m:_>wmmm_~<_oo vwc_u_wm_czk. \mmx<_no>r_x=._>_~0m .-..o,., mommmw\_oocoaa
DIAGNOSTICO E TERAPIA - SP/SADT A= 9 he Piestaor

Folha: ,.. 112

1 - Registro ANS 3 - Numero mm Guia Principal

000000

|4~ Data de Autorizacao 5 - Senha 6 - Data de Validade da Senhg 7 - Ntimero da Guia Atribuido pela Operadora
Nw\\_ ‘:Nomw 14777

12 - Atendimento a RN

N

8 - Nimero da Carteira Validade da Carteira

11110338 31/12/2025

89 - Nome Social

.
14 - Nome do Contratado

IOm_u_._.>_| BOM SAMARITANO DE MARINGA S/A

16 - Conselho Profissional 17 < Niimero no Conselho

31.517

13- ooa_no da Operadora

23876304000112

15 - Nome do Profissional Solicitante

{120 -/Assinatura do Profissional Solicitante

21 - Caréter do >6:a_lm:_o

2 23/11/2023

24 -Tabela 25 - Codigo do Procedimento 26 - Descrigédo 27 - Qt.Solic. 28 - Qt.Autoriz.
ou ltem Assistencial

i S i
icador de Cabertura Especial

29 - Codigo na Operadora 30 - Nome do Contratado ] 31 - Codigo CNES

238763040001 AN IOm_u_._.>_- mO_<_ m>_<_>_»_._.>20 DE MARINGA m\> ] 9365230
04

Umnm wq mn. H,a.nu..mw 38-Hr. m.puwu. 39-Tabela 40-Procedimento 41-] Ummonvﬂwo ] - »mnonm,m.. 43-Via 44-Téc. 45- m,mﬁon w\>nw. nm|<w__.0~. Q.:.nmw.ﬁo 47-Valor Total

23/11/2023 21:43 21:43 22 10101039 CONSULTA EM PRONTO SOCORRO 001 1.3 100.00 100.00 J
23/11/2023 21:46 21:46 22 40803090 RX - COTOVELO 001 1.0 35.64 35.64

23/11/2023 21:46 21:46 22 40803104 RX - ANTEBRACO 001 1.0 35.64 35.64

23/11/2023 21:46 21:46 22 40803112 RX - PUNHO 001 1.0 35.64 35.64

23/11/2023 22:27 22:27 22 41001141 TC - ARTICULACAO (ESTERNOCLAVICULAR OU OMBRO QU CO 001 1.0 360.56 360.56

bm:mn.mm.m., bm mﬂ m.wnﬁ 50-Céd um< o.ﬁmmm&onm\nmm \mwlzo.am do m.n.omu.mmkonmw 52-Conselho Prof wwwzﬂﬁ_mno no Conselho 54-UF 55-Cdédigo CBO
1 12 23876304000112 . PLANTAO LUAN CELSO GONCALVES 06 31.517 41 225270

L

56 - Data de Realizagéo de Procedimentos em Série 57 - i do iciario ou F avel

ssinatura do Benefi rio ocnmmuon_m%m_; : i \ Cidn 3 , : 68 i_...m@,mno no.wmnmaa,

Data/Hora: 16/01/2024 11:28:21

Atendimento: 8088631 00=<m=_8_._z_0P>D<mgb A Or>

*AARIRAA




oc_>cmmm»SnOvmom_mm_ozzLwmm<_no>cx=._>mum N-zomsm:onaamgemommmﬁoocogv
~ DIAGNOSTICO E TERAPIA - SP/SADT , o v

Folha: 212

1 - Registro ANS 3 - Numero da Guia Principal
4 - Data: de Autorizacao _ 5~ Senha 6 - Data de Validade da Senhg 7 < Niimero da Guia Atiibuide pela Operadora
‘ T L 14772

/8 - Numero da Carteira

11110338

10 ~Nome

>zumm< DE _<_O_u>_w §>m_0>._.0

9 - Validade da Carteira

31/12/2025

Aw - Atendimento a mz

: - Zo,:_m do n.o._:m»mac -

HOSPITAL BOM SAMARITANO DE MARINGA S/A

16 - Conselho Profissional -

3 Ooa_ce am Oumanoqm

23876304000112

15- do Profissional

PLANTAO _.C>Z Omrmo OOZO>_;<mm

17 < Niimero no Conselho'

31.517

21 - Caréter do >.m=a.3m:6

2 23/11/2023

24 - Tabela 25 - Codigo do Procedimento 26 - Descrigéo

23 - mzawmmomo Clinica

] 90~ Ea.nmmoq de nac.mi.__,m mmmmo

28 - Qt. Autoriz.

] 27 - QLSofc.
ou Item Assistencial

30 - ZOB,m, do Contratado

IOw_u_._.>_. BOM m>_<_>w_._.>ZO DE MARINGA m\>

9

B6- anw wq Hr. stnpww 38-Hr. m,u,smu 30- awvmwm 40-Procedimento 41- ummnﬁpﬂmo

1

b

bm -Qtde. »wlﬁrw 44-Téc. 45-Fator w\mrnﬂ NFm|<mu_.o~.. c:u.wwnu.o q|<mu.o~.

otal

1 23/11/2023 22:47 22:47 22 30712017 AXILO-PALMAR OU PENDENTE 001 2 1 0.8 13.65 13.65
2 23/11/2023 22:47 22:47 22 30719070 FRATURA DE COTOVELO - TRATAMENTO CONSERVADOR 001 2 1 0.8 27.30 27.30
3 23/11/2023 22:47 22:47 22 30719119 LESOES LIGAMENTARES - REDUCAO INCRUENTA 001 1 1 1.3 119.60 119.60

nwlmn..,..m.mﬂn 50-Céd na operadora/CPF 51-Nome do Profissional

lnonmmﬁ..o Prof 53-Namero no Conselho 54-UF mmlomvawno CBO

52
1 12 23876304000112 PLANTAO LUAN CELSO GONCALVES 06 31.517 41 225270
2 12 23876304000112 PLANTAO LUAN CELSO GONCALVES 06 31.517 41 225270
3 12 23876304000112 PLANTAO LUAN CELSO GONCALVES 06 31.517 41 225270
56 - Data de Realizagdo de Procedimentos em Série 57 - Assi do iciario ou avel

59 - Total de Procedimentos (R$)
728.03

.mm‘ﬁmmzm*:«m,wwwmamugw?m_ EE»:&-_Q%QN o L e wrw,..}.ww_ W.”Emaomonwz .mnnacxwm%ﬁm«%q S el gg.zi%ﬂgﬁﬁﬁ@ﬁ

Data/Hora: 16/01/2024-

»a

tartote 4482841 - Atendimento: 8088631




Pagina: 1/1

ANEXO DE OUTRAS DESPESAS

(para Guia de SP/SADT e Resumo de Internagéo)

1 - Registro ANS 2 - Numero da Guia Referenciada

000000 14777
s e Bikaitants ‘ -
g0 na Operadora

L e CadigahES.

] | | | 9365230 |

23876304000112 HOSPITAL BOM SAMARITANO DE MARINGA S/A
s Realiza . . . _ = \ o . . . L . _
6-CD 7-Data 8-Hora Inicia 9-Hora Final 10-Tabela  11-Cédigo do ltem 12-Qtde. 13-Unidade 14-Fator Red.. 15-Valor Unitario - R$ 16-Valor Total - R$
17- Registro ANVISA do Material 18-Referéncia do material no fabricante de Medida / Acresc. 19-N° Autorizagdo de Funcionamento
1- 07 23112023 21:26:04 a  21:26.04 18 60000465 1 036 1.00 7417 7417

20 - Descrig&o: TAXA DE SALA DE PEQ PROCEDIMENTOS

21 - Total de Gases Medicinais (R$) 23 - Total de Materiais (R$) 24 - Total de OPME (R$) 27 - Total Geral (R$)

25 - Total de Taxas e Aluguéis (R$) 26 - Total de Diarias (R$)
0.00 7417 0.00

Impresso por: GSSANTOS Data/Hora: 16/01/2024 11:28:25 ContalLote: 4482841 Atendimento: 8088631 ConveénioCLINICA ADVENTISTA - CLAC * “— “_ m N m “— A *

E.i

0.00 0.00 0.00

22 - Total de Medicamentos (R$)




AUTORIZACAO DE ATENDIMENTO

Aluno: Andrey de Morais Maricato
N¢ da Carteirinha: 11.1.10338
Instituicdo: FAP - Educacdo Basica

Data de Nascimento: 12/07/2008 Ne da Guia: 14777
Data da Ocorréncia = Horario : Local Atividade

.1 23/11/2023 20:27:00 : Ginésio Atividades esportivas fqra de aula
O que aconteceu Partes do corpo

Trauma (Ex.: bola bateu neo rosto, aluno jogou objeto - -
no Mtro) Braco Direito, Antebrago Direito

Descricao

ALUNO EM ‘JOGO,‘_D_E‘ BASQUETE REFERE QUEDA E POSSIVEL LUXACAO MSD, MEMBRO IMOBILIZADO, PAC|ENTE REFERE
FORTE DOR E DIFICULDADE PARA MOVIMENTAR O MEMBRO, APRESENTA SUDORESE, PALIDEZ DEVIDO AIDOR INTENSA.

