 RV TUBC RM: RETIRADA A DOR 4 "

ELOLUGAD: SEDAGAD T CRAHKD DROGAS: BORMONID + FENTANL + PROPDFOL FUPILAS: lsomldllcaz e !nmmag'?ms

LA DO TE CRANIO: MO SISTEMA :

EXANME FISHO:

SEDADD

SISTEMA DIGESTIVO/NUTRICIONAL
TIETA: ENTERAL Eve LA GAC: HAQ HA RELATO
ARLUIMEN: PLANG, SIMETRICO, NORMOTENSD, NORMOTIMPANICO, RHA+ EVOLUGAD: RHA POSHTVD

S1STEMA TOXICOANFECCIOSO
EVOLLUGAD: ANTIBIOTICOTERARLA , ANTIMOTICOTERARLA ADEQUADA LACTATO SERICO: 0.8
EXAME FISICO:

LEUCQO: 7.470-—> 7.550 {06/03)

SISTEMA RENALIMETABOLICO
BALANGD HIDRIGE EM 24HS tL); 696.00 DIURESE FARA UTILMAS 24HS: 280D.08 " EDEMA: SEM

EVOLUCAQ: GLICEMMA CONTROLADA
TXAME FISIC0.

BOA FUNCAO RENAL.

EVOLUGOES FINAIS
COMCLUSOES:

1.- SUPORTE E CUIDADOS INTENSIVOS

2 - AGOMPANHAMENTO COM NCR

3.- MEDIDAS DE NEUROPROTEGAC, MANTER PIC ATE 20 MMHG.
4.- VIGILANCIA INFECCIOSA

5.- SOLICITO NOVAS CULTURAS E PRESGREVO MEROPENEM

Socdo UTI ADULTO ENF 31 Lolio: KNS
Profissional reaponsdvel pola informagio: LAECIO BRAGANTE DE ARAWIC

Lt TR LA B BAERM b Inmapelatandimanda e ?Raefnrensimnamie crnirede s 7R iA=4AR0ER 1 RedatsInlpA=NRTANIARI A NNERdaRF inal=0h, .. 272
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Hospital Estadus! de Emergéncla e Traurma

Sanador Himberto Lusena

Ay, ORESTES LISBDA, S/N -
CHES: 454553 - Tel.: B332165700

+

{853 GOVESH)
Ko DAPLALLDF

Impresso por: - &
SCHEREZADE AL -

: SILvA

i Em: 05MEI0A8 08:56.41
Hema : Bolatim do Alendimanto Dea'Hora Enlrada Dala/iHora Saida
NMARCELD MAGNG BEZERRA DO CRIENTE 1145216 24/02r201% 18:04:08
Data de nasclmantd dada Saxo CNE Prontudsio
2BF06H BE2 ' 35 ) Maaculino 2061121703€0000 88785 o
Tempe d& Inlamasdo Convinio Planido
ad 14h 15min : sUS DIURKO .
[hata de Entrada Date Intamagan Farmanéncia na Uridade: Permananc:a au - .=
2440277049 18:04:08 24022019 18:41:27 ad 18h 52min ad 11h Y7min L

[ — —_

EVOLUGAQO DO PACIENTE (ANNE SCHEREZADE ALVES DA SiLVA - 05/03/2019 08:53:47)

EVOLUGAC DO PACIENTE

FROCEQIMENTO:

DESCRICAD DA EVOLUGAD: o

# POLITRAUMA [ACIDENTE MOTOCICLISTICO)
# TCE GRAVE: CONTUSAQ CEREBRAL FRONTO-BASAL + EDEMA CEREBRAL
# BRONCOASPIRAGAD

# IMPLANTE DE CATETER DEPIC

Paciente gravlssimo, sob sedagiofanalgesia continua(dormanid + propofal + fenlanil). pugilas isocoricas e miotizas
em VMI por TOT, menos secretivo sem desconforlo ventilatdrio.
HemodinAmica estdvel, sem uso de amina vasoativa.

Afebrll no momento & sem registro de febre nas 24 hrs, leucomelria normail
Corgdo, hidratado, anicléncs.
Bam volume urindrio com escdrias nitrugenadas normais
Dieta enteral bem tolerada.

MOTIVOS DE INTERNAGAG

1:TCE GRAYE ' 2. BRGHCOASPIRAGAG

MOTIVO DE PERMANENCIA (INTERCORRENCIAS)
1.: SUPDRTE INTENSIVO AD PACIENTE NEUROCRITICD

IMPRESSAQ CLINICA
DESCRIGAD:

PACIENTE GRAVISSIMO, PIC ALTERADA, INSTAVEL.

ANTIBlﬁﬂpos

1.1 CEFTRIAXONA 24R02 2. CLINDAMICINA 2412

SONDAS. DRENOS E CATETERES

1. TAT 24102 2. BONDA VESICAL PE FOLEY 24702 3.: SONDA NASDENTERAL

CHECAGEM DE METAS
EVOLUGAC: DEGDHITO ELEVADG , FROFILAXIA DE ULCERA DE ESTRESSE INICHO DA VENTILAGAD MECANICA INVASIVA: 24702
RELAGAD PAOZIFIOZ (MMHT): 410

ESEALA OF RASS: «f SEDACAD PROFUNDA  RX TORAX: NQ SISTEMA

EXAME FISIC0: PLLMOES COM AQNCOS,

SISTEMA RESPIRATORIO

ESPUNTANEA: SOB TOT FR: 24.00 SECREGOES: INCREMENTO

httpaff1F e E.0.6:5080/cvbipages/atendiments. do ?Eperdorm=imprimirdcontrole=24id=450381 Edalalnicial=0502r201 $p2008:53:4 14 dataFing =05, .

e
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172.16.0.6:5080fcvbipagesfatendimente.do P& perfom=imprimir&controla=2&10=459381 Rdatainicial=0503/20 1% DA:53:¢1dataFin. ..

Mame Gdletim de Aterdmanio CataMora Enlrada DataHora Saida
il R ARENTE 114521¢ 24022010 16:04:04 . .

Data de nascamanty Idade Sexo CHS Prontuario

:Efqguf_‘l'!_ﬂz 38 Masculino 2001121 70360000 &a7ad

Pt PR I | E e ) Canvénls Flantdo

:3d 14k 15min sUs OIURNO

'Calz e Ertraca Data Inemaqao Fermanéneia na Unidade: Permenéncia 1o Leila:

20202018 16:04:08 2402/ 2019 10:41:37 Bd 16k S2min Ad 41k 17min

A5 1] PA: TI6/84 SP0 100.00

Evul IGAD: PULS0S PERIFERICOS EXAME FISICO: RCR EM 2T, BONF, 645

SISTEMA NELROLOGICO :

LT RQRZ Ry: TUBO RM: RETIRADA A DOR 4

. eal SEDAGAD , TC CRAMIO DROGAS: DORMOHD + FENTAKIL + PROPGFOL PUMILAS: Isomiiticas ¢ ftoreagentss
_iD TR CRAMID HO SISTEMA
EXEAE FISICC

SEGADO

SISTEMA DIGESTIVO/NUTRICIONAL
DIETA: ENTERAL EVACUAGAD; NADG HA RELATO !

ABDOMEN: PLANG, SIMETRICD, NORMOTENSO, NORMOTIMPANCS, RHA+ EVOLUGCAD: RHA POSTIVO

SISTEMA TOXICOANFECCIOSQ
=, ARG ANTIRIOTICOTERAPLS , ANTISIOTICOTERAFLA ADEQUADA LAGTATC SERICO: 1,8

TE-ME RISICY

LJEACO TATO

SISTEMA RENALIME TABOLICO

BESTD URINARME (MLIBHS): 2000.060 SALANGT HIDRH: EM 24HS (MLY: 1702.00 DIURESE PARA OTILMAS 24HS! i?ih]ﬂn

e LimKth: SER EVDLUGAD: GLUCENEA CONTROLADA .

r 1B FEICO.
S FUNGAQ RENAL.

EVOLUGHES FINAIS
SCOHCLUSOES.

1.- SUPORTE E CUIDADGCS INTENSIVOS

2.- ACOMPANHAMENTG COM NCR

3 .- MEDIDAS DE NEURCPROTEGAOD, MANTER PIC ATE 20 MMHG.
4 - VIGILANCIA INFECCIOSA

Socdc: UTI ADULTD ENF 21 Leito: GOOS
Profissional rospensavel pela Infermagin: ANNE SCHEREZADE ALVES DA SILVA

T PR M & AN EvhImaneefslandirmera et Enarfnmm simone rR cptesla= R id=A RO AR A sl Alnl A=A AN A% NNR-R3- A1 A dataFinal=05. .. o2
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%( “ri¥ermelha Brasileir:

AV ORESTES LISBOA, SN -
CHES: 454553 - Tel.; 8332183700

1172.16.0.6.8080cvbipagesalondimenta.do P &perormeimprimireantrola=2Sid- 453381 gdatalnicigl=f4/03/2019 22:58 Sl&outal -

ﬁ $ GOVERNG
L& DAPARAIBS

CaRTaxX0 FILHI
Em: D4MIE0IE £3:00:0%

EVOLUGAQ DO PACIENTE (MARIO CARTAXO FILHO - 84/03/2018 22:59:52)

EVOLUGAD DO PACIENTE

PROCEDIMENTC:
CESCRIGAD DA EVOLUGAC:

# POLITRAUMA (ACIDENTE MOTOCICLISTICO)

# TCE GRAVE:.CONTUSAO CEREBRAL FRONTQ-BASAL + EDEMA CEREBRAL
# BRONCCASPIRACAC

# \MPLANTE DE CATETER DE PIC

Paciente gravissi'mu, sob sadagéufaﬁalgesia continua, pupilas isocdricas e midlicas, em VI por TOT, menos sa-reiivy

sem desconforto vaniilaidrio
HemodinAmica esetivel, sem uso da amina vasoaliva

Afebrit no momento, mas ha regisiro da 2 episddios de febrg nos controles das oltimas 24h, leucometria normal

Corado, hidratado, antctérico.

Disrese concentrada (DU: 3.100mi/24h BH: + 2.897mif24h), escdrias nitrogenadas normais

Dieta entera) ™

MOTIVOS DE INTERNACAQ

1.: TGE GRAVE 2: ARONCOASFIRACAC

MOTIVO DE PERMANENCIA (INTERCORRENCGIAS)
1.: SUPORTE INTENSIVO AG PAGIENTE NEURCCRITICO

IMPRESSAC CLINICA
DESCRIGAD: .

PACIENTE GRAVISSIMO, PAC ALTERADA, INSTAVEL.

ANTIBIOTICOS

1. CEFTRIAXCHA 2402 2.: CLINDAMICINA 34502

SONDAS, DRENOS E CATETERES

1. TOT 24802 2. SONDA YESIGAL DE FOLEY 2402

CHECAGEM EBXE METAS

1. SOMDA NASODENTERAL

EVOLUGAC: DECOBITC ELEVADO , PROFILAXLA DE ULTCERA DE ESTRESSE INICID DA VENTILAGAD EAECANICA INVASIVA. 2402

RELAGAD PAOZIFID? (MMHG}: 356 ESCALA DE RASS: -2 SEDACAD LEVE

EXAME FISICO: PULMOES COM RONCOS,

SISTEMA RESPIRATORIO

ESPONTANEA: SOB TOT FR:- 25.00

hitpd72.1 B.0.6:E080icvivpagesfalendiments. do ?apedorm=imprimit&controle=28d=450381 Sdatatnicial=04/0 201 8% 2022 50:528dakaFinaisid. . T

RX TORAN- MO SISTEMA

SECRECHES: INCREMENTO

kegrme C Bulgtim de Atendimenio Ciata/Mors Enirada Dala/Hora Saies ,
MARCELD MAGND REZERRA DD QRIENTE 14456218 24F02204 Y 16:04:0:8 i
Dala de nascimento " [idada Soxo CNS Frontugio |
204061982 : 36 Masculina 2061121 70360000 GRTAR !
Tempa de Inlamagho Compérdg Plantds

ad 4h 19min SU3 HOTURNG

Dzl de Enlrada Diata Intetmacdo Permanéntla na Unidede: Puermanéncie ni; Leior
24022019 16;04:06 242D 1241037 fd &n 3min Ad Th 21min _



G432 B 172.16.0.6: 808 avivpagaaalendimante.do P &pararm=imprimir&controla=2&id=4 59381 hdatalnicial=04/032019 22:58:52&dataFin ..

