PREFEITURA DE PERDIGAO —2025-2028

('
Av. Santa Rita, 150 — Centro - Perdigao / MG - CEP:35.515-000 N Ax 1590
CNPJ — 18.301.051.0001 / 19
Tel: (37) 3287-1030 E - mail: coordenacaoapperdigao@gmail.com

Orgao: Prefeitura Municipal de Perdigao-MG
Setor Requisitante: Secretaria Municipal de Satde '

Responsavel pela Demanda: Alexandre Corréa de Faria Matricula:3887
Contato/Email para esclarecimentos: cotacaosaude@perdigao.mg.gov.br

1-OBJETO
CONTRATACAO DE PESSOA JURIDICA PARA REALIZACAO DE
PROCEDI TO HOSPIT E PACIENTE _INTERNO, conforme

condi¢des e exigéncias estabelecidas neste instrumento.
2 — JUSTIFICATIVA DA NECESSIDADE DA CONTRATAGAO

Paciente: LUISA EMANUELLE PEREIRA LOPES
Municipio: Perdigdo/MG
Data de Encaminhamento Inicial: 15/04/2025

A Secretaria Municipal de Saude de Perdigao, diante do dever de garantir a
integralidade da atengdo a salde dos cidaddos sob sua responsabilidade,
apresenta a presente justificativa para aquisigéao emergencial de insumos e
procedimentos em favor da paciente LUISA EMANUELLE PEREIRA LOPES,

com base nos elementos clinicos, legais e assistenciais a seguir descritos.

A paciente, de apenas 8 meses de idade, foi inicialmente atendida no Pronto
Atendimento de Perdigdo em 15/04/2025, apresentando quadro de grande
esforco respiratorio, febre, congestao nasal e hipoxemia, com suspeita inicial
de bronquiolite. Com a progressao do quadro clinico € agravamento
respiratorio, foi transferida @ UPA de Divinopolis, onde permaneceu sob

obsorvacio e suporte. e, posteriormente, encaminhada ao Hospital Sdo Joao
de Deus, em Divinépolis’MG, onde permanece internada até a presente data,
totalizando mais de 30 dias de internacdo continua, conforme evidenciado nos

relatérios médicos e prontuario em anexo.
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Durante sua evolugdo, a paciente apresentou broncopneumonia, dengue
associada, dependéncia de oxigenoterapia, além de disturbios na alimentagdo
oral, que culminaram na necessidade de suporte por gastrostomia. A avaliagao
meédica da equipe assistente indicou a realizagdo de exame de
videodeglutograma, para avaliacdo precisa da degluticio e prevengao de
broncoaspira¢do, além da troca da sonda de gastrostomia (GTT) por uma
sonda do tipo Botton-Mickey, devido ao desgaste do material atual e risco de

infecgdo, conforme registros clinicos e solicitagdo médica presentes no
processo.

Ambos os procedimentos e insumos solicitados ndo sdo disponibilizados pelo
Sistema Unico de Satde (SUS), seja por auséncia na tabela de cobertura, seja
por serem considerados insumos especiais, exigindo, portanto, aquisicao direta
por parte do municipio, uma vez que a paciente encontra-se sob a
responsabilidade da Secretaria Municipal de Saude de Perdigdo e em
tratamento hospitalar continuo, sem viabilidade de transferéncia para outro

servigo que realize os procedimentos, o que agravaria seu quadro clinico.

O processo também estda amparado no Decreto Municipal de Emergéncia em
Saude Publica, decorrente do aumento expressivo de casos de doencgas
respiratorias, reforcando a excepcionalidade da situagdo e autorizando, nos
termos legais, a adogdo de medidas administrativas céleres para salvaguardar

a vida e a saude da populagao.

Assim, diante da urgéncia comprovada, da gravidade do quadro clinico da
paciente, da impossibilidade de solugdo dentro da rede publica regular e da
necessidade de continuidade imediata do tratamento, justifica-se a realizagao
de compra emergencial, conforme orcamento do Hospital Sdo Joédo de Deus e
relatério médico anexos, garantindo-se a legalidade e a responsabilidade da
gestdo municipal frente ao caso.
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3 — ESPECIFICAGAO DO OBJETO

ITEM

0001

CONTRATAGCAO DE PESSOA JURIDICA PARA

EM PACIENTE INTERNO

TOTAL:

4 — ESTIMATIVA DO VALOR DA CONTRATAGAO

4.1. O custo estimado total da contratagéo é de R$2.384,45 (dois mil, trezentos
e oitenta e quatro reais e quarenta e cinco centavos), conforme custos unitarios
apostos na pesquisa de pregos em anexo.

