AUTORIZACAO DE ATENDIMENTO

Aluno: Vitor Nolasco da Cunha
N¢ da Carteirinha: 3.26.9178
Instituicdo: Colégio Adventista Portéo - EIEFM

Data de Nascimento: 30/10/2018 Ne da Guia: 16285

Data da Ocorréncia  Hordrio Local Atividade

26/03/2024 16:11:00 Quadra Aula de educagao fisica
0O que aconteceu Partes do corpo

Choqu'e com dispositivo fixo (Ex.: bateu na parede, Antebraco Esquerdo, Cotovelo Esquerdo
carteira)

Descricao

Durante a aula de Educacéo Fisica, o aluno chocou com a colega e caiu no chdo da quadra, batendo o braco.

Testemunha da ocorréncia Telefone

Fabio Assuncéo (41) 3028-5430
Quem prestou primeiros socorros Data

Dirceu 26/03/2024

Local de atendimento Endereco Ne  Bairro Telefone
Hospital Novo Mundo Eireli - NAQ . . 465

ATENDE TRAUMA DE CABECA Av, Republica Argentina 0 Novo Mundo (41) 3052-5600
Observacoes

Durante a aula de Educacdo Fisica, o aluno chocou com a colega e caiu no chio da quadra, batendo o braco. Néo
realizamos atendimento na unidade para evitar movimentar o brago, encaminhando entéo para atendimento de
emergéncia.
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Para faturamento favor encaminhar esta guia de autorizacdo, juntamente com a fatura dos atendimentos
com cédigos e valores discriminados, relatério detalhado do atendimento e Nota Fiscal para o link:
(para prestadores) ou E-mail:
(ndo credenciados) com os seguintes dados:

Instituicdo Adventista Sul Brasileira de Satde / CNPJ: 15.116.763/0004-12
Contato: (41) 3240-2919 ou (41) 99895-0157
assistenciamedica@clinicaadventista.org.br / curitiba.clinicaadventista.org.br

Impresso por: Keisy Christine Do Amaral ‘ ldel 26/03/2024 16:17
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| Prontudrio: 00336948 Data Intern: 27/03/24 Hora:05:58

VITOR NOLASCO DA CUNHA
i Data Nasc.: 30/10/2018 Idade:
Nome MBe: RENATA CRISTINA NOLASCO
Pl Ry Medico:ADILSON SEIDI SUGUIURA
Convénio: INSTITUICAO ADVENTISTA
) : Leito: 48 - SUITE 48
HOSPITAL NOVO MUNDO

1

005.04.26 Sexo: M

AMA

CRM: 16964
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Prontudrio: 00336948 Data Intern: 27/03/24 Hora:05
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VITOR NOLASCO DA CUNHA
Data Nasc.: 30/10/2018 Idade: 005.04.26 Sexo: M
Nome M&e: RENATA CRISTINA NOLASCO
Medico:ADILSON SEIDI SUGUIURA CRM: 16964

Convénio:

INSTITUICAO ADVENTISTA - AMA

Leito: 48 - SUITE 48
HOSPITAL NOVO MUNDO
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Prontuario: ~ Nome: Nome Social: i
00336948 VITOR NOLASCO DA CUNHA |
G HOSPITAL - Nome Mae: Data Intern.; Data Nasc.: !
; ﬁ@vo MUﬁBG 27/03/2024 30/10/2018 i
Posto: Leito: |
| 2-POSTO4 48 - SUITE 48 ?
J
|
Evolucéo J

Data/Hora; 27/03/2024 06:25 Profissional: JUCARA DE SOUZA CAMPOS - COREN: 644145

Assinatura Digital ({CP-BRASIL). null

SAE

MOTIVO DA INTERNAMENTO : FX DE ANTEBRACO E
ALERGIA: NG

COMORBIDADE: NG

MUC: NG

PROVINIENTE DO INTERNAMENTO , ADMITIDO NO QUARTO DEAMBULANDO , MENOR ACOMPANAHDO DO PAI, ACOMODADO AO
LEITO , LOTE , BEG, SQA , COMUNICATIVO , CONFIRMA O JEJUM DESDE ONTEM A’'S 21:30 hrs , PAl RELATA TER REALIZADO RX NO PA,
DEIXO QUESTIONARIO ANESTESICO PARA PAI PREENCHER , COM IMOBILIZACAO COM TALA GESSADA + TIPOIA SIMPLES , ORIENTADO
A RETIRAR ADORNOS, TROCAR DE VESTIMENTAS , TOUCA E MASCARA DESCARTAVEL E ESVAZIAR BEXIGA AGUARDANDO CC,

ORIENTADO A CHAMAR SN, SEGUE SOB CUIDADOS DA ENFERMAGEM.




ENFRO12

(;uuério: Nome: Nome Social: ——\I

e 00336948 VITOR NOLASCO DA CUNHA ';
i :,j? i HOSPITAL . Nome Mae: Data Intern.: Data Nasc.:

%‘J ‘NOVYO MUNDO 27/03/2024 30/10/2018 |

o Posto: Leito: i

2-POSTO 4 48 - SUITE 48 E

-

Anotagédo
Data/Hora: 27/03/2024 06:30 Profissional: EDIMARA DA SILVA ZAVORNE - COREN: 442169

Assinatura Digital (ICP-BRASIL): null

PACIENTE PROVENIENTE DO INTERNAMENTO MENOR ACOMPANHADO DO PAl, PARA REALIZAR FRATURA DE
ANTEBRACO ESQUERDO, SEGUE COM TALA GESSADA + ENFAIXAMENTO LIMPO E SECO EM MSE + TIPOIA
SIMPLES LUCIDO , COMUNICATIVO, ORIENTADO, DEAMBULANDO SEM AUXILIO, O PAI RELATOU QUE NAO TEM
ALERGIA E NEM COMORBIDADE . RELATA JEJUM DESDE AS 21:30, SINAIS VITAIS ESTAVEIS, SEM QUEIXAS, FOI
RELATADO PELO PAlI QUE TEM RX , ORIENTADO A VESTIR CAMISOLA, TOUCA E MASCARA E RETIRAR ADORNOS.
SEGUE EM REPOUSO NO LEITO COM GRADES ELEVADAS, ACOMPANHADO DO FAMILIARhAﬁQUARDﬁNDQ’
PROCEDIMENTO CIRURGICO, ORIENTADO A SOLICITAR ENFERMAGEM EM CASO DE DUV@L&\S’E’[’ a4 50502
F

ORIENTACOES.SEGUE AOS CUIDADO DE ENFERMAGEM. 7 1 Y

Anotagdo
Data/Hora: 27/03/2024 08:46 Profissional: EDIMARA DA SILVA ZAVORNE - COREN: 442169

Assinatura Digital (ICP-BRASIL): null

PACIENTE EM BEG, ENCAMINHADO PARA O CC, EM MACA COM GRADES ELEVADAS PELA ENFERM,
INTERCORRENCIAS.

{ - S
S e L LORENTT R Ao

Anotacdo
Data/Hora: 27/03/2024 10:06  Profissional: EDIMARA DA SILVA ZAVORNE - COREN: 442169

Assinatura Digital (ICP-BRASIL): null
PACIENTE PROVENIENTE DO CC, EM MACA COM GRADES ELEVADAS, TRAJETO SEM INTERCORRENCIA. POI DE
FRATURA DE ANTEBACO MSE, SEGUE COM GESSO BRAQUIOPALMAR + TIPOIA SIMPLES, ACOMODADO NO LEITO
COM GRADES ELEVADAS, ACORDADO, COMUNICATIVO, OBEDECENDO A COMANDOS, RESPIRANDO EM AA,
SINAIS VITAIS ESTAVEIS. MANTEM AVP EM MSD EM SOROTERAPIA SIMPLES EM CURSO, DIURESE AUSENTE ATEO
MOMENTO. DIETA LIVRE , REALIZADO ORIENTACC)ES E MEDIDAS DE CONFORTO E SEGURANCA. ORIENTADO OPAI
A SOLICITAR ENFERMAGEM PELA CAMPAINHA QUANDO NECESSARIO. PERMANECE NO LEITO, COM

ACOMPANHANTE. SEGUE AOS CUIDADOS ENFERMAGEM.
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Data: 27/03/2024
Prontuario:  0033694/8 Dt. Nascimento: 30/10/2018 Pag.: 1
Paciente:  VITOR NOLASCO DA CUNHA
Nome Social:
Nome Mae: RENATA CRISTINA NOLASCO
Data Hora |SCORE| Peso|Altura| IMC FR|] SPO2|Uso 02| Temp.] PA FC{Nivel C.| Dextro| BWC | Diurese|Drenag. Emese
27/03/24 06:40 0 20 99 N 36,10] 116/073 84 A N
27/03/24 10:06 0 20 99 N 36,00] 117/085 91 N
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Prontuario: Nome: Nome Social: |
: 00336948 VITOR NOLASCO DA CUNHA |
- r PR H ,OS f,-.l T_ A,. ‘_' _— Nome Mae: Data Intern.: Data Nasc.: |
7, NOVO MUNDO 27/03/2024 30/10/2018 l
’ Posto: Leito: ;
| 2-POSTO4 48 - SUITE 48 )‘
|
Evolucdo

Data/Hora: 27/03/2024 10:28 Profissional: LARISSA DE LIMA RIBEIRO - COREN: 718909
Assinatura Digital (ICP-BRASIL): null

Paciente proveniente do centro cirdrgico em maca pela equipe de enfermagem, trajeto sem intercorréncias.