H Bolalm da Atsndiments DataHora Enttada loatamsra Saige
m&%ﬁ[ﬂ%%mme 1145216 24002r2019 16:04:00 . u
Crale de nastimanlo Idade Soxn CNE Frovluarnic
- |128M081 292 38 Mascullno 08121 FNIBOOEN £5788
Tempo de Intemagdo Gonvénio Piantio
Bd 4h 19min 5U5 NOTURNO
Dala de Enbada Data Inlamagio Permanércia na Unidade: Parmanéncid no Laito;
240029 16:04:08 240202019 16:41:37 gd &h 56mhn fd 1k 24min
FC: 69.00 P& 1287 5mmHo SPOF- 100,00
SUDLLCAD: PULSOS PERIFERICDS EXAME FISICO: RCR EM IT, BCNF, &5
SISTEMA NEUROLAGICOD
LGk DOR 2 FV: TUHOD RM: RETIRADA A DCR 4
v e UGAG: SEDAGRD |, TC CRANIO BROGAS: DURMONID + FENTANIL FUFILAS: laemlétcas o fotorraaganiea

LALCO TS CRAMID. NO SISTEMA
EXANE FiSHor

SEDADOD

SISTEMA DIGESTIWVOINUTRIGHINAL, L
DIETa: ENTERAL EvACUAGAD: NAG HA RELATO '
ABDOMEN: FLANG, SIMETRICO, NORMOTENSD, NORMOTIMPANICO, RHA+ EVOLLUCAC: RHA POSITIVD

SISTEMA TOXICOINFECCIOSO . s
EVOLUGAD: FEERE , ANTIEICRCOTERAPLA , ANTIBIOTICOTERARLA ADEQUADA LACTATO SERICO: 1,0

SISTEMA RENAL/METABOLICO _ ' L

BIURESE PARA UTILMAS 24HE: 3100.00 EDEMA: SEM EVOLUGAD: GUEEMIA cDHTHﬁLAIJA
EXAME FISICO: .

Bva FUNCAD RENAL.

EVOLUGCOES FINAIS .
CONCLUSAES:

1.- SUPGRTE E CUIDADOS INTENSIVOS

2.- ALCMPANHAMENTC COM NCR

3.- MEDIDAS DE NEUROPROTEGAD, MANTER PIC ATE 20 MMHG.
4.- VIGILANCIA INFECCIOSA

%.- 201 REAVALIADO P/NCR COM ORIETACAC REFERIDA ACIMA,

Secac: UTTADLULTOD ENF 31 Lefle: DDDS ]
Profissignal responsivet pela informaglo: MARID CARTAXO FILHD Himera Cangalha: 4683
\‘F

*T TR N E-E0AMNCy R nAanestalendirmane o ? R oedommeimonimird controlem 2Eidmd 59381 S datalnicial=04/03/201 %2022 58: 52 8dataFinal=04. .. 22



oMoxe01a . 1?2.1B.D.E:BDBW:\rbfpﬂgas.fatandlmantn.do‘?Epaﬂum'n:Imprimir&mnlrola:E&jdﬂEQBM&daialnicial:ﬂdmaiztﬁ":‘4 12 BE TR AT

" +

% (_.m: Vermelia Brasilcing Hospital Estatiusl de Ememéncia e Trauma g% GOVERNO

Sanador Humberlo Lucena i, DA PARA!BA
A, ORESTES LISBOA, SN - Impresso por: LAECHD
CHES; 454553 - Tal.: 8332165700 BRAGANTE DE ARALIC
Em: QUDIE019 12:328:63
Mome . ’ Bolelitr de Alendimenia CratarHora Enirada Data'Hore Sais
MARCELD MAGND BEZERRA DO ORIENTE 1145216 2400217018 16:04:08
Dala de nascimento |dada Sexo CNS Prontuiro
ZEOEITHAT 36 Mascul lno 2061121 70360000 BB7EE
Tempa ge Iniamacdic Convinia Plando
7d 17h SImin : ) 505 DIURND
Data de Entrada i Dala Internacio Permandngia na Unidade:; Permanénsa no L i
20272019 16:04:08 200N S 1B:41:3T Td 20h Z&min Td 14h 53min _

EVOLUCAD DO PACIENTE (LAECIO BRAGANTE DE ARAUJO - 04/03/2019 12:32:22)

EVOLUGAD DD PACIENTE

PROCEDIMENTD:"
DESCRIGAQ DA_EWLU:;AG:

# POLITRAUMA, (ACIDENTE MOTOGICLISTICO)

# TCE GRAVE: CONTUSAD CEREBRAL FRONTC-BASAL + EDEMA CEREBRAL
# BRONCOASPIRAGAC

# IMPLANTE DE CATETER DE PIC

Paciente gravissimo, sob sedagio/analgesia conlinua, pupilas isocoricas & midticas, em VM1 por TOT. menas SECrative
sem desconforty ventilatdrio

Hemodingmlca esstavel, sam usc de amina vaseativa

Afabrll np momanio, mas ha registro de 2 apisadios de febre nos controles das (itimas 24h, lsucomelria norma-
Caorado, Mdratado, anictérico.

Diursse toncentrada (DU): 3.100mif24h BH. + 2 697mi/24h), escorias niirogenadas normais

Dieta entaral = -

MOTIVOS DE INTERNAGAD
1. TCE GRAVE 2. BRONCDASPIRAGAD

MOTIVO DE PERMANENCIA (INTERCORRENCIAS)
1. SUPORTE INTENSIVO AD PACIENTE NEURCCRITICD

. _. RESSAO CLINIGA
DESCRIGAO:

PACIENTE GRAVISSIMO, PIC ALTERADA, INSTAVEL,
ANTIBIOTICOS
1.2 CEFTRIAXDNA 242 2.: CLINDAMICINA 2472

SONDAS, I::lREHUS E CATETERES
1. TOT 242 o " 2. 5ONDA YESICAL DE FOLEY 280032 5. SONDA NASOENTERAL

CHECAGEM DE METAS
EVELUGAD: DECUBITO ELEVADO , FROFILAXIA RE (LCERA NE EETRESIE INICIO DA VENTILAGAD MECANICA INVASHA. 24402
RELAl;iu'szrr-mz {MMHIEY: 358 ESCALA DE RASS: -2 SEDAGAD LEVE RX TGRAX. MD SISTEMA

EXAME FISICO: PULMOES COM RUNCOS.

SISTEMA RESPIRATORIO

ESFONTAMEA: 508 TOT FR: &.00 SECREGOES: INGREMENTO

http 172, 1E.EI..E];BH'.‘IED-‘Wh:"pﬂﬂE:siatendimentn.dn?&p-eﬁmmimpﬁn'ﬁr&mnlml&=2&jd=4593&1 Ao atalnicial =040 20195201 2:32: 2 2kdalaF ina=0d



172.16.0.6:80B0fcvbrpages/atendimento do?&perom=imprimirdcontrole=28Id=458381 &damlnicialﬂﬂﬂa{zﬂﬁ 12:32:228dataFin

24032019
Mo Bolalm da Atendimento DertaHira Enfrada Dala/Hora Safda
MARCELD e B2 G b8 BriewTe 1145216 240212019 16:04:08 . )
Data de nascimero Idade Sexn CHS Pronludto
26/06M1262 ki ] Mancullno 20841 2170360000 2788
Tampe de temagso Conuwéninp Flantdo
74 17h 51min sUs DIURHG
D:ata da Entrada Cala inds Permanénrcia na Unidade: Permandncia no Leto:
202010 16:04:08 240212019 16:41:37 Td 20h 28min 7d 14h S3min

T oeddl PA; 125/ 7EmmHg SPOY 100,00

T oo, NG PULSOS PERIFERICOS

2{STEMA NEUROLOGICO
AQ; DOR 3
EVOLUCAD: SEDAGAD , TC CRANK

LAUOCH TS CRANIO: NO SISTEMA
EXAME FISICO:

SEDADO

SISTEMA DIGESTIVOINUTRICIONAL
DIETr: ENTERAL

ABDUMEN PLANG, SIMETRICE, NORMOTENSO, NORMOTIMPANICO, AHA+ EYOLUCAD: RHA POSITIVE

SISTEMA TAXICO/ANFECCIDSO

EXAME FISH:0: RCR EM IT, HCNF, Bi5

RV TUBD

DROGAS: DORMOMNIP + FENTANIL

EVACUAGAD: MAD HA RELATD

RM: RETIRADA A DOR 4

PLUPILAS: isomidtivas « keiomeagentes

EVOLUGCAD: FEBRE . ANTIBIOTICOTERAPLA | ANTIBIOTICOTERAPLA ADEQUADA LACTATC SERICT: 1,8

SISTEMA RENAUMETABOLICD
SALSICO HIDRICO EM 24HS (ML): 2697.00

ol AT GLICEMIA CONTROLADA
EXAME FISICO:

BOA FUNCAD RENAL.

EVOLUGCOES FINAIS
CONCLUSOES.

DIURESE PARA, UTILMAS 24HS: 3100.00

1.- SUPORTE E CUIDADS INTENSIVOS

2 - ACOMPANHAMENTD COM NCR

3.- MEDIDAS DE NEUROPROTECAD,

4 - VIGILANCIA INFECCIOSA

MANTER PIC ATE 20 MMHG,

5.- FOI REAVALIADC P/NCR COM ORIETAGAD REFERIDA ACIMA,

Segag: UTI AQULTO ENF 31 Ledto: 0005

Frofissional responsdwol pala informagia: LAECIC ERAGANTE DE ARALLO

Sube MTT B A& BARMS AUk amoclatandimante. AnPE aafarmaimanimirgenntrnles 28id=4 S0 1R B A atalncial =T AT AR AR RdalaF Inaleid

EDER SEM
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+(.’nm Vermelha Erasileirn

Hanader Humberto Lucona

A, ORESTES LISBOA, SN -
CHES: 454553 - Tel.: B332165700

%Hmp’dal Estadual de Ermorgéncia e Trauma

@& GOVERND

DAPARAIBA

Impragaa por: SUELLEN
MARTING DE O lvgISA
Em: 03032115 200

INome ' Bolelim d& Atandimenio DataMora Entrada DaiaiHora Sada
MARCELO MAGNO BEZERRA DO QRIENTE 1145416 240021209 16.04:08
Dnla de nascimenic Idada Sauo CNS Proniudng
28/0Er10BZ - ) Masculing 206112170360000 6BTEH
Tempa de Iniphléq-ﬂu Canvanio Planlio
&d 17h 48min SUs DILRNO
Data de Entrada Data Internagho Permengncia ha Undeds; Pofrmangnoa i Lere:
24M22019 35:04:04 ZAMPE1Y 104137 &d 20h 25min &d 14h SBmin

E\FOLUG.E:D- bu PACIEHTE {SUELLEN MARTINS DE OLIVEIRA - 03/03/2018 12:29:38)

EVOLUGAD DO PAGIENTE
PROCEDIMENTO:
DESCRIGAS DA EVOLUGAC:

# POLITRAUMA (ACIDENTE MOTOCICLISTICO)

# TCE GRAVE: CONTUSAO CEREBRAL FRONTO-BASAL + EDEMA CEREBRAL

# BRONCOASPIRAGAD

# IMPLANTE DE CATETER DE PIC

PACIENTE NO 7° DIA DE UT1 POS-TCE COM IMPORTANTE CONTUSAOA CEREBRAL E EDEMA HIPERTE!. 5.3
COM CATETER DE PIC EVIDENCIANDO DIFICIL CONTROLE DA PIC, VARIENADO NAS 24H ENTRE 3077 7'~
PUPILAS MIOTICAS E FEOTORREAGENTES, SEDADO (DORMONID 40MLH E 10MLH), RASS -2, CONFCF7/LUEL
NA VML POR TOT, COM HEMCDINAMICA ESTAVEL SEM DVAS INOGRAMA, COM TENDENCIA A HIPERTE? 20 &
MANTENDC BOM VOLUME URIARIO COM BH POSITIVO NAS ULTIMAS 24H. ACIDOSE RESPIRATORIA, wL'TRIT
PCQ2=61. 02 PICOS FEBRIS ISCLADOS NAS ULTMAS 24H GOM LEUCOGRAMA EM DECREMENTO {10.380 -=
8.9401 o

MOTIVOS DE INTERNAGAD

1.: TCE GRAVE 2.: GRONCDASHRAGAD

MOTIVO DE FERMANENCIA (INTERCORRENCIAS)
1: SUPDRTE INTENZIVD AT PACIENTE NEUROCRITICO

IMPRESSAO CLINICA
DESCRIGAC: '
__ PACIENTE GRAVISSIMO, PIC ALTERADA, INSTAVEL.

ANTIBIOTICOS

1.: CEFTRIAXONA 24/02 2.; GLINDAMICINA 24/02

SONDAS, DRENGS E CATETERES

1.:TOT 24/02 ~ 2. SONDA VESICAL DE FOLEY 2402 3. SONDA NASOENTERAL

CHECAGEM DE METAS
EVOLUGAD: DECORITO ELEVADE . PROFILAXIA DF ULCERA RE ESTRESSE INICID DA VERTILACAD MECANICA INVASA 2402
R TORAN: NQ SISTEMA

RELAGAD PAQZFIO2 (MMHE): 290 ESCALA DE RASE: -3 SEDACAD LEVE

EXAME FISICO: PULMOES COM RONCOR.