4.4. Responsavel pelas informacdes da pesquisa de preco e pela veracidade

das informacdes: Nome: Tamiris Caetano Rezende Alves Matricula: 3704.

5 — PREVISAO DE RECURSOS ORGAMENTARIOS
5.1. As despesas decorrentes da presente contratagdo correrdo a conta de
recursos especificos consignados no Orgamento da Prefeitura Municipal de

Perdigéo, na(s) seguinte(s) dotacéo(des):

ESPECIFICAGAO DOTAGCAO FICHA | FONTE

10.122.1001.2063 3.3.90.39.00 341 1.500

6 — RAZAO DA ESCOLHA DO CONTRATADO / JUSTIFICATIVA DO PRECO

Nos termos da orientagdo do TCU', nas contratagdes de baixo custo,
quais sejam, aquelas cujo valor nao ultrapasse R3$ 12.545,11 (doze mil

quinhentos e quarenta e cinco reais e onze centavos), ndo hd que se falar em

1 Disponivel em https://zenite.blog.br/nova-lei-pequenas-compras-ou-servicos-de-pronto-pagamento-
devem-observarori...

DESCRICAO UNID. QUANT. | VALORT.

REALIZACAO DE PROCEDIMENTO HOSPITALAR | SERV. 01 R$2.384,45
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contratado, exigéncia de documentos de habilitagdo, dentre outros. As

circunstancias que admitem o “contrato verbal”, devido ao valor e necessidade
de “pronto pagamento”, ndo justificam a movimentagdo da estrutura da
Administragao para fins de formalizagéo dos respectivos ajustes.

A luz do exposto, as pequenas compras ou a prestagdo de servigos de
pronto pagamento (art. 95, § 2°, da Lei n° 14.133/2021) néo precisam observar
o rito da contratagdo direta por valor, definido pelo art. 75, § 3°, da Lei n°
14.133/2021.

Portanto, tem-se justificado a ndo observancia do disposto no art. 72,
incisos V, VI e VI, da Lei Federal n® 14.133/2021, assim como o disposto no

art. 75, § 3°, do mesmo diploma legal, para a presente contratacao.

Cumpre ressaltar que o fornecedor escolhido foi o que apresentou a
menor proposta para o objeto e que os precos ofertados estdo compativeis
com a realidade do mercado, podendo a Administragao contrata-lo sem

qualquer afronta a lei de regéncia.

7 — PRAZO E CONDIGOES DE ENTREGA

8.1. O procedimento foi realizado dia 12/05/2025, por se tratar de um
procedimento de urgéncia e emergéncia.

8.2. Considerando que a prestagdo sera imediata, dispensa-se no total a
apresentagdo da documentagdo de habilitagao, nos termos do art. 70, inciso |i,
da Lei Federal n® 14.133/21.

8 — CONDICOES DE PAGAMENTO

9.1. O pagamento sera imediato contados da finalizagdo da liquidagéo da
despesa

9.2. O pagamento seré realizado por meio de ordem bancaria, para crédito em

banco, agéncia e conta corrente indicados pelo contratado.
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10.1. Considerando que a presente contratagdo é realizada por dispensa de

licitacdo em razdo do valor e para entrega imediata, requeremos que seja

dispensada a formalizagéo de contrato, devendo este ser substituido pela Nota
de Empenho da Despesa, nos termos do art. 95, da Lei Federal n® 14.133/21.
10.2. Considerando o disposto na Orientacdo Normativa AGU n° 69/2021,

requeremos que seja dispensada a manifestagao juridica, por se tratar de uma

contratacdo direta de pequeno valor com fundamento no art. 75, I, e § 3° da lei

n° 14.133, de 1° de abril de 2021, e por ndo haver celebracédo de contrato.

Perdigdo-MG, 12 de Maio de 2025.

Do¢

TAMIRIS CAETANO REZENDE ALVES
Data: 16/05/2025 11:33:36-0300

verifique em https://validar.iti.gov.br

ALEXANDRE
CORREA DE

Assinado de forma digital por
ALEXANDRE CORREA DE
FARIA:11945399635
‘.-Dados: 2025.05.16 11:42:42

FARIA:11945399635 o300

Tamiris Caetano Rezende Alves
104.000.506-33

Alexandre Corréa de Faria

Secretario Municipal de Saude
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DECRETO N° 1995, DE 12 DE MAIO DE 2025,

FUBL&C"\_}&, l;ul-..*:"\l "“{j t)“x.: ﬁ"l‘ i\.} .;b
CPNF LE! 1.280 DE 14/02/2005

DISPOE SOBRE A DECLARAGAO DE SITUAGAO
DE EMERGENCIA EM SAUDE PUBLICA NO
AMBITO DO MUNICIPIO DE PERDIGAO/MG, EM

EnM_ 12405 Z306 RAZAO DO AUMENTO EXPRESSIVO DE GASOS
;Ml a DE QUADROS RESPIRATORIOS AGUDOS, E DA

| PREFEITURA MUNICIPAL DE PERDIGAD) ~ OUTRAS PROVIDENCIAS

O Prefeito de Perdigéo, Estado de Minas Gerais, no uso de suas atribuigdes que lhe séo
conferidas pela legislagdo em vigor, e

CONSIDERANDO o expressivo crescimento do nimero de atendimentos de pacientes
com guadros respiratérios nos meses de janeiro a abril de 2025, conforme levantamento
da Secretaria Municipal de Satide, demonstrando aumento de mais de 478% no numero
de casos, passando de 217 em janeiro para 1.255 em abril;

CONSIDERANDO o aumento significativo de atendimentos pediatricos em virtude de
doengas respiratérias, o que evidencia a maior vuinerabilidade da poputacdo infantil;

CONSIDERANDO ¢ potencial risco de esgotamento da capacidade de resposta dos
servicos publicos de satide municipais, diante do avanco de doengas respiratorias virais,
notadamente Sindrome Respiratéria Aguda Grave (SRAG), como Virus Sincicial
Respiratério (VSR) e Influenza A,

CONSIDERANDO a necessidade de adogdo de medidas urgentes de prevengdo,
contencdo e mitigacdo dos impactos sobre a rede de atencdo a saude publica. ,

RESOLVE:

Art. 1° - Fica declarada situacdo de emergéncia em Saude Pulblica no Municipio de
Perdigao/MG, em razéo do agravamento do cenario epidemioldgico causado pelo
aumento dos casos de doengas respiratérias agudas, conforme classificacdo 1.5.1.1.0
~ Sindrome Respiratoria Aguda Grave (SRAG), nos termos da Portaria Federal n® 260,
de 2 de fevereiro de 2022, do Ministério do Desenvoivimento Regional.

Art. 2° - Fica autorizada a adogdo de todas as medidas administrativas necessarias ao
enfrentamento da situag@o emergencial, inclusive a dispensa de licitaga@o, nos termos
do art. 75, inc. Vill, da Lei Federal n® 14.133/2021.

§ 1° - A dispensa de licitacao levada a efeito com base na situacdo emergencial somente
sera permitida enquanto esta perdurar, respeitada a vigéncia deste Decreto, com o
objetivo de evitar o perecimento do interesse publico, devendo a Administragdo Pablica,
nesse interregno, providenciar ¢ regular processo de licitacao.

§ 2° - Cabera a Secretaria Municipal de Saude instituir diretrizes gerais para a execugéo
gas medidas de enfrentamento da Situacdo de Emergéncia em Saide Publica.

podendo, no &mbito de suas competéncias, editar normas complementares para a fiel
execucao do disposto neste Decreto.

Art. 3° - Ficam autorizadas, quando indispensaveis a contencéo da emergéncia, as
requisicbes administrativas de bens e servicos de pessoas naturais ou juridicas,
assegurada a justa indenizagédo, nos termos da legislacéo vngente
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Art. 4° - A tramitac&io dos processos administrativos relacionados a este Decreto correra
em regime de urgéncia e prioridade em todos os 6rgaos e entidades da Administragéo
Puablica Municipal.

Art. 5° - Este Decreto entra em vigor na data de sua publica¢do, com vigéncia de 180
{cento e oitenta) dias.

Registre-se, publique-se, cumpra-se.

Prefeitura Municipal de Perdigdo, 12 de maio de 2025.
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Operacgao:

Acompanhar Solicitagédo de
Internagao / Mudanga de Leito /
Leito Complementar

Siga os passos abaixo:
Selegao da solicitagao

Atalho
Acesso / Desconectar
Operagodes

cHAT

SUSfacil

GOVERNO DO ESTADO DE MINAS GERAIS
SECRETARIA DE ESTADO DE SAUDE DE MINAS

SUS

INFORMAGDES | SUPORTE

GERAIS (SES-MG)

{ORAS PADRE ROBERTO CORDEIRC MA

VISUALIZACAO DA SOLICITAGAO

facilmMG

RTINS - DIVINOPOLIS

Para retornar a lista de solicitagdes clique em Voltar.

ATENCAO:

ESTA SOLICITACAO DE INTERNACAO TEM UM MANDADO JUDICIAL:

DATA DO RECEBIMENTO DO MANDADO
DATA PARA CUMPRIMENTO DO MANDADO
NOME DO RESPONSAVEL PELO MANDADO

DESCRIGAO DO MANDADO

18/07/2011 00:00:00
17/04/2025 00:00:00
DRA. ANA KELLY AMARAL ARANTES, JUIZA DE DIREITO

ACAO CIVIL PUBLICA

COMARCA: DIVINOPOLIS

PROCESSO: 0223.11.006015-7

Mantida em 2a instancia pelo Des Darcio Lopardi Mendes
em 2013 Determina que o encaminhamento dos pacientes
residentes em Divindpolis ou referenciados a esse municipio
(Aguardando transferéncia da UPA,- UTI, emergéncias e
urgéncias com risco de morte e/ou dano irreparavel a saude)
deve ser imediato ou - a critério médico - no prazo maximo
de 24 (vinte e quatro) horas sob pena de multa pessoal no
valor de R$2.000,00 (dois mil reais) a cada gestor, por
paciente, por dia de descumprimento - ou subsidiariamente
multa diaria de R$10.000,00.

[Histérico do Paciente] [Programagéo] [Protocolo]

Identificagédo do paciente

PACIENTE

NOME SOCIAL DO PACIENTE
CPF

CNS

RAGA/COR

PAIS

NOME DA MAE

NUMERO DO PRONTUARIO
DATA DE NASCIMENTO - IDADE
SEXO

DOADOR DE ORGAOS

NOME DO RESPONSAVEL
DDD/TELEFONE DO RESPONSAVEL
ENDEREGO

BAIRRO

CEP

MUNICIPIO DE RESIDENCIA

ESTADO DE RESIDENCIA
Plantonista

https:I/www.susfacil.mg.gov.br///assistencial/urgencialFSI/fsi_operacao.php?

LUISA EMANUELLE PEREIRA LOPES

01039298605
708203604378042

PRETA

BRASIL

KARINE PEREIRA LOPES
363415

27/08/2024 - 8 meses
FEMININO

NAO

FAMILIARES

(37) 991236017

RUA DIVINA MARIA JESUS, N° 342
SERRA

35545-000

PERDIGAO

MINAS GERAIS

177
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MEDICO

DDD/TELEFONE PARA CONTATO
OBSERVAGOES IMPORTANTES
Solicitagao

NUMERO

SITUACAO

DATA - HORA

ESTABELECIMENTO SOLICITANTE

CENTRAL REGULADORA DE ORIGEM
CENTRAL DE REGULAGAO ATUAL
PROFISSIONAL

PROCEDIMENTO SOLICITADO

PROCEDIMENTO REALIZADO
CLiNICA

CLINICA COMPLEMENTAR
CARATER DA INTERNAGAO
GRAU DE PRIORIZAGAO
HABILITAGAO (SIPAC)
INTERNADO

LEITO DISP. NA ORIGEM

LEITO DISP. EM OUTRO ESTABEL.
Justificativa da internacao

DIAGNOSTICO INICIAL

DIAGNOSTICO PRINCIPAL
DIAGNOSTICO SECUNDARIO

DIAGNOSTICO DE CAUSAS ASSOCIADAS

PRINCIPAIS SINAIS
E SINTOMAS CLINICOS

CONDIGOES QUE JUSTIFICAM
A INTERNACAO

https://iwww.susfacil.mg.gov.br///assistencial/urgencia/F Sl/fsi_operacao.php?

SuUSsfacil

09609096646 - CAMILA CRISTINA ELOI CONSTANTINO
(37)35129004

461746947

SOLICITACAO AGUARDANDO RESERVA
16/04/2025 - 05:22

7469144 - UPA 24 HORAS PADRE ROBERTO CORDEIRO
MARTINS ( DIVINOPOLIS )

31223021 - CENTRAL MACRO DIVINOPOLIS
31223021 - CENTRAL MACRO DIVINOPOLIS
10763359696 - LIVