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i i i Santosthiago Amorim dos Santos,
2019.8.23.0010 - Ref. mov. 1.2 - Assinado digitalmente por Thiago Amorim dos
: 088-68. .8.23. - . .1
PROJUDI - Processo: 0802 - . .
25/01/2019: JUNTADA DE PETICAO DE INICIAL. Arg: Procuragéo

" INSTRUMENTO PARTICULAR DE PROCURAGAO

Y

CONTRATANTE: ch,bel (MQW da Silva Dm’m
ESTADO CIVIL: <o \%ero

RGn°__ 369064« oS0 /Re
CPF/IMF n°, 013 ¢ 8%. 392 - 99
TELEFONE{45) Qqga- Q8 I
ENDEREGO: R, - 2o Doansdio Ios, Rean, 5-4
Gdade Sedelide  fon Vika -0

OUTORGADOS: Dr. THIAGO AMORIM DOs SANTOS, brasileiro, casado,
advogado, inscrito na OAB/PR sob n° 62590 e OAB/RR 515 . A, proprietario
do escritério THIAGO AMORIM ADVOCACIA estabelecido na Rug Rosa de
Oliveira de Araujo (antiga N-10), n®. 2187, bairro Santa Luzia, Boa Vista/RR,
CEP - 69.317-103, fone- (095) 3625-0238 ¢ 99169-0810.

Boa Vista/RR, g/ L de 2049,

sz%f ﬁffﬂ.cm./«"aﬁ’/a/; Vs 2
7 7 7 o
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PROJUDI - Processo: 0802088-68.2019.8.23.0010 - Ref. mov. 1.3 - Assinado digitalmente por Thiago Amorim dos Santosthiago Amorim dos Santos, g
25/01/2019: JUNTADA DE PETICAO DE INICIAL. Arg: Dec. de Hipossuficiencia

DECLARACAO DE INSUFICIENCIA DE RENDIMENTOS

OUTORGANTE:_ \Lichel Gericty any do Silva Qame

ESTADO CIVIL: _y, 0800 @ PROFISSAO 0 1 f7u o vned

RG n°. 3690 84Y Ssg /RE

CPF/IMF n°,_O43 U 8% . %59 - 43

ENDERECO: Rua: Dove Acancendio oo’ Deas _95- 4
Gdode Sadld s — Sl \STa- Qg

DECLARA nzo ter condi¢cdes de arcar
com as despesas processuais e honorarios advocaticios sem o

prejuizo de meu préprio sustento e/ou de minha familia, nos termos
do art. 99 § 3° da Lei n° 13.105/15 e alteragBes, por ser pessoa
pobre na acepgéo juridica do termo.

Boa Vista/RR, ¢ 7 / (2. de 2018.

S {”/{Wr /C,/c?;/a/ y ///Lz//ﬂ ;’KZ-/%?’/fo
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PROJUDI - Processo: 0802088-68.2019.8.23.0010 - Ref. mov. 1.4 - Assinado digitalmente por Thiago Amorim dos Santosthiago Amorim dos Santos,

25/01/2019: JUNTADA DE PETIGAO DE INICIAL. Arg: Docs. Pessoal
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PROJUDI - Processo: 0802088-68.2019.8.23.0010 - Ref. mov. 1.4 - Assinado digitalmente por Thiago Amorim dos Santosthiago Amorim dos Santos, Péagina 4
25/01/2019: JUNTADA DE PETICAO DE INICIAL. Arg: Docs. Pessoal

T




PROJUDI - Processo: 0802088-68.2019.8.23.0010 - Ref. mov. 1.5 - Assinado digitalmente por Thiago Amorim dos Santosthiago Amorim dos Santos,

25/01/2019: JUNTADA DE PETICAO DE INICIAL. Arg: Comp. de Residencia

-
Eletrobras

Distribuicdo Roralma

Péagina 5

Advup s T YE PALLG UL AL VLA LA AL DS B UL Y 1Y LALUTE. PP

ELETROBRAS DISTRIBUIGAQ RORAIMA

AVENIDA CAPITAQ ENE GARCEZ, 681, CENTRO - BOA VISTA
CNPJ: 02.341.470/G001-44

IE. 240070223

VIA PARA PAGAMENTO DE CONTA DE ENERGIA

NF- 1427837

ABILIO FERNANDES
R. DOM APARECIDO JOSE DIAS, 25 , 4
CIDADE SATELITE

- Ataxa referenle a emiss@o de segunda via de pagamento nac sera cobrada
- Ligue EDRR: 0800 70 19 120

63317488 BOA VISTA RR
CODIGC UNICO | MES PERIODO DE CONSUMO
1126156 | ogr2018 14-AUG-18 a 12-SEP-18
CONSUMO (kWh) | VENCIMENTO TOTAL A PAGAR
65 | 01-0CT-18 R$ 55,74
OBSERVAGOES

‘a.t;le ntica¢do mechnica

ELETROBRAS DISTRIBUIGAQ RORAIMA

Eletrobras
Ciatribuicdo Roraima CNPJ: 02.341.470/0001-44
| cODIGO UNICO | MES
| 1126156 | 09/2018

AVENIDA CAPITAO ENE GARCEZ, 631, CENTRO - BOA VISTA

IE: 240070223

| TOTAL A PAGAR
| R$ 55,74

836600000001 .557400750005,000000001123.615609180058
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25/01/2019: JUNTADA DE PETICAO DE INICIAL. Arg: CTPS
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Pagina 7
25/01/2019: JUNTADA DE PETICAO DE INICIAL. Arq: CTPS
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i i hiago Amorim dos Santos, P4&gina
88-68.2019.8.23.0010 - Ref. mov. 1.7 - Assinado digitalmente por Thiago Amorim dos Santosthiag
PROJUDI - Processo: 0802088-68. .8.23. .

25/01/2019: JUNTADA DE PETICAO DE INICIAL. Arg: ROP

SERIE J

PMRR-CIPTUR RELATGRIO DE OCORRENCIA POLICIAL  , 808999

SUcp Data S/Setor H/Transm H/Ini CH/H H/Fir

Rt T T T T T === |
EPTUR-oz CIPTUR | 100618 | OESTE | 1418 | 1a18 | qaa | 1545 |
Céd. Oc. Céd. Prov., Caod. Ser. Prest. Km/ini. Km/Fin
1001/1003 ] 13023/13999 , ---------------------------- 50451 50459
ﬂCAL DE OCORHENC&

FRANCISCO ANACLETO DA SILVA/JORGEDIAS
RUA: caRnero ™

/

Bairro: ALVORADA Refe.: INTERSECAO EM “T"

— PESSOAs RELACIONADAS |—

__ENVOLVIDO _Juome: GLEIDSON MORAES DA SILVA
Fndereso: RUA LESTE, N°-415, BAIRRO ALVOR

FILRG 216988-SSP/RR o

* _ENVOLVIDO home:
Fndereco: RUA ESCORPI
Fdt.RG 3690644

 XXXOXXX ome: X00000CKKKXX
ndereco: XXXXXXXXXXX )

EdtRG  XXXXX 4o _ Profissio: XXXXXXXXX)

{ MATERIAIS APREENDIDOS, VEiCULOS A RIGI
VO01: RENAULT/CLIO DE COR PRATAE PLACA NBA-2690; CONFE‘R! coMO 52

. 0 : . i
V02: KASINSK/CRZ DE CORBRANCAE PLACA NAM-2501. . RATA / 1 /// {f-_; /A
R L v X

__tdade: 39 ecwi DIVORCIADO

__ Profissdo:

. dade: 27

_ Profssio:_TECN

Idade: XX

RECEBI CONDUZINDO (S) MATERIAL (AIS) ACIMA ANOTADO (S): NAO HOUVE CONDUZIDO BerTonis

LIEINE PASSOS A

CARGO -

Senhor (a) Delegado (a) do 3 °DP:

. INFORMO QUE ACIONADOS VIA CIOPS PARA ATENDER A UMA OCORRENCIA DE ACIDENTE DE
TRANSITO NO ENDERECO SUPRACITADO, DESLOCAMOS AO LOCAL ONDE FoI CONFIRMADO PELOS
ENVOLVIDOS QUE 0 VEICULO RENAULT/CLIO DE COR PRATA E PLACA NBA-2690, TRAFEGAVA NA RUA

40721-6 2°SGT/PM CIPTUR-cPC
ANTONIO R. VICENTE DA SiLvA Ne Posto/Graduagéo SUOp

.

DOCUMENTO
ORIGINAL
04 0UT. 2018



PROJUDI - Processo: 0802088-68.2019.8.23.0010 - Ref. mov. 1.8 - Assinado digitalmente por Thiago Amorim dos Santosthiago Amorim dos Santos,

25/01/2019: JUNTADA DE PETICAO DE INICIAL. Arg: Ficha Atend. HGRR

10/G612018 ...t Guia de Atendimenta 02 33

!

GOVERNO DO ESTADCO DE RORAIMA ' s
SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE - Acf‘\j £
HOSPITAL GERAL DE RORAIMA - PAAR{ PS S
PORTQ

AV BRIGADEIRQO EDUARDO GOMES, 3308 - AERO

800964565 10/06/2018 15:15:14 FICHA DE ATENDIMENTO TRAUMATOLOGIA

Pacients ’ Data Nasclmento Idade CNS CPF Prontuario

MICHEL GEUDIANY DA SILVA PRIMO 01/09/1990 2TAIMI9D 705002490828156

Tipo Dac Documento Org3c EmissorData Emissao Sexo Estado Civil  Raga/Cor Naturalidade Nacionalidade

[DENTIDADE 3696644 SSP RR 21/42/2007 M NAC PARDA SAO LUiS -MA BRASILEIRA

Mie INFORMADO Conlata

MARIA DAS GRAGAS DA SILVA NATANAEL PRIMO {95) 39162-7050

Enderego - Ocupagéo

RUA - ESCORPIAO - 37 - CIDADE SATELITE - BOA VISTA -RR

Class. de Risco . Plano Canvénia N° da Carteira Validade Autorizagao Sis Prenalal
SUS - SISTEMA UNICO DE SAUDE

Motivo do Atendimenta Caréter do Atendimento Profissionat do Atend. Procedéncia Temp. Pesc Pressédo

ACIDENTE DE MOTO URGENCIA

Selor Tipo de Chegaga Procedimento Sol. Registrado par:

GRANDE TRAUMA SAMU CAPITAL MARCIO.SILVA

Queixa Principal [C_)SIndrome Febrll {_)Sintomatico Respiratorio (Y Buspeita de Dengue

Anamnese de Enfermagem

Gsce

TOTAL

AQ:1234 RV:12345 MRV:123456 {l 5

Anamnese - {(HORA DA CONSULTA -

Torvill hogs s S cpm AUL\MLE acmob Lhue - Apusenio- ﬂ’w

AT ot yv’y//'

€: FC 6Tbpm, TECC Inig, gulsor chuics -

om V1D e b0, s i cixe- df oo ML R
dodbh 8 («M@”
Examae Fisica W)

A Vi ctuen gia yao p: ECC P

3. WD blstiokamendi, a7 A 540392144 i: @uw}m «\-gclo + b cpials waonils éaw’ am MID.

Hipotesea Diagnostica

Duv\i MM.

SADT - Exames Complementares

{__JRAIG-X (__JULTRA-SON (_)TC {___)SANGUE {__JURINA {__)ECG (__)OUTROS:

PRESCRICAC

APRAZAMENTO OBSERVAGAO

| D Toownel  00mg € SFI 8L A00uml, [} oo o

A

Novo Planaitg

Py T —
PITAL GERAL G R pa

anaito Tl (95) 2121+035

21 SED\ ot

=
gl o A f

Comhif
cERHITT Te q F Tese
cama»e’ﬁ'fu?:p.;.d:, presetie

Conduta
{___) Alla por Decisdo Madica ) {__.J) Ambulatério

Sty

que'fol 3presentada rasty Moggos | (

{ ) Alla a Pedida - : { ) Observacac (Até24h)_

Alta a Revelia - . Ynternacio e .
Transferéncia para: Cﬂlwa'm (Co Data ¢ Hols da Saida/Alta:__( /

.
I

dhito ; e
Adttes do 1° Atendimenta? (__)Sim (__)Ndo  Destlno: {__) Familia (')\,4 éﬁ%ﬁ‘,‘ma\

Pdlologica [

v
. ‘“\OR\ e
H9%, e

“Assinatura do Paciente ou Responsavel Carlmbo\r&i‘b&?smatura
~ 1 Q

knpressa por marcia.silva i“' a‘ 1\

Data Hara: 1070612018 15:20:14 fl" W\

e ] - _.-('“1l‘\||i ..--rl“'

hitp10.102 5. 252-8888/154/=4HA4B 1711 1-777E—4A7A—82EC—FCGBDST731§4html

-

da Medico

IO

1M
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PROJUDI - Processo: 0802088-68.2019.8.23.0010 - Ref. mov. 1.8 - Assinado digitalmente por Thiago Amorim dos Santosthiago Amorim dos Santos, Pagina 10

25/01/2019: JUNTADA DE PETICAO DE INICIAL. Arg: Ficha Atend. HGRR
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PROJUDI - Processo: 0802088-68.2019.8.23.0010 - Ref. mov. 1.9 - Assinado digitalmente por Thiago Amorim dos Santosthiago Amorim dos Santos, Pagina 11
25/01/2019: JUNTADA DE PETICAO DE INICIAL. Arg: Prontuario Médico

10/0612018 ...t Guia de Atendimento 02 33

[ ‘_-;-i,';r";"%“ i p "
GOVERNO DO ESTADO DE RORAIMA Ve 3 ! Sz f
SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE -
HOSPITAL GERAL DE RORAIMA - PAAR { PS
AV BRIGADEIRQ EDUARDO GOMES, 3308 - AEROPORTQ

800964565 10/06/2018 15:15:14 FICHA DE ATENDIMENTO TRAUMATQLOGIA

Pacierta ’ Data Nasclmento Idade CNS CPF Prantuario

MICHEL GEUDIANY DA SILVA PRIMO 01/09/1990 2TAIMID 705002490828156

Tipo Doc Documento Orgic EmissorData Emissao Sexo Estado Civil  Raga/Cor Naturalidade Nacionalidade

[DENTIDADE 3690644 SSP RR 21/42/2007 M NAC PARDA SAO LUiS -MA ERASILEIRA

Mie INFORMADO Contato

MARIA DAS GRAGAS DA SILVA NATANAEL PRIMO {95) 99162-7050

Enderego Ocupagéo

RUA - ESCORPIAQ - 37 - CIDADE SATELITE - BOA VISTA RER

Class. de Risco . Plana Canvénio N° da Carteira Validade Aulorizagio Sis Prenatal -
SUS - SISTEMA UNICO DE SAUDE ¥

Motivo do Atendimenta Carater do Atendimento Profissional do Alend. Procedéncia Temp. Peso Presséo

ACIDENTE DE MOTO URGENCIA

Selar Tipo de Chegaga Procedimento Sol. Registrado por:

GRANDE TRAUMA SAMU CAPITAL MARCIO.SILVA

Queixa Principal [C_¥Sindrome Febrll {__)Sintomatico Respiratdrio (__J Suspeita de Dengue

Anamnese de Enfermagem

GSsC TQTAL
AQ:1234 RV:12345 MRV:123456 {l 5

Anamnese (HORA DA CONSULTA - : eb )” CW’ Y ya
Povuale lp.?(gﬂ.s (FL‘.» Shmy opé? Au dmle  adiwobbibuer - A“’uxmﬂ‘}ow ’Lo{r ¥ Wt p/s]

L V\‘LD (SX‘C’ 54“’“)) 'J; /"W“‘*—V\lﬂs LK i e 'HI ; Ua_/)q& CQer/’j'
dedtr & Ao
Exama Fisica 5)
& Vi ctuen gy P ECCP

3. WD blsttolmeds, Ar A -S40 ST AR . i: g\:uv\tfm ,“_a,clo FRes el Umb»(’.éawa am MID.
€ FC 6 Dpum, TECS e ) -

Hipotese Diagnostica

0@‘1 howamoy
SADT - Exames Complementares
( ) RAIO -X (__)ULTRA-SON { ) TC {___)SANGUE (__JURINA | )ECG () OUTROS:
PRESCRICAQ APRAZAMENTO OBSERVAGAO

- M 100“"*‘;3 ¢ 478 4p0mt f@) tcgs«'t.o
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{__)AllaaPedido - : ({ ) Obiservagdo (Até 24h) 3oy
Alta a Revelia IR - nte&nacio - - .
Transferéncia para: Cﬂlom o _ Dat ¢ Hora da SaldaiAlta _ o

dhito
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“Assinatura do Paciente ou Responsavel Carlmbq{aﬂ?smatura do Mednco
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25/01/2019: JUNTADA DE PETICAO DE INICIAL. Arg: Prontuario Médico
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PROJUDI - Processo: 0802088-68.2019.8.23.0010 - Ref. mov. 1.9 - Assinado digitalmente por Thiago Amorim dos Santosthiago Amorim dos Santos,
25/01/2019: JUNTADA DE PETICAO DE INICIAL. Arg: Prontuario Médico
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PROJUDI - Processo: 0802088-68.2019.8.23.0010 - Ref. mov. 1.9 - Assinado digitalmente por Thiago Amorim dos Santosthiago Amorim dos Santos, Pagina 14
25/01/2019: JUNTADA DE PETICAO DE INICIAL. Arg: Prontuario Médico
€ * . .
GOVERNO DO ESTADO DE RORAIMA
SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE
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PROJUDI - Processo: 0802088-68.2019.8.23.0010 - Ref. mov. 1.9 - Assinado digitalmente por Thiago Amorim dos Santosthiago Amorim dos Santos,

Péagina 15
25/01/2019: JUNTADA DE PETICAO DE INICIAL. Arg: Prontuario Médico
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£ GOVERNO DO ESTADO DE RORAIMA
SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE ém@"\%QLLud
S FICHA DE MATERIAL e IR A
o ones o _
IME DO PACIENTE ! APT QU LEITS.. | N2 DO PRONTUARIS DATA
LCﬂ 2 Gfmiicmu nlue Punl B - AO /e /16
CIRURGIA
TiPO TEMPO DE DURACAO
“INICIO Find TEMPO TOTAL

Mal. €xpata ~whig + badas [T 60 [ 4505

2x e EQUIPE MEDICA ,

CIRURGIAO | “ ANESTESISTA: coals

Sovaaian RES. ANESTESIA: R~ (el
12 AUXILIAR \ INSTRUMENTADOR ~ i }
\)ﬁ\byf\ L ‘—f\, WA O D
2% AUXILIAR | CIRCULANTE e
e SR A e | CYaudbnig.) TUAg
TIPO) DE ANESTESIA: blxvicls s TEMPO DE DURACAO: .
€ aNT. MATERIAIS VALCR QUANT | MEDICAMENTOS .| VALGE
rl PCTS COMPRESSAS C/ 03 B R FRASCOS- SORO FISIOLOGICO .y
¢ UNID. e B
PACOTES GAZE FRASCOS- SORO RINGER LACTADO
: _UVAEZTERL. 79 FRASCOS- SORO GLILOSADO
5 LUVA ESTERIL 7.5 FIO VICRYLN®
| LUVAESTERIL 8.0 | | FIOMONONYLONN® Z_{0)
- LUVAESTERIL 8.5 FIO ALGODAO SEM AGULZAN®
" LUVAS P/FROCEDIMENTOS | FIO ALGODAO COM AGULHA N°
i LAMINA BISTURDV V£ 2.0 FIO CATGUT SIMPLES N°
DRENO DE SUCCAO N° ‘ FIO CATGUT CROMADO N°
DRENO DE TORAX N° ! BOPROEENEN L0V 700N O
DRENO DE PENROSE N° loom¥ Al e
SERSSEA O1ML. -Fomy TSOREIEEE Yo uid e 0P &
- SEPINGAO3ML Jomt | CERAPFOSSO s pf" ng
C SEKINGAGS ML _| [T CATARATAN £Qy 5 1 Sy o Maeg
L SERINGA 10ML | -GEOEOAM- Gelch g =
SERINGA20ML N FIFACARDIACA CEel Frodos
o l OUTROS: ,