SISTEMA RESPIRATORIO

ESFONTAMNEA: S0B TOT FR: 2400 SECRECOES: INCREMENTO

hitpi172A E.{I.E:Eﬂﬂmwwﬁagesfamd[mentn.dn?&perlnrm=imprimh‘&cnntm1a=2&id=459351&dalalnlc]a!=:}3fn3.'2019%201 2:29:39&dataFinal=03. ..
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s h029
|Name Belilm da Atendiments Detafrora Entrada DotefHora Saida
{MARCELS MAGND BEZERRA DO ORIENTE 145218 2402120118 16:04:08 R
if3ana e =acimono Idade Sexo CNS Prontudrs
_ZBIOE1582 @ Masculing 2061121T0360000 EATEE
T lntertagdo Convanic | Pansa
"&d 1TR VImin SuUs - |DIURND .
'Datn de Swrada Data IMemagao Parmandrcia na Unidade: Permaniniia r Leile:
(2422w 3 16:04:08 245021219 16:41:27 Ed 20h 25min &d 14h 50min
SISTEMA CARCIOVASCULAR :
=G 66,00 PA: 141/84MMHG SPO* 10000 I

& v m AT PULSOS PERIFERICOS EXAME FISICO: RCR EM 2T, BCHF, /3 i

i VMM NEUROLOGICE

ATOEDR 2 RV TUBD RN: RETIRADA A DOR 4 i

EVCLUGAD: SEDAGAG , TC CRANID DROGAS; DORMONID + FENTANIL PUPILAS: Inomiéticas ¢ fetorreaganion
LAVED TC CRAMIQ: MO SISTEMA :

EXAME EISICO:
SECADO

SISTEMA DIGESTIVO/NUTRICHDONAL

JIETA: ENTERAL EVAGUACHAS: RAC HA RELATD

ABDOMEN PLAND, SIMETRICD, NORMOZENSO, NORMOTIMPANICO, RHA+ EVOLUGAQ: RHA POSETIVG

SISTEMA TOXICOINFECCIOS0
£y UCAD- FEBRE , ANTIBEOTICOTERAPIA , ANTIBIGTICOTERAFIA ADEGUADA LAGTATD SERICO: 1,2

SISTEMA RENAL/METABOLICO

kv MG RIDRICO Ek 24HS (ML) 1482.00 DIURESE PARA LITILIAS 24HE: 3000.00 EDEMA: SEH_

. _J5AD GLICEMIA CONTROLADA
SAME FISI00);

BCA FUNGAQ RENAL.

EVOLLGOES FINAIS
CMCLUSOES.

1.- SUPORTE E CUIDABOS INTENSIVOS

2.- ACOMPANHAMENTC COM NCR

3.- MEDIDAS DE NEUROPROTEGAC, MANTER PIC ATE 20 MMHG.

4.~ VIGILANCIA INFECCIOSA

§.- SOLICITO TC CRANIO

.- INICIO PROPORFOL

7.~ AJUSTES VENTILATORIOS PARA CONTROLE DA ACIDOSE RESPIRATORIA
A - INICIC CAPTOPRIL

Secas UTI ADULTO ENF 31 Leita: 0003

Profissional rasponsivel pefa Informzgia: SUELLEN MARTING DE CLIVEIRA ' Nimero Conaalhs: 9724

rita 11T 1R A A-ARRNICvhinanssiatendimenin do?t&nedorm=impomirfonnigle=2&ide 45038 1 Adatalnicia=03 0 201 2% 20 i2:20: 3098 dalaFina =03 ... 32



Q210312019 - '1T2.16.0,E‘.BUEDFt:'-rb.l'pages#a‘hendlmunto,dn?&pn:furmﬂmprimir&conﬂ’claﬂ&idﬁﬁﬁam&damlni::ial:ﬂlfmmmg 19,07 " Shiatal

+{.‘ma_: vermuha Brasteirn

wal do Emergincia e Trauma g 2 GOVERNO
See Har e {8 Daparaiz

Impresso por: JOAD FORTE

AY. ORESTES LISEOA, S - A0
DE OLIVEIRA HETD

GHES: 454553 - Tal.: 8332165700

Em: 020303119 313732

Mo D Bolatim da Atemrdimento Data'Hom Entrada CratafHora Saldz
MARCELD MAGND BEZERRA DO ORIENTE 1145216 2410272018 16:04:03

Dala de nassnento Idads Sexn CNS Frontudra
08802 k] Masculing 20B4121703460000 EA7ER

Tempo de tnternacio Convanle Plant3o

5d 16h SEmin ' s3U5 CIURNG

Date da Entrads Diate ntemagda Pemanéncia na Unidads: Permanbncla mo Leto!
24/02r2019 18:04:08 24/0272019 15:41:37 &d 180 33min S¢ 13k 58min

EUOLUG&& DO PACIENTE {JOAD FORTE DE OLIVEIRA NETO - 02/03/2019 11:37:42)

R s
EVCOLUGAD DD PACIENTE
PROCEDIMENTC: _
DESCRICAD DA EVOLUGAD:

# POLITRAUMA (ACIDENTE MOTOCICLISTICO)

# TCE GRAVE: CONTUSAD CEREBRAL FRONTO-BASAL + EDEMA CEREBRAL

# BRONGOASPIRAGAQ S

# IMPLANTE DE CATETER DE PIC

PACIENTE NG 8° DIA DE UTI POS-TCE COM IMPORTANTE CONTUSAQA CEREBRAL E EDEAMA HIPERTENSIVD
COM CATETER DE PIC EVIDENCIANDO DIFICIL CONTROLE DA PIC=59MMHG. PUPILAS
FOTORREAGENTES,SEDADC E CONFORTAVEL NA PROTESE RESPIRATORIA, COM HEMODINAMICA ESTAVEL
SEM OVA E MANTENDC BOM VOLUME URIARIO COM BH NEGATIVO NAS ULTIMAS 24R.ELETROLITOS
NORMALS COM HB=11.2 HT33.4%.AINDA EN DIETA ZERO SEM MAIOR JUSTIFICATIVAULTIMO PCG2=38 7008
FEBRIS.NAS ULTMAS 24H COM 10.360LEUCOCITOS.

MOTIVOS DE INTERNAGAQ

4. TCE GRAVE - 2. BRONCOASPIRAGAD

MOTIVD DE PERMANENCIA (INTERCORRENCIAS)
1.: SUPCRTE INTENSIVO AD PACIENTE NEURGGRITICO

IMPRESSAD CLINICA
DESCRICAD:

PACIENTE GRAVISSIMO, PIC ALTERADA, INSTAVEL.

ANTIBIGTICOS

1.: CEFTRIAXONA 24/02 2.: CLINDAMICIHA 24402

SONDAS, DRENOS E CATETERER

1.: 70T 24702 2. SOHDA VESICAL DE FOLEY 24402 1. S3ONDA HASOENTERAL

CHECAGEM DE METAS
EVOLUGAD: DEGOBITO ELEVADD , FROFILAXIA DE ULCERA DE ESTRESSE (MICID DA VENTILAGAD MECANICA INVASIVA, 24102
R¥ TORAX: NG SISTEMA

ESCALA DE RASS: -3 SEDAGAD MODERADA, EXAME FISICO PULMODES COM ROHCOE.

SISTEMA RESPIRATORIO

ESFONTANEA: SOB TOT FR: 16.00 SECREGOES: INGREMENTO

SISTEMA CARDIOVASCULAR

FCogl0 Pa: 1619EMEHG SPOFE 10000

http: it ?2.1E.D.E:BﬂBUfc_'.lh.l'pagesfatendlmemn,dn?&paﬂmn:imprimir&uuntm]e=2&id=4593$1 Rdatalrlclal=02/03/2018%2011:37:128dataF r 5200
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HNama Bolatim da Atandimenia DataHora Enfrada Datx/Hora Saida
MARLCELD MAGHD BEZERRA DO ORIENTE 1145214 240212019 16:04:08 )

Cata de nascimeanio Idade Seon ChS Frontudne .
2EME/1982 3B Maseuling 208412170380000 EATHA i

Tempo da Intemagdo Comviinla Flarufo :

5d 16h SGmn suUs DILRMNO

Datz de Entrada Dmta Intemeray Permanéncia na Unidada: Permanénciaine Leit:
24f02{2019 15:04:08 2402019 18:41:37 Sd 180 3Fmin Sd T3h 52min

EVOLLGAS: FULSAS PERIFERICDS

SISTEMA NEURGLAGICD

A6y HAD ABRE 1

EVOLUCAD: SEDAGAD , TC CRANID

LAUOD TE SRANID: NO SISTEMA

EXAME FiSC0:
SEDADO

SISTEMA DIGESTIVO/NUTRICIONAL

DIETA: SUSPENSA

EVOLLUCAD: RHA POSITIVD

EXAME FISICD:

EXAME FISICO: RR2T

Rv: THED

DROGAS: DORMONID + FENTANIL

DIETA SUSPENSA COM SNG ABERTA

SISTEMA TOXICO/NFECCIDSD
EVOLLIGAD: FEBRE , ANTIBITICOTERAPLA , ANTIEIOTICOTERAFLA ADEQUADA LACTATO SERICO: 1,7

ExArE FISIGO:

LEUCQO: 8.620>10.360LEUCOCITOS.

SISTEMA RENALIMETABOLICO

DEBITC URINARIO (MLEHS): 180000

EVOLUCAD: GLICEMLA CONTROLADA

EXahiE FISICO.

BOAFUNCAD REMAL,

EVOLUGOES FINAIS
COHCLUSAES:

BALANGO HIDRICO EM 24HS (M1 ) -1466.00

1.- SUPORTE E CUIDADOS INTENSIVOS
2 .- ACOMPANHAMENTO COM NCR
3.- MEDIDAS DE NEURCPROTEGAD, MANTER PIC ATE 20 MMHG.
4.- VIGILANCIA INFECCIDSA E INICIO DIETA ENTERAL

Zagdo: UTE ADULTO ENF M1

Lalta; 0905

- b RETIRADA A DOR 4

ARDOMEN: PLANG, SIMETRICO, NORMOTENED, NORMOTIMPANICO, RHA

M’ -
Profissional responséval pala Informagao: JOAD FORTE DE OLIVEIRA NETO L"

T 1 8 A B AR et b e i b dlimmart e A8 s genrnnsimarimie Reaslealas 2 RidsA ST 1 Ldatainicisl=n 7 R A L0 AT PRdataFinal=02_ .

Dr. Jodo Forte

Clinica Gara! - Cardiotogia

-f3 1571
G- 3237

.. PUPILAS: Isumﬁmsniﬂb«ugamﬁ

DIRESE PARA UTILMAS 24HS: FT00.00

Mignare Conselhsd 151

X2
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- | .-.'-. -
+L‘rwl. Vermolhn Brodlcrn Hospital Estadust de Emergénciz @ Treuma _ é.; GOUERNO
Sengdor Humberts Lucs
S " 2 DAPARAIBA
AV, ORESTES LISBDA, SN - Impresso por:  ANKHE
CHES: 4545583 - Tel,: 8332165700 EFEEREZADE ALVES DA
L'
Em: 010032019 08:21:42
Iboye . Boletim de Atendmydntc DatarHora Entrada DatarHare Saida !
MARCELD MAGND BEZERRA DO QORIENTE 1145216 2410212019 $6:04:00 i
Dala de nascimento Idade ' Saxo CNS Prantudrio :
SakeN1982 ’ - |38 : Co Mazculina PG 1 2470260000 EATER
Tempa da Intermachs Comvlnhe Plantdo
Ad13h40min -~ ' SUSs DIURKD . N
DaladeEntrada '~ - |Data intemagic’ C Parmangncia na Uridade: Fermanéngia fo e
24/0212010 16:04:08 2410272019 184137 4d 16h 1Tmin Ad 10h 42min

EVOLUCAO DO PACIENTE (ANNE SCHEREZADE ALVES DA SILYA - 01/03/2019 08:21:36)

EVCLUGAD DO PACIENTE

PROCEDIMENTD:
DESCRICAD OA EVOLUGAD:

# POLITRAUMA (ACIDENTE MOTOCICLISTICO)

# TCE GRAVE: CONTUSAQ CEREBRAL FRONTO-BASAL + EDEMA CEREBRAL
# BRONCOASPIRAGAC

# IMPLANTE DE CATETER DE PIC

Paclente gravissimo, sob sedaciofanalgesia continua, miose. em ¥MI par TOT, hipersecrativo. Realizou implanle de
catéter de PIC orlem a noite, com PIC ainds alta:34 mmHg.