POI de Fx de antebraco esquerdo.

Ldcido, orientado, consciente e comunicativo. Em beg, hidratado, corado, eupneico em aa, normocardio, normotenso, afebril.
Mantendo avp em msd sem sinais flogisticos e com boa permeabilidade. Pungé&o realizada no CC. Soroterapia simples em
curso.

Mantém gesso circular em mse.

Sem exames.

Entregue receita, atestado e declaragéo.

Orientado verbalmente pelo Dr Joédo Elias no quarto.

Dieta livre liberada cpm.

Diurese ausente até o momento.

Acomodado no leito com grades e cabeceira elevadas e cama travada. Com acompanhante.

Orientado a solicitar a enfermagem pela campainha sempre que necessario.

Segue aos cuidados.

Enf Larissa Ribeiro
COREN/PR 718.909
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Prontuario: Nome: Nome Social:
. 00336948 VITOR NOLASCO DA CUNHA
. ‘Vr»"_ : ,..,A,H OSPITAL Nome Mae: Data Intern.: Data Nasc.:
¥ 'NOVO MUNDO 27/03/2024 30/10/2018
e Posto: Leito:
2-POSTO 4 48 - SUITE 48

i B i DAL

Anotacéao
Data/Hora: 27/03/2024 14:01  Profissional: NATALLY DA SILVA VICENTE - COREN: 674014
Assinatura Digital (ICP-BRASIL): null

PACIENTE EM BOM ESTADO GERAL.

LUCIDO, ORIENTADO E COLABORATIVO.

SEM DOR NO MOMENTO CONFORME INFORMADO PELO PACIENTE.

DIETA VIA ORAL COM BOA ACEITACAO.

REALIZADO MEDICACAO CONFORME PRESCRICAO MEDICA.

RETIRADO ACESSO VENOSO PERIFERICO EM MSD.

MANTEM GESSO BRAQUIOPALMAR EM MSE, EM USO DE TIPOIA SIMPLES. GESSO AINDA UMIDO,
REFORCADO AO RESPONSAVEL (PAl), TOMAR CUIDADO DEVIDO ESTAR UMIDO.

DIURESE PRESENTE EM WC.

ENCAMINHADO AO RAIO X DEAMBULANDO SEM AUXILIO.

REALIZADO ORIENTACOES GERAIS PELO DR° JOAO ELIAS.

EM SEGUIDA DIRECIONADO PARA A RECEPCAO JUNTO DO RESPONSAVEL PARA AGENDAMENTO DE
RETORNO E ALTA HOSPITALAR, ACOMPANHADO PELA ENFERMAGEM ATE O TRANSPORTE, SEM

INTERCORRENCIAS.
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Prescrigido e Relatério Diario

Prescricao e Relatorio Diario

Dados do Paciente

N°? Prontuario: 336948

Paciente

VITOR NOLASCO DA CUNHA

Convénio

Data / Hora Internagao

INSTITUICAO ADVENTISTA - AMA

27/03/2024 12:30:00

Médico

3699J0A0 ELIAS FERREIRA BRAGA

Cirurgia

FRATURA DE ANTEBRACO

FPeso idade CID
005.05.05

Registro

12 Auxiliar

1696ADILSON SEIDI SUGUIURA

Anestesista

34813

MARIANA DAL PRA

Instrumentador

2° Auxiliar
31694 EMERSON APARECIDO
L ALBERTASSE ALVES

Descricdo da Cirurgia

1- TRATAMERNTO CIRURGICO DE FRATURA DOS 0SSOS DO ANTEBRACO ESQUERDO
2- RADIOSCOPIA PARA ACOMPANHAMENTO CIRURGICO.

CIRURGIAO: DR JOAO ELIAS FERREIRA BRAGA

1- PACIENTE EM DECUBITO DORSAL SOB ANESTESIA PLEXO + SEDAGAO

2- PREPARO ORTOPEDICO DE ROTINA PARA O MEMBRO SUPERIOR ESQUERDO.
3- REALIZADA MANOBRA DE REDUCAQ DE FRATURA DA REGIAO METAFISARIA DISTAL DE AMBOS OS OSS0OS DO

ANTEBRACO ESQ.

4- REDUZIDA A FRATURA E CONFERIDA PELO INTENSIFICARDOR DE IMAGENS.

5- FRATURA REDUZIDA E ESTAVEL.