VIATERIAIS E MEDICAMENTOS CONSUMIDOS EM SALA | DEBITAR NA C.C DO PACIENTE Mgy T VALOR

IE CIRURGIA- VISTO DOS RESPONSAVEIS -

NSTRUMENTADOR. (A) ENFERMEIRA CHEFE MATERIAL MEGICAMENTOS ; -
Rubkyg SUB-TOTAL|
| Wi e o TAXA DE SALA

“UNCIONARIO/CALCULOS | CiRCULANTE DE SALA - TAXA DE ANESTESIA

, SOMA
; ENVIE ESTE FORMULARIO A CONTABILIDADE -
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BOE{ 20T

HOSPITAL GERAL DE RORAIMA
SECRETARIA DE SAUDE DE RORAIMA
SERVICO DE ORTOPEDIA E TRAUMATOLOGIA
e PRESCRIGAO MEDICA
"DATA DE,ADMISSAC | ¢ ] DH T | DN |
PACIENTH MMUehel (sasoo “\*j S, T
AGNOSTI(
A\ ERGIAY HAS NAO DM?2 NAO
IDADE LEITO DATA D@/06/2018
ITEM PRESCRICAQ HORARIO
1 DIETA ORAL LIVRE Sl
2 |AVP |
3 |cefalotina 1 g 6/6hr V45 - 2 o€ 1
4  |TENOXICAM 40 MG EV 01 X DIA S/N B
5 _ |DIPIRONA 01 G EV DE 6/6 HS o7 e e
6 |TRAMAL 100MG + SF 0.9% EV OU 01 CP VO DE 8/8h SE DOR INT] 5«
7 [PLASIL 10 mg EV 8/8h (S/N) Py
8 OMEPRAZOL 40 MG EV 1X/DIA EM JEJUM O L
9 |CAPTOPRIL 25 mg VO SE PAS > 160 E OU PAD > 110 MMHG
10 |SIMETICONA GOTAS 40 GOTAS VO DE 8/8 h (SIN) See
11 |CURATIVO DIARIO A &:m& HoTe ol
12 |ssvv+ ECGG 6 H 1=
13 M% 90‘?‘ so—{ (o3l @(8 225 1Y
14 Lo A onded no. 2RO \gj’& A -
15| wpan o8 9L _odiwes 1245~ nepinon o8%
16 a5 1/
SE DIABETICO CORRECAC COM INSULINA REGULAR (SC)@&:ORME ESQUEMA: 100-250: 2U1; /
[ 251-300: 4UI; 301-350: 6UI; 351-400: 8UI; = 400: 10 Ui E QU GLICOSE < 70 DI/ML, GLICOSE 50‘?/ 40 ML j
EVOLUGAO MEDICA:

#ENCONTRO PACIENTE DEITAEO NO LEITO, ATIVO, REATIVO, COMUNICATIVQ,, o 688
ALIMENTANDO, SEM ALTERAL{ES -
# EXAME FISICO : BEG, LOTE -ACIANOTICO, ANICTERICO, AFEBRIL, EUPNEICO,
NORMOCORADO, HIDRATADC -

# SOLICITADO : # (LONDUTA : .
| # PROGRAMACAO DE CIRURGIA ; NAQ _# PREVISAQ DE ALTA : SEM PREVISAO
SINAISV| PA FC | FR TEMP || S
6H |fiwxX0| 7% | - 3607 11 be MARCOS AGUIAR
12H B CRM1995/RR
18 H | Residente de Ortopedia e
2aH UM« | ¥ _ ETET, . |
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-
7 SECRETARIA DE SAUDE DE RORAIMA = 4
= =aBEVICO DE ORTOPEDIA E TRAUMATOLOGIA E.‘r:. .
Soes b PRESCRIGAO MEDICA flie é[l- -
DATA DE ADMISSAO T T onH T DN [
PACIENTE |MICHEL GEUDIANY
DIAGNOSTICO|FX EXP OSSOS PERNA &
ALERGIAS HAS NEGA DM2 NEGA ¢
IDADE LEITO 11 DATA 11/06/2018
ITEM PRESCRICAO HORARIO
1 DIETA ORAL LIVRE SN
2 SF0,9 500ML EV DE 12/12H AT 047
4 TILATIL 40MG EV 1X/DIA ) el
5 DIPIRONA 1G EV 6/6H Ay a0 O o]
6 TRAMAL 100MG + SF 0.9% EV OU 01 CP VO DE 8/8h SE DOR INTENSA| </
7 PLASIL 10 mg EV 8/8h (S/N) S
, 8 RANITIDINA 50MG EV 8/8H S/N - Ca
o 9 SIMETICONA GOTAS 40 GOTAS VO DE 8/8 h (S/N) <,
10 SSWV + CCGG 6/6 H o
12 CAPTOPRIL 25MG VO SE PAS> 160 E/OU PAD> 110 MMMHG — T\
14 CEFALOTINA 1G EV DE 6/6H R e =
15 GENTAMICINA 600MG EV 1X/DIA N3 - AG)
16 METRONIDAZOL 400MG EV 8/8H ~44 20t "
17 , ’ - -
18 SE DIABETICO CORREGAO COM INSULINA REGULAR (SC),
19 CONFORME ESQUEMA: 200-250: 2Ul; 251-300: 4U; 301-350: 6UI;
20 351-400: 8UI; 2 400: 10 Ul E OU GLICOSE < 70 DL/ML, GLICOSE 50%
40 ML EV + AVISAR PLANTONISTA
EVOLUGAO MEDICA: L o
80 BLOCO PARA PROGRAMAGAO CIRURGICA - ~‘-bfif@}‘@f‘k
= Repilzacle mesitereody, o G % e
W _dp it e de PeonChe Com 9%, %
2 e T (ueonrp-5e NG hes Tﬁﬁeg,
F)ISI52 W Pl IR pn 5 e gl T
TN A gy LA o~ i" D | DG ‘ g(rv; ic gs {gm?‘m@r
NIRRTy e
b d 4 GaauaTE S [ORM 2 e :
, Fa g 7 o 3
SINAIS VITAIS | _ o MEDICO RESIDENTE EM
6 H MyEl 1 LK oA ORTOPEDIA E
12'H 2ix3< 3 il -~ TRAUMATOLOGIA,
18H Dsifig 93 | 33 |
24 H . _ )

r = . - 2 "
/"/ -*'.:,'M:/'-L Conaonll = o N /"M fz Ao e T g '-_...»_‘:,9 =23
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## SECRETARIA DE SAUDE DE RORAIMA 2
CO DE ORTOPEDIA E TRAUMATOLOGIA
PRESCRICAO MEDICA i -~
DATA DE ADMISSAO | | DH | | DN |
PACIENTE |MICHEL GEUDIANY !
DIAGNOSTICO|FX EXP OSSOS PERNA ¢
ALERGIAS HAS NEGA DM2 NEGA
IDADE LEITO 11 DATA 12/06/2018
ITEM PRESCRICAQ HORARIO
1 DIETA ORAL LIVRE =ARS,
2 SF0,9 500ML EV DE 12/12H 17 Al
4 TILATIL 40MG EV 1X/DIiA < 1 4 |-
5 DIPIRONA 1G EV 6/6H IEAEE" ol 2all =%
6 TRAMAL 100MG + SF 0.9% EV OU 01 CP VO DE 8/8h SEDOR INTENSA| 7+ /-
7 PLASIL 16 mg EV 8/8h (S/N) g
8 RANITIDINA 50MG EV 8/8H S/N BTN
g SIMETICONA GOTAS 40 GOTAS VO DE 8/8 h {S/N) :
10 SSVV + CCGG 6/6 H g F
12 CAPTOPRIL 25MG VO SE PAS> 160 E/OU PAD> 110 MMMHG < .
14 CEFALOTINA 1G EV DE 6/6H i LT e TEE
15 GENTAMICINA 240MG EV 1X/DIA 4 - VAT
16 METRONIDAZOL 400MG EV 8/8H A A (OE "
17 < -
18 SE DIABETICO CORREGAQO COM INSULINA REGULAR (SC),
19 CONFORME ESQUEMA: 200-250: 2UL; 251-300: 4U1; 301-350: 6UI;
20 351-400: 8UL; 2 400: 10 Ul E OU GLICOSE s 70 DL/ML, GLICOSE 50%
40 ML EV + AVISAR PLANTONISTA
EVOLUCAO MEDICA:

AQ BLOCO PARA PROGRAMAGAO CIRURGICA

\
,}&_']l i t l’!{ ,.,_,|l X ';: A -_o_ e\
e 1 1 " -
"‘" L L LT LY e T L A R i -
> Las : G - il
: =4 i i Ff
I ) h_. : _‘_';__:g— ‘/ ]
snailsvitais [ Pz | 1. [epdr  VEZ F. | MEDICO RESIDENTE EM
6 H e G AP L = ko ORTOPEDIAE
12H 128 7<) 2L A& 24 | TRAUMATOLOGIA.
18 H Jsand X T A 7Y, |
| 240 bpSyes L7 N ) I
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/-2
*—T- s
'\_x & @'/ SECRETARIA DE SAUDE DE RORAIMA
i ” BVICO DE ORTOPEDIA E TRAUMATOLOGIA
o o PRESCRICAO MEDICA
DATA DE ADMISSAQ BB [ DIH ]
PACIENTE |MICHEL GEUDIANY -
DIAGNOSTICO|FX EXP OSSOS PERNA
ALERGIAS HAS NEGA DM2 NEGA |
IDADE LEITO 11 DATA 13/06/2018
~ ITEM PRESCRICAO HORARIO
1 DIETA ORAL LIVRE e P )
2 SF0,8 500ML EV DE 12/12H D G
4 TILATIL 40MG EV 1X/DIA S W AL
5 DIPIRONA 1G EV 6/6H 1 A o5 OC T
6 TRAMAL 100MG + SF 0.9% EV OU 01 CP VO DE &/8h SEOOR INTENSA| (4 /
7 PLASIL 10 mg EV 8/8h (SIN) TS
8 RANITIDINA 50MG EV 8/8H S/N A
9 SIMETICONA GOTAS 40 GOTAS VO DE 8/8 h (S/N) AL
10 SSVV + CCGG 6/6 H 1 e
12 CAPTOPRIL 25MG VO SE PAS> 160 E/OU PAD> 110 MMMHE .~ | ¢4 /
14 CEFALOTINA 1G EV DE 6/6H LY G4 kY ey
15 GENTAMICINA 240MG EV 1X/DIA AN
16 METRONIDAZOL 400MG EV 8/8H IR Z 12N 2 SE
17 - ”
18 SE DIABETICO CORREGCAG.COM INSULINA REGULAR (SC),
19 CONFORME ESQUEMA: 200-250: 2UI; 251-300: 4UL; 301-350: 6UI;
20 351-400: 8UK; = 400: 10 Ul E OU GLICOSE < 70 DL/ML, GLICOSE 50%
40 ML EV + AVISAR PLANTONISTA
EVOLUGAO MEDICA:
. _ AOBLOCO PARA PROGRAMACAO CIRURGICA g )
iffg Patirty, o irlods Do bubaraly Sy,
T NG T A D bl wetdacs e 2
T Y OUKS t 2 (A bd g )2 OO P UM (LY s /1L
w1 GO, R SOl 1
A A K "'r"" St '_?;}_:Er'.r-ﬂm A & >
LY L e Tanpca um Enfemuzgen U
T VS - pORENRR 001023020 TR
I‘.' x| EP'I::/ I'%-J'\.J _I.— .
[SINAIS VITAIS M MEDICO RESIDENTE ERM
6 H I/ A3} = ORTOPEDIA E
12H X501 M ) AL TRAUMATOLOGIA.
18R [3ATG 7o | 19  [38F
24 H . =.-—-—7J!~—— .___l_ _[ _1.-_-___ o = .
1930k tealgede prowddined ot~ Jela  Ssoy
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HF—2
-7 i'a..-.-——----.. y - 1 ./__
"4 -~ SECRETARIA DE SAUDE DE RORAIMA _
= BVIGCO DE ORTOPEDIA E TRAUMATOLOGIA : /
e s PRESCRICAO MEDICA 4
DATA DE ADMISSAO | | DH | 10fun DN | %
PACIENTE [MICHEL GEUDIANY
DIAGNOSTICO|FX EXP OSSOS PERNA
ALERGIAS HAS NEGA DM2 NEGA
IDADE 27 ANOS LEITO 11 DATA | ., 14/06/2018
ITEM PRESCRICAO HORARIO
1 DIETA ORAL LIVRE g SATD
2 SF0,9 500ML EV DE 12/12H W/ 2 3 Q9 -~
4 TILATIL 40MG EV 1XDIA " vk
5 DIPIRONA 1G EV 6/6H 2ATT AR AT 0
6 TRAMAL 100MG + SF 0.9% EV OU 01 CP VO DE 8/8h SE DOR INTENSA| = (..
7 PLASIL 10 mg EV &/8h (S/N) i
8 RANITIDINA 50MG EV 8/8H S/N e
9 SIMETICONA GOTAS 40 GOTAS VO DE 8/8 h {S/N) N
10 SSVV + CCGG 6/6 H o Time
12 CAPTOPRIL 25MG VO SE PAS> 160 E/OU PAD> 110 MMMHG SAJ
14 CEFALOTINA 1G EV DE 6/6H v Age— AR D4 el L ¢
15 GENTAMICINA 240MG EV 1X/DIA N U '-F“_;O,'\(&’
16 METRONIDAZOL 400MG EV 8/8H R HAACIEN 0k O
17 N i \ /, .
- i [P RIS |
18 SE DIABETICO CORREGAQ COM INSULINA REGULAR {SC),
19 CONFORME ESQUEMA: 200-250: 2UI; 251-300: 4UH; 301-350: 6UI;
20 351-400: 8UL; = 400: 10 Ul E QU GLICOSE < 70 DL/ML, GLICOSE 50%
40 ML EV + AVISAR PLANTONISTA
(£¥OLUGAO MEDICA: TR
"AG BLOCO PARA PROGRAMAGAO CIRURGICA f& i ga L
oo Padiede Meo (- Regulado Gel |
Goeot roetieds T L E7Y para leito =R
heodalse = SN T LY/ F 3. * - '“;‘1 :
s s oAy e w Reaulagdointeme. ... ) 1y
et " - ' e
£<- &t& E . | . //T it
- - L - - = }«_—J-f / | W
SINAISVITAIS | %A | - ¥ C . Yo MEDICO RESIDENTE EM . F
6H FESIERE] 35.5C ORTOPEDIA E -
| 12H 30D o LY TRAUMATOLOGIA,
18 H (A3XLE  F3 i
; , 24 H 5 I -':, fr‘\.. il & gﬂ\:_,; ':lx ; _: e | -
g = e R =" F%E_L
. . < - e gt "Fe T i 3
» — 7 " :,' £ .2 s J Vo ., - / - b’/, 5—4" Ll e e > _ e
- T P Ly ;‘_.—AN _/ .
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S GOVERNO DO ESTADO DE RORAFA
=M SECRETARIA DE ESTADD DA SAUDE
HOSPITAL GERAL DE RORAIMA
HUCLEOC DE LASORATORIO X

Paciente: Michel Gendiany ‘ Sexo: Masculino Masc: 01/09/1990 !dade:28 ANO ]
Solicitagao: 10007899 Numero Interno: Solicitante: MARCOS AGUIAR CRM-RR 1935
Origem: HGR Setor: BLOCO A Leito: 117-2 ’
Data de Emissao: 15/06/2018 05:41 Recebimento: J

Resultado de Exame
Amostra: 1000789901

COAGULOGRAMA COMPLETO
Material: PLASMA

Métodologia: M33 - Automatizado (destiny Plus) Resultado Referéncia
TEMPO DE PROTROMBINA 11,00 seqg 10.0-14.0 seg
ANt 0,91 08-1.2
TEMPO DE TROMBOPLASTINA PARCIAL ATIVADA 31,00 seg 25.0 - 39.0 seg
RATIO 0,97 0.75-1.22
ATIVIDADE DE PROTROMBINA 131,00 % 70.0-100.0 %

Notas

O Nicleo de Laboratdrio recebe todas as amostras destinadas aos ensaios do coagulograma e por essa razéo ndo pode garaniir a etapa
pré-analitica.

Amostras coletadas sob circunstancia estressantes ou nao conformes podem produzir resultados néo coerentes com a clinica do paciente.

7
a8/

H "QK //
Robenra Silva Rizzo
Bioguimico
CRF-RR 713

Responsaval Técnico: Reinaldo Eduardo Cosla Jinior - Responséavel Téenico - CRF - RR 122

Obs: Liberacio do resuiiado medianie senha pessoal 15/06/2018 16:21 Pagina 2de 3

Hisspdie] Gaoal de Roraama — l-lun_l-Lu da Laboratbrio — -
L Brigadsins Eduards Gomes, 3308 — Asroporio SOWVERMNC DE
CEP 6%, 310-005 — Boa WVisla — Rocaima — Brasil r RQRA.MA

Telefona:. (95 2121 — 0G40
Email hg._';r.l.“'.\l:{‘l?'_.*..-illuv.l_."tﬂln o

L MNTADLD FAZ ACDODMNTECER
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GG\J'ERNO o0 ESTAEG DE ROFAIMA
e SECRETAR_IA. DE E—"E‘TADD l'-'l.‘l SAUDE
~ e HOSMTAL QERAL OF RORAIML.A
NUCLEOD DE LABORATORIO

Paciente: Michel Gendiany Sexa: Masculino Nasc: 01/09/1990 Idade: 28 ANO
Solicitagdo: 10007899 Ndmero Interna: Solicitante: MARCOS AGUIAR CRM-RR 1995

Origem: HGR Setor: BLOCOA Leito: 117-2

Data de Emissdo: 15/06/2018 05:41 Recebimento:

Resultado de Exame
Amostra: 1000789902

DOSAGEM DE CREATININA
Material: SOROC

Métodologia: M11 - Cinético Picrato Aicaline Resultado
CREATININA 1.29 mg/dL
Notas

Referéncia
0.7 - 1.4 mg/dL

A—agtinina deve ser analisada preferencialmente scb jejum de 8 horas, porém os casos de hospitalizados recomenda se um jejum minimo

d. horas.