Hemedinamica astével sem vasoativos.

Sam registro de febre nas controles das dltimas 24h, leucomeiria estaval

Hipocarado, hipoidralede, anicterice.

Bom volume urindric com escédas nitrogenadas normais.

Dieta enterat ern progressia, -

MOTIVOS DE INTERNAGAD N‘ _ g

1. TCE GRAVE 2: BRONCOASPIRAGAD turgy (1303 20 49
MOTIVO DE FERMANENGIA (INTERCORRENCIAS} Tqo AL Sev Sel Lok

— 1. SUPORTE INTENSIVD AO PACIENTE NEUROCRITICO

L Coe-Qul gl
Clemene Gohc-

IMPRESSAO CLINICA
DESCRIGAD:
PACIENTE GRAVISSIMO, PIC ALTERADA, INSTAVEL.

ANTIBIOTICOS
1.: GEFTRIAXGOMNA 24/02 2.: CLINDAMIGINA 2402

SONDAS, DRENOS E CATETERES

LTOT 24002 2: BONDA VESIGAL DE FOLEY 24102 3. SOMDA NASDENTERAL
CHECAGEM DE METAS

EVOLU{;AQ: DECURITO ELEVAGS , PROFILAXIA DE (LCERA DE ESTRESSE INICIO DA VEMTILAGAC MECANICA INVASIVA: 24102
RELAGAD PAOZIFIOZ (MHG): 340 ESCALA DE RAZE: -3 SEDACAQ MODERADA  FX TORAX: NO SISTEMA
SISTEMA RESHRATORID

ESPONTANEA: SOB TOT FR: 16,00 LECRECOES: INCREMEHTO

httpfy2 &.0.6-8060fcvb/pagesialandimento. da?Eperdommsimprimiricontrle=25id=459381 Edatainiciat=01/03/20H9%2008:21: 368dataFinal=01.. 17
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higume Balellm da Atendimaniz DatafHora Enlrada DotadHora Salda
MARCELD MAGND BEZERRA DO ORIENTE 1146218 244022019 16:04:08 L -
Dala de nascimenlo Idader Sexo CHE Frontudrio
28r06 1992 36 Magculing 208412370360 000 GE7EE .
Tempo de Internagio Comvénlo PianAa
dd 13h d0min aus DIURHNG |
Dals de Entrade Ctata Intemagdo Fermanéncia ra Unidade: Permanénciz no Leito:
2450252019 16:04:08 2410272079 18:41:37 4d 16h 17min <Jd 10h 42
- ———— - - e I__._ e
SISTENA CARDIOVASCULAR
Fo: T2.00 Fa: 14086 SPO: 100,90 :
EVELUGCAC: PULSOS PERIFERICDS
SISTEMA NEUROLOGICO
&7 WAD ARRE 1 R\v: TUBG RM: RETIRADA A DGR 4

EVCLUCAD: TS ERANID OROGAS: DORMOMID + FENTANIL

LAUDO T CRANID: O SISTEMA

SIETEMA HHGESTIVOINUTRICIONAL
DIETA- SUSPENSA

EVOLUGAT: RHA FOSTIVO
ExAME FISICO:

DIETA SUSPENSA COM SNG ABERTA: 300 ML.

SISTEMA TOXICOANFECCIOSO

PUPRILAS: leocaricas & foinmaegentas

ABDOMEN: PLAND, SIMETRICO, NORMOTENSD, HORMOTIMPARICO, RHA

EVCLUGED: ANTIBIOTICOTERARLA, , ANTIBIOTICOTERAPLA ADECQUADA LACTATO SERICD: 1,7

EXANE FISICO:
LEUCO: 8.620

SISTEMA RENALMETABOLICD
DEBITO URINARKD (RALBHS): 5100.00

EvOLUGAD: GLICEMIA CONTROLADA

EVOLUGOES FINAIS
CONCLUSGES:

1.- SUPCRTE E CUIDADOS INTENSIVOS

2.- ACOMPANHAMENTC COM NCR .

3.- MEDIDAS DE NEURCPROTECAC, MANTER PIC ATE 20 MMHG.
4.- VIGILANGCIA INFECCIOSA

Secio: UTI ADULTD EMF 21 Lalto: 0005
Profissional reeponsivel pela informacho: ANNE SCHEREZADE ALVES DA SILVA

BALAHGO HIDRIGD EM 2405 (ML) -1773.00

DIURESE PARA (TILMAS 2dHS: 6300.00

Nimera ¢¢mulho:; 7962

e AT AR P B g o A s frb i o ] D s =i Eenedralo="7 R irbe 4 SRS £ A st alrbeio el SO ER G0 S0 AR Ed ks Elnal=n1
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+I’.‘nm Vermilli Brasileics

Hospitrl Estadual de Emerméncia ¢ Trauma

Sanador Humberto Lucena

Ay, ORESTES LISBOA, SN -
CHES: 454553 - Tel,; 83321B5700

@ GOVERND
S DA PARAIBA

Impresso por; ROBERTD

RAMODS LEITAD FILHC
Bt 280272018 11:04:03

172.16.0.5:3080/cyb/pagesfatandimento, do?&perorm=hmprmirdconiala=24id=45936 1 dalalnicial=28/02/2018 11:13.51 &dataFi.

M s .o Balatim da Alendimero DataHora Entrada DataHora Saida
MARCELO MAGNC BEZERRA DO ORIENTE 1145218 2410202019 16:04:08

Dala ds nascimanto Idada Saxo CHE Proridelo
2aMeftaR2 | 36 Masculing 206112170 HHD GB7BB

Tampo da Intermacds - - - Convanlo Placuda

2 16k 23mlin’ 3uUs DIURND

Ciats de Enfrada . - Gala Inlarnagdo Parmanéncla ne Linideds: Femmandncia no Lo
A0S 180408 - i | 2ApEN2019 16:41:3T 3d 12 3 134 25min

EVOLUCAQ DO PACIENTE (ROSERTO RAMOS LEITAD FILHO - 28/02/2019 11:03:51)

EVOLUGAD DO PACIENTE

PROCELMMENTO:

DESCRIGAD DA EVOLUGAD:

# POLITRAUMA (ACIDENTE MOTOCICLISTICO)
# TCE GRAYE: CONTUSAD CEREBRAL FRONTO-BASAL + EDEMA CEREBRAL
# BRONCOASPIRAGAO

Paciente gravissimo, sob sedagiofanatgesia continua, miose, em VM por TOT, hiparsecrelivo.
Hemodindmica estavel sem vasoalivos.
Sem registro de febre nos coniroles das dllimazs 24h, leucometria estavel

Hipoacorado, hipoidratedo, anictérico.

Diurgse presetits, 1.700 ml / 24 h. Escdrias ok.

Dieta enteral am progressio.

MOTIVOS DE INTERNAGAO

1:TCEGRAVE.=" .

2: BRONCTASHRAGARO

MOTIVO DE PERMANENCIA {INVERCORRENCIAS)
1. SUPORTE INTENSIVO AD PAGIENTE NEUROCRITICO

~ - -oRESSAD CLINICA
wESCRIGAD:

PACIENTE GRAVE

ANTIBIGTICOS
"

1. GEFTRIAXONA 24002

" 2 CLINDAMICINA 2402

SONRAS, DRENOS € CATETERES

1. TO7T 2202

CHEGCAGEM DE METAS
EVOLUGAD: DECOBITD ELEVADO , PROFILAXIA DE DLCERA DE ESTRESSE INICIO DA VEHTILACAD MECEMICA INVASIVA: 2402

RELAGAC PAD2FIDZ (MMHCG): 342

$ISTEMA RESPIRATORID

ESPONTANEA: SDS TOT

SISTEMA CARDIOVASCULAR

FC: 4900 -

2. SONDA VESICAL DE FOLEY 2402

ESCALA DE RASS: -3 SEDAGAD MUDERADA

FR: 1600

Pa- 148722

1 SONDA HASOENTERAL

FX TORAX: MO SISTEMA

SECRECOES: INCREMENTD

SPCF; 99,00

hitp=* ?2.1Eﬂ,ﬁ:ﬂﬂﬂﬂfﬁﬂpﬁgﬁfa‘b&mﬁnﬂtﬂ.dn‘?&l:l-arfonn#mprhfﬁr&mntrded&idﬂﬂaﬂ 1adatalnicial=28M02/2019% 201 1:03:51 ddsiaFinai=28 ..
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some Bolatim de Atendimento Data/Hora Entrads CralarHara Salda
MARTELD MAGND BEZFERRA DO ORIENTE 1145218 241024201 % 16:04:08 } -
Data da nascmenly Idada Sexo Pronludrio

2EA0G/ 1082 A8 Masculine 2051121 70360000 GETHS

‘Tempe o2 Infernacis Canvéno Pranlio

sA 45N i3min EUS DRURRO

S3ana re TAEHEE Data Intgmagao Ferman&ncla na Unidade: Femanéncia no Lelo:
,g-_iiﬂi_.'?m g 16:04:08 2422019 18:41:37 Ad 19h 3d 13h Z25min

s UGAD:

SISTEMA NEUROLOGICD
A MAO ABRE 1

Ry TURO RM: RETIRADA A COR 4

EVDLUGAC: TS CRANID ORCAGAS: DORMONID + FENTAML PUPILAS: iRccorkcas @ fotnmeagantes

LAUDOD TG SRANIC: NO SISTEMA

SISTEMA DIGESTIVO/NUTRICIONAL
ETA DE FROVA FOR SNE ABDAKMEN: PLANG, SIMETRICO, NORMOTENSO, NORMOTIMPAKICO, RHA+

EveLIoAS: RHA POSITIVO

SISTEMA TOXICOVINFECCIOSD
EYCLUCAD; ANTIHIOTICOTERAPIA , ANTIBIGTH-QTERAPLA ADEQUADA.

SISTEMA RENAL/METABOLICC

BALANCO HIDRICD EM 24HS (ML) 2337.00 DIURESE PARA UTILMAS 24HS: 1700.00 EVOLUCAD: GLICEMIA CONTROLADA

EVOLUGDHES FINAIS
CONCLUSAES:

1.- SUPORTE E CUIDADOS INTENSIVOS
2.- MANTENHO NEUROPROTEGAQ ATE REAVALIAGAD DA NCR

Sagao: UTIHADULYO ENF 31 Leflo: DDDS
Profisslane! responsavel pela informagio: ROBERTO RAMODS LEIFAD FILHO

3- et b 2 laamde
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C.u{véﬁ VIC
CTC oann 11-20
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Senpdor Humberta Lucena

AV ORESTES LIBBOQA, Sl -
CHES: AB4553 - Tel.: 8332185700

= DAPARAIBS,

Impresss por; LAZCIT
ERAGANTE DE ARALILHD
Em: 2T0X20N9 154044

172:-1E.O'.Q:EDBWWhfpagas.fglan;ilmanlo.do'?&p-arinnmimpﬁmlr&cuntmla:ﬂldm BO38 1&datainlciala2F0Er2015 12,46: 328 dataFin. ..

%Hmpital Estaduat do Emergéncia e Trauma

MNome } Balalirn de Atendimenia DataMera Entrada Dala'Hom Salda :
MARCELO MAGND BEZERRA D0 QRIENTE 1145216 24/02/2019 16:04:08 '
Data d& nagcimento - Idade Sexo GNS Pronluario :
28/08/1 982 K k13 Maszculins 2061121703500040 GATHE

Tarmpo de Infernagan Convénig Flanido

2d 19k 3min - Shls CHURKO

Crata de Enrads Dats Intermagho Pammangncia na Unidade: Permanénc:z no Lette:
2410252 16:04:08 24022019 18:41:37 2d 21h 40min 2d 16h 5min :

EVDLucﬁD DO PAGIENTE (LAECIO BRAGANTE DE ARAUJO - 27/02/2019 12:46:32)

EVOLUGAD DO PACIENTE

PROCEDIMENTO:
 DESCRIGAC DA EVOLUGAG:

# POLITRAUMA [ACIDENTE MOTCCICLISTICO)
# TCE GRAVE: CONTUSAQ CEREBRAL FRONTO-BASAL + INCHAGO CEREBRAL

# BRONCOASPIRACAQ.

Pacienle gravissimo, sob sedagiofanalgesia continua, midriase bitateral fixa, ern VM por TOT, hipersecretivo s2m
desconforio ventilatiio Hemodinarmica instavel, em use de noradrenalina (0,53 mogtkgimin} e dobutamina (0,52
megfkgfmin). Sem registro de febre nos controles das ultimas 24h, leucomelria estavel Hipocorado, hipoidratado.

anictérico. Oligdrico (DU: 300mli24h BH: + 3.720mi/24h), incrementa das escorias nitrogenadas Dieta enteral

MOTIVOS DE INTERNAGAD
1. TCE GRAVE 2 - BRONGOASPIRAGAC

MOTIVO DE PERMANENCIA (INTERCORRENCIAS)
1.: SUPGRYE INTENSIVO AO PAGIENTE NEUROGRITICO

IMPRESSAD CLINICA
BESCRIGAD:
T 7 SACIENTE GRAVE

ANTIBIOTICOS

1. CEFTRIAXONA 24/02 2 - CLINDAMIGIN 24102

5DNDAS, DRENDS E CATETERES

1.: TOT 24M2 2 SONDA VESICAL DE FOLEY 24102

CHE{:&G!EI':.I'I DE METAS

3. SONDA NASOENTERAL

EVOLLII:J.:C:I: DECURITO ELEVADO , PROFILAXIA DE ULCERA DE ESTRESSE INICIO DA VENTILAGAD MECANICA INVASIVA: 24002

ESCALA DE RASS: -3 SEDAGAD MODERADA  RX TORAX: O SISTEMA

SISTEMA RESPIRATORIO

ESPONTANEA: 508 TOT FR: 15.00

SISTEMA CARDIOVASCULAR

FC: 8500 Pa: 12375 SPOe. 40,00
EVOLUGACK

SECRECOES: AUSENTES-MiNIMAS

hlip:!.fﬁz1E.D.B:&Baﬂ-'whFpages-fatendimenm.dn?&p-erfu:rn‘—‘lrnpﬁnﬁr&mnlmb&ﬂ&id:iiﬁgﬁm &dal=inicial=27/0 2201 9%201 2:46; 32 data Final=37 ...
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1?2.1E.L‘I.E:BIJBl:lfcvblfpages.ratendlmentn.du?&parfm'm=impr1n11r&ounlrula=2&id=459381&dalalrﬁdalﬂ?’mm933'2:4'5:32&da1aﬁn,,.

tgme Baletir de Alerdimento DataHora Erilrada DatafHora Salda
MARCELQ MAGND BEZERRA DO ORIENTE 1145216 241021201 5 18:04:08 i -
Ciata da nastimenio cade Sanio ENS Prontudria |
28106M 362 268 Mascullng 20511 2170340000 GATEE
Temprd de Inlernagdo Comsinbo Flantio
2d 13h 3min SLIS DIURNG
Data de Entrada Cata Intemacdc Permanéncia na Unidade: Permanénda ne Lekto:
2022019 160408 2410272049 58:414:37 2d 21h 20min 2d 16h Emin
SISTEMA NEURCLAGICO
AQ: NAG ABRE 1 Rv: TUBD Fid: RETIRADA A DDR 4

EVGLUGAD: TC CRANID CROGAS: DORMANID + FENTANIL PUPRLAS: kocorices ufunmam_n*as

LAUED TC CRAMIC; NG SISTEMA c i

SISTEMA DIGESTIVO/NUTRICIONAL . .
DIETA: DE PROVA, POR SME ARDOMEN: PLANG, SIMETRICO, NORMOTENSD, HORMOTIMPANICO, RHA+ S

EVOLUGAG: RHA POSITVO o

SISTEMA TOXICONNFESCIOS0
EVOLUGAD: ANTIBIOTICOTERAPLA , ANTIBIOTICOTERAPIA ADECUADA, .. -

SISTEMA RENALMETABGUGO
EUGLU{',ZEU: GLICEMIA CONTROLADA

EVOLUGOES FINAIS
CONCLUSOES;

1.- SUPORTE E CUIDADOS INTENSIVOS
2.- MANTENHO NEUROPROTEGAQ ATE REAVALIAGAO DA NCR

Secao: UTI ATIALTO ENF 31 Leito: Q005
Profissional mspoasivel pala infarmacio: LAECIO ERAGANTE DE ARAUJO

R TR 1R O A-RNARGevhinassaiatandimentn do e ramzimnimirkonnirdes Thid =4 50381 &datalnici.ai:ﬂfm.l‘zm9%2012:46:323:!3&%1-2?.., 22
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Hospitaf Estecual de Emergéncia e Trauma
Sendor Humbertt Lucena

1724 E.U-_B:EDEW:vaagarnialandin‘-&nln.do'?ﬂ.parfurmnimprimir&nnnlmlﬂ-ﬂaid =450381 Adalalnicial=25602/2010 0942 3 35dataFin

@ GOVERND

A& DA PARAIBA
INTERNGO, S - Impresse por: TUR! LETTE
CHES: 45455 - Tal.: ELOY
Em: 26/0&2019 09:42:47
Moma ' Bolelin de Alendirmama [ataHore Enbmda DalafHera Saida
NARCELD MAGNG BEEZERRA DO CRIENTE 1145216 24129 16:04:08
Data deg nascimenta [l mchm Saxo CNE Proniudnio
2000611982 k] Masculinn 2061121 70360000 ca7ad
Tempo de jntarnagso Convénie Planido !
1d 15h 1min ] SUs DIURND f
Data de Entrada Dste intermagdo Parmanéncia na Linaderde: Permaréncia no Leito: :
24022018 18:64:08 2402010 18:41:27 1d 17h 38min 1d 12h Imin

EVOLUGAO DO PACIENTE (YURS LEITE ELOY - 26/02/2019 09:42:33)

EVOLUGAC DO PACIENTE

PROGEDIMENTOD:
CESCRICAD DA EVOLUGED:

# POLITRAUMA (ACIDENTE MOTOCICLISTICO)
# TCE GRAVE: GONTUSAO CEREBRAL FRONTO-BASAL + INCHAGO CEREBRAL
# BRONCOASPIRAGAC.

Paciente sague grave, estével hemadinamicamente sem use de DVA e inctropico, respirando atraves de TOT, sob
gedosnalgesia continua pf neuroprotegEc (dormonid + fentenil - RASS -5}, bem adaptado a VM (p/f: 384, sa102:
1D0%}. Afebril nos controles, normoglicémice, prasséao arterig) estavel, diurese por SVD, clara e sem grumos (DU
110Bmi/24h, BH: +2104), com escdrias nitrogenadas dentro da narmalidade, sem DHE,

Iniclo dieta par SNE. -

MOTIVOS DE INTERMAGAD

1. TCE GRAVE. " 2. BROHCOASPIRAGAD

MOTEVO DE PERMANENCIA (INTERCORRENCIAS)
1. SUPORTE INTENSIVO AQ PACIENTE NEUROCRITICO

IMPRESSAC CLINICA
DESCRICAD:

PACIENTE GRAVE

ANTIBIOTICOS

1.: CEFTRIANCHNA 2402 2. CLINDAMICINA 24702

S0NDAS, DRENOS E CATETERES

1.: TOT 24102 3. SONDA NASDENTERAL

2.: SCMDA VESICAL DE FOLEY 3402

CHECAGEM DE METAS
EVOLUGAL: CECUSITO ELEVADO , PROFILAXIA DE ULCERA DE ESTRESSE 1NC10 DA VENTILAGED MECANICA INVASIA: 2402

E2rAL A DE RASS: -3 SERAGAD MODERADA R TORAX: NO SISTEMA

SISTEMA RESPIRATORIO

ESPIMTAMEA: 508 TOT - FR: 15,00 LECRECOES: AUSENTES-MINIMAS
SISTEMA CARDIDVASCULAR

FC: T1.00 Pa: 11872 SPOT 99,00

EVOLUGAD:

http:M 2.1 6.0.6:8080/cvbipagesialandimento.doPEperfomm=imprimir&oentrales 28| d=458351 Realainicial=26/32/20 19%.2600:42: 338 dataFinal=35... 12



2610212019 172.16.0.5:8080/cvbipagesiatendimento.do?&periomm=imprimirdconimle=26id=4593816datalniclal=26/02/2019 09:42:33&daleFin...
Mame Baketim da Alendmanto DataMHora Enlrada Dalatora Salda
MABSRIENMASERIZORRAED ORENTE 1145216 24:0X2018 16:09:08 o )
Dala de nascimenio l0ade Sano CNS Prontudrio
280611582 36 Mazcullno 206112170380000 GHTES -

Termpo d8 Inbemagas Convénhe Flantin .
14 15h imin sUs DIURNO !
Data go Entrada Data Injarnacie Permandncia na Unidade: Permanéncaino Lelto:
2410272019 16:04:08 240212010 1B:41:37 14 17h 38min 1d 12h 3min,
ALK DOR 2 Ry TUBD AM: RETIRADA A DOR 4
EVOLUGAD: T CRANID OROGAS: DORMONID + FENTANIL LAUDG TG CRANIC; NO BISTEMA

SISTEMA DIGESTIVONUTRICIONAL
DIETA; DE PROVA PO SNE ABOGMEN: FLANG, SIMETRICO, NORMOTENSO, MORMOTIMPANICO, RHA

EVOLUNGAD: RBA POSITVO

SISTEMA TOXICOANFECEIOSD
EVOLUCAD: ANTIBIQTICOTERAPLA | ANTIBIDTICOTERAPIA ADEQUADA

SISTEMA RENALIMETABOLICO

BALANGO HIDRICO EM 24HS (ML) 1100.00 CILJRESE PARA UTILMAS 24HS: 2104.00

EVOLUGAS: -
EVOLUGGES FINAIS _ .
CONCLUSOES: . :

1.- SUPCRTE E CLIDADOS INTENSIVOS o §
2.- MANTENHO NEUROPROTEGAD ATE REAVALIAGAC DA NCR ST - .

Seqdo: UTI ADULTO ENF 31 Lelo: BHES

Profissional responsdvel pela Informagis: YURI LEITE ELOY Nimero Gonsolha: 8575

htaerA T 1R N R-RNRN ruhinama sfatandinentn dndRnasdomm=mndmdrkrantenles 2 Rid=450381 Adalalnical =260 2/2018%2008:4 2: 33&dataFinal=2§... 22
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+sz Veretha Braslicira

Hesplal Estaduat do Emengéntia e Trauma

{8 GOVERND

Senador Humberto Lucena D A P JE'\RAIBA
AY, ORESTES LISBOA, SN - Impreaso por: ALANA
i CHES: 454554 - Tet. A33Z165TO0 GABRIELA BATALHA
_ DIOGENES

Em: 28/0272015 224611

' 1?21 B.IJ'.E:Bmhfpagasfntenl:limnl.r.hdn?&pnrfnrrn=imprin1lr&mn'tmra=23.id=4593ﬂ1 Edatainiclal=2602r2019 22:45:595da5Fin. .

Hama i ' Solalim de Alondlsnanis DataiHora Entrada Data/Hora Bolda

MARCELD MAGNG BEZERRA DO ORIENTE 11452186 24M02H00 9 16:04.08

Ciala de nascimena - Pdade Soxn CHS Prontuang

280eM982 - 0 0 |38 Masculing 208112170280000 Bazaa

Tempo de Interiacio Convénic Planlao

2d 4h Smin : aus HOTURND I
Datp da Entrada Dats Internagdo Pamanineiz na Unldada: Faerman@ncia no Leio: i
2422019 16:04:04 2870272019 18:41:37 2d &h 42min 2d th Tmin 1

EVOLUCAO DO PACIENTE (ALANA GABRIELA BATALHA DIOGENES - 26/02/2679 22:45:55) .

EVOLMGAD DO PACIENTE

FROCEDIMENTO;
DESCRIGAD DA EVULUGAC,

4 POLITRAUMA {ACIDENTE MOTOCICLISTICO}
# TCE GRAVE:; CONTUSAQ CEREBRAL FRONTO-BASAL + INCHACO CEREBRAL

# BRONCOASPIRAGAO.

Paciente segue grave, estivel hemodinamicamente sem uso de DVA & inotrépico, respirando alravés de TOT, sob
sedoanalgesia continua p/ neuroprote¢do {dormonid + fantanil — RASS -5), bers adaplado a VM (pff: 384, satO2:

100%). Afebil nos controles, com laucograma normal. normoglicBmico, pressdio arteriat esidvel, diurese por SVD, clara

e sem grumos {DU: 1100mif2dh, BH: +2104} com escorias nitrogenadas dentro da normalidade, sem DHE.
Iniciado diela por SNE.

MOTIVOS DE INTERNAGAD

1:TCE GRAVE - - 2. BRONCOASMIRAGAD

MOTIVO BE PERMANENCIA INTERCORRENCIAS)
1. SUPDRTE INTENSING AD PACIENTE NEURDERITICO

IMPRESSA® CLINIGA
DESCRIGAD:
PACIENTE GRAVE

ANTIBIOTICOS

1. CEFTRIAXCNA 242 2: CLINDAMIGIHA 2402

SONDAS, DRENOS E CATETERES

1. TOT 24i02 3. SONDA NASDENTERAL

2. SOKDA VESICAL DE FOLEY 24702
¢HECAGEM DE METAS
EVOLUGAD: DECUBITO ELEVADO , PROFILAXIA DE ULCERA DE ESTRESSE IMICIO OA VENTILAGARD MECANICA INVARIVA: 24102

CECALA DE RASS: -3 SEDAGAC MODERADA  RX TORAXK: HO SISTEMA

SISTEMA;RESPIRATORIO

ESPONTARNEA: 0B TOT FfR: 16.00 BECREGOES: AUSENTES-MINIMAS
SISTEMA CARDIOVASCULAR 7 %
FC: €5.00 PA; 12375 SPO*: 9.00

I'rl'tp:m‘fi.1ED.E:EI]BDI:;?HPSgasfalendimarﬂa.dn?&perl'nrmnimpﬁmlr&mﬂrula=2&id=459351 fdatalnicial=26022015% 2022 45:508dataFina!=26... .2



2EH02I20TY 172.16.0.6:8080/cvbipagesfatendimento.dot A perorm=imprimirdcontrele=23d=459381 oalalnicinl=26/02/2018 22:45:.58&dalafin.
|Nome Bolelim do Atsndimento Dala/Hora Enirada DatafHora Saida
IMARCELD MAGNQ BEZERRA DO ORIENTE 1146216 2410212018 18:04:08 T N
F:iana adn nagCirnenio Idade Saxo CHNS Pronlugrio
|28/06r1982 M Magculing 2061121 TGN L0 GaTad - -
TTarrzc < Intarnagdo Canvaénlo Plantdio
2d 4h Smin 5Us HOTURND
Data de Entrgda Dala @ Parmanéncia na Linidade; Farmandncis ng Lelle:
24272079 TH:M0E 242207 18;41:37 2d €h 42min 2d th ¥min
EvCLUCAD:
SISTEMA NEUROLOGICO
AC: MAD ABRE ¥ R TUBC AM: AEFRADA A DOR 4

SAOLUGAD: TC CRANID DROGAS: DORMONID + FENTANIL

LAL T TE CRANID: HO SISTEMA

SISTEMA DIGESTIVO/NUTRICIONAL
CHETA; DE PROVA POR SNE

EVDLUGAD: RHA POSITIVO

SISTEMA TOXICOMNFECCIOS0
EVOLUGAD: ANTIBIOTICOTERAPLA , ANTIRBIOTICOTERAPLL ADEQUADA

SISTEMA RENALIMETABOLICO

EVOLUGAD: GLICEMIA CONTROLADA

EVOLUGOES FINAIS
CONCLUSDES:

1.+ SUPORTE E CUIDADGS INTENSIVOS
2.- MANTENHO NEUROFROTEGAQ ATE REAVAL IACAD DA NCR

Secao: UTI ADLULTO ENF 31 Leito: 0DDS
Profissional cesponsaval pala informagdo: ALANA GABRIELA BATALHA DIQGENES

htoni 172, $6.0,6:A080Mvbinaces/alendimente_do?&oerfanm=imorimircontrole=2Lid=4 59381 Adatalnicial= 26020201 9% 2022:45: 598 dataFinal=26... 2/2

PUPILAS: i3acoricas o fotomeagontes

ABDOMEN: PLANG, SINETRIZD, NORMOTENSO, HIL‘IHIICITIHFAHIBQ. RHA+

Mimeare ¢u,z;:: 9285
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Seruador Humberta Lucena
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i3 GOVERNO
* DAPARAIBA

Impressa por: MARIO

CHES: 454553 - Tel.: 83321657400 CARTAXD FILHD
: Em: 25022010 21,29:24

Nome : ' Babetim de Atendimanio CratefHora Enlrada DateMors Saigda H
MARCELD MAGND EEZERRA DO ORIENTE 1545216 2410212010 16:04.:08 ;
Data de neacimento bidadda Sexe CNS Prenhugrio :
2EMEr 1082 ag Maaculine 208412470360000 BETAE
Tempa da Intemaca Convenio Planiéo
14 2h 48min D . sus NOTURHD
Data de Entrade " |bam Intemagsn Pemmanéncla na Lnidade: Bermanéncis no Ledls:
241022019 16:04:08 241012013 189:41 37 1d 6h 25min 23k EGmin

EVOLUGAO DO PACIENTE (MARIO CARTAXO FILHO - 2502/2019 21:29:08)

EVOLUCAD DO PACIENTE

PROCEDIMENTO:
DESCRIGAD DA EVYDLUGAD:

# POLITRAUMA (ACIDENTE MUTDClCL[STICCI}
#TCE GRA\I'E::QDNTUSE‘D CEREBRAL FRONTO-BASAL + INCHACC CEREBRAL
# BRONCOASPIRACAC

Pacients grave, sob sedagso 8 analgesia continuas (neuroprotecao), pupilas isocdricas e fotorreagentes, em VMI por
ICT, pouce secretivo ne momento e bam adaptado a0 suporle ventiiatdnio

Hemodinamica estaval, sem uso de amina vaspativa no momante, pulsos pariféricos palpédveis

Corado, hidratado, afebril, aniclérico e aciandtico

Diuresa conéentrada; (DU: T00mI{0h BH: + §42mli24h}

MOTIVOS DE INTERNAGAD

1.: TGE GRAVE 2. BRONGOASPIRACAD

MOTIVO PE PERMANENCIA [lmaéﬁnnﬁuqms; _

1.: SUPORTE INTENSIVO AD PACIENTE NEUROCRITICO

IMPRESSAC CLINICA

DESCRIGAC:
PACIENTE GRAVE

AH"I'IBII:I"I'IBQS

1.: CEFTRIAXOMNA 24/02 2. CLINDAMICINA 24102

S0NDAS, DRENOS & CATETERES

1. TOT 2402 2.: SONRA VESICAL DE FOLEY 1402 3 SONDA HASOENTERAL

CHECAGEM DE METAS
EVOLUGAC: DECURMO ELEVADD , PROFILAXLA DE OLEERA DE ESTRESSE IMICIO DA VENTILAGAD MECANICA INVESIVA: 24/02

ESCALA DE RASS: 3 SEDAGAO MODERADA R TORAX: NO SIZTEMA

SISTEMA RESPIRATARIO

ESPONTANEA: SOB TOT FR 100 SEGREGOES: AUSENTES-MINIMAS
SISTEMA, CARDIOVASCISLAR

FC: an0 PR T14TImmHg EVOLUGAC.

hHpfF72.1 £.0.6:8080/cvbipagesiatangimente.do?&pedom=imprimir&controle=2aid=45938 1 Edaalmciai=26/022019% 2021 28:088ds1sFinal=22 . .
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252G =1 72,16.0.8:8080cviipagesatendimento.do? &parform=imprimindeontrole=2&d=45038 1 Bdalalnicial=2S/02/2019 21 ;29; DAL oataFin...

Noma Bolelm de Alendimento DatasHora Entrada DalarHora Sa'da :
MARCELG MAGNO BEZERRA DO ORIENTE 1145216 24022076 16:04:08 o
Dala de naschmanmo - |Idaga Sexg CNS Prantugic !
ZANAMOE2 38 Masculino 206112170360000¢ 83788 |
Tempo de Inlamagio Convénio PMantao |
1d Zh 48min R S SUs HOTURNG !
Data da .ﬂimda'f. : Clata ntemakds Fammenéncla na Unidade: Femmangngia no Leito:
202019 16:04:08 24r022019 154137 1d 5h 25min 23h 50min

BISTEMA NEUROLGGICO

AQ; DOR 2 Rv: TUBG RK: RETIRADA A DOR 4

EVOLUGAD: TC nR.ﬁHm

SISTEMA DIGESTIVOINUTRICIGNAL
DIETA: BE PROVA PDR SNE
EVOLUGAOD: RHA FOSITIVO

SISTEMA TOXICOANFECCIOSD

DRCOGAS: DORMONID + FENTAMIL

EVOLUGAD: ANTRIOTICOTERAPIA , ANTIEICTICOTERAPLA ADEQIUADA

SISTEMA HEHAUMETABL‘:IL{CD
DIURESE PaRA OTILMAS 24H5: 700.00

EVOLUGOES FINAIZ
CONCLUSGES:

EVOLUCAQ:

1. SOLICITO MATERIAL PARA AQCESSO VENOSD CENTRAL

2. SOLICITAMOS CULTURAS
3. SOLICITC TC DE CONTROLE

4. MANTENHO CONDUTA DE NEURCOPROTEGAD

5. SOLICITO RADIOGRAFIA DO TORAX

Sogio: UTI APLULTD ENF 31 Leflo: DOOS

Profizzlanal responsdvel pela informagdo: MARK CARTANCO FILHO

LAUDO TC CRAMIG: WG SISTEMA

ABDOMEN: PLANO. SIMETRICO, HORMOTERZ0, NORMOTIMPANICO, RHA+

- Himero Conselho: 4882

?rﬂp:ﬂ"l?‘2.1E.U.E:BUﬂﬂfcrbfpage#ﬂtendimentn.du?&perfum=impwimh'&mh'nle=23;5d=459331Mmalni!;ial=25.l'ﬂﬂ2ﬁ1m21:25:03&d§lsﬂnal=25... 21
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Hisphal Esmdual de Ememgancia & Trauma

Soamador Humberio Lucena

A, CRESTES LISBOA, 5N -
CP:IES: 454553 - Tel.; 8332165700

i s GOVERND

1T2.16.0 6808 (Mevbipagasiatendimanta.do?Aperformeimprimirdoonirgle- 2&id=45036 1 &date nicial=25/02/201 8 15107 =Py

\&F DAPARAIBA

Impreggo par: LAECIO
BRAGANTE DE ARALID
Em: 2022019 151054

Mome . - Boletim de Alendimenlo DataHora Entrade Dala'Hora Saiga :
MARGELD MAGNU BEZERRA DO ORIENTE 1145216 24K027201 9 15:04:08 .
Data de nascrnenic | Idade Saxe CHE Prontusnie .
28/MEr9E2 ) 8 Mageullng 20841 2170360000 3780 :
Tempo de Inlemacsn Cotwanlo Fanldn .
20k 25min SUS DIURND i
Diela do Enireda Data Intemegio Permanéncia na Linidade: Permaniéncia no Lebs:
24212018 16:04:08 2O D 18:41:3T 23h émin 17h I1min

EVOLUGAO DO PACIENTE (LAECIO BRAGANTE DE ARAUJO - 25/02/2019 15:10:38}

EVOLUGAD DO PACIENTE

PROCEDIMENTO:

DESCRIGAD DA EVOLUGAD:

# POLITRAUMA {ACIDENTE MOTQCICLISTICO)
# TCE GRAVE: CONTUSAO CEREBRAL FRONTO-BASAL + INCHAGO CEREBRAL
# BRONCOASPIRAGAO

Pat:ianle‘gr'a'»}e. sob sedagdo e analgesia cantinuas (neuraprotegdo), pupilas isocoricas e folorreagentes, em V! por

IOT, pouce. secretivo no memenio & bem adaptado ag suporte ventlkatino
Hamodinamica astaval, sem uso de amina vasoativa no momento, pulsos periféricos palpavais

Corado, hidratado, afebrll, anictérico e aclandtico
Dlurese concentrada: {DU: 700mlA10R BH: + 542mlf24h}

NOTIVOS DE INTERNAGAQ

1. TCE GRAVE .~

2.. BRONGOASPIRACRQ

MOTIVO DE PERMANENGIA (INTERCORRENCIAS)
1., SUPORTE INTENSIVO AD PACIENTE NEUROCRITICO

VR

IHPH__EES:ﬁ_h cuulﬁa

DESCRICACE
PACIENTE GRAVE

ANTIBIOTICOS
1 GEFTRIAXONA 2402 _

SONDAS, DRENOS E CATETERER

1. TOT 2402

CHECAGEM DE METAS

2, CLINDARICINA, 24407

2 - SONDA VESICAL DE FOLEY 2402

3. SONDA NASOENTERAL

EVQLUQI.I::I: OECHEITG ELEVADD , PROFILAXIA DE (L CERA DE ESTRESEE INICIO DA VENTILACAD MECAHICA INVASIVA: 2402

ESCALA DE RASS: «3 SEDARAD NODERADA

SISTEMA RESPIRATORIO

ESPONTANEA: BDB TOT

SISTEMS CARDIOVASCULAR

FC: 80.00

R TORAX: MO SIZTEMA

FR: 15.00

Pa: 11417 2mmHg

EECREGOES: AUSENTES-MINIMAS

EVDLUGAD,

hitp:iMT2.1 E.D.E:Buﬁwmagesiatendrrnanta.du?&paﬂurm:imprlmlrsm-riruIe=28.Id=459381&datalnicial=25.l‘02.l'2019%2&15:1 Q:3EEdatafine=li..
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1721 E_U.E:BuBU.rwbrpages!alandin‘l.entn.un?&perfunn=irnprimir&mntro!a=2&id=459381&data!nldal=25ﬂ)2!201'9 15;:10:388dataFin....

Tt Bobetim da Alandimanto CralarHara Enliada DetaMora Salda
IMARCELO MAGNC BEZERRA DO QRIENTE 1146216 2410220149 15:04:08

(ata g nascimenty Itede Eaxo CHE Prantidrnic

22051562 38 IMassuiing 20611 21H) 380000 88738

Tampo de Inlernagas Convénie Planlis

20k 24min sUs DIURNKGO

Data de Entrada Data Inemagan Permaninzia na Unidade: -|Permanénrcid ro Leibsy:
241022019 16:04:08 24022019 13:41:37 23h Emin 1Th ¥1min

SISTEMA NEUROLOGICO

£ DOR 2 RV: TUGD RM: RETIRADA AGOR A -

EVGLUGAD: TC CRAMIC DRAGAS: DORMONID + FENTANIL LAUDO TC GRANIG: NO SISTEMA |

SISTEMA DIGESTIVO/NUFTRICIONAL
DIETA: DE PROVA POR 5HE ABTOMEN: PLAND, SIMETRICO, HORMOTENSO, HGRMOTIMPANICO, RHA+ '

EYCLUGAD: RHA POEITIVD

SIETEMA TOXICOANFECCIOSD
EVILUGAC: ANTIBIOTICOTERAPLS | ANTIRIOTICOTERAPIA ADEQUADA

SISTEMA RENALMETABOLICO

BALANGO HIBRICD £M 24H5 (ML) 642,00 DIURESE PARA UTILMAS 24HS: T00.00 EVIOLUGAD:

EVOLUGOES FINAIS
CONCLUSOES:

1. SOLICITO MATERJAL PARA AQCESSO VENDSO CENTRAL
Z. SOLICITAMOS CULTURAS

3. SOLICITO TC DE CONTROLE

4. MANTENHO CONDUTA DE NEUROPROTECAQ

5 SOUCITO RADIOGRAFIA DD TORAX

Segao, UTIADULTO ENF 31 Leflo: DDDS

Proflgsicnal responsdvel pela informagde: LAECIO BRAGANTE RE ARALIO Namerc Consolho: 3247

Hn 17

8 I R BNRNfrvh/nacesialendimento.do? A sefarm=imoimirSeonioles2Rid=4 5535 18 dalalniclal=25 0 2r2019%2015:10:38&dataFinal=25.... 272
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+c,m -,-u,":,:,;,hu “"““I!-‘im % Hospia! Estadual do Emergéncia ¢ Trauma g GOVERND

Senador Humberto Lucena Y-
! % DAPARAIBA
AY. DRESTES LISBOA, S/~ Impresso par: LAECIO
CMES: 454553 - Tel.: B332165700 BRAGAMNTE DE ARALLG
Beny 24042019 22:54:34

Mome - Batelim de Alandimanto DataHora Enirada i0z12/Hpra Saida '
MARCELO MAGMNO BEZERRA DD ORIENTE 1145216 240212015 16.04:0A '
Dala de nasciments . .. Idade L Sono CHS Prontusdrio .
ZEIDE/ME82 36 Masouline F0E112170360000D GETRE 1
‘Tampe da Intemagio o Canwdnio Planlbc '
4h12min | . SLIS NOTURNG
Data de Entrada . . Ciata Inlemacio Pemmanéngia na Unidede: Farmandncs ng Lsno:
24022019 18:04:08 402019 1B:41:37 Gy S0min 1h 15mir

[ ———— am e . RALEE R m—— Pome e .o P T

EVOLUCAQ DO PACIENTE {f AEGIO BRAGANTE DE ARAUJC - 24/02/2019 22:54:27)

EUCILI.IGEO DO PACIENTE
PROCEMMENTO: TOMOGRARA REALIZADA
_ DEECRIGAD DA EVOLUCAG:

# POLITRAUMA (ACIDENTE MOTOCICLISTICO)
# TCE GRAVE: CONTUSAO CEREBRAL FRONTO-BASAL + INCHAGD CEREBRAL
# BRONCOASPIRAGAO

Facienie procedente da Area Vermelha, sob sedagiio e analgesia continuas, pupilas isccdricas e folorreagantes, em
YMI por 0T, pouco sacretiva no momenta e bem adaptade ao suporte ventilatorio

Hemodindmica estavel, sam uso de amina vasaativa no momeanta, pulsos periféricos palpaveis

Corado, hidratado, afebril, anictérico e acianctico

Diurese concentrada: 75ml no cotetor no momento da admissao

MOTIVOS DE INTERNAGAQ
1.: TCE GRAVE 2.: BRONGOASPIRAGAD

MOTIVO DE PERMANENCIA (INTERCORRENCIAS)
4.: SUPCHRTE INTENSIVG AD PACIENTE NEUROCRITICO

-

IMPRESSAD CLINICA
DESCRIGAC:

PAGIENTE GRAVE:

ANTIBIOTICOS
1.: CEFTRIAXONA 24702 © 2 CLANDAMIGCINA 24002

$ONDAS, DRENOS E CATETERES
1.: TOT 24/ _ 2: 5ONDA VESICAL DE FOLEY 24102 3. BONDA NASOENTERAL

CHECAGEM DE METAS
EVOLUCAD: DECOBITD ELEVADS , PROFILAXLA DE ULCERA DE ESTRESSE INICIO DA VENTILACAD MECANICA INWVASIVA: 2402
ESCALAL DE RASS: -3 SEDACAGC MOOERADE  FX TURANX: NO SISTENMA

SISTEMA RESPIRATORIO

ESPONTANEA: BOH TOT FR: 15.00 SECREGOES: AUSENTES-MINIMAE
SISTEMA CARDIOVASCULAR

EC: 10300 PA: 147/84mmHy EVDLLIGAD:

hitpei172.1 E.I:I.5:ﬂﬂ8D'fc:ubfpegaE'Jatﬂr'|dlmentn.dr.ll'?&p-arforrn=impr‘im'lr&mnlrur&=2&|d=4593-31 &dalainicial=24/0272019%2022.54: 228 dataFirai=24..



24272019

172.16.0.E:2080/cvhipagesatendimanto.do? &parform=impimirdcontrolas2hid=4503812datalnlclal=24002/2019- 22:54 22 &dataFin. ..

Naw Soiatim de Atendimenla DatyHora Enirads DatarHorz Selda
MA %o oRIENTE 1145216 240022019 16:04:08 R
Data de nastimento " |wtade Sexo CNS Promtudrio
287081082 k] Mazcullne 208412170350000 EarTas
Tempa de Inlamagaa Comviinio Flantdo - |
4dh 12min SLE NGTURHND |
Data da Entrada Data Intemago Permandncla na Unidada: Permanéndia no Leito:
241022019 16:04:08 24022019 15:41:37 &h 5Emin 1h 15min |
|
AC: DO 2 RY: TUBD RM: RETIRATIA A DOR 4 |

EVOLUCAD: TC CRANIO DROGAS: DOAMOND + FENTANIL LAUDO TC CRANKY: HO SISTEMA

SISTEMA DIGESTIVONNUTRICIONAL
DIETA: ZERD ABDOMEN: PLANG, 2IMETRICD, HORMAOTENSRD, NORMOTMPANICO, RHAY

EVOLUCAD: RHA POSITIVO

SISTEMA TOXICOANFECCIOS0
EvOLUGAD: ANTIBIOTICOTERAPLA , ANTIBIOTICOTERARIA ADEQUADA . .

SISTEMA RENALMMETABOLICO

CIURESE PARA UTILMAS 24HS: 765.00

EVOLUGAC:
EVOLUGOES FINAIS

COMCLLE0ES:

1. SOLICITC ROTINA LABORATORIAL

2. S0LICITS CULTURAS

3. SOLICITO TC DE CONTROLE PARA AMANKA
4. MANTENHO CONDUTA DE NEUROPROTEGAD

Saclo: UTI ADULTS ENF 31 Lefto: D005
Profizslonal responadvel pala informagde: LAECH) BRAGANTE DE ARALMO

T4 LR L 2 BAE e ki anniatondimards stk sarfarmsimnimirk Aantrales 28 A A SRR A Roiatalniciax2A AN AL 2022 54 -2 EdAlaFingl=24 .. 262
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Sexo: & Masculing - { Famining

ClnicaSatar:
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Acidente durante Ato Cirdrgico: ( }Sim . (\JN#o. Deseriggo:

Biopsia de Cczﬁngelagia: { }8im (.}QNED
- EACAITHFATRATD 36 PACEKIE Ap6s AT Cirlirgicn: ™ °

{'}Enfenna'n"a @&Tcrapia Inte ( JResidéncia ( YObito durante Ao CIOIgico

Yosa Pesson, 2.6 107 119
 Médico/CRM: 1 -
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GOVERNO DO ESTADD DA PARAIBA
SECRETARIA DO ESTADO DA SALIDE
HOSPITAL DE EMERGENCIA E TRAUMA SENADOR HUMBERTO LUCENA
DIVISAO MEDICA

LAUDO MEDICO
INFORMAGCOES PESSOAIS
NOME DO PACIENTE MARCELO MAGNO BEZERRA DO ORIENTE
DATA DE NASCIMENTO 28/06/82
NOME DA MAE MARIA DO SOCORRO BEZERRA DE SOUZA
DADOS EXTRAIDOS DO PRONTUARIO
PRONTUARIO N.° 68788

BOLETIM DE ENTRADA N.° 660812

DATA DO ATENDIMENTO 24/09/2012

HORA DO ATENDIMENTO 14:19

MOTIVO DO ATENDIMENTO COMPLICACAO CIRURGICA TARDIA

DIAGNOSTICO (S) OSTOMIELITE DE OLECRANIO DIREITO

CID 10 MEB6.6

AVALIACAQ INICIAL:

PACIENTE DEU ENTRADA NESTE SERVICO, APRESENTANDO FERIDA CIRURGICA NO COTOVELO
DIRITO, COM SINAIS DE INFECCAOQ TARDIA. AVALIADO PELA ORTOPEDIA. INTERNADO

EXAMES SOLICITADOS/REALIZADOS:
RX COTOVELO DIR.

EXAMES HEMATOLOGICOS

ECG com risco cirlrgico

RESULTADOS DOS EXAMES:
RX OLECRANIO - FOCO DE INFECCAQ

TRATAMENTO:
TRATAMENTO CITRURGICO DE OSTOMIELITE + RETIRADA DE MATERIAL SINTESE DO COTOVELO
ALTA HOSPITALAR: Elivaldo Sales ¢ Toledo—> —
DATA DA EMISSAO: Clpras cobl 1
A < TR PR

CRM: 1873/PB
ATENGAO: Este documento destina-se & comprovagdo de atendimento hospitalar para DML, INSS, EMPRESAS, ESCOLAS
MINISTERIC DO TRABALHO OBS. - O profissional que assina esse laudo nao participou do atendimento medico.




Prezado Analista,

A vitima apresentou nove laudo medico atualizado para o
recadastro do processo anteriormente negado com a justificativa da
vitima n#o apresentar sequelas.

Agradego sua atengao e aguardo comentarios,

A receptora.
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GOVERNG DO ESTADC DA PARAIRA . /?
SEGRETARIA DO ESTADD DA SAUDE :
HOSPITAL DE EMERGENGIA E TRAUMA SENADOR HUMBERTO LUCENA
CIISAC MEDICA

LAUDO MEDICO

INFORMAGOES PESSOAIS
NOME BO PACIENTE Marcelo Magno Bezerra do Oriente
DATA DE NASCIMENTO 2B/06/82 '
NOME DA MAE Maria do Socorre Bezerra do Oriente
DADOS EXTRAIDOS
PRONTUARIO N.° 68788

BOLETIM DE ENTRADA N.* 1145216

DATA DO ATENDIMENTO  24/0219

HORA DO ATENDIMENTO  16:04

MOTIVO DO ATENDIMENTO  Acidente de moto

DIAGNOSTICO (S) Traumatisme cranianc

€
\

CiD 10 S06.3 —
T T AVALIACAQ [NICIAL: '

Paciente deu entrada neste Servigo, trazido pelo SAMU,vitima de acidente de moto,hilito etilico, apresanta
frauma craniano e facial MV diminuido a direita,glasgow 11,sedado e entubado para protgin de via
aerea.Avaliado pala heurocirurgia e internado para tratamento espacializado.

| EXAMES SOLICITADOS/REALIZADOS:
TC de cranio, cervical térax, abdaome

RESULTADOS DOS EXAMES:

TC:framra_ parieto-occipital direita + contusae frontobasal + inchaco cerbral leve sem desvio da linha média
TRATAMENTO:

Tratamento conservador de traurna craniano + intrody

| ¢4o de cateter PIC

ALTA HOSPITALAR: 3170319 | [
DATA DA EMISSAOQ:
"-'\..____\ '

14/05/2019  (2* via emitida em 02/12/19)

Dr. Juan JAINE AICoba Arce
CRM: 3323/PB

. INES, EMPRESAS, ESCOLAS,
WNTO

ATENGAO: Ezte documanto deslina-se # comprovagda de atendimento tozpltalar para: DML
MINISTERIOD DO TRABALHG 8 CONTINUIBADE DE TRATAME




TG fratura panato—unmpital direita + contusdo frontobasal + 1nchagan cerbral ieve,sem desvio.da finha média_

"
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GOVERNG-NO0 ESTADD DA PARAIBA : /?
SECRETARIA DO ESTADO DA BAGDE "
HOSEITAL DE EMERGENGCIA E TRAUMA SERADOR HUMBERTO LUCENA ﬁf
otsAC MEDICA &

LAUDO MEDICO i

— INFORMAGOES PESSOAIS -

‘DO PAGIENTE Marcelo Magno Bezerra do Dﬂanta
_ DATA B Nﬁ&cimzu*fn Z8I06/82 T

NOMEDA ‘MAE Maria do Sosorro Bezerra do Drianta
| | DADOS EXTRAIDOS

PRONTUARIO N> - 68788
[BOLETIMDEENTRADAN.® 1145216
. nATAJa@AT“ENJNMENTn 24102118 ,
16:04 -

’ mo'rwa ne ATENDIMENTD Acidente de mato
DIAGNOSTICO (8) Traumatismo cranianc '_
10 . 808.3 :

AVALIAGAOINIGIAL: o« T

--i.' . - ..'_ - . |
) |

‘Pacients’ deu enirada nesta Servico, trazido pelo SAMU vitima de ac:dente de motg,hilito atilir:.n apresanta
: ltrauma- cranleno e facial, MV diminuido 2 direita,glasgow 11,sedado e entubade para pmtq:éu de via
agrea Avaliado’ pela naumclrurgla a intemado para tralamento espacia'lizadn - ,

EXAMES SOLICITADOS/REALIZADOS:

{TC da_-crﬁni'o,;cewical,tﬁrax.abdume
RESULTADOS DOS EXAMES:

e TRATAMENTO: i R

Tratamantu cnnsarvadur de-trauma craniane + introdugdo de natatar Flc L ' i

ALTA HESFITALAR 21/03M19 i
DATA DA EMISSAO: 1410512018  (2° via emitida am DZH 2!19} / A

ﬂ.‘rEﬂ@ﬁﬂFEstﬁdnnumantu dastlﬂa-ae a comprovagds de atendimento. hoa
' MINISTERIO DO TRABALHO @ CONTIRLYDADE OE TRAT#MENTG
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LOCEDIMENTOD! | '
_ GESCRIGRO DA r;]um.m;;.n
## Maﬂmmmlglja»##
L POLITREORA ABIBIENTE MOTOCICLISTICO) '

2 TOE GRAVE: CONTUSRO GEREBRAL FRONTO-BASAL + EDEMA CEREBRAL
# amﬂcommm.!i

# IMFLANTEIDE GATETER DE PIC {RETIRADC)

AD exame: E-:ﬁG 141 Fuplias Isocorcas & fulurrﬂngenlaﬂ sem daiicht focal,
FO-impa & saka.

U oTe Efaﬂi@:sﬁcﬂl}_ﬂa‘f'1_ﬂfﬁ3':_$a’tial’atﬂria. ‘sem complicagdes.
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Sem dﬂmals pmdunnias pe!a Neuroclturgia. ALla da Neurocirurgia, Deixo encaminhamanto para HTOR na:-Alla.

ag. aval Clinica/Médica para provavel alfa. Prascrévo.
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EVOLUGAD DO PAGIENTE (LAECIO BRAGANTE DE ARAUJO - 27/0312019 15:55:27)

EVOLUGAM bo PACIENTE
. PROCEDIMENTD.
DESCRICEL m.e.rm.u!;m

Ty PoLlTﬁAu MA {ACIDENTE MOTOCICLISTICO)
# TCE GRAVE: CONTUSAD CEREBRAL FRONTO-BASAL + EDEMA CEREBRAL

#BRONCOASPIRACAD

EMPLANTE DE CATETER DEPIC [RE'I"iRF.D'E}}

Faniante}&maval cunsnlanm & orienlado,
mas §

desconforte venlitaiora. Herrodingmica eslavel, sem u
conlrale das dltmas 24k, decremeanlo da lsocometria, sem uss da enlimicro

mals colaborative, ventifagde espontned. hiparsacrative, tossd frequgnta
so-de amina vasoaliva. Sem regisiro.de febra‘nos
biaros no momento Gorade; hidratade.

aniclérice.1Bem volume urindrio, escdrias nitroganadas danlro da normalidade Dieta onteral bem \alarade, sem:

disglicen}ias,

MOTIVOS|CE INTERNAGAC |

1. TCE ﬁnk\}E_

MOTIVO dE PEnmnEm:m (INTERCORRENCIAS}

184 PDRTEIHTEi'iﬁWD AQ PAGIENTE NELURGGRITICO

_I :
IMPRESEH:I cumcn_

“~| nEﬁm:;AP

MELHDHA GLtNiCﬁ HEMODINAMICA ESTAVEL.

2: SRONGUABPIRAGED

snnnnitneuns E CATETERES
1. TQTZ
4I;.E.n.. ..

2. CLINDAMIGINA 2402 - SUSPENSO

2 BXTUBAGAQ ESPONTANEA DIA 17401 2: BONDA VERCAL DE FOLEY ZHl2

I VANCGMICINA 18K

*ﬁu_éaﬁtemm.- (JIC DIA 10FINE)
_ GHE.:KA SEMDEMETAS
év maeua_,_

Ga\FIDADE URM.!I'!HHS

gl mwmupm MECANIGA INVASIVA: 24702 ESCALA DE RASS: % INQUIETD

EXAME F|ﬁll:2ﬂ. MV AUGCIVEL RHT, AONCGS ESPARSOS.

smmmm&mnmbmu

R [ A/K: Eﬁ&tﬁfmﬂpageﬂajandlmnm dotaperformmimprimiricontrale

3.+ MEROPENEM E VANGTHIGHGA 0703 £

3 SONDA HASOENTERAR

A TORAX: HO SISTEMA

4

"'Eimnumnunm;m PARA TVP , PROFILAXIA DE ULCERA DE ESTRESEE. MNTERRUFGAO BA SEOAGAC. LIKPEZA DE -

i
i

=08i=156381 &datalnicial=27/03/2019 taﬁmaumrmm:irms}gmg 02
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. 1' N c Hospital Eatndual ciis Ernargéncia & Treuma "‘5. g% GOVERN
%{‘nwi\.fﬂﬂﬂlmnﬂtﬂlﬂm m:dmﬂumhfﬂnm:mﬂ? o . «EA ! .‘EBA

1 !
: AV, ORESTES LISBOA, SN « Improggo per: YURILEATE

w CNES; 454553 - Tel.: 8332165700 ELOY - :
L g . Enyt 20003201920-37:34
l‘Mﬁma o L . . Badntim de Alandanento Data/Horn Enliada Dietaf tors Saido | :
o MARCELO MAGNO BEZERRA DO ORIENTE 1145216 RAZIA019 16:04:08 5 .
Dam:du;hﬁgélj?dﬂu {Idote o Boun CHS Fronugely . | :
JmiogHgaE ! - L . Mascwitnp 2b51121703000C0 goyRE vt
Tompe de In 1] Conyérda Flentdo )
1m 2d 1h 58min T : SUS NOTURND
Dala du Enrada . Dita Inemagao Parmaninein ne Urédada: Femmenénia no Laik
2400202019 16104:08 - - 2400252010 18:41:37 4 2d 4h 33min _ 1m 1d 22 56min
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EVOLUGAD 0O BACIENTE (YUR! LEITE £LOY. 280YBI0 B0ST00 . o oo i = e
EVOLUGAD DO PAGIENTE i
_ . PROCEDIMENTS:
DESCRIGAD DA EVOLUGAQ:
# POLITRAUMA (AGIDENTE MOTOCICLISTICO) !
. # TCE GRAVE: CONTUSAG CEREBRAL FRONTO-BASAL + GDEMA CEREBRAL
% BRONEDASPIRACAC. R
A IMPLANTE DE.CATETER DE PIC (RETIRADQ) - R

Pacigfite segue-am regular estado geral, consciente, desvrantado & confust, interaginda com o axamirader, falma'e

colaborative. Estével hemodinamicamente sem uso de DVAS inctropico. respirando esponlaneameants e ar asmbienta
sem desconforia a.dependéncia de 02 Afebdl nos controles, pressao arterial estavel (am lempo Hipetletso), diurase:
por SVD; clara & sem grumos (OU: 700miti2h. BH:+7B6), com aschias nittagenadas normais & ezm DHE. .

MOTIVOE DEINTERNAGAG ! .
LFCEORAYE 2 BRONCOASPIRAGAO :

WOTIVODE PERMANENCIA UNTERCORRENCIAS)
1. SUPORTE INTEHSIVG AD PACIENTE NEUROCHITICO
(IR
- IMPRESSAU CLINICA _
bESCRIGKT: i
ME'_L_HG?#-‘GLINIGA. HEMODINAMICA ESTAVEL,

i, - ‘

" annmibiticos b -
11 E'E'_#Tnf:h,ﬁhuméﬁz-_ SUSPENED | 2 CLINDAMICINA 2402 - SUSPENSD 3.. MERDPENEM Evmcunthcmérm BF
4;POLIBAOGD 5. VANCOMICINA 1603 - 3
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IHICID m?@ﬁmﬁﬂ MECANICA INVASIVA: 24/02 ESCALA TIE RAGS: 1 INQUIETO R TORAX: HO SISTEMA.

EXAME ﬂ?!'@;a.- RV AUDIVEL AHT, RONCOE ESPARSOS,
SISTEMA RESPIRATORIO
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Nome T Bidatim do Alondbmonly Damnfrora Entroda . | u’Mm Baide
MARCELG MAGNG BEZERRA DO ORIENTE 1148218 24/6272010 19:04:08 - i
Diata de nageimenic Idade Saxg CNE ' Proitudtlo 'i
Z8/06/182 b1 Marculing 206412170360000 GO70R |
Tampa te Indemagie Cletvibinle S Plantho i .
1o 2d th 56min- SIS . |NDTURNG '} . -
Dela e Entreda Daln InlomBgSo Permandnihl np Unidade: T Y Pdmian o Léila
24022019 16:04:08 241022019 18:41:37 1m'2d 4h 33min . imad 2555l
£ SPONTANEA: ESPONTANEA FR: 10,00 SECREGOES: INCREMENTO | |
SISTEMA CARDIQVASCULAR : |
EC 41,00 Pa: 151185 SPO% 0800 - . ‘i
CYCAUGAD. PULSOS PERIFERIZOS EXAME FISICG: RCR M 27T, BCNF, 84, ) ::= ‘ '
$ISTEMA NEUROLOGICO T
Al ABERTO 4 Rv: CONFUSO 4 i I -
EVOLUGAD: TC CRANIO PUPILAS: 19OCORICAS, . LAUDA TC GRAMIO; NO mwr ;
‘ . . - .-.:.':"'- " . r'. -
SISTEMA DIGESTIVO/NUTRICIONAL ' o L] .
wice i
. DIETA EMTERAL EVACUACAD: NAO HA RELATG AR S
ABDOMEN: PLANO, SIMETRICO, NORMOTENSO; NORMOTIMPANICO, RHAS EVGEUGAD: RHABUSITIVE I ¥ o2 :
EXAME FiSICC: o ' 3 ] i
SEM CISGLICEMIAS. , i
SISTEMA TOXICONNFECCIOSO [ E
EVOLUCAD: ANTIBIOTICOTERAPLA , ANTIEIOTICGTERAPIA ADEQUADA FERIDA; GRANTO. . R
EXAME FISICO. O
LEUCO: 11.280 g
¥
SISTEMA RENAUMETABOLICO : e :
DEBITO URINARIO {LLRHS ). 760.00 EDEMA; MNES ' EVOLUGAD: CLICENIATO! TRELADA
EVOLUGOES FIMAIS . .
CUTRGS EXAKES: |
i CULTURAS 10403
> HEMOCLLTURA => AGCINETOBACTER {ACESSCO TROCADO DIA 10/3] . __;,i
-» UROGULTURA=> NEGATIVD Oy
-» SECRECAD TRAQIEAL== INCUBADO '
CONCLUSOES: :1
. |
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