Testemunha da ocorréncia Teldfone

Paulo Sampaio (44)]3236-8000

Quem prestou primeiros socorros Dath

Gilberto 23/11/2023

Locai de atendimento Endereco - N2 Bairro Telefone

HBS - Hospital Bom Samaritano de . (44) 3032-1818
Maringé Av. Independéncia 93 | Zona 04 (44) 3220-6166
Observacées .

encaminho para avaliacio ortopédica.

Impresso por: Joserlania Ramos Pazette 1de1l - ) 23/11/2023 21:49
Fagundes




1 - Registro ANS 3-

L

2387630

o

i

21 - Carater do Atend 39,_3

2

24 -Tabela 25 - Cédigo do Procedimento 26 - Descrigéio
ou ltem Assistencial
1 22 10101039 Consulta em pronto socorro

7 - Qt.Solic. 28 - Qt.Autoriz.

1 o]

i
-

uo,‘ ﬂoam do og,m,..mﬁao
HOSPITAL BOM SAMARITANO DE MARINGA S/A
. -

34 - Tipo de Consulta 35 - Motivo de

.

i

29 - Cédigo na Operadora

23876304000112

4;

- Cédigo do P!

48 - Seq.Ref. 50 - Codigo mm operadora/CPF 51 - Nome do Profissional ] ~ I 52 54 - UF
56 - Data de Realizagdo de Procedimento em Série 57 - Assil do ficiario ou p 1
1 T T/ U/ | F 2 T I I O O I I | [ I S /Y T S T /N /| LT A /I

o

&

|mpresso por: ACLBOZOLLA Data/Hora: 23/11/2023 21:26:46 Conta/Lote: 8088631 Atendimento: 8088631 Convénio: CLINICA ADVENTISTA - GLAG * w 3 w w m N \— *
-




Guia Principal

i N

8 - Ntimero da Carteira

11110338 _

13 - Cédigo da Ovoqmm,nam 14 - Nome do Contratado

23876304000112

50 Profi

&

21- Caréter do Atendimento

24 -Tabela 25 - Cédigo do Pi
ou ltem Assistencial
22 41001141 TC -
22 30719070
22 30719119
30712017

Articulacao (esternoclavicular ou ombro
Fratura de cotovelo - tratamento conservador
Lesoes ligamentares - reducao incruenta
Axilo-palmar ou pendente

20- .Omamca na Operadora

23876304000112

30 - Nome do Contratado
HOSPITAL BOM SAMARITA
o 2 T

32 - Tipo Atendimento

37 - Hrnicial 38- Hr.Final 39-Tabela 40

e . :

Cédigo na operadora/CPF 51 - Nome do

issional

5% 2 e 2
48 - Seq.Ref. 49 - Gr.Part 50- Profi

56 - Data de Realizagdo de Procedimento em Série 57 - Assinatura do Beneficiario ou Responsavel

ou co

BOM SAMARITANO _um,._<_>_u~_ZO> S/A

tovelo ou

punho ou s

42 43 - Via

....... .

52 - Conselho Profissional Codigo CBO

R TSN T /N N o F 0 I /N /O O | 5-]

4-1 L _N_L W

Impresso por: CFSILVA

Data/Hora: 24/11/2023 19:58:43 Conta/Lote; 8088631

Atendimento: 8088631

0 O T/ I T | 9

g T /I T /|

Convénio:. CLINICA ADVENTISTA - CLAC

*QN88AK31*

P2l



1 - Registro ANS

S

G

14 - ZOSQFMM oﬁiﬁﬁ%
4000112 HOSPITAL BOM SAMARITANO DE

seional Solicitante ,
" o Solic. Qt Autoriz.

= LEEO

1 0
1 [¢]
1 0

2 - ,
24 -Tabela 25 - Cédigo do Pi 26 - Descrig
ou ltem Assistencial
22 40803090 RX - Cotovelo
22 40803112 RX - Punho
22 40803104 RX - Antebraco
b

wWwN =

MARINGA S/A
S W%«M

i {5
Tipo de Consulta 35 - Motivo de Encerram
42 - Qtde. 43-Via 3 45 -% Red /

. S i :
54-UF 64 - Cédigo CBO

-

rofissiona 53 - Nimero no Conselho

49 - Gr.Part

L1 11

56 - Data de Realizaggo de Procedimento em Série 57 - A do ficiario ou R
g P N/ N | 3. Lo Lomo 1 [ N I/ T 7-l L1 o-L | W |
4-1 L N_L_N . 6-1 L VW _L N _ - L L M L | __10- r_|_=.ﬂh_|_m |

e *QQQARI]*

Atendimento: 8088631 Convénio: CLINIC

ContalLote: 8088631

Impresso por: CFSILVA Data/Hora: 24/11/2023 20:05:45




Atendimento: 8088631 Pedido: 2867116

00:00:00
Pedido do Exame: 23/11/2023 22:27:00

BOSPITAL

Convénio: CLINICA ADVENTISTA - CLAC
Médico Solicitante: LUAN CELSO GONCALVES R

Registro/ Nome:  ANDREY DE MORAIS MARICATO

~ gm(:;} * Data de Nascimento: 12/07/2008  Idade: 15 anos, 4 meses e 10 dias

Ac. Numbgr:

3589324

Sexo: M

Laudadg¢: 29/11/2023
16:43:39

TOMOGRAFIA DE COTOVELO DIREITO

Estudo realizado com tomégrafo multislice de 128 detectores que geraram imagens multiplanares.

O conjunto de imagens demonstra:

- Fratura cominutiva da cabeca do radio com discreto desvio dos fragmentos.
- Demais estruturas sseas integras.

- Espagos articulares conservados.

- As reconstrugdes ratificam o descrito acima.

OSCAR ADOLHO FONZAR

CRM- PR

8874

Pagina: 1de 1




‘ Atendimento: 8088631 Pedido: 2867105 Ac. Numbgr: 3589311
Registro / Nome: ANDREY DE MORAIS MARICATO
Data de Nascimento: 3(2)/(())3/%)(:)08 Idade: 15 anos, 4 meses e 10 dias| Sexo: M
Pedido do Exame: 23/11/2023 21:46:00 Laudadp: 05/12/2023
12:36:4]
Convénio: CLINICA ADVENTISTA - CLAC
Médico Solicitante: LUAN CELSO GONCALVES R
RX - ANTEBRAGO DIREITO (AP/PERFIL)
Estrutura 6ssea conservada.
Espacos e superficies articulares osseas preservados.
N3o se observam concrecdes radiopacas em tecidos moles periarticulares.
N3o se observam fraturas desviadas ao método.
4
R JULIANA PJOLLA REMEMER AISAR MbHAI\/ MAD JABER
CRM- 52347 CRM- PR} 30939
Pagina: 1 de 1



Atendimento: 8088631 Pedido: 2867105 Ac. Number: 3589310
Registro / Nome: ANDREY DE MORAIS MARICATO

n ﬁm@ ~ Data de Nascimento: 12/07/2008  Idade: 15 anos, 4 meses e 10 dias| Sexo: M

00:00:00
CHOSPITAL Pedido do Exame: 23/11/2023 21:46:00 Laudad¢: 05/12/2023
12:36:41
Convénio: CLINICA ADVENTISTA - CLAC

Médico Solicitante: LUAN CELSO GONCALVES R

RX - PUNHO DIREITO (AP/PERFIL)

Estrutura éssea conservada.

Espacos e superficies articulares 6sseas preservados.

N3o se observam concrecdes radiopacas em tecidos moles periarticulares.
N3o se observam fraturas desviadas ao método.

R JULIANA POLLA REINHEIMER AISAR MOHAMMAD JABER
CRM- 52347 CRM- PR{ 30939

Pagina: 1de 1




m Atendimento:
Registro / Nome:

‘ gm@ Data de Nascimento:
Pedido do Exame:

CHOSEITAL

Convénio:
Meédico Solicitante:

8088631 Pedido: 2867105

Ac. Numbgr: 3589309

ANDREY DE MORAIS MARICATO
12/07/2008 Idade: 15 anos, 4 meses e 10 dias| Sexo:

00:00:00
23/11/2023 21:46:00

CLINICA ADVENTISTA - CLAC
LUAN CELSO GONCALVES R

Laudad

12:36:3

9

p: 05/12/2023

M

RX - COTOVELO DIREITO (AP/PERFIL)

Fratura da cabeca do radio, sem desvio.

R JULIANA POLLA REINHEIMER
CRM- 52347

AISAR MOHAM
CRM- PR

Z?

MAD JABER

} 30939

Pagina: 1del



HOSPWALBQMSAMARWANODEMAMNGASM
MV 2000 - Sistema ‘de Gerenciamento da Unidade
Relatério de Prescrigdo / Evolugao

PRESCRIGAO.: 7967879 DATA: 23/11/2023 22:47

USUARIO. ...: PLCGONCALVES

ATENDIMENTO: 8088631 DT NASC: 12/07/2008 (15A 4M 13D)
CONVENIO...: CLINICA ADVENTISTA - CLAC

PACIENTE...: 550423 - ANDREY DE MORAIS MARICATO
PESO.......: ALTURA: SUP. CORPOREA:

INTERNACAO.: 23/11/2023 21:26 0 DIAS(S) INT

MEDICO. . ... . PLANTAO LUAN CELSO GONCALVES

UNID. INT..: PRONTO SOCORRO - HBSM  LEITO..: COBERTURA:
CID. o ve. CICLO..: /

DIAGNOSTICO:

PROTOCOLO. . :

CLASSIFICAGAO DE RISCO:

EVOLUGCAO MEDICA

TC COM FRATURA DE CABEGA DE RADIO

CD; B

- ORIENTAGOES

- IMOBILIZAGAO AXILOPALMAR

- ANALGESIA

- RETORNC AMBULATORIAL PARA ACOMPANHAMENTO

*QNRK]ARR1T*

ORTEPEDIA PROCEDIMENTOS MEDICOS Qtd Unidade

Pagina.:

m

Emitido Por: PLCGONCALVES

e

PRESCRICAO MEDICA

SERVICO: ORTOPEDIA E TRAUMATOLOGIA

N

B/11/2023  22:48

Rubrica do
Médico

MR
6 FRATURAS DO COTOVELO - TRAT 1

8

CONSERVADOR

IMOBILIZACAO AXILOPALMAR

SN Aol

Frequéncia Data Horarjesy

PLANTAO LY

[23/11]

22::'1/7




HOSPITAL BOM SAMARITANO BPE MARINGA S/A Pagina.: 141
MV 2000 - Sistema de Gerenciamento da Unidade Emitido Por: PLCGONCALVES
Relatério de Prescrigdo / Evolugdo Data....: 2p/11/2023 22:27
PRESCRICRO.: 7967867 DATA: 23/11/2023 22:27
USUARIO. ...: PLCGONCALVES 12 VIA
ATENDIMENTO: 8088631 DT NASC: 12/07/2008 (15 4M 13D)
CONVENIO. ..: CLINICA ADVENTISTA - CLAC —
PACTIENTE. ..: 550423 - ANDREY DE MORAIS MARICATO
PESO.......: ALTURA: SUP. CORPOREA: o
INTERNAGAO.: 23/11/2023 21:26 0 DIAS(S) INT | Rubricado |
| Meédico |
MEDICO. ....: PLANTAO LUAN CELSO GONCALVES SERVICO: ORTOPEDIA E TRAUMATOLOGIA
UNTD. INT..: PRONTO SOCORRO - HBSM  LEITO..: COBERTURA:
CID....ovwet CICLO..: /
DIAGNOSTICO:
PROTOCOLO. . :
CLASSIFICACAO DE RISCO:
EVOLUGAO MEDICA
RX COM FRATURA DE CABEGA DE RADIO DIREITO
CD:
SOLICITO TC COTOVELO
I - e
* * A = /
QANKK’AARR1 PRESCRIGAO MEDICA ,
EXAMES DE DIAGNOSTICO POR IMAGEM Qtd Unidade SN Apl Frequéncia DetayHorarios /,/
EXAMES DE DA S I e  — ————— — o
5 TC COMP DAS ARTICULACOES 1 ' T
Justificativa.: COTOVELO- DIREITO
2557387
VES

i
i;
&

A




e

<

HOSPITAL BQM SAMARITANO DE MARINGA S/A
MV 2000 - Sisterna de Gerenciamento da Unidade
Relatério de Prescrigao / Evolugao

DATA: 23/11/2023 21:43

Pagina.: 1/
Emitido Por: PLCGONCALVES

/11/2023  21:46

PRESCRICAO.: 7967832
USUARIO....: PLCGONCALVES 12 VIA
ATENDIMENTO: 8088631 DT NASC: 12/07/2008 (15A 4M 13D)
CONVENIO. ..: CLINICA ADVENTISTA - CLAC T
PACIENTE...: 550423 - ANDREY DE MORAIS MARICATO l
PESO.......: ALTURA: SUP. CORPOREA: I
INTERNACAO.: 23/11/2023 21:26 0 DIAS(S) INT | Rubricad
| Médico

MEDICO.....: PLANTAO LUAN CELSO GONCALVES SERVICO: ORTOPEDIA E TRAUMATOLOGIA e
UNID. INT..: PRONTO SOCORRO - HBSM LEITO..: COBERTURA:
CID........: CICLO..: /
DIAGNOSTICO:
PROTOCOLO. . :
CLASSIFICAGCAO DE RISCO:

EVOLUGAO MEDICA

QUEDA DA PROPRIA ALTURA JOGANDO BASQUETE

DOR COTOVELO / ANTEBRAGO / PUNHO DIREITO
NEUROVASCULAR OK
PELE INTEGRA

CD;
-RX

*QN]RKRR31*

EXAMES DE DIAGNOST. POR IMAGEM

I RX MEM SUP COTOVELO T T 1
Justificativa.: DIR

3 RXPUNHO AP-LAT
Justificativa.: DIR

[ —
VISITA HOSPITALAR

PRESCRICAO MEDICA

Qtd Unidade

S

SN Apl

Freguenca  DataHorgrios o
%%g—. . . grios |
EXAME REALIZAT




ABOCaTTT

or.
P

un

| Sonda Aspiragéo n°

Luva estéril n°

75x7.5 (sefor) -

Agua Oxigenada —ml

g Compr. de gase tipo queijo (45cm)

, Estensofix 20 cm _ Sonda Foley2 vias n°

Comp. Cirurgica estéril

#

Sonda Foley3 vias n°

4
l >m:_:mnmmom:m<m_mqu ,_
l Agulha descartavel 40x12 _

Cateter Central

| Sonda Uretral n°

|
| | Polifix Padréo
_ 4 PVPI degermante

l Aicool lodado —ml

-
, .
] Atadura algodéao o@m&om 1

Atadura algod&o ortopédica 20cm

Dreno de Toérax n°
) it
Ocm

Eletrodo desc. de pape |- unidade

Equipo Macrogotas

f Atadura crepom (PS/CC) 10cm

W Atadura crepom (PS/CC) 20cm

10cm :

, Atadura gessada

20cm

’ Atadura gessada

Equipo Bomba
Equipo BIC Foto

Escalpe n°

Fio Catgut simples n°

PVPI tépico

Clorexedina Alcodlica

Sonda Nasogastrica longa n°

Sonda Nasoenteral

Bolsa Coletora Sistema Fechado
Coletor Sistema Aberto

Tala de AluminioP ( )M () G()

Seringa descartavel s/ag3ml

Seringa Descartavel s/ag5ml

Seringa Descartavel s/ag10ml

Seringa Descartavel s/ag20ml Cateter Tipo 6culos

Seringa Descartavel s/ag60 ml

, .
| Benzina — mi

Fio Mononylon n°

F

’ r Seringa Insulina

) Bolsa de colostomia descartavel

Lamina de bisturi n°

’ Lanceta

A Cadargo — 100cm

Lamina p/ tricotomia J

4« Canula end. S/baldo n°

Malha Tubular n°

cm

Canula end. C/baldo n°

Aplicagéo
H:omnmo

Drenagem toracica

M Eletrocardiograma

Aspiragao

Glicemia Capilar

Cardioversao elétrica

Ventilagdo Mecanica: Inicio: :

Curativo P ( )

M(

L

> S ‘ < \,

Sondagem vesical de alivio

s o

Fim:

Oxigénio: Inicio:

Passagem de Cateter Venoso Central Sondagem vesical de demora

Pungéo abdominal Sondagem nasogastrica

Pungao Lombar Traqueostomia

Verificagdo de sinais vitais

)6( ) .

Monitorizagdo Cardiaca: Inicio:

SAT DOR

Pungéo Venosa — Adulto

y D w0

|
|
.

(Lbach
r

S
|
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Verséo 3.0