DOSAGEM DE GLICOSE EM JEJUM

Material: SORC
Métodologia: MO1 - Enzimatico Colorimétrico (glicose-oxidase) Resultado

GLICOSE BASAL 74.40 mg/dL

Referéncia
80.0 - 99.0 mg/dL

DOSAGEM DE UREIA SERICA

Material: SCRC
Métodologia: M17 - Cindtico Uv (urease) Resultado

UREIA 50.51 mg/dL

Referéncia
15.0 - 40.0 mg/dL

PCR - DETERMINAGCAO QUANTITATIVA DE PROTEINA C REATIVA

Material: SORO

Mé}odologia: M22 - Imunocturbidimetria Resultado Referéncia
. JTEINA C REATIVA 19.54 mg/L 0.0-8.0 mgilL
IONOGRAMA
Material: SCRC
Métodologia: M23 - Eletrodo lon Seletive Resultado Referéncia
CALCIO IONICO 1.01 mmol/L 1.17 - 1.32 mmol/L
POTASSIO 4.40 mmol/L 3.5 -5.1 mmoliL
SCDIO 139.00 mmol/L 135.0 - 145.0 mmol/L
CLORO 102.00 mmoi/L 98.0 - 107.0 mmol/i
,.--"/
Thaylor O. Taveiro Sanlos
Bioguimico
CRF-RR 593

Responsavel Técnico: Reinaldo Eduarde Costa Jonior - Responsavel Técnico - CRF - RR 122
Obs: Liberaggo do resultade mediante senha pessoal

Hosgsital Seral de Roraima — Moleo de _aboratario
A ngadeire Eduacdo Gomes, 3308 — Asroporto
CEP 69 310-005 — Boa Vists — Roraiona - Brasiy
Taekefone. (O5) 24121 — 0640

Soeadl. hgriabDyahoo. com. br

ﬂ i u;".. 2013

15/06/2018 10:21

Pagina 3de 3

GOVERNO DE
RO RAIMA

TP TECER.
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HOSPITAL GERAL DE RORAIMA

L
L

SECRETARIA DE SAUDE DE RORAIMA

SERVICO DE ORTOPEDIA E TRAUMATOLOGIA

PRESCRIGAO MEDICA

| DATADEADMISSAO | | DH | | DN |
PACIENTHMICHEL GEUDIANY DA SILVA PRIMO
AGNOSTI{FX EXPOSTA DE TIBIA + FIXADOR EXT
LERGIAY NEGA HAS NAO DM2 NAO
IDADE LEITO 117-2 DATA 15/06/2018
ITEM HORARIO
|1 |DIETA ORAL LIVRE 5%
2 |SF0,9% 500ML 12/12HR 127 Erd
4 |TENOXICAM 40 MG EV 01 X DIA S/N T ey 27
5  |DIPIRONA 01 G EV DE 6/6 HS A 3 L
6 |TRAMAL 100MG + SF 0.8% EV OU 01 CP VO DE 8/8h SE DOR INT} |
7 |PLASIL 10 mg EV 8/8h (S/N) Y]
8 |OMEPRAZOL 40 MG EV 1X/DIA EM JEJUM TR
g |CAPTOPRIL 25 mg VO SE PAS > 160 EQUPAD > 110MMHG | _ [ ™
10 |SIMETICONA GOTAS 40 GOTAS VO DE 8/8  (S/N) {2
11 CURATIVQ DIARIO PN et
.12 |SSVW+CCGG 6/6 H s
13 |GENTAMICINA 240 MG 1 X DiA EV -
14 |METRONIDAZOL 400MG EV 8/8HR __ e 21 L
16

SE DIARET;CO CORRECAO COM INSULINA REGULAR (SC), CONFORME ESQUEMA: 100-250: 2UL; -
251-300: abi; 301-350: 6UY; 351-400: 8UI; = 400: 10 Ul E OU GLICOSE = 70 DIU/ML, GLICOSE 50% 40 ML

BV + AVISAR P ANTONISTA

[ S

EVOLUGAO MEDICA:

SINAIS Vi PA FC FR TEMP e e s e e
6 H | MEDICO RESIDENTE DE ORTOPEDIA !
= i E TRAUMATOLOGIA ;
| 12H°, - MARCOS AGUI &
18 1 }_m‘!xﬁé %?—* - CRM 1995-§ =l
24H° | / Yy
L, by
: I =
t}gNAp\ vszg}\l\- .
- 4 e Fi
{ Hordno T . — E—:—-—-\r-—-w_* - Y A o d
' S —— = ¥ gl ) .l;_ '_,."’ - T
Moo 120K4RY | L 29 /
_'|_ /] M- - > by t _....._-.--—{-— B ffl"l

)\j-_,--- /

i Ay e
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GOVERNO DO EETADD DE WA

S SECRETARIA DE ESTADD DA SAUDE
- HOSPITAL GERAL BE RORALMA
NOCLED DE LABORATORIO

Paciente: Michel Gendiany Sexo: Masculine - Nase: 01/G8/1980 Idade: 28 ANO

Solicitagdo: 10008446 Nimero Interno: Solicitante:
QOrigem: HGR Setor: BLOCO A Leitg: 117-2
Data de Emissao: 16/06/2018 21:44 Recebimento:

Resultado de Exame
Amostra: 1000844601

TESTE RAPIDO PARA DETECCAO DE ANTICORPOS ANTI-HIV
Material: SORC

Métodologia: M24 - imunocromatografia Resultado Retferéncia
TESTE RAPIDO 01 Nao Reagente NAQ REAGENTE
CONCLUSAQ FINAL AMOSTRA NAO REAGENTE PARA  AMOSTRA NAQ REAGENTE

INFECCAO PELOQ HIV

Notas

Este laudo técnico esta em acordo com o fluxograma 01 do manual técnico para o diagnéstice da infecgdo pelo HIV, aprovado pela portaria
n° 28 do Ministério da Saide de 2013.

1nsaios para o diagndstico da infecgdo pelo HIV realizados pelo Nicleo de Laboratério sao conduzidos usando os Kits Bioclin Tri-Line,
luz 039 como TR 01 e o Kit Bio-Manguinhos TR-DPP do lote 178310092 como TR 02.

O diagnsstico NAO REAGENTE para infecgdo pelo HIV no primgire ensaio ndo descarta a possibilidads da infecgio, devendo ser repstido
apds 30 dias na persisténcia da suspeita da infecgio pelo HIV

Resultados conclusivos de infecgio pelo HIV em testes rdpidos devem ser confirmados por meio da amplificagio do RNA viral no exame de
CARGA VIRAL da amostra do paciente.

Resullados REAGENTES para infecg&o pelo HIV no TR 01 e NAQ REAGENTE no TR2 nao podem ser definidos pelo esquemna diagnéstico
empregado, devendo ser expressa Conclusdo Diagnéstica como INCCNCLUSIVO para infecgdo pelo HIV.

Quando a indeterminagao do diagndstico for atestada pele esquema do fluxograma 01, sugerimos nova solicitagfio para submissdo ao
FLUXQGRAMA 03 (SCRALQGIA PARA HIV).

Nzo existe testes laboratoriais para diagnéstico de infecgéo pelo HIV que apresentem 100% de sensibilidade e especificidade, sendo
plenamente plausivel resultados falso Negativo, Falso positive @ Indeterminado ou Discrepantes na pratica diaria laboratorial.

Wellerson Mendes
Farmacéulico - Bioquimico
CRF - RR 043

Responsédvel Téenico: Reinaldo Eduardo Cesta Jinior - Aesponsavel Téenico - CRF - RA 122
Obs: Liberagao de resultado medianle senha pessoal 17/06/2018 10.07 Pagma 1det

Hospital Soaral de Roraiima rUckes de Laboratdrio = — — -
e i ehopcte «,‘,”" GOVERNO DE
CHEFP S 310-005 —  Boa Visla — Roraima — Brasil " -
Felefores. (95) 2127 — (640 ,’ RORAIMA
Eazail hgriabd@vyahoo.com b ", T A A

G 9 UL i

VDM TECER
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HOSPITAL GERAL DE RORAIMA
SECRETARIA DE SAUDE DE RGERANAA o
SERVICO DE ORTOPEDIA E TRAUMATOLGGIA

PRESCRIZAC MEDICA !

N

DATA GE ADMISSAC | Dli+ | R =4
SACIENTHMICHEL GEUDIANY DA SILVA PRIMO ) ]
\GNOSTI(FX EXPOSTA DE TIBIA + FIXADOR EXT
ALERGIA NEGA HAS NAO D2
| IDADE LEITO | 1172 | DATA |
- TEM ] ]

1 loIFTA ORAL LIVRE -
2 Isius%s00ML2nZnR -
T4 TEAoNCAMAaONMGIVOlXDIASN g
5 DIPIRCNA 01 G EV DE 6/6 HS AT s
6 |TRAMAL 100MG « S¥ 0.9% EV OU 01 CP VO DE 8/81 SEDORINTY, .

7 IPLASIL 70 mg EV 8/8r (S/N) P »
' 8 |OMEPRAZOL 40 MG EV 1X/DIA EM JEJUM | <L~
"9 |CAPTGPRIL 25 mg VO SE PAS > 160 E OU PAD > 110 MAHG £ !

10 SETICONA GOTAS 40 CCTAS VO CL 8B R (S end
i1 CURATIVO DIARIG I

12 ISSVY+ CIGG 6f5 il - 2
13 |GENTAMIZINA 240 MG 1 X DIA EV o s el .
(14 IMETRONIDAZOL 40GMG EV 8/8HR e M Ll
(16

SE MABETICO ("E'IF{F-'.ECAQ COM INSULINA REGULAR (SC), CONFORME ESOHUJEMA: 100-250: 2U1; N

251-300: 4UI; 304 -350: 6UI;"351-100: 8U1; 2 400: 10 Ul E QU GLICOSE < 70 DUML, CLICOSE 50% 40 Ml TR T -
PV AVISAR PLANTONIS A o N b
EVOLUGAD MEDIC -

T

¥ e o -

238 [Mohd_ ¢ | - 25,2

SINAIS VI PA FC | FRi TEMP | -
i - | VAT ; ) - 3 MEMICO BESIERM DE GRICPEDA & ! ; ;
: & H XaliY 4 g LY . C’Sj o £ AR QLOGIA i L 99 e
', 12H 120?‘\&5_)’ ~ado QLQ) MeeBS AGUIAR i £ L e
" 18 H 3‘*\@1{"} - DL %Q} e CIW 199581 % A b
} S r e b
| e e T e [y

" 2

9
\ P T =) \

Ly s 0y i e B e X R aNeie TR oty o LE TN e W | o LA l ol ] s b
LAY 1h X = : . i iy \ e e = T W
1 k3

7 | ¢ { X - -
K, s - b Vs -

— L ) 3

= = 1 s g ey :‘
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HOSPITAL GERAL DE RORAMMA
SEGRETARIA DE SAUDE DE & cc m A
SERVICO DE ORTOPEDIA £ TRAURKA l()u Ju

PLASIL 16 my BV 8/8n (SIN]
_10M EURAZOL 40 MG £V 1XUDIA EM JEJUM
9 CAPTOPRIL 25 mg VO SE PAS > 160 E GU PAD > 119 Ml

PRESCRICAD MEDICA -
| DATADE ADMISSAO | | DiH ] I bi L
JACIENTHMICHEL GEUDIANY DA SILVAPRIMOD
WGNOSTI(FX EXPOSTA DE TiBIA + FIXADOR EXT o
\ERGIAY  NEGA [ hAS [ NAO | Dm2 MED
IDADE | {LEITe | 1ic | pate | ARe) -
ITEM HORARIOC
__ 1 IDIETA ORAL LWVRE o _JA‘?)E_\‘P_ _____
{2 ISF0,8% 500ML 12/12HR YA
4 |[TENOXICAM 40 MG EV 01 X DIA S/N I
5 IDIPIRCNA 01 G EV BE 6/6 HS s ) ;j i Sl ok
6 |TRANAL 10GMG + 57 0.5% £V OU 61 CP VO DE 8/80 SE CCRINT &0
7 | g
8

_1C |SIMETICONA GOTAS 40 COTAS VO DE 8/8 h (SN s _}
11 |CURATIVO [HARIO B (1 \,LCRL\,
12 |SSVV + CCGG /6 H woki
13 loenTamicina 240 MG 1 X DIA EV ke
: :; METROBIDAZOL 46515 £V 8/8HR V(T ra ,‘gﬂ—/

£ DAl ”T O COGRIICAD COM INSULINA REGULAR (SC). CONTORME £.SQUERA: 100240, 2L
)J U A0 .';' 1-3507 L3 301400 L6 2 400: 10 UL E QU GLICOSE s 70 DUML, GLICCEE H0% 44 il

. V1 AVISAR PLANFORISTA - c -
aC\.’OLU(;A(} MEDICA:

i
SINAIS VI Pa FC FR TEMP |
& H 11PX35 yo

MLUEDICO RUSIDI N LE DE GRYQPE LA

"] - - 1 ErAsigho GLOGIA
Lo —ijang'g g{g ! PAREGARS AGULLA
181 43 X « Vi
24H Vin1x ¥l 4O | I A
AC 7
“\—t.m "’_»-W }K%“MWW
‘!% )Oc\" \GFT‘C) '\_{{r K O C\—-r rY\J\JU‘-'\Jd"V C“’p\.ﬁ-"\»f\}- 'Y\CLM o L/LC
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HOSPITAL GERAL DE RORAIMA

SECRETARIA DE SAUDE DE RORAIMA

SERVICO DE ORTOPEDIA E TRAUMATOLOGIA

PRESCRICAO MEDICA

DATADEADMISSAO | | DiH | [ DN |

PACIENTHMICHEL GEUDIANY DA SILVA PRIMO

GNOSTI{FX EXPOSTA DE TIBIA + FIXADOR EXT
ALERGIAS NEGA HAS NAO DM2 NAO
IDADE LEITO | 117-2 | DATA 18/06/2018

| ITEM HORARIO

|1 |DIETA ORAL LIVRE <.

. 2 |SF0,9% 500ML 12/12HR J 7
4 |TENOXICAM 40 MG EV 01 X DIA SIN <7 )
§  |DIPIRONA01G EV DE 6/6 HS LT )
6 |TRAMAL 100MG + SF 0.9% EV OU 01 CP VO DE 8/8n SE DOR INT e ]
7 |PLASIL 10 mg EV 8/8h (S/N) :

. 8 |OMEPRAZOL 40 MG EV 1X/DIA EM JEJUM 2
9 |CAPTOPRIL 25 mg VO SE PAS > 160 E OU PAD > 110 MMHG Gl
10 |SIMETICONA GOTAS 40 GOTAS VO DE 8/8 h (SIN) | e
11 |CURATIVO DIARIO 2Ll
12 |SSWV +CCGG 6/6 H Ao
13 GENTAMICINA 240 MG 1 X DIA EV A
14  |METRONIDAZOL 400MG EV 8/8HR [ > 2 -
16 ww U0 ~E\ JMOI ’ ;’Z

SE DIABETICO CCRREGAQ COM INSULINA@EGULAR {8G), CONFORME ESQUEMA: 100-250: 2Ul,
251-300: 4Ul; 301-350: 6Ul; 351-400: 8UI; = 400710 Ul & OU GLICOSE < 70 DUML, GLICOSE 50% 40 ML
FV + AVISAR Pl ANTONISTA

J

j

EVOLUGAO MEDICA:

SINAIS V| PA FC FR TEMP | e e o

6H LN 44 ©CR 2 15, ] . MEDICO RESIDENTE DE ORTOPEDIA |

) ; = =1 E TRAUMATOLOGIA f

12H |/ 7::2 2y [ 1’345@ : ?@;ﬁeum ]

18 H x Y- ?3 'z ﬁgc i RM 1995-RR Jl
24H &3] > SEC

186U

d,e AU

2777

e fr O do G007

-2

&

\2b At ruotec & o 4@@’7’@ e /?4%0/“@’ ¢ (/%/ (Ot S,
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HOSPITAL GERAL DE RORAIMA
SECRETARIA DE SAUDE DE RORAIMA
SERVICO DE ORTOPEDIA E TRAUMATOLOGIA |
PRESCRICAO MEDICA
DATA DE ADMISSAO | | DiH | | DN | ]
PACIENTHMICHEL GEUDIANY DA SILVA PRIMO
GNOSTI(FX EXPOSTA DE TIBIA + FIXADOR EXT

1l ERGIAY NEGA HAS NAO DM?2 NAO
IDADE LEITO | 117-2 | DATA 19/06/2018
ITEM HORARIO
i DIETA ORAL LIVRE BN

Y

SF0,0% 500ML 12/12HR {2 94
TENOXICAM 40 MG EV 01 X DIA S/N -5 L
DIPIRONA 01 G EV DE 6/6 HS (17 '

2
4
5
6 TRAMAL 100MG + SF 0.9% EV OU 01 CP VO DE 8/8h SE DOR INT-
7
8
9

PLASIL 10 mg EV 8/8h (S/N)
OMEPRAZOL 40 MG EV 1X/DIA EM JEJUM
CAPTOPRIL 25 mg VO SE PAS > 160 E OU PAD > 110 MMHG
10 |SIMETICONA GOTAS 40 GOTAS VO DE 8/8 h (S/N)
11 CURATIVO DIARIO
12 |SSVV +CCGG 6/6 H i
{43} |GENTAMICINA 240 MG 1 X DIA EV Noywour (77
12 |METRONIDAZOL 400MG EV 8/8HR LG . .
16 |HIDROCORTISONA 200 MG EV 1X DIA ey ’

SE DIABETICO CORRECAD COM INSULINA REGULAR (SC), CONFORME ESQUEMA: 100-250: 2UL;
251-300: 4UI; 301-350: 6UI, 351-400: 8U; 2 400: 10 U1 E.OU GLICOSE = 70 BUML, GLICOSE 50% 40 ML ]
BV + AVISAR Pl ANTONISTA L

EVOLUGAO MEDICA:

ISINAIS V] PA FC FR TEMP. Lyeremerreorei i s,
6 H IEOIJO 6 % 2,16’ & MEDICO RESIDENTE DE ORTOPEDIA
] E TRAMMATOLOGIA ;
12H |02 x 30| 63 | — 36,06 RGOS AGUIAR i
18 H YL >rlL EZ"L,_’;::;‘ A 1995-80 1
24H [sovgo] A 2 | =
| H ¢ 1 0 -
11-00)- S L8, an, -
& Lo (R Nl
g + N i W A el 1T LA B VLY i LAt o
SUNMMNOL - [T NS A
13 4 L, T T, o @’Ju e
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ZE DIABETICO CORREGAO COM INSULINA REGULAR (SC), CONFORME ESQUEMA: 100-250: ZLII
251-300; 4Ul; 301-350: 6UI, 351-4040: 8UI; = 400: 10 UI E CU GLUICOSE = 70 DUML, GLICOSE 50% 40 ML
EV 4+ AVISAR P ANTONISTA

S

'[EVOLUGAO MEDICA:

|siNaisV[  Pa FC FR | TEMP | . = iR,
6H |125]52| &9 30 2 MEDGCORESI‘Z‘&(TE EORTOPEDIA
2 1539 &4 35,37 oA #’éb?ff
18H H20(20]_£9 EvA) s
250 bx sl 63 N i |

| ﬂf" iu -‘J'wa-ﬂ—flbl.z. J&k@vﬂb/ /«’/’b/z’u»i‘)éa_a- )

HOSPITAL GERAL DE RORAIMA /i { + - ?
SECRETARIA DE SAUDE DE RORAIMA b~/
SERVIGO DE ORTOPEDIA E TRAUMATOLOGIA
PRESCRIGAO MEDICA
DATA DE ADMISSAC | | DIH | | DN |
PACIENTEMICHEL GEUDIANY DA SILVA PRIMO
GNOSTI{FX EXPOSTA DE TIBIA + FIXADOR EXT
ALERGIAS NEGA HAS NAO DM2 NAO

IDADE LEITO | 1172 | DATA 20/06/2018

ITEM HORARIO
1 DIETA ORAL LIVRE &g ok
2 |SF0,9% 500ML 12/12HR 4o 2 ,{v—[;
4 TENOXICAM 40 MG EV 01 X DIA S/N &y
5  |DIPIRONA 01 GEV DE 6/6 HS ARTRe Dt oA
6 |TRAMAL 100MG + SF 0.9% EV OU 01 CP VO DE 8/8h SE DOR INT| ~., i =
7 PLASIL 10 mg EV 8/8h (S/N) N,
8 OMEPRAZOL 40 MG EV 1X/DIA EM JEJUM e
9 CAPTOPRIL 25 mg VO SE PAS > 160 E QU PAD > 110 MMHG . A
10 |SIMETICONA GOTAS 40 GOTAS VO DE 8/8 h (SN} A, /
11 |CURATIVO DIARIO CiuXe|cw
12 [SSvv + CCGG 6/6 H N APAY _
13 |GENTAMICINA 240 MG 1 X DIA EV { lacu> 2
14  |METRONIDAZOL 400MG EV 8/8HR =) A7¢ %
16 |HIDROCORTISONA 200 MG EV 1X DIA S o
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HOSPITAL GERAL DE RORAIMA /ﬁL 4){ 2)
SECRETARIA DE SAUDE DE RORAIMA N
SERVIGO DE ORTOPEDIA E TRAUMATOLOGIA

B PRESCRICAO MEDICA
DATA DE ADMISSAO | | DH | | DN |

PACIENTEMICHEL GEUDIANY DA SILVA PRIMO

AGNOSTI{FX EXPOSTA DE TIBIA + FIXADOR EXT

ALERGIAY NEGA HAS NAO DM2 NAO

IDADE LEITO | 117-2 | DATA 21/06/2018
ITEM HORARIO
e =] 1 DIETA ORAL LWRE TN

2 SF0,9% 500ML 12/12HR P
4 |TENOXICAM 40 MG EV 01 X DIA S/N = T
5 _ |DIPIRONA 01 G EV DE 6/6 HS Vg e o (LA
6 |TRAMAL 100MG + SF 0.9% EV OU 01 GP VO DE 8/8h SEDOR INT| “o- j|
7 |PLASIL 10 mg EV 8/8h (S/N) & ).
8 OMEPRAZOL 40 MG EV 1X/DIA EM JEJUM L7
9  |CAPTOPRIL 25 mg VO SE PAS > 160 E OU PAD > 110 MMHG ~ |_ “
10 |SIMETICONA GOTAS 40 GOTAS VO DE 8/8 h (S/N) ey
11 |CURATIVO DIARIO PSTE
12 |SSVV + CCGG 6/6 H o SO
13 |GENTAMICINA 240 MG 1 X DIA EV £ T~ B
14 |METRONIDAZOL 400MG EV 8/8HR _ “715,#%([ -
16 |HIDROCORTISONA 200 MG EV 1X DIA == '

- = T
SE DIABFTICC CORRECAQ COM INSULINA REGULAR (SC), CONFORME ESQUEMA. 100-250: 201, .
251-300: 4UI; 301-350: 6UI; 351-400: 8Uf; 2 400: 10 Ul E QU GLICOSE < 70 DU/ML, GLICOSE 50% 40 ML 7 r—

TONISTA r

| FV .+ AVISAR PL AN
[EVOLUGAO MEDICA:

| SINAIS Vi PA FC FR TEMP | -
6H |/ /¢ . '—/:/ ’17 MEDICO RESIDE
12H Vo3| 6% | F4°C | -
-18H Jzoefo| 75~ }é, ,4- -’*‘1
24H_[{hiiC ] o

’/1//_ r_—._ //"5’r}§ )({jjfﬁ(// /C/]/J?/ﬁ_g_ré néA.g%T"l;g\:}(“ 2.

- ,/ i _) p £ ec em
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HOSPITAL GERAL DE RORAIMA
SECRETARIA DE SAUDE DE RORAIMA
SERVICO DE ORTOPEDIA E TRAUMATOLOGIA
‘ - PRESCRIGAO MEDICA
" DATADE ADMISSAO | 1 DIH [ | DN ]
DACIENTHMICHEL GEUDIANY DA SILVA PRIMO
AGNOSTI{FX EXPOSTA DE TIBIA + FIXADOR EXT

ALERGIAS NEGA HAS NAO DM2 NAO
IDADE LEITO | 1172 | DATA 22/06/2018 ,
iTEM HORARIO _5,1}
1 |DIETA ORAL LIVRE Sy
2 |SF0,9% 500ML 12/12HR SIEACE
4 | TENOXICAM 40 MG EV 01 X DIA S/N SN T
5  |DIPIRONA 01 G EV DE 6/6 HS A PR I
6 |TRAMAL 100MG + SF 0.9% EV OU 01 GP VO DE 8/8h SE DOR INT[ S
7 |PLASIL 10 mg EV 8/8h (S/N) B
8 |OMEPRAZOL 40 MG EV 1X/DIA EM JEJUM O
9  |CAPTOPRIL 25 mg VO SE PAS > 160 EOU PAD > 110 MMHG  (|S3
10 |SIMETICONA GOTAS 40 GOTAS VO DE 8/8 h (SiN) B
11 |CURATIVO DIARIO i One
12 |SSWV + CCGG 6/6 H L0
§3) |GENTAMICINA240 MG 1XDIAEV Naymiq, - 5.0 ———
14 |METRONIDAZOL 400MG EV 8/8HR G e Dy (O (;
16 |HIDROCORTISONA 200 MG EV 1X DIA A
SE DIABETICO CORREC‘-“) COM IESULINA REGULAR (SC), CONFORME ESQUEMA: 100-250: Zm; | 3 .

251-300: 4UI; 301-350: 6UI; 351-400: 8UY; 2 400: 10 Ul E OU GLICOSE 5 70 DL/ML, GLICOSE 50% 40 ML
+ AVISAR PLANTONISTA L

EVOLUGCAO MEDICA:
SINAISV| PA FC FR TEMP | -— e — ,
6 H X (10 cf T ‘' MEDICO RESIBENTE DE ORTOPEDIA |
fie. — - E TRAYMATOLOGIA i
12 H VOV* e9 _é:é:. MARCOS AGUIAR St
18H | J)O 1} L& -’i}""lo : 995-RR ; DB
24H L{S* w \)' g //) -e/ - s } SERE S 3 3

/zm/ﬂc{ Ay D Ay 4«0@%/0 Ll O ey
{'%?ﬂg%zﬁ’ pler=2T8 dmjcpdg ")Odd 7//%/90@'&1
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P GOVERND DO ESTADO DE RORAIMA f
SECRETARIA DE ESTADC DA SAUDE =/
HOSPITAL GERAL DE RORAIMA, ==
NUOCLED DE LABORATORIO
( -
i Paciente: Michel Gendiany Sexo: Masculino - Nasc: 01/02/1960 idade:28 ANO
Solicitagao: 10010478 Namero Interno: Solicitante: MARCCS AGUIAR CRM-RR 1995
COrigem: HGR Setor: BLOCO A Leito: 117-2
Data de Emissao: 23/06/2013 19:41 Recebimento:

Resultado de Exame

Amostra: 1001047802

DOSAGEM DE CREATININA
Material: SORO

Métodologia: M11 - Cinético Picrato Aicalina Resultado Reteréncia
CREATININA 1.34 mg/dL 0.7 - 1.4 mg/di.
Notas

A creatinina deve ser analisada preferencialmente sob jejum de 8 horas, porém os casos de nospitalizados recomenda se um jejum minima
de 4 horas.

DOSAGEM DE GLICOSE EM JEJUM

Material: SORO
¥ -dologia: MO1 - Enzimatico Colorimétrico {glicose-oxidase) Resultado Referéncia

GLICOSE BASAL 92.29 mg/dL 60.0 - 99.0 mg/dL

DOSAGEM DE UREIA SERICA

Material: SORO
Métadologia: M17 - Cinético Uv (urease) Resuliado Referéncia

UREIA 41.86 mg/dL 15.0 - 40.0 mg/dl

PCR - DETEHMIN:&Q[\O QUANTITATIVA DE PROTEINA C REATIVA
Material: SORO

Métodologia: M22 - Imunoturbidimetria Resultado Referéncia
PROTEINA C REATIVA 3.18 mg/L 0.0-8.0 mgiL

IONOGRAMA

Material: SCRO )

Métodaologia: M23 - Eletrodo lon Seletivo Resultado Referéncia
CALCIO IONICO SEM KIT mmol/L 1.17 - 1.32 mmol/L
POTASSIO 4.30 mmol/L 3.5 -51 mmol/lL
SODIO 141.00 mmol/L 135.0 - 145.0 mmol/L

JRO 102.00 mmol/L 98.0 - 107.0 mmolL

EULER W. G. FIGUEIRA
Farmacéulico - Bioguimico
CRF/RR 234

Responsavel Técnics: Reinaldo Eduardo Cosla Janior - Responséavel Técnico - CRF - AR 122
Cbs: Liberagzo do resultiado madante senha pessoal 24/06/2018 10:34 Fagina 3de 3
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HOSPITAL GERAL DE RORAIMA
SECRETARIA DE SAUDE DE RORAIMA
SERVICO DE ORTOPEDIA E TRAUMATOLOGIA
PRESCRICAO MEDICA
DATA DE ADMISSAO | | DIH | | N ]

PACIENTEMICHEL GEUDIANY DA SILVA PRIMO
AGNOSTI{FX EXPOSTA DE TIBIA + FIXADOR EXT
ALERGIAS NEGA HAS NAO DM2 NAO
IDADE LEITO | 117-2 | DATA 23/06/2018
ITEM HORARIO
1 DIETA ORAL LIVRE < 1A
2 SF0,9% 500ML 12/12HR - '
4 |TENOXICAM 40 MG EV 01 X DiA SIN 1S/, L .
5  |DIPIRONA 01 G EV DE 6/6 HS P BT )
6  |TRAMAL 100MG + SF 0.9% EV OU 01 CP VO DE 8/8f SEDOR INT'C A/
7 PLASIL 10 mg EV 8/8h (S/N) s
8 |OMEPRAZOL 40 MG EV 1X/DIA EM JEJUM ya
9  |CAPTOPRIL 25 mg VO SEPAS > 160 EOU PAD > 110 MMHG | {2
10 |SIMETICONA GOTAS 40 GOTAS VO DE 8/8 h (S/N) o
11 |CURATIVO DIARIO wi |
@ - [ssw+ccGGesH TN
13 |GENTAMICINA 240 MG 1 X DIA EV OO [CH .
14 |METRONIDAZOL 400MG EV 8/8HR > 0 :
16 |HIDROCORTISONA 200 MG EV 1X DIA -1 -

SE DIABETICO CORREGAQ COM INSULINA REGULAR (SC), CONFORME ESQUEMA 100—250 U1,
'251-300: 4UI; 301-350: &UI; 351-400: 8UI; = 400: 10 Ui E CU GLICOSE < 70 DL/ML, GLICOSE 50% 40 ML ]
BV + AVISAR Pl ANTONISTA 1

' |[EVOLUGAO MEDICA:

SINAIS V| PA FC FR
8H  [rgoadq i | —
12H {_sgﬁo g 2 _!
18H |[LLoxiY Yo |}
24H |Baeo &2 1 —

- URT R (4o ‘X‘”\@gm B0
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[

HOSPITAL GERAL DE RORAIMA

SECRETARIA DE SAUDE DE RORAIMA

SERVIGCO DE ORTOPEDIA E TRAUMATOLOGIA

PRESCRIGAO MEDICA

DATA DE ADMISSAO | o | T on ]
PACIENTHMICHEL GEUDIANY DA SILVA PRIMO
AGNOSTI{FX EXPOSTA DE TIBIA + FIXADOR EXT
ALERGIA NEGA HAS NAO DM2 NAO
IDADE LEITO | 117-2 | DATA 23/06/2018 )
ITEM HORARIO .
1 |DIETA ORAL LIVRE KNG 44D
2 SF0,9% 500ML 12/12HR N (G &) - W‘,
4 |TENOXICAM 40 MG EV 01 X DIAS/N T
5 |DIPIRONAOI GEVDEG6HS (1 ,Qﬁ‘”ib/ N %) \i
6 TRAMAL 100MG + SF 0.9% EV OU 0TGP VEDE 8/8h SE DOR INT| <5, o~
7 PLASIL 10 mg EV 8/8h (S/N) £
- 8 OMEPRAZOL 40 MG EV 1X/DIA EM JEJUM e N
9 CAPTOPRIL 25 mg VO SE PAS > 160 E OU PAD > 110 MMHG 7 720
10 |SIMETICONA GOTAS 40 GOTAS VO DE 8/8 h (S/N) &, I
1 CURATIVO DIARIO . R ,r,'l,z ¢ R
@ | 12 [sswecceGesH R I~ mw%
13 |GENTAMICINA 240 MG 1 X DIA EV - 3
14 |METRONIDAZOL 400MG EV 8/8HR __ /¥ 2\7_ O\ &
< 16 |HIDROCORTISONA 200 MG EV 1X DIA"

SE DIABETICO CORREGAO COM INSULINA REGULAR (SC), CONFORME ESQUEMA: 100-250: 2Ui;
251-300: 4Ul; 301-350: 6UL; 351-400: BUL; = 400: 10 Ul E OU GLICOSE < 70 DUML, GLICOSE 50% 40 ML
_EV + AVISAR Pl ANTONISTA

S |

EVOLUGAQO MEDICA:

SINAIS Vi PA FC FR TEMP |. et it s e e e .
H T voce] = 2= e || MEDICO RESIDENTE DE ORTOPEDIA |
6 T Rl ) o — £ TRAIMATOLOGIA i
12,!'.‘_._. _ S COS AGUIAR = |
16 H. ”H-hj 30 D S 1995-RR >
24H [ovss) OT AT AL
k= K b A NNLE G SRE M T |
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HOSPITAL GERAL DE RORAIMA
SECRETARIA DE SAUDE DE RORAIMA
SERVIGO DE ORTOPEDIA E TRAUMATOLOGIA
PRESCRIGAO MEDICA
DATA DE ADMISSAO | | DiH [ | DN [
PACIENTHMICHEL GEUDIANY DA SILVA PRIMO
AGNOSTI{FX EXPOSTA DE TIBIA + FIXADOR EXT

BLERGIAS NEGA HAS NAO DM2 NAO
IDADE LEITO | 1172 | DATA 25/06/2018 .
ITEM HORARIO
1 |DIETA ORAL LIVRE i n \
SF0,9% 500ML 12/12HR ) ";\9 { " -—

7

TENOXICAM 40 MG EV 01 X DIA SIN , _
DIPIRONA 01 G EV DE 6/6 HS A Y QUL

2
4
5
6 TRAMAL 100MG + SF 0.9% EV OU 01 CP VO DE 8/8h SE DOR lN'ﬁ _—”\
7
8
9

PLASIL 10 mg EV 8/8h (S/N) A
OMEPRAZOL 40 MG EV 1X/DIA EM JEJUM
CAPTOPRIL 25 mg VO SE PAS > 160 E OU PAD > 110 MMHG | = )
10 SIMETICONA GOTAS 40 GOTAS VO DE 8/8 h (S/N}

=<

11 |CURATIVO DIARIO Y L aUME
12 |SSW+ CCGGE/EH _ Ak
13) [GENTAMICINA 240 MG 1XDIAEV iy (i, — AL 7 | —— "
14 |METRONIDAZOL 400MG EV 8/8HR - A T T
16 |HIDROCORTISONA 200 MG EV 1X DIA / ‘

SE DIABETICC CORREGAO COM INSULINA REGULAR (SC), CONFORME ESQUEMA: 100-250: 2UL;
251-300: 4U1; 301-350: 6UI; 351-400: 8UI; 2 400: 10 Ul E OU GLICOSE = 70 DU/ML, GLICOSE 50% 40 ML
F\V + AVISAR PLANTONMISTA —

EVOLUCAO MEDICA:

SINAISV] PA FC FR | TEMP |, . . . . T vy
T2 i % = | MEDICO RESIDENTE BE ORTOPEDIA
- or 1 ?)?C-'f-f/ ,/,) ok E TRAUMATOLOGIA %
12H VPoubp | X3 A  MARCQS AG(IAR i
: q 18H [i221ax >4 Y 6 3 T cRass i
2 H Vroloo| IS 0 i . s e
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,/4 L2 F p AP ALY L5 7 0/,5 ’ g //4%%4251@ IO
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HOSPITAL GERAL DE RORAIMA
SECRETARIA DE SAUDE DE RORAIMA
SERVICO DE ORTOPEDIA E TRAUMATOLOGIA
PRESCRIGAO MEDICA
DATA DE ADMISSAO | I DH | | DN | 3
PACIENTEMICHEL GEUDIANY DA SILVA PRIMO :
AGNOSTI{FX EXPOSTA DE TIBIA + FIXADOR EXT

&
-

7 ERGIA NEGA HAS NAO DM2 NAO

IDADE LEITO | 117-2 | DATA 26/06/2018 .

ITEM HORARIO i
1 DIETA ORAL LIVRE 3 X :
2 SF0,9% 500ML t12/12HR ok
4 |TENOXICAM 40 MG EV 01 X DIA S/N . DN
5 _ |DIPIRONA 01 G EV DE 6/6 HS oL N
6 TRAMAL 100MG + SF 0.9% EV OU 01 CP VO DE 8/8h SE DOR INTI5/ = |
7 PLASIL 10 mg EV 8/8h (S/N) R
8 |OMEPRAZOL 40 MG EV 1X/DIA EM JEJUM N
9 CAPTOPRIL 25 mg VO SE PAS > 160 £ OU PAD > 110 MMHG /|5 i

- 10 |SIMETICONA GOTAS 40 GOTAS VO DE 8/8 h (S/N) J

11 |CURATIVO DIARIO Y aline
12 |SSVV +CCGG 6/6 H WS

13\ [GENTAMICINA240 MG 1XDIAEV A Qife ~ N o
14 [METRONIDAZOL 400MG EV 8/8HR g '
16 |HIDROCORTISONA 200 MG EV 1X DIA

SE DIABETICO CORREGCAO COM INSULINA REGULAR (5G), CONFORME ESQUEMA: 100-250: 2Ul;
251-300: 4UI; 301-350; 6UI; 351-400; 8UI; = 400: 40 UI E QU GLICOSE < 70 DL/ML, GLICOSE 50% 40 ML
-~ F\/ + AVISAR Pl ANTONISTA 1

> -

EVOLUGAO MEDICA:
SINAIS V] PA FC FR TEMP |. ’ T
6 H m& 34! " MEDIZORESIDENTE DE ORTOPEDIA |
2R _[5xe1] 077 Ty (e
18H [HXET —-126 JE | 36 | CRM 1995-R
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PRE- ANESTESICO

o
;,Nmpﬂv ffw.f Cose Lm A A,Lem_iﬁ__z Gan Q—tj
Se:.-._, M . Co, lD-\-f:' dade: _Lq Pac S Al Classe: Bats: 2-71% te Hara:
Diagn. Pr4-0P: " - Eror AR e Palrol Assot: ' -——':
o} . Ex Podosta_ o \ﬂz.-.)? \.AM»—“‘\L\- . S Lt oo .
._jp.neg_an]_ ’b—w'—i_"'"ﬁ Sangue Tipo:. Ht:_‘tt-‘:é,__;Hh: !&5 .
: ‘ . p-lago v
SR ___ush___SO*
otz 3‘3 ,nEqﬂ . _L;OJ’_
3 N l‘: ) o . pu
. msnp:asnr mo.um) v S pcoL__.__sA.___sa “ ___BE______-"
| Estado Manisl__ "-Gﬂ?-‘-%**‘-w‘a—' MY umm d._____..pH_L—..ﬁrl‘ - Alb. " .
Pescngs Vv("‘h- e L-u&-«x  Velas Sy et A Sadim _.__
BV Ag. gen. Uk \ Mo zaa QWL -
F._sas . 4P, Resp i Q:U"_%.‘:)_ﬁ '
i Guses. \Mr“ 11" TLEA 31 -*:j?:sz.i";b,;% APDIQ! ; - :
| Fase S | e o Didohe L"t‘-‘j_ C—PL: -’g
- o Y o

1o 3.3y L e
et b oo FC i

. —

MaiSeacha Pra - ANt - | BOSE. Cova D

S.Mepr

S.En&nc s L

SRR,

-

ST RCA LI

g T T

it g v

-V‘v,‘ Assinatura A A )
H - = =
P = ‘
i
1




PROJUDI - Processo: 0802088-68.2019.8.23.0010 - Ref. mov. 1.10 - Assinado digitalmente por Thiago Amorim dos Santosthiago Amorim dos Santos, Pagina 39
25/01/2019: JUNTADA DE PETICAO DE INICIAL. Arg: Prontuario Médico

HOSPITAL GERAL DE RORAIMA |
SECRETARIA DE SAUDE DE RORAIMA
SERVIGO DE ORTOPEDIA E TRAUMATOLOGIA
PRESCRIGAO MEDICA
DATA DE ADMISSAC | | DIH | | DN |
OACIENTEMICHEL GEUDIANY DA SILVA PRIMO
GNOSTI{FX EXPOSTA DE TIBIA + FIXADOR EXT

LERGIA NEGA HAS NAO DM2 NAO
IDADE LEITO | 117-2 | DATA 27/06/2018
ITEM HORARIO
| 1 IDIETA ORAL LIVRE QN0
2 |SF0,9% 500ML 12/12HR IS
4 TENOXICAM 40 MG EV 01 X DIA SN i F-
5  |DIPIRONA 0% G EV DE 6/6 HS ( 14 I8 467
6 |TRAMAL 100MG + SF 0.9% EV OU 01 CP VO DE 8/8h SE DOR INT 41/
7 PLASIL 10 mg EV 8/8h (S/N) N
8 |OMEPRAZOL 40 MG EV 1X/DIA EM JEJUM L |
9  |CAPTOPRIL 25 mg VO SE PAS > 160 E OU PAD > 110 MMHG |~
10 |SIMETICONA GOTAS 40 GOTAS VO DE 8/8 h (SIN) R :
11 |CURATIVO DIARIO Ot i
12 |SSVV + CCGG 6/6 H N A ol
(13 |GENTAMICINA240 MG 1XDIAEV R u, — O 10 E

14 |METRONIDAZOL 400MG EV 8/8HR Q VRN
16 |HIDROCORTISONA 200 MG EV 1X DIA '

SE DIABETICO CORREGCAQ COM INSULINA REGULAR (SC), CONFORME ESQUEMA: 100-250: 2Ul; N B
251-300: 4Ul; 301-350: 6UI1; 351-400: 8UI; = 400: 10 Ul E QU GLICOSE = 70 DU/ML, GLICOSE 50% 40 ML

_EV + AVISAR PLANTOMISTA i
EVOLUGAO MEDICA:
SINAIS V| PA FC FR
6 H
dp 2H 77w | X — :
18 H ;
24 H

o P . | 5 A e - N - s o
TN S B e S ;o
f

e e+ o ol
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GOVERNC DO ESTADO DE RORAIMA
SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE
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GOVERNO DO ESTADO DE RORAIMA

SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE

' FICHA DE MATERIAL CONSUMIDO EM CIRURGIA

[OME DO PACIENTE APT OU LEITO | N2 DO PRONTUARIO DATA ,
Mche/ LevAdiany da Stiiia JF __1cl]e
Pirymies CIRURGIA _
TiPO A TEMPO DE DURAGAQ .
SS MGyt ol Frafove cboddce |iNcio FIMVE TEMPO TOTAL R
: Ju-uc 15 e '
EQUIPE MEDICA j )
JRURGIAD  JiCe Do s | ANESTESISTA: L A s e
v hid oS- o RES. ANESTESIA: 0 iRceioae. i f
12 AUXILIAR L,r_‘_ c Mart et 822 INSTRUMENTADOR
% WLAR L 1 Ml (o s vl CIRCULANTE il it e
™ DEANESTESIA: Yoot " I TEMPO DE DURACAO: : :
JUANT, ' MATERIAIS VALOR | QUANT | MEDICAMENTOS [vator
]| PCTS COMPRESSAS C/ 03 ;| FRASCOS- SORO FISIOLOGICO -7
UNID.
#l  PACOTES GAZE FRASCOS- SORO RINGER LACTADO
R LUVA ESTERIL 7.0 FRASCOS- SORO GLICOSADO
1] LUVAESTERIL7S FIO VICRYLN® ]
' | LUVAESTERIL 80 FIO MONONYLON N° T
LUVA ESTERIL 85 T - FIO ALGODAO SEM AGULHAN®. . *.
LUVAS P/PROCEDIMENTOS | FIO ALGODAO COM AGULHAN ]
LAMINA BISTURDN® FIO CATGUT SIMPLES N°
| DRENO DE SUCCAO N° ’ FIO CATGUT CROMADO N°
DRENO DE TORAX N° FIO PROLENE N° .
| DRENO DE PENROSE N° FIO SEDA N°
- | SERINGAO0IML - SURGICEL
_ SERINGAO3ML e CERA P/ OSSO T
| SERINGADSML = o ; KIT CATARATAN®
- SERINGA 10ML i * | GEOFOAM :
SERINGAZ0ML I FITA CARDIACA
el ] Ao | OQUTROS: T }
ATERIAIS E MEDICAMENTOS CONSUMIDOS EM SALA | DEBITAR NA C.C DO PACIENTE . VALOR
2 CIRURGIA- VISTO DOS RESPONSAVEIS
STRUMENTADOR (A) | ENFERMEIRA CHEFE © MATERIAL MEDICAMENTOS
ol Bk SHR-TOTAL
. TAXADESALA : |
RICIONARIO/CALCULOS | CIRCULANTE DE SALA | TAXA DE ANESTESIA e
’ SOMA
ENVIE ESTE FORMULARIO A CONTABILIDADE o




PROJUDI - Processo: 0802088-68.2019.8.23.0010 - Ref. mov. 1.10 - Assinado digitalmente por Thiago Amorim dos Santosthiago Amorim dos Santos, Pagina 44
25/01/2019: JUNTADA DE PETICAO DE INICIAL. Arg: Prontuario Médico

y - M — T o ] e o e i iy G 4yt q
wﬁ Al - SISTEMATIZACAD _ & SSISTENCIA DE EN uﬁmﬁ«gﬁmg
: s . ;
f D%@ GCENTRO CIRURGICO/SRPA
uﬂ_,,_.__am_ NOME: ,P@./p\/ @EQZ? de sdh-e faarrg-
I Rorvimy Y
o
| 0ADOS PRE-OFIRATOPIC TRANSOPERATORIO N T .
' . " Entradana | Infglo da Inicle Términe Salda 8,0, § Clrurgla [ Slnals Vit
' 1L . ! nals Vitals
i :.né.._ﬁmww..@.mv..__.,;_,r._ - Sale Clrurgla Anaestasla Cirurgla Reallzada-) . Anastesia & T P PA spo2
: ’ s : T
{ A 152 - - 2. TRV Y it I el R o * g g . 2 =3 A
e S B30 b0 Bug Ly 0@ o] e 1 ostieiniion e 9 tigoo) T
I | ) , thryrgla mmm__:hn_m Anagstasla ___Poslcloi nento lacalizagdo 0 . : =
bochegade: ﬂ\) uwAﬁGr\r TETR h 45" .
DA Emoigéncla RUNDY R ﬂt_ e L_ Ll ' \\P T
FDlternagio Hidratagios -, Aritiblotiea« . : oY ¢ A
i _n:__._c B thfundlda Terapla Remodi* vadas N . h - s
_ww_w.w \m%: ] SF a 0,9%: Noma! Chir / Ahyo
i R L 5G a 10%: Dosa: Flasma: N AL g . o [T
T_Jio_.::__,_ : Outyos: ) Plaguetas u.,,. Sonds ' N b Ny : U ath R i ol
Fepdejom { Mere N' de comprassas afarecldas: Andtomo Pate yltol - 2. curet] /._ﬁ T T s Fian
- ) sgias) Loty | N' de camprassas recolhldas: { | Nio » Curative J 2l i
o, U sania g ) Stnals Vitals| { ) Sim , : ,. dh \
P Adegria Tna,. iopata T "0 [ \\ . bpm N* pesasi____., . 8, Brane v _ dh v i
e Cnainas | JAsiatico 0y Cultura Ny ; =
"G.J_ : ’ sai T % frm : - 4, Acesso 20 s [
Youewon | { }Regular { ::mi e [ )Quiresi__.. .. v ¥
: Pl enoso i
S . FC bpm PALLLL [ mmhg lu v.. : { ,
P . . 5.0utres L J /__h I
hals piental Examasna SO:{ )Mt  ( JHb [ ) Hemograma ( }Ralo X Balango Hldrice ]
{ ) Outros: Entradas T | Saidas
) £V HY CH .I.,_imz»,. i Oveno Divrase SNG Cutras
(o0 b | 0
_ . & |
4 Leganda ; ]
8.1 *u—‘__.: L m_mﬂ—-omﬂmh * |l~|. " '
! vwkvm&__a_; 2.0xImatra _.. Ne o) |
1 1,PVC \1 : bt oo
e 4.Place da Blsturl P e e N i B
§inclsfa , " - 1
[ nmnmnmq _ Lo — : e
. ..ll...l_ 7. Vendctlse i e m ._ ETSIACILE, SR S
o 8.0rena . , R TR L A R o | S ull e .
EN 9.3N¢ wila " . [ _,- S i i
A 10,Falxa d2 Smarch \ : ;.-lnm-,:lii! e e y. L
WmA 11,0uros! \ ik __m_ _ U | e AN JOS
— : 3L : L [P SRR W .
——— _ e B PN IR o2 S AN
- Entradar 356 [ueing das o0l Saida:
- v rsta ﬁ EriotRIaIo i b P PREI L, S _,.‘...t[;t.«." _
u_umw.@ i Destine: JSRPA () UTL { ] Gutros: _ At CORENRR 35212 : m
Irebriimanta alahnrads velas Frfarmelras da COOE TAAR w AR/ 700K 8 adacsada oot -

8

04 0UT. 20



PROJUDI - Processo: 0802088-68.2019.8.23.0010 - Ref. mov. 1.10 - Assinado digitalmente por Thiago Amorim dos Santosthiago Amorim dos Santos, Pagina 45

25/01/2019: JUNTADA DE PETICAO DE INICIAL. Arg: Prontuario Médico

Y

ESTADO DE RORAIMA
SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE

FUISHMDENMERIFICACKGIBEISEETRAK

R |

ANTIE DA IND Sﬁ 0. _25.%&9,_

P \ww,»t..rc a%k&s&«ﬁn_b, mtmtpmw,»vbr

i -

x,t:c_?:r_ RTTTAT,

,_>n,: _.S _. DZEE&OG
¢} dentic: de
{ ) &itio C.
©y Procedi
Consenth - oate () Sim

{ YNio

ey

[eCO CIRL IGICO
Y Aplica ) Néo ge Aplica

T DEM . RCATDO
{ Y& { )Mo (Y Nlose Apllen

{YVERIFIC:.TAO DE SEGURANGA ANESTESICA
CONCLUIE

() OXIMEN RO DE PULSO NO PACIENTE EM
FUNCIONAVAENTO

O PACIENTE POSSUT:
ALERGIA CONMECIDA
{ ) Nio ( ) Sim, Quak;

V14 ABREA DITICIL/RISCO DI ASPIRACAD ’

. ¥ Nfio
1 Mim, ¢ equipamento/assisténcia disponiveis

RISCO DE ' RDA SANGUINEA > 500 mi

m V.Ze._u

() Sim, ¢ ac; <50 endovenoso adequado @ planejamento
farn tluidos ,

: ) Assinaliva
Jatn ! /

RSP RURS OL P Y

Hora:

ANTES DA INCISAO

Anestesista 1) gt Y

USA: a.::wm_nn

CONFIRMAR QUE TODOS 0S MEMBROS DA
EQUIPE SE APRESENTARAM PELC NOME E.
FUNCAO: (-)Sim ( )Nio

CIRURGIAO, ANESTESIOLISTA E ENFERMEIRO
CONFIRMARAM VERBALMENTE:
*)ldentificagdo do paciente
(-)8ltio cirirgico
(/)Procedimento

~ EVENTOS CRITICOS PREVENTIVOS:
(/) REVISAO DO CIRURGIAO:
ms&m sdo as etapas criticas ou inesperadas, %EEo da
operagilo ¢ perda sanguinea prevista,

() REVISAO DA EQUIPE DE ANESTESIA:
4 alguma preocupagho omvnﬁmom em relaglo ao paclente

(/) REVISAO DA EQUIPE DE ENFERMAGEM:

Os materials necessérios, como instrumentais, préteses &
outros estdo presentes ¢ dentto da validade de
esterilizago {incluindo resultado do indicador). Ha
questdes relacionadas a equipamentos ou quaisquer
preocupagdes,

A PROFILAXIA >Zﬁ§ﬁﬁow§2> FOI
REALIZADA NOS ULTIMOS 60 MINUTOS,
{ ) Nio se aplica

m. \,\Hm:.n.

Qual: Houa: :
AS IMAGENS B mmeQEm ESTAO DISPONTV: ‘F_
(¥ Sim

{ ) Nio se aplica

~ {Sala Opevatoyia)

'

ANTES DE 0 PACIENTE SAIR DA SALA DE
- OPERACOES

0S PROFISSIONAIS DA EQUIPE DE ENFERMAGEM |
OU DA SQUIPE MEDICA CONFIRMARAM =
VERBALMENTE COM A EQUIPE:

I~ O NOME DO PROCEDIMENTO
, Hﬂmo_mdw%o
9 Sim ( YNdo -
2- SE AS CONTAGENS DE INSTRUMEMNTAILS
CIRULRGICOS, COMPRESSAS E AGULHAS
ESTAO CORRETAS
( YN0 () Ndo se Aplicam

{A Sim

3. COMO A AMOSTRA PARA ANATOMIA

PATOLOGICA ESTA IDENTIFICADA

(INCLUINDO O NOME DO PACIBNTE)
( YNfo  (>Y'N#d se Aplica

{ )Sim

SE HA ALGUM PROBLEMA COM EQUIPAMENTC
PARA SER RESOLVIDO
() Sim {) NHio

Ego o_wc_sio.o>zaam8rooa§_‘
IPE DE ENFERMAGEM REVISAM -
gmoocﬁoarm BESSENCIAIS PARA A
RECUPERAGAO E O MANEJO DESTE PACIENTH
(Asim  ()NEe  ( )NHose Aplica

ifpne o ,__L Je Araiyo
v m.:_o_am_j "
osnmz.ﬂﬂ 194

Assinatura @ Carimbo
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HOSPITAL GERAL DE RORAIMA Il
SECRETARIA DE SAUDE DE RORAIMA |
SERVIGO DE ORTOPEDIA E TRAUMATOLOGIA
PRESCRIGAO MEDICA

DATA DE ADMISSAO, | , | bH L~ ] DN |
ACENTE "N VZu Y U . L, S Vi

AGNOSTI(
[LERGIAS NEGA HAS NAO DM2 | NAO
IDADE LEITO DATA 27106/2018
(TEM HORARIO
1 DIETA ORAL LIVRE =)
2 SF0,9% 500ML 12/12HR T
4  |TENOXICAM 40 MG EV 01 X DIA SIN 5 <
5  |DIPIRONA 01 G EV DE 6/6 HS e 29 b
6 [TRAMAL 100MG + SF 0.9% EVOU 01 CP VO DE 8/8h SEDOR INT ~ - |25
7 |PLASIL 10 mg EV 8/8h (SIN) .y
8 OMEPRAZOL 40 MG EV 1X/DIA EM JEJUM SET
9 CAPTOPRIL 25 mg VO SE PAS > 160 E QU PAD > 110 MMHG Fii
10 |SIMETICONA GOTAS 40 GOTAS VO DE 8/8 h (S/N) e
11 |CURATIVO DIARIO R85 15

12 |SSVV +CCGG 6/6 H S
13 CEFALOTINA-1-GDE 6/6 HR- . .
14 AL Mx@i—o-a ot Gor, - Ev Skl L7y
16 <

SE DIABETICO CORREGAO COM INSULINA REGULAR (SC), CONFORME ESQUEMA: 100-250: 2UL; _l .
251-300: 4U1; 301-350: 6UI; 351-400: 8UI; z 400: 10 UI E OU GLICOSE < 70 DU/ML, GLICOSE 50% 40 ML
EV + AVISAR P] ANTONISTA 1

EVOLUCAO MEDICA:

SINAIS V| PA FC FR TEMP |

6 H b il ) & ¢ — .~ | MEDICO RES|DENTE DE ORTOPEDIA_%
12 | o !
180|790 T |
24 H [0 =i P fu A

0 4 0UT. 2018
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HOSPITAL GERAL DE RORAIMA
SECRETARIA DE SAUDE DE RORAIMA
SERVIGQ DE ORTOPEDIA E TRAUMATOLOGIA
PRESCRIGAO MEDICA
DATA DE ADMISSAO | | oH T | DN |
PACIENTHMICHEL GEUDIANY DA SILVA PRIMO
AGNOSTI{FX EXPOSTA DE TIBIA + FIXADOR EXT

- ALERGIA NEGA HAS NAO DM2 NAO
_7| IDADE LEITO | 117-2 | DATA 28/06/2018
[TEM HORARIO
1 DIETA ORAL LIVRE SND
2 |SF0,9% 500ML 12/12HR 7 Y A
4 TENOXICAM 40 MG EV 01 X DIA S/N k P
5 |DIPIRONA 01 G EV DE 6/6 HS W ﬁ . ;i‘ ¥
6 TRAMAL 100MG + SF 0.9% EV OU 01 CP VO DE 8/8h SE DOR !NT? N d
7 |PLASIL 10 mg EV 8/8h (S/N) g
8 OMEPRAZOL 40 MG EV 1X/DIA EM JEJUM Yoy
9 CAPTOPRIL 25 mg VO SE PAS > 160 E OU PAD > 110 MMHG '

10 |SIMETICONA GOTAS 40 GOTAS VO DE 8/8 h (S/N) o
11 [CURATIVO DIARIO

12 |SSVV+ CCGG 6/6 H

| 43 |GENTAMICINA 240 MG 1 X DIAEV Alex 00 (a = i,
= | " 14 |METRONIDAZOL 400MG EV 8/8HR E I
| 16 |HIDROCORTISONA 200 MG EV 1X DiA AL

- re
SE DIABETICO CORREGAQ COM INSULINA REGULAR (SC), CONFORME ESQUEMA: 100-250: 2UL;
251-300: 4U); 301-350: 6UIL; 351-400: 8UI; 2 400: 10 Ul E OU GLICOSE = 70 DU/ML, GLICOSE £0% 40 ML
Py + AVISAR Pl ANTONISTA J

EVOLUGAO MEDICA:

[SINAISV[_PA_| FcC FR_ | TEMP |
= 5] MED}P6 RESIDENTE DE ORTOPEDIA |
AL IOQ)’X 5] 2¢ £ TRAUMATOLOGIA
12H [jeqygt| 69 =5 7 & MARCOS AGUIAR
18 H O ]'_f— ,_’?lf?egéj CRM 1995-RR | . el
240_[1o0 X 7f P4 ) e

COlzolf - 12 @ qa:xa%u A J’,Mozlwwpuu@o Le v, G'Cég:«lw?;é’low‘ga”\wﬁé uOfd@’? e JL;I

e,

jl: eSepr A2 ceexhades - Mm y ESﬂﬁ g fi
- rnppwqm,-,—h- = V V
/ g)f) /\%%yg/xz/,g V/{(a/ gf@// vg/ f//’ // //{u GG, /xf;ﬁ}*ré? SAPIT ‘_2/_
,ra_j;fj'_. .‘?_{/r-f.r—F- Vi ____.,‘_)_ f'd!"i}. /,///1 /ﬁ/’/’}/ _,(‘f: e . -
4 @ -
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HOSPITAL GERAL DE RORAIMA
SECRETARIA DE SAUDE DE RORAIMA
SERVIGO DE ORTOPEDIA E TRAUMATOLOGIA

PRESCRIGAQ MEDICA

DATA DE ADMISSAO | | o ] [ on ]

PACIENTHMICHEL GEUDIANY DA SILVA PRIMO
GNOSTI{FX EXPOSTA DE TIBIA + FIXADOR EXT
ALERGIAY NEGA HAS NAO DM2 NAO
IDADE LEITO | 1172 | DATA 29/06/2018 |
iTEM HORARIO
1 DIETA ORAL LIVRE _ o<
2 |SF0,9% S00ML 12/12HR R e il
4 |TENOXICAM 40 MG EV 01 X DIA S/N N L~
5 |DIPIRONAO1GEVDEGIBHS 20 LAY o L+ | 4
| 6 [TRAMAL 100MG + SF 0.9% EV OU 01 CP VO DE §/8h SEDOR INT| S - - NV
PLASIL 10 mg EV 8/8h (S/N) ey
8 OMEPRAZOL 40 MG EV 1X/DIA EM JEJUM { L=
CAPTOPRIL 25 mg VO SE PAS > 160 E OU PAD > 110 MMHG 2 7.e77 d&7. ~
10 SIMETICONA GOTAS 40 GOTAS VO DE 8/8 h (5/N) | =
11 |CURATIVO DIARIO T -
12 |SSWV + CCGG 6/6 H LY T o Pen
13 |GENTAMICINA 240 MG 1 X DIA EV D)
14 |METRONIDAZOL 400MG EV 8/8HR L2~5 2 7 = |7
16 [HIDROCORTISONA 200 MG EV 1X DIA_ =
SE DIABETICO CORRECAO COM INSULINA REGULAR (SC), CONFORME ESQUEMA?‘I 00-250: 2U;
251-300: 4Ui; 301-350: 6L1; 351-400: BUL; 2 400: 10 Ul E OU GLICOSE = 70 DL/ML, GLICOSE 50% 40 ML ﬂ
By 4 AVISAR P ANTONISTA 1

EVOLUGAO MEDICA:

SINAIS VI PA FC FR TEMP | e
6H CLU( C;')r le/{ ,jj,—é © MEDICO RESHHENTE DE ORTOPEDIA

= E FRAUMATOLOGIA :

12H | 20X30! %2 ﬁ%\}cf ' RCOS AGUIAR |
18H |A4poxan] 35 % 200 | crm 199588 |
24H_9px7] 0 | 2E o -

T 2 j n - o Py | S, B
— - i ' | e | e 1./ ‘ o " ALK A i« Ci ‘I‘? & R
‘_/{";V Ol 201X . A nuline {Q'_l.'-. WD AT o L& S Uiy
LCEAD [ codeoe SSU., A NuciheoCes OV 1T Ao
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B HOSPITAL GERAL DE RORAIMA
SECRETARIA DE SAUDE DE RORAIMA
SERVIGO DE ORTOPEDIA E TRAUMATOLOGIA
- PRESCRICAO MEDICA
DATA DE ADMISSAO | [ o | ] N
PACIENTHMICHEL GEUDIANY DA SILVA PRIMO i
AGNOSTI{FX EXPOSTA DE TIBIA + FIXADOR EXT ]
ALERGIAY NEGA HAS NAO DM2 NAOQ R
IDADE LEITO | 117-2 | DATA 30/06/2018
ITEM THORARIO
I DIETA ORAL LIVRE S
2 !SF0,9% 500ML 12/12HR PPt \@Li
| 4 |TENOXICAM 40 MG EV 01 X DIA S/N
| 5 |DIPIRONA 01 G EV DE 6/6 HS @f-’;&{ .
}*'6 TRAMAL 100MG + SF 0.8% EV OU 01 CP VO DE 8/8h SE DOR INT| 0
7 PLASIL 10 mg EV 8/8h (S/N) QC
8 OMEPRAZOL 40 MG EV 1X/DIA EM JEJUM a\;
9 |CAPTOPRIL 25 mg VO SE PAS > 160 E OU PAD > 110 MMHG ;;a } -
10 ISIMETICONA GOTAS 40 GOTAS VO DE 8/8 h (SIN) ) \% e ¥
11 |CURATIVO DIARIO b ooy T
12 |SSVV + CCGG 6/6 H koo [N A
13 |GENTAMICINA 240 MG 1 X DIA EV ] G&MW
14 |METRONIDAZOL 400MG EV 8/8HR P Ay,
16 |HIDROCORTISONA 200 MG EV 1X DIA -
SE DIABg![CO CORRECAQ COM INSULINA REGULAR (SC), CONFORME ESQUEMA; 100-250: ;EJI;
251-300: 4UL; 301-350: 6UIL; 351400: 8UL; =2 400: 10 UL E QU GLICOSE < 70 DI/ML, GLICOSE 50% 40 ML -
EV_+ AVISAR PI AN:TDNLS‘EA 2
EVOLUGAQ MEDICA:
—
SINAISV| PA FC | FR TEMP | ——- ‘
6H | MEDICOFF;I_ERSL%E :ESEO%T;OPEDM ;
12H 5i18¥| 67 — P  MARFOS AGUIAR a
18 H )IT"MJ[@(_, 9@ R ‘ 8 3435-RR _
208 oo &% R A
zwcmmc*”ﬂélw W Mm@f
Jer L& ettt i for
%W e Y Y, L M L? v
¢ pamiIAC e A A
; 2o UL TN
. 2 A ALAA et A
L 257 ?—J
o C e I L) (AAT PN JE N L ©
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] HOSPITAL GERAL DE RORAINMA
- SECRETARIA DE SAUDE DE RORAIMA
SERVICO DE ORTOPEDIA E TRAUMATOLOGIA
PRESCRICAO MEDICA
DATADEADMISSAO | [ bDiH | | DN |
ACIENTEHMICHEL GEUDIANY DA SILVA PRIMO
GNOSTI{FX EXPOSTA DE TIBIA + FIXADOR EXT

A ERGIA NEGA HAS NAO DM2 NAO
IDADE LEITO | 117-2 | DATA 01/07/2018
- [TEM HORARIO

1 DIETA ORAL LIVRE S )
2 |SF0,9% 500ML 12/12HR )
4 |TENOXICAM 40 MG EV 01 X DIA S/IN s b
5 |DIPIRONA 01 G EV DE 6/6 HS VY. & j ;(z/
6  |TRAMAL 100MG + SF 0.9% EV OU 01 CP VO DE 8/8f SE BOR INT| &,
7 PLASIL 10 mg EV 8/8h {S/N) el
8§ |OMEPRAZOL 40 MG EV 1X/DIA EM JEJUM 5
9 |CAPTOPRIL 25 mg VO SE PAS > 160 E OU PAD > 110 MMHG Sl
10 [SIMETICONA GOTAS 40 GOTAS VO DE 8/8 h (S/N) S/
11 |[CURATIVO DIARIO ; )
12 |SSVV + CCGG 6/6 H [/\;t) % V)
13 |GENTAMICINA240MG1XDIAEV . L Tui -‘\A s P o 0
14  |METRONIDAZOL 400MG EV 8/8HR 1
16 |HIDROCORTISONA 200 MG EV 1X DIA e

SE DIABETICO CORREGAO COM INSULINA REGULAR (SC), CONFORME ESQUEMA; 100~750M
251-300: 4UI; 301-350: GUI; 351-400: 8UL; = 400: 10 U! E QU GLICOSE < 70 DL/ML, GLICQOSE 50% 40 ML

| FV/ .+ AVISAR DI ANTONISTA e
EVOLUGCAO MEDICA:

SINAISVI PA FC FR TEMP s i i

6 H Qj@@ sl o O %Q MEDICO RESID TE DE ORTOPEDIA :

. ! E TRAMATOLOGIA -

_ 12w AMS 3] 54 — X, Y MU:AR f

18 H 13 ]? éy —_ | 1995-R11

24H L1 A0 | 3¢ o Tl R S

}r’}'ﬁPF DE Ct "‘,;c..*.,nm R]- tml UGAD Cu Huafgg
Data;_ ! /1 OH (3 Grs urative: G 1 { )0

Locat: gf};;: - r.holcrgd e |

Azpacto do leito ¢ Tardl :_‘;a: _;;J D Qe @20 Spadh S

Materal ufilizado

% S eEi
g_ir e -'—': LS oy ii_l i \I::»\..-i :

-
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HOSPITAL GERAL DE RORAIMA
SECRETARIA DE SAUDE DE RORAIMA
SERVICO DE ORTOPEDIA E TRAUMATOLOGIA
PRESCRIGAO MEDICA

DATA DE ADMISSAC | | PR ] | DN |
PACIENTHMICHEL GEUDIANY DA SILVA PRIMO
NGNOSTI{FX EXPOSTA DE TIBIA + FIXADOR EXT
LERGIAY NEGA HAS NAO DM2 NAO |
IDADE LEITO | 117-2 | DATA 02/07/2018

ITEM HORARIO

1 DIETA ORAL LIVRE < MDY e

SF0,9% 500ML 12/12HR &1 Juf‘ {N‘U’
4 |TENOXICAM 40 MG EV 01 X DIA SIN o DN
5 |DIPIRONA 01 G EV DE 6/6 HS ool /;4/
6 | TRAMAL 100MG + SF 0.9% EV OU 01 CP VO DE 8/8h SE D%fNT,.‘* M
7
8
9

PLASIL 10 mg EV 8/8h (S/N) K )
OMEPRAZOL 40 MG EV 1X/DIA EM JEJUM o
CAPTOPRIL 25 mg VO SE PAS > 160 E OU PAD > 110 MMHG | — )/

10 |SIMETICONA GOTAS 40 GOTAS VO DE 8/8 h (S/N) _
11 |CURATIVO DIARIO Yo QN
12 |SSWW + CCGG6/6 H ” ahini
13) |GENTAMICINAZ40MG IXDIAEY  Way 4ty — (. |~ |
14 [METRONIDAZOL 400MG EV 8/8HR 3 0%, ,‘Jg@}(/
16 |HIDROCORTISONA 200 MG EV 1X DIA — |

. _ i
SE DIABETICO CORRECAQ COM INSULINA REGULAR (SC), CONFORME ESQUEMA: 100-250: 2UI; —]
251-300: 44T, 301-350: 6U1; 351-400: 8U; 2 400: 10 W E QU GLICOSE = 70 DL/ML, GLICOSE 50% 40 ML -
EV + A!liSAR PJ_AN'[O NISTA ) 1

EVOLUGAOQ MEDICA:

SINAIS V[ PA FC FR | TENMP |.. . . ] |
7 —=—7r] MEDICO RESIDENTE DE ORTOPEDIA
6H 404;/% q%_ :Z\‘:L,é( E TRAUMATOLOGIA ‘
12 H }33? ‘ % %’é; PR I\EARC s AGUIAR ,
18 H _ “}}_\,. - L& CRM 1995/RR [t
24 H —@«u«f & F Aeld - u piec Y
b o P o ;]4_(:[:@, N ol ﬁ‘” &, P LK'LM—‘ ofe Nv:" o el Lo
ficoitig s = IRV VoD (Feal 0‘{*—%"\3 OV MV pr gl o
3}) f\f-_a “‘-"'-:‘-' A - E B )\\._,._,k_m(_(}f\ S&
N S T eSS - e ’mg‘?t’teSmltOGda

Teécnico #m Enfermads:
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B HOSPITAL GERAL DE RORAIMA ?
SECRETARIA DE SAUDE DE RORAIMA &
SERVIGO DE ORTOPEDIA E TRAUMATOLOGIA
PRESCRICAO MEDICA
DATA DE ADMISSAO [ 1 oiH | | DN ] R .
PACIENTHMICHEL GEUDIANY DA SILVA PRIVMO . = g
AGNOSTI{FX EXPOSTA DE TIBIA + FIXADOR EXT :
LERGIAY NEGA | HAS NAO DM2 NAO
| IDADE LEITO | 117-2 | DATA 03/07/2018 .
ITEM | HORARIO .. 4
1 DIETA ORAL LIVRE Sl gu\"»”"
2 |SF0,9% 500ML 12/12HR 1V AT
| 4 |TENOXICAM 40 MG EV 01 X DIA S/N iR
5 |DIPIRONA 01 G EVDEB6/6 HS = U A %
6 | TRAMAL 100MG + SF 0.9% EV OU 01 CP VO DE 8/8h SE DOR INT < N
7 PLASIL 10 mg EV 8/8h (S/N) N
8 OMEPRAZOL 40 MG EV 1X/DIA EM JEJUM ot
9 |CAPTOPRIL 25 mg VO SE PAS > 160 E QU PAD > 110 MMHG 7 |}/
10 |SIMETICONA GOTAS 40 GOTAS VO DE 8/8 h {S/N) )
® - CurRATIVODIARIO g A
12 |SSW + CCGG6/6 H . Roahionion
| 43, |GENTAMICINA240 MG 1 XDIAEV L0 00 O —_—
14 |[METRONIDAZOL 400MG EV 8/8HR N B> ﬂ/
15 |HIDROCORTISONA 200 MG EV 1X DIA VD
SE DIABETICO CORRECAO COM INSULINA REGULAR (SC), CONFORME ESQUEMA: 100-250: 2UT: 7
251-300; 4UI; 301-550: 6UN; 351-400: 8UL; 2 400: 10 UL E OU GUICOSE 5 70 DL/ML, GLICOSE 50% 40 ML -
EVOLUGAO MEDICA:
SINAISV| PA | FC FR | TEMP
6 H Ce g | ;-E‘ ' A7 20 — ;
12H W32 xqd 3 | 1K 1359 O
18H 3332 22 3& 2%
24H Yoaxsl 35| 16 — 1

st SeuU e
N
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9 _
i
HOSPITAL GERAL DE RORAIMA
s SECRETARIA DE SAUDE DE RORAIMA
SERVICO DE ORTOPEDIA E TRAUMATOLOGIA
PRESCRIGAO MEDICA
DATADE ADMISSAO | | biH | | bN |
PACIENTHMICHEL GEUDIANY DA SILVA PRIMO
GNOSTI(FX EXPOSTA DE TIBIA + FIXADOR EXT
NLERGIAY © NEGA HAS NAO DM2 'NAO
IDADE LEITO | 1172 | DATA d:{ 07/2018 .
TEM ' HORARIO
1 |DIETA ORAL LIVRE ‘H,m T, 66~ fo -
2 SF0,9% 500ML 12/12HR & ) 7~
4 TENOXICAM 40 MG EV 01 X DIA S/N = \*«f o
5 |DIPIRONA 01 G EV DE 6/6 HS L N RA S
6 |TRAMAL 100MG + SF 0.9% EV OU 01 CP VO DE &/8h SE DOR INTF 0
7 |PLASI 10 mg EV 8/8h (S/N) !
8 |OMEPRAZOL 40 MG EV 1X/DIA EM JEJUM N
9  |CAPTOPRIL 25 mg VO SE PAS > 160 E OU PAD > 110 MMHG Ay
10 |SIMETICONA GOTAS 40 GOTAS VO DE 8/8 h (S/N) Y ,
11 |CURATIVO DIARIO G
12 |SSVV +CCGG 6/6 H . R hinny
43) |GENTAMICINA240 MG 1XDIAEV - - R (\ 1 () —_—
14 |METRONIDAZOL 400MG EV 8/8HR 0 O L2 *
16 HIDROGORTISONA 200 MG EV 1X DIA - Pt
§E DIABETICO CORRECAQ COM INSULINA REGULAR (SC), CONFORME ESQUEMA: 100-250: 2U;
251-300: 4Ut; 301-3507 6W; 351-400: 8UI; = 400: 10 Ul E OU GLICOSE s 70 DIUML, GLICOSE 50% 40 ML
B!iASﬂSARPLANTONIS‘[A
EVOLUGAO MEDICA:
SINAISVI PA, FC FR TEMP |, e v——
6H ok fol 70 |~ | 70 || Meooudenrtocono
12H [[7nel | 65 20 297 | C0S AGUIAR
18H | 16[6»3 A, Bé‘lw g / AM 1995-R
24H liiox Y| 65 2 TR

/92}!_, ﬁdﬂéékl { )
Qi 'f(/[? ’n’h:/.t Q V*Zéfz c/?
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HOSPITAL GERAL DE RORAIMA
SECRETARIA DE SAUDE DE RORAIMA
»  SERVIGCO DE ORTOPEDIA E TRAUMATOLOGIA
PRESCRICAO MEDICA
DATA DE ADMISSAO | | DH | ] bN
PACIENTHMICHEL GEUDIANY DA SILVA PRIMO
AGNOSTI{FX EXPOSTA DE TIBIA + FIXADOR EXT
ERGIAS NEGA HAS NAO DM2 NAO
IDADE LETO | 1172 | DATA 05/07/2018 | .
ITEM ; HORARIO .
1 DIETA ORAL LIVRE SND - )
2 |SF0,9% 500ML 12/12HR &8’7 Clo
4 |TENOXICAM 40 MG EV 01 X DIA S/N |
5 _ |DIPIRONA 01 G EV DE 6/6 HS j)g( N al ‘-Jg 3 i){(?
6  |TRAMAL 100MG + SF 0.9% EV OU 01 CP VO DE 8/8h SE HOR IN ‘o "
7  |PLASIL 10 mg EV 8/8h (S/N)
s OMEPRAZOL 40 MG EV 1X/DIA EM JEJUM 1
9 |CAPTOPRIL 25 mg VO SE PAS > 160 E QU PAD > 110 MMHG ] < |/
10 |SIMETICONA GOTAS 40 GOTAS VO DE 8/8 h (S/N) 3
11 __|CURATIVO DIARIO Ry o 00
12 |SSW+CCGG 6/6 H ] Aadim
43) |GENTAMICINA240MG1XDIAEV  Rlyt O -~ D0 ., |— g
14 |METRONIDAZOL 400MG EV 8/8HR @f L7 ik
16 |HIDROEORTISONA 200 MG EV 1X DIA 1
SE DIABETICO CORRECAO COM INSULINA REGULAR (SC), CONFORME ESQUEMA: 100-250: 2011;
251-300; 4U1; 301—35(}:)3:.](:;1:;51-400: BUI; = 400: 16 Ui E OU GLICOSE < 70 DLML, GLICOSE 50"{.140 ML
EVOLUGAO ME; DICA:
SINAIS PA?Y FC FR TEMP <
= 6H 10 N _*;_ LaF I MEDICOR ENTE DE ORTOPEDIA
120 igoxBp | 109 36.1¢ % / A0S AGUIAR.
18H |/ 0§ G0 gﬁi 3‘,5} ] ] CRM 1995-RR
24H [PoxsU | 10 jd
S 12 Ok pﬁc(-&{\_lr& O L,e\h} fm'eqle O en Lch; Uas bal mc’q, &C&Lwdv ber QA

D.e[.a Seqeey medicade . P M, ,Cc—wlﬁ Treea de AcCesso com J&leo & M,A#—\d@

55\.&',

i f\\-—&cc__«:: RN

pos Cas. C:Lf‘—cl's“) cs € P de &ﬂfﬁ‘ﬂ“
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HOSPITAL GERAL DE RORAIMA
SECRETARIA DE SAUDE DE RORAIMA
SERVICO DE ORTOPEDIA E TRAUMATOLOGIA

" PRESCRIGAO MEDICA
DATA DE ADMISSAO | | DIH | | DN |
PACIENTEMICHEL GEUDIANY DA SILVA PRIMO
NGNOSTI{FX EXPOSTA DE TIBIA + FIXADOR EXT
ERGIAS NEGA HAS NAO DM2 NAO
IDADE LEITO | 117-2 | DATA 05/07/2018
ITEM ' HORARIO
1 DIETA QRAL LIVRE SAD
2 |SF0,9% 500ML 12/12HR 3 )
4 [TENOXICAM 40 MG EV 01 X DIA S/N 5‘?” '
5  |DIPIRONA 01 G EV DE 6/6 HS A 7 ' Ju"r”;.‘i:\io l
|6 [TRAMAL 100MG + SF 0.9% EV OU 01 CP VO DE 8/8h SE DOR INT[ SN |
7 |PLASIL 10 mg EV 8/8h (SIN) iy
8  |OMEPRAZOL 40 MG EV 1X/DIA EM JEJUM N
9 |CAPTOPRIL 25 mg VO SE PAS > 160 E OU PAD > 110 MMHG 7|~}
10 |SIMETICONA GOTAS 40 GOTAS VO DE 8/8 h (S/N) N )
11 |[CURATIVO DIARIO NER
12 |SSVW+CCGG 6/6 H . 28N G |
43) |GENTAMICINA 240 MG 1 X DIA EV ] M@L ~—
14  |METRONIDAZOL 400MG EV 8/8HR X0
16 |HIDROCORTISONA 200 MG EV 1X DIA S 1A

SE DIABETICO CORRECAQ COM INSULINA REGULAR (SC), CONFORME ESQUEMA: 100-250: 2U5;
251-300: 4U1; 301-350; 6L, 351-400: 8UI; = 400: 10 Ui E O GLICOSE < 70 DL/ML, GLICOSE 50% 40 ML -

_F\[ + AVISAR PI ANTONISTA s
EVOLUGAO MEDICA:
SINAIS VI PA FC FR TEMP r ¥
T EERSTES IS B MEDICO RESDENTE DE ORTOPEDIA
12H | 120K £8 638 - %56 ETARUO;\Z(G):J?EA
18H [yla| 99 — CRM 1995-RR i
24H pv/8ol bo | — [35¢éc

¢ e
| vl peT sEEYf O fro=TH2 =
- - \

7
— HC""M L?/
) < g rsaquiel Lim S‘IUF
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HOSPITAL GERAL DE RORAIMA
SECRETARIA DE SAUDE DE RORAIMA
SERVICO DE ORTOPEDIA E TRAUMATOLOGIA

PRESCRIGAO MEDICA

DATA DE ADMISSAO | | DH | 1 bN |

PACIENTEMICHEL GEUDIANY DA SILVA PRIMO

GNOSTI{FX EXPOSTA DE TIBIA + FIXADOR EXT
ERGIAS NEGA HAS NAO DM2 NAO
IDADE ¥ LEITO | 1172 | DATA 07/07/2048
ITEM HORARIO

1 DIETA ORAL LIVRE
2 SF0,9% 500ML 12/12HR NENES
4  |TENOXICAM 40 MG EV 01 X DIA S/N Y NS
5 DIPIRONA 01 G EV DE 6/6 HS VT WOk

| 6 |TRAMAL 100MG + SF 0.9% EVOU 01 CP VO DE 8/8h SEDORINT| & (™
7 PLASIL.10 mg EV 8/81 (S/N) XD
8 OMEPRAZOL 40 MG EV 1X/DIA EM JEJUM e
9 CAPTOPRIL 25 mg VO SE PAS > 160 E OU PAD > 110 MMHG Q0
10 [SIMETICONA GOTAS 40 GOTAS VO DE &/8 h (S/N) 2
11 CURATIVO DIARIO VRATANS
12 |SSVV + CCGG 6/6 H AR
13 [GENTAMICINA 240 MG 1 X DIA EV Mm : |
14  |METRONIDAZOL 400MG EV 8/8HR - Pliv N
16 |HIDROCORTISONA 200 MG EV 1X DIA i =

SE DIABETICO CORRECAO COM INSULINA REGULAR (SC), CONFORME ESQUEMA: 100-250: 2UL;
251-300: 4U1; 301-350: 6UL; 351-400: 8UL; 2 400: 10 Ul E OU GLICOSE < 70 DUML, GLICOSE 50% 40 ML -

| B\Ls AVISAR PIANTONISTA e
EVOILUGAO MEDICA:
SINAIS V] - FC FR TEMP
. MEDICO RESIDENTE DE ORTOPEDIA
6H LQOX% %} m?’" i ET MATOLOGIA
12H I | 05 AGUIAR
R RRIRI 85 = 3ec]  Jlhee |
24H [t Fo ?@5 '

&Q .00 Yéﬁ;ﬁ&t er W Do
%VS,__, ?ﬁé’;\"’\, p% e Soraia P gualcants

. CORENIR¥#E7787-TE
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{ ‘ HOSPITAL GERAL DE RORAIMA

{ SECRETARIA DE SAUDE DE RORAIMA
" SERVIGO DE ORTOPEDIA E TRAUMATOLOGIA
R PRESCRIGAO MEDICA

DATA DE ADMISSAO | ' DH | | DN |

ACIENTHMICHEL GEUDIANY DA SILVA PRIMO
AGNOSTI{FX EXPOSTA DE TIBIA + FIXADOR EXT
ALERGIAS NEGA HAS NAO DM2 NAO
IDADE LEITO | 117-2 | DATA 08/07/2018
ITEM IORARIO
1 |DIETA ORAL LIVRE W [
2 |SF0,9% 500ML 12/12HR N T T 7f Let
4 |TENOXICAM 40 MG EV 01 X DIA S/N ~ | ool
5 |DIPIRONA 01 G EV DE 6/6 HS = = p e
8 |TRAMAL 100MG + SF 0.9% EV OU 01 CP VO DE 8/8h SE DOR INT 51,
7 PLASIL 10 mg EV 8/8h (S/N) lJ/
8 |OMEPRAZOL 40 MG EV 1X/DIA EM JEJUM 1t
9  |CAPTOPRIL 25 mg VO SE PAS > 160 E OU PAD > 110 MMHG ~Sw)
10 [SIMETICONA GOTAS 40 GOTAS VO DE 8/8 h (S/N) )
11 |[CURATIVO DIARIO A4
12 [SSWV +CCGG 6/6 H g AP
13 |GENTAMICINA 240 MG 1 X DIA EV Bl LA
14 |METRONIOCAZOL 400MG EV 8/8HR ns L (L5 14 f
16 |HIDROCORTISONA 200 MG EV 1X DIA - T g
SE DIABETICO CORREGAO COM INSULINA REGULAR {SC), CONFORME ESQUEMA: 100-250: 201,
251-300: 4Ui; 301-350: 6UL; 351-400: 8UI; z 400: 10 Ut E OU GLICOSE < 70 DL/ML, GLICOSE 50% 40 ML
2 Pl ANTONISTA L
EVOLUGAO MEDICA:
SINAIS V] PA FC FR TEMP A !
6H lj ‘7( *516‘ 60 — g (: 3 MEDFCOERTESI%E ngoz?:\'OPEDIA
12H | d2oeldD ©6&] — 29 . U wkrdacuiar
18 H 330 L?O W — _ S()IL( ““_)7 . 5;’ CRM 1995-RR

Supdisd w© LU0, edledralonelt

& Dl Tolraaler
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J I -2,

HOSPITAL GERAL OE RORAIMA
SECRETARIA DE SAUDE DE RORAIMA
SERVICO DE ORTOPEDMA E TRAUMATQLOGIA
PRESCRICAQ MEDICA
DATA DE ADMISSAO | | DiH | | DN |

~ACIENTHMICHEL GEUDIANY DA SILVA PRIMO
TLNOST.L FX EXPOSTA DE TIBIA + FIXADOR EXT
L ERGIAY NEGA HAS | NAO DM2 NAC
.ADE LEITO | 1i7-2 | DATA CO/TIZOAE
TUEM HORARIO
1 DIETA ORAL LIVRE S A D
2 [Sre.9% 50081 12112HR , Lg=T757
4 |TENOXICAM 40 MG EV 01 X DIA SIN B /f\; 1,
5  |DIPIRONA 01 G EV DE 6/6 HS e AT
5 |TRAMAL 100MG + SF 0.9% EV OU 01 CP VO DE 8/8h SE DORINT| S jru
7 |PLASIL 10 mg EV 8/8h (S/N) /;\J
8 [OMEPRAZOL 40 MG EV 1X/DIA EM JEJUM B
3 ICAPTCPRIL 25 mg VO SE PAS > 160 £ CU PAD > 110 MMHG ; e
20 [SIAETICONA GOTAS 40 GOTAS VO DE 8/8 h (S/N) S
T CURATIVO DIARIO COT L
42 [SSVV + CCGG 6/5 H AL e
43 IGENTAWHCIMA 240 MG 1 X DIA EV alergico .
"4 |METRONIDAZOL 400MG EV 8/8HR = L 5L 4°
16 |[HIDROCORTISONA 200 MG EV 1X DIA ]

{00 CORREGAD COM INSULINA REGULAR (SC), CONFORME ESQUEMA: 100-250: 2UF;
: 301-350: 6UI: 351-400: BUK; 2 400 10 UI £ 0U GLICOSE < 70 DUML, GLICOSE 50% 40 ML

P! ANTORISTA !
LU\ AQ MEDICA:

—

-

_f'}.;.f,azs v PA FG__ | FR | TEMP 5/
T Jrrd MEDICO RESIDENTE DE ORTOPEDIA
o e },@?,’e o j_,‘? 3\ Q =  ETRAUMASDLOGIA
< i2H JEXGE Ll I MARCOS AGUIAR
13 H /,,ZS’X’34 G - 5@ 5 7 sy
oM H o
o L

[ fontlt oot sze /z/mzzzjﬁiz/ s
i vy ///Kz e —— Arat
14@/&% peeB —= | Eﬁ%‘g”@
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HOSPITAL GERAL DE RORAIMA
SECRETARIA DE SAUDE DE RORAIMA
" SERVIGO DE ORTOPEDIA E TRAUMATOLOGHA
PRESCRICAD MEDICA
DATACE ADMISSAO | R | DN ]
)\U,EN (MICHEL GEUDIANY DA SILVA PRIMO
A CNOSTI{FX EXPOSTA DE TIBIA + FIXADOR EXT

ACERGIAY NEGA HAS [ NAO | DM2 NAD
. DADE LEMO | 1i7-2 | DATA 1eI0 712018
e . HORARIO e}'/
1 |DICTA ORAL LIVRE 75 S Al W}/}ﬁ
2 ISF0,9% 500ML 12/12HR \xb‘{/@ o4l
4 |TENOXICAM 40 MG EV 01 X DIA SIN . BN }//
5 |DIPIRONA 01 G EV DE6/6 HS WA AT U
5 {IRAMAL 100MG r SF 0.8% EV OU 01 CP VO DE 8/8n SEDORINTENSA 2|4 ) 7
7 [PLASIL 10 mg £V 8/8h (SIN) %
3 [OMEPRAZOL 40 MG EV 1X/DIA EM JEJUM e
9 [CAPTOPRIL 25 mg VO SE PAS > 160 £ OU PAD > 110 MMHG | - |
{0 |SIMLTICONA GOTAS 40 GOTAS VO DE 8/8 h (S/N) 0
1 [CURATIVO GIARIO , e LN
a2 |SSVY+CCGG 66 H B Py
© 13 |GLINDARICINA §00MG 6/6HR EV P WL J.ﬁi//'
' 14 |CIPROFLOXACINA 500MG EV 12/12HR | F
16 |HIDROCORTISONA 200 MG EV 1X DIA T i

ST MABUNICO CORRECAO COM INSULINA REGULAR (SC), CONFORME ESQUEMA: 100-250: 22U
;,: 200: 4LUL; 301-350: €Ui; 351-400: 8UI; 2 400: 10 UI E QU GLICOSE s 70 DL/ML., GLICOSE 50% 40 ML
CAVISAR PLANTONISTA : !

= u..uwo MEDICA:

‘SAIS Y] PR EG FR TEMP

= MEDICO RESIDEWIE E ORTOPEDIA
S 8H *%I?Zw 9 L‘ E TRAURATOLOGIA
ZH _1_3_"‘ 1Y é?(’/ : aé MARCOSMGUIAR
i H b ‘;é’ 17 S0 351“/ rppAaas-an
- : L ~.
ek [ Jaaad 15 ~

2% mﬂmoﬂc AP, im 22
(Bc’uvc NARA,

Fel . ) g :0 MY S
| A i '
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HOSPITAL GERAL DE RORAIMA
SECRETARIA DE SAUDE DE RORAIMA
SERVIGO DE ORTOPEDIA E TRAUMATOLOGIA
PRESCRIGAO MEDICA
DATA DE ADMISSAO | | DHH | | DN |
PACIENTHMICHEL GEUDIANY DA SILVA PRIMO
AGNOSTI{FX EXPOSTA DE TIBIA + FIXADOR EXT

ALERGIAS NEGA HAS NAO DM2 NAO

IDADE LEITO | 117-2 | DATA 11/07/2018 |
ITEM HORARIO

1 |DIETA ORAL LIVRE SNV |

2 |SF0,9% 500ML 12/12HR 3

4 TENOXICAM 40 MG EV 01 X DIA S/N . DN .

5 |DIPIRONA 01 G EV DE 6/6 HS B Y

6 TRAMAL 100MG + SF 0.9% EV OU 01 CP VO DE 8/8h SE DOR INTENSA UGN

7 PLASIL 10 mg EV 8/8h (S/N) ' B

8 OMEPRAZOL 40 MG EV 1X/DIA EM JEJUM LT

9

P
CAPTOPRIL 25 mg VO SE PAS > 160 E OU PAD > 110 MMHG __ /T& N
10 |SIMETICONA GOTAS 40 GOTAS VO DE 8/8 h (S/N) S

11 CURATIVO DIARIO ¢
12 |SSW +CCGG6/6 H L N
13 |CLINDAMICINA 600MG 6/6HR EV VA7 M WD e
14  |CIPROFLOXACINA 500MG EV 12/12HR 7 - YN o
16 |HIDROCORTISONA 200 MG EV 1X DIA P
=SE DIABETICO CORREGAC COM INSULINA REGULAR (SC), CONFORME ESQUEMA: 100—250:-/211.-':

251-300: 4U1; 301-350: 6UI; 351-400: 8UI; > 400: 10 Ul E QU GLICOSE < 70 DLML, GLICOSE 50% 40 ML ]
|_EV+ AVISAR Pl ANTONISTA L
EVOLUGAO MEDICA:

SINAIS V| PA FC FR_| TEMP | VA =
N2V T}/ ¢ MEDICO RES! & DE ORTOPEDIA |

6 H QQ*’X:% :}L{ 57 51| E MATOLOGIA j
LEL, 4%0)( 20 4y YW 1 COS AGUIAR !
18 H jw“jj? i};‘ f ?’4 Ag)  Commsw e
24HF[IOXCU] U {
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HOSPITAL GERAL DE RORAIMA
SECRETARIA DE SAUDE DE RORAIMA
SERVIGO DE ORTOPEDIA E TRAUMATOLOGIA
PRESCRIGAO MEDICA
DATA DE ADMISSAO | | DIH | | DN |
PACIENTEMICHEL GEUDIANY DA SILVA PRIMO
AGNOSTI{FX EXPOSTA DE TIBIA + FIXADOR EXT

ALERGIAS NEGA HAS NAO DM2 NAO

IDADE LEITO 117-2 DATA 12/07/2018

ITEM HORARIO
1 DIETA ORAL LIVRE S5NQ)
2 |SF0,9% 500ML 12/12HR 4 LT
4  |TENOXICAM 40 MG EV 01 X DIA SIN . 5N
5  |DIPIRONA 01 G EV DE 6/6 HS P Y% A DOl
6 TRAMAL 100MG + SF 0.9% EV OU 01 CP VO DE 8/8h SE DOR INI'ET\I-SA 5 N
7 |PLASIL 10 mg EV 8/8h (S/N) R
8 OMEPRAZOL 40 MG EV 1X/DIiA EM JEJUM e
9  |CAPTOPRIL 25 mg VO SE PAS > 160 E OU PAD > 110 MMHG  (_[& ]
10 |SIMETICONA GOTAS 40 GOTAS VO DE 8/8 h (S/N) )
11 |CURATIVO DIARIO P o 0000
12 |SSW+ CCGG6/6 H R _
13 |CLINDAMICINA 600MG 6/6HR EV A &= DMe0ET
14 |CIPROFLOXACINA 500MG EV 12/12HR i PR

16 HIDROCORTISONA 200 MG EV 1X DIA

SE DIABETICO CORRECAO COM INSULIMA REGULAR (SC), CONFORME ESQUEMA: 100-250: 2U1;
251-300: 4UI; 301-350: 6UI; 351-400: 8UT; 2 400: 10 Ul E.OU GLICOSE <70 DL/ML, GLICOSE 50% 40 ML
BV + SVISAR Pl ANTONISTA, 1

EVOLUGAO MEDICA:
SINAIS V] PA FC FR_| TEMP |,
6H | /0xlw ]| B0 B!
12H s .ao | €3 26z ||
18 H ﬂkgq JA‘(‘ § > i , 1 ; —_ - =
24 H 42074 40 i

0y 3253 ) dolk - prcadi e ot Wonfgonly 5500 ) Wocsde AR, adumsnidhode wadice g o

Ve SRt Sagi cto Coudledltn Lo Enfivegim -
Mana dr Fitima R Sha_

Té. de Enfernagein -

. e CORMRRT TE

&,/J@éﬁ/ 7210 e de Wl&”éﬂaﬁ% A M1/ € T uy/a&c{%g@Q

Fronciane Damazio.de Assis
Coren RR 973.392-TE
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[ HOSPITAL GERAL DE RORAIMA
SECRETARIA DE SAUDE DE RORAIMA
SERVICO DE ORTOPEDIA E TRAUMATOLOGIA

PRESCRICAO MEDICA
DATA DE ADMISSAO | | DIH | | DN |
BPACIENTHMICHEL GEUDIANY DA SILVA PRIMO
AGNOSTI{FX EXPOSTA DE TIBIA + FIXADOR EXT
LERGIAS NEGA HAS NAO DM2 NAQ
IDADE LEITO [ 117-2 | DATA 13/07/2018 ,
ITEM ' HORARIO 7
1 DIETA ORAL LIVRE ‘ A EINE N
2 |SF0,9% S00ML 12/12HR L 9 19
4 TENOXICAM 40 MG EV 01 X DIA S/N s
5  |DIPIRONA 01 G EV DE 6/6 HS A (b RM US
6 |TRAMAL 100MG * SF 0.9% EV OU 01 CP VO DE 8/8h SEDOR INTENSA” 7 SN
7 PLASIL 10 mg EV 8/8h (S/N) B
8 |OMEPRAZOL 40 MG EV 1X/DIA EM JEJUM £y
9 |CAPTOPRIL 25 mg VO SE PAS > 160 E OU PAD > 110 MMHG 7|5 A
@ 0 [SIVETICONA GOTAS 40 GOTAS VO DE 858 h (SIN) IR
11 |CURATIVO DIARIO A4 Bupnlinge
12 |SSWW+ CCGG 6/6 H , oo Famo.
13 |CLINDAMICINA 600MG 6/6HR EV dd /I8y M 06
14  |CIPROFLOXACINA 500MG EV 12/12HR - - da
16 |HIDROCORTISONA 200 MG EV 1X DIA T AbVA é