8- CONFECCIONADO GESSO BRAQUIOPALMAR COM APOIO EM 3 PONTOS E MOLDAGEM PELA MEMBRANA INTEROSSEA

COM 1 SF 100ML + 4 AT DE GESSO 10 CM + 4 AT DE CREPE 10 CM + 4 AT DE ALGODAO 10 CM + 5 PAC DE GAZE

7- REALIZADA NOVA RADIOSCOPIA COM FRATURA REDUZIDA E ESTAVEL.

8- PERFUSAQ DISTAL MANTIDA INALTERADA.
9- REALIZADA TIPOIA PARA SUPORTE DO MEMBRO.

REPAI
6 PARES DE LUVAS

f.BRAGA
umatologista

36997 JOAO ELIAS FERREIRA BRAGA




BOLETIM DE ANESTESIA

| Data doProcedimento 2 | 2 | “(y ]
Técnica anestésica Anestesia Regional

Laflnalatc’)ria D V. Mecénica DCateter nasal 02 Raquianestesia Anestesia Epidural D Bloqueio femoral
@Sedagéo D V. Manual D Baraka D Hiperbarica DSimples D Bloqueio safeno

D Geral balanceada @V. Espontanea E‘Méscara Facial Dlsobérica DContinua D Bloqueio ciatico

l—] o7 D Venosa DXT___ e _ﬂ D Mascara Laringea D Raqui+Geral D Epidural/Geral D Outro:

[ ]inT total [[Fae m N [ JRaqui+Epidural [ |Epidural p/analgesia

ﬂ Canula simples n° | []FIO: « | | CateterNasofaringe Bloqueios/ MMSS _ ‘ [ [Pungao: |
[ Jcanuia nasal n° | T]FR Spm D Canula de Guedel [ Axitar [ ] Supraclavicular [] Estimuplex [ ]Nivel Blogueio
Cénula Aramada ‘ PIT cmH20 D CénuIaNasofaringea D Duplo D Interescalénico D USG DEeCL’lbitO J

| MANUTENGAO-MONITORIZAGAG/GRAFICO ]

@Cardioscépio PNI E/AVP 1/nn2-ﬂwcal 4 &) Eu'omeira 3 viasJ EEatéter Epidural l Eletrodos ECG D Calsodada
@‘Oximetro Pulso lj BIS r ’AVP 2/pe Local E;J.Poliﬂx 2 iad [TAQU"TE Raquix | @ Filtro de Barreira [

D Capnoégrafo D TNM [:jPAM/,1 . Local ﬂExtensor cmf @Agulha Plexony] 50 j @Sonda de aspir. l
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Procedimento cirargico:
Inicio: 10: Co Fim: (0 55
Cirurgido: AO\# Lrenn

Intercorréncias: vl

Anestesiologista:

IPOS-OPERATORIO IMEDIATO - REPAI I
Entrada: Ty 50 Altarg § @ 55

Intercorréncias:

Anestesiologista:




REPAL

AVALIACAO DO_PACIENTE - ESCALA DE ALDRETE KROULIK

saturacdo = que 90%

Avaliagdo/Pontos 0 1 2 Incial 15 30 Final
-7

Atividade motora Ausente Maovimenta 2 membros Movimenta 4 membros (. ,Z 2 s

Respiragéo Apneia Dispneia Tosse e respira profundamente z 2/ Z ’21
Circulacdo PA +ou igual 50% da inicial PA +20 até 50% da inicial | PA normal ou até + 20% da inicial b() T2 - O[D\ 40

A s Sonolento - responde Alerta - responde bem as ‘l o ) -
N3o responde £ . d .

Consclencla . P o quando solicitado perguntas D]% ‘—2/ < ?
Jecessita sunlementago d < SO oy loe s
x Saturacdo de oxigénic menor cue Nece _SnAa S memeniagao de Saturacao malor que 92% ae Q% 5 g C)l %_j ( Q}B / : C'\j @ ;

Saturagao e oxigénio vara manter ’ ; 1 :
905 mezmo con oXigenid respirar ar ambiente

Resultado Pontos: (

? Jinicial (V&) 15min_{ YO

) 30min (5 D) Final

yor Admiss3o REPAI: o (,4) Ausente ( } Leve (  )Moderada () Intensa
Ll . ) ) ANTES DA ALTA DA REPAI
Yor Alta REPAL: (Zf’TAusente ( )leve () Moderada ( }lIntensa

Pressio Arterial: V3 2 x_ O mmHg

Frequéncia Cardiaca: QD bpm
P

SSVV
Frequéncia Respiratoria: rom

Temperatura: 5(; H oc

SE Tipo: Q d\i,Uy; - K Q;L}/yf:‘\

surativo: Local: YD
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