SE DIABETICQ CORRECAO COM INSULINA REGULAR (SC), CONFORME ESQUEMA: 100-250: 206—"% |

251-300. 4Ui; 301-350: GUI; 351-400: 8UI; 2 400: 10 Ul E OY GLICOSE < 70 DML, GLICOSE 50% 40ML . ¥
FV + AVISAR Pt ANTONISTA _ L

EVOLUGAO MEDICA:
SINAISV] PA FC FR TEMP
6 H MEDICO RESIPENTE DE ORTOPEDIA
12H | jjokdnl 3o — |96
18 H ,_h_,L Ll’ {fx’Lr ///”\.“'
24 H :
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i GOVERNO DO ESTADO DE RORAIMA

SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE

FECHA DT MATERIAT CONSUMIDO EM CIRURGIA
‘.;i‘lc()) DS <

OME DO PACIENTE ' APT OU'LEITO | N2 DO PRONTUARIO DATA
WFE- 9 |  s/N 13 107 0%
ek L (e, urﬂgnu I%ﬂ ¥y w.mﬂRURG'A
e (] TEMPO DE DURAGAO .
A 7 ; “INICIO Flvt TEMPO TOTAL o
oo Lsivilent Cie Exm?;t@um_uﬁ(, 9% N5 | 34 .
X o _Exh - EQUIPE MEDICA '
IRURGIAD | o ANESTESISTA: n® D Tailg
pe hﬁ Lson RES. ANESTESIA: Ri_Erarmine .
2 AUXILIAR | INSTRUMENTADOR
¥ Jﬁ hia |
2 AUXIUAR i ) CIRCULANTE ] 1) | N
K5 OlUn I (Zidher 70 o Fonimm
I LE ANESIES]A WG TEMPO DE DURACAO: -
(WWANT. MATERIAIS VALOR | QUANT | MEDICAMENTOS VALOR
1 PCTS COMPRESSAS C/ 03 FRASCOS- SORO FISIOLOGICO
UNID. ' ]
I PACOTES GAZE 1 FRASCOS- SORO RINGER LACTADO
LUVA ESTERIL 7.0 FRASCOS- SORO GLICOSADO
v LUVA ESTERIL 75 FIO VICRYLN®
o LUVA ESTERIL 8.0 /. | IOMONONYLONN® ()
- LUVAESTERIL 8.5 FIO ALGODA( SEM AGULHA N° -
" 1.7 ¢l LUVAS PFPROCEDIMENTOS | fy) FIO ALGODAO COM AGULHA N°
‘8| LAMINABISTURIN® |5 o FIO CATGUT SIMPLES N°
DRENO DE SUCCAO N° ' FIO CATGUT CROMADO N°
DRENO DE TORAX N° FIO PROLENE N°
DRENO DE PENROSE N° FIO SEDA N°
= SERINGA 0IMI, . SURGICEL - _
1 SERINGAO3MI. CERAP/OSSO | CronjnPr baaspriide,
i SERINGAOS5 ML % {5 ' mCATmrANoE GaoeCToucch)
[ SERINGA 10ML j GEOFOAM - I Wlarccrzs C
=375, SERINGA20ML FITA CARDIACA % SOHE O Laad
5l eltynn dos OUTROS: _ Sibgy wi' [l ol
L LeXeken O% 100wl e leveidine
IATERIAIS E MEDICAMENTOS CONSUMIDOS EM SALA | DEBITAR NA C.€ DO PACIENTE ] VALOR
E CIRURGIA- VISTO DOS RESPONSAVEIS - '
ISTRUMENTADOR (A) ENFERMEIRA CHEFE _ MATERIAL MEDICAMENTOS - .
' »‘_--J VAR Ot T SUB-TOTAL é
| Priving - TAXA DE SALA R
JNCIONARFO/CALCULOS | CIRCULANTE DE SALA | : TAXA DE ANESTESIA T~
Yozt = soma| |
CAR R ENVIE ESTE FORMULARIO A CONTABILIDADE
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SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE
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; 2
o 2] W&
M n —=
s =¥ SECRETARIA DE SAUDE DE RORAIMA '
o s BRI O DE ORTOPEDIA E TRAUMATOLOGIA LR
o - PRESCRIGAO MEDICA i :
DATA DE ADMISSAD | . ~ | DIH | | DN |
PACIENTE vy § (4 o Qudue Yo
DIAGNOSTICO .
ALERGIAS : HAS NEGA DM2 NEGA
IDADE _ LEITO At 2 DATA AN 7T L4x
TEM PRESCRICAOQ ~ 1 HORARIO
1 DIETA DRAL LIVRE | S R,
2 AVP: SF0.9% 500m! Jx/dia -
3 CEFALOTINA TG EVEBH | /1y, 4. ~ :
N TILATIL 20mg 12/12hs U ' /
5 DIPIRONA ZML EV 6/6 &5~ 727 e
8 TRAMAL 100MG + SF 0.9% 100mt EV QU 01cp(20gts} VO DE 8/31: SE DOR Ir [ENSA T
L 7 PLASIL 10 mg EV 8/8h (S/N) * ) <
® RANITIDINA 50MG EV 8/8HS A6 7Y
9 SIMETICONA GOTAS 30 GOTAS VO DE 8/8 h (S/N) Y,
10 {SSVV + CCGG 6/6 H Gt
12 CAPTOPRIL 25MG VO SE PAS> 160 E/OU PAD> 110 MMMHG _ S
14 CURATIVO DIARIO S / Rofiia
TR T R L I U A VAR 6 N T 227
16 ) (08 1 ), | /] Lo& .
17 ~ " "' ) Kizende |
18 wmmw;a .
19 ‘
20 SE DIABETICO CORREGAO COM INSULINA REGULAR (% —_
CONFORME =SQUEMA: 200-250: 2U1; 251-300: wUs; 301-3508601,  ___— F
351-400: 8UL; = 400: 10 Ui E OU GLICOSE < 70 DUML, GLICOSE 50% -
: 40 ML EV + AVISAR PLANTONISTA
EVOLUGAO MEDICA:
o bloco para programacio cirtrgica
~\ 1“7'
1;.1: "1‘;.‘__}1-: vt
I | »
O
SINAIS VITAIS | |
6H | i
12 H =,
18H
24 H daox o
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40

i HOSPITAL GERAL DE RORAIMA
] SECRETARIA DE SAUDE DE RORAIMA
'SERVICO DE ORTOPEDIA E TRAUMATOLOGIA
PRESCRICAO MEDICA
DATA DE ADMISSAC | | biH | | DN ]
PACIENTEMICHEL GEUDIANY DA SILVA PRIMO
AGNOSTI{FX EXPOSTA DE TIBIA + FIXADOR EXT
ALLERGIAS NEGA HAS NAO DM2 NAO
IDADE LEITO | 117-2 | DATA 14/07/2018
ITEM , HORARIO
1 DIETA ORAL LIVRE N D
2 |SF0,9% 500ML 12/12HR |
4  |TENOXICAM 40 MG EV 01 X DIA SIN ] S
5  |DIPIRONA 01 G EV DE 6/6 HS TN S| A
8 TRAMAL 100MG + SF 0.8% EV OU 01 CP VO DE 8/8h SE DOR INTENSA R
7 |PLASIL 10 mg EV 8/8h (S/N) NN
8 |OMEPRAZOL 40 MG EV 1X/DIA EM JEJUM 7D
g |CAPTOPRIL 25 mg VO SE PAS > 160 E OU PAD > 110 MMHG N 5
10 |SIMETICONA GOTAS 40 GOTAS VO DE &/8 h (S/N) S
11 |CURATIVO DIARIO UaodooLs
12 |SSWV + CCGG 6/6 H e W
13 |CLINDAMICINA 600MG 6/6HR EV AP Ll
14 |CIPROFLOXACINA 500MG EV 12/12HR T aDes NAde
16 |HIDROCORTISONA 200 MG EV 1X DIA T2 3o
SE DIABETICO CORREGAO COM INSULINA REGULAR (SC), CONFORME ESQUEMA: 100-250: 2Ul;
251-300: 4LI; 301-350: 6Ut; 351-400: 8UL; = 400; 10 Ul E OU GLICOSE = 70 DLML, GLICOSE 50% 40 ML ]
EV + AVISAR Pl ANTONISTA .
EVOLUGAO MEDICA:
A
SINAIS V| PA FC FR TEMP E /]
6 H l&gg i 3{0 ~%/ ?}? Lol MEDICOEI?IE:;L‘E N;){_EOOGIIR;OPEDIA
12H | /zopi00 6D o+ | MARCHS AGUIAR
18 H /"6 o - 9’&9 jba‘\ . CROV1995-RA
) 24H [Doxt Q2 2830
W i ; ~ . 3 g
' VouJse M > Vo nf zesolo coudladi, Glacire
- Y 2 caLcEs CYm ik apie SEW - L AT ) =
Fraiciane Damazio de Assts
Coren RR §73.392-TE
e '.;"{_ s"..\_'|
) N _1‘(1\%
on®
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HOSPITAL GERAL DE RORAIMA
SECRETARIA DE SAUDE DE RORAIMA
SERVIGO DE ORTOPEDIA E TRAUMATOLOGIA
PRESCRIGAO MEDICA
DATA DE ADMISSAOC | | DiH | | DN |

PACIENTEMICHEL GEUDIANY DA SILVA PRIMO
AGNOSTI{FX EXPOSTA DE TIBIA + FIXADOR EXT
ALERGIAS NEGA HAS NAO DM2 NAO
IDADE LEITO | 117-2 | DATA 15/07/2018
ITEM HORARIO
1 DIETA ORAL LIVRE NUE
2 |SF0,9% 500ML 12/12HR Y ;f)‘e/
4 |TENOXICAM 40 MG EV 01 X DIA S/N J " e /!
5 DIPIRONA 01 G EV DE 6/6 HS L L2 S ;/
6 TRAMAL 100MG + SF 0.9% EV OU 01 GP VO DE 8/8h SE DOR INTENSA S)J
7 PLASIL 10 mg EV 8/8h (S/N) SO
8 |OMEPRAZOL 40 MG EV 1X/DIA EM JEJUM R
9 CAPTOPRIL 25 mg VO SE PAS > 160 E OU PAD > 110 MMHG S
10 |SIMETICONA GOTAS 40 GOTAS VO DE &/8 h (S/N) QA
11 |CURATIVO DIARIO C bt
12 |SSWW + CCGG 6/6 H Goft ywle w
13 |CLINDAMICINA 600MG 6/6HR EV Yo e ,a/,//
14 |CIPROFLOXACINA 500MG EV 12/12HR - - “?%L\’
16 |HIDROCORTISONA 200 MG EV 1X DIA v

SE DIABETICQ CORREGAO COM INSULINA REGULAR (SC), CONFORME ESQUEMA: 100-250: 2Ul;
251-300: 4U1;361-350: 8UA;-351-400: BUL; = 400: 10 Ul E OU GLICOSE s 70 DU/ML, GLICOSE 50% 40 ML - -7
BV £ AVISAR PLANTONISTA 1

EVOLUGAO MEDICA:
SINAISV] PA FC FR TEMP
6 H MEDICO RESIDENTE DE ORTOPEDIA
- - - ET MATOLOGIA
12H ?50[ Q0| S 4 %) _6{“?& 1 ARCOS AGUIAR
18 H CRM 1395-RR
24 H |7

[

, { 7.__! . ' | o /\q’f\‘{ Rt -
B ppedbe 2\ l 5 / VToeds P

Av. Brig. Eduarde Gomes, S/
Novo Plana/to Tel (54) 2031-0820

-~ .'r\'
~wl\\J)
% k \ *-. ! ' = — _\T_, —
S p,}v Certifict-a-Dou Fé-Que a presante
A~ cépla é el Reprodugda Original
\Gh A0 que fol apresentado nastk Hegpial
e < L‘L.
at\\
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- _ GOVERNO DE RORAIMA
“AMAZONIA PATRIMONIO DOS BRASILEIROS™

~Tipo Cirurgia:

_ Ufeossinteu d ?i‘ﬁn‘;"’uﬁ:‘ D-

&
Bata: B /0% /5018 ME 00 PROMTUARIC S /N

Paciente: [ licfief C euchio Y. A6 S0 Taind _ dade SG
Bloco: Ll Enfermaria L] F  Leitor (2

Caixa: LJQ; + 3.8 e Rlindioic 3% — N®_
Circulante:%@;.mw e J/;JJ_J bl sala__ 01

Co‘nfer\éncia Expurgo CME:

Material Utilizado:

i Ploca YPilar 6 funac

g5 Jgaﬂ@éuw'gg Cochical 2= 35
L [ o 151’

g ' Médico Responsavel

19 Via - PRONTUARIO DO PACIENTE

22Via - CME
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- ‘_:_ —! ; ; =i e |
r‘ ' ;: } ; :

~E HOSPITAL GERAL DE RURANSA n:;w
ARETARIA DO ESTADO DE SAUDE DE RORAIMA SESAU — SUS
* SERVIGO DE ORTOPEDIA E TRAUMATOLOGIA

JfIE

A e

RESUMO DE ALTA HOSPITALAR / INSS

. ‘,‘ ;
NTE : | - - °_ANOS,

“NTRADA NO HOSPITAL GERAL DE RORAINGA NO DiA, / . _ ,COM
*lC)ST {CO DE_ '

A /| FOlREALIZADG TRATAMENTO CIRURGICO ORTOPEDICO DE
} ' ' ‘ SENDO

MDOPELODR____ . E DR.

BE ALTA HOSPITALARNODIA____ [ . [ _AS _ _ EM
EST'10) GERAL. SEM QUEIXAS ALGICAS ' -
ENCAMINHAMENTO PARA O AMBULATORIO BE ORTOPEDIA NO HOSP]TAL
INELMOTANODIA . /. . . [ . AS._ .. . _,CoM 0
T TR\

o T - RV DT

' T ' Ll TN L UT s
NTAGOES GERA!S O W\." AtV

- LN e‘

1AO FISAR QUANDO REALIZADC CIRURGIA DE MEMBROS. IN
‘OMAR. MEDICAGAO PRESCRITA PELO MEDICO. o
IAQ FIETIRAR CALHAS E SUTURAS SE#M mnlcmﬁo MEDICA.
WANSO NECESSARIO REALIZAR CURATIVO, EM POSTO DE SAGDE. :
10 FERDER RETORNO AMBULATORIAL, : |
\GENDAR CONSULTA AMBULATORIAL, REALIZAR RX CO¥i 01(UMI) DIA DE
\NTECEDENCIA, LEVAR RX ANTERIOR E ATUi-ii. PARA A CONSULT.

- ’ 0%9’:%1’?‘\ e
GiNhﬁu—u . _; . ﬂ wao o i
L RELEEE A1 YA HOSPITALAR SOL e 1 2CAC DG B —fﬁ
o - RN :
BI00E R
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L4

GOVERNOC DO ESTADO DE RORAIMA
SECRETARIA DE ESTADC DA SAUDE

BOLETIM GPERATORIO

S
/7

G

| BOLETIM OPERATORIO

_ ,

E DIAGNGSTICO PRE-OFERATORIC: %»O@L QQOT\JO‘Y&G* A:/ oLLol 6@& @F@
‘ !

| |

INDICACAD TERAFEUTICA:
'Do DE INTERVENGAC: Ca“@wm Gg/ "(f'odé‘ —Q@% 9 ( Qé&_
MEDICACOES E ACIDE! HTES: o508 542‘-‘\ WM @

|
l DIAGNGSTICS OFERATORIO:
|

_ ™ i /)
CIRURGIAO: M‘A 1° AUXILIAR: __,21_, :TBC’U
A Qﬁd [ 1QRAIMA
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GOVERNOC DO ESTADO DE RORAIMA
SECRETARIA DE ESTADO DA SAUDE

BOLETIM OPERATORIC
SaE- - p—m
s BOLETIM GPERATORIO ] : \
G o '.'v - k g LIV 3 , ‘6}\11('
o _- b ;I_ '-I‘,_:. ‘I.?_, : l w‘-& %“ﬁd&w Ci A \
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; = \/ ¥ o 5‘
INDICACAD TERAPEUTICA: \/\h‘(’JM m \\%\ JUC\& 3 '\\ Wl sl Q Y,
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MEDICAGOES E ACIDENTES: £ D = )
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L OﬂDDe“‘ 205 7
_ Il y A
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rmxmﬁ\\ MV r\l,\ ANESTESIA:
| mv:sreqnsms — e i ANESTESICO: L~ .
mICIO: Fim: ) DURACAO: i
| !
| ) RELATORIO CIRURGICO |
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BOLETIM QPERATORIO
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GOVERNO DE RORAIMA
“AMAZONIA PATRIMONIO DOS BRASILEIROS"

—

CAUTELA DA .OL*LOdei@:_,

Tipo Cirurgia: T
« e R * g o o o
(Eﬁﬁ%ﬁwﬁmﬁ /:Ie Yifne T:br‘ﬂ/ D- -é"ﬁ
Data:_H /. 0%/ 301¢ M¢. DO PROMTUARIO: S /N
Paciente: 1] uchiel G euds Qg e LU ldude_8
. Bloco: Ff Enfermaria )T Leito: 07
Caixa: Y, 57 4+ 3, ’7' e fglf"’imw(‘ =5 nNe
; e NS B
Circulante: -qu%é\,mn-w e Gilbe o Sala___(0) |
COnfer\e“ncia- Expurgo CME: .
Material Utilizada: b
) Place “Ylar 6 Funge
& ﬁﬂﬂlwwb Cm%‘xcaf' N 36
I (L Y F
g e : o
7 Medico Responsavel
12 Via - PRONTUARIO DO PACIENTE
22 Via - CME =

.
o

04 00T, 268
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Documentos Despesas Médicas
Documentos Invalidez Permanente
Documentos Morte

Dicas Indispensaveis

PAGUE SEGURO

Como Pagar
Consulta a Pagamentos Efetuados
Informacées Gerais

ACOMPANHE O PROCESSO _
\-—

Cligue aqui para saber sobre o
andamento do seu pedido de
indenizacdo.

parecer final da Seguradora Lider-DPVAT, administradora do Seguro DPVAT. O
prazo para emissédo do parecer final € de 30 dias a contar da data de entrega da
documentagao completa.

SINISTRO 3180472442 - Resultado de consulta por beneficiario

VITIMA MICHEL GEUDIANY DA SILVA PRIMO

COBERTURA Invalidez

PONTO DE ATENDIMENTO RECEPTOR DO PEDIDO DE INDENIZAGE\O COELHO
NETO - CONSULTORIA, ASSESSORIA E CORRETAGEM DE SEGUROS S/S LTDA. -
ME FILIAL/RR

BENEFICIARIO MICHEL GEUDIANY DA SILVA PRIMO

CPF/CNPJ: 01348885297

Posicdo em 11-12-2018 17:38:15

Seu pedido de indenizacdo foi concluido com a liberacdo do pagamento. O valor
abaixo sera creditado na conta que vocé indicou no formulario de autorizacdo de
pagamento. O prazo para o banco confirmar o pagamento € de até 5 dias Uteis.
Caso ndo identifique o valor em sua conta ap6s esse periodo, volte a consultar o
processo aqui no site.

Data do Pagamento Valor da Indenizagdo Juros e Correcdo Valor Total
22/10/2018 R% 1.687,50 R$ 0,00 R% 1.687,50

Histérico das correspondéncias enviadas

| 111012018 | Aviso de Sinistro B |

Baixe o aplicativo do Seguro DPVAT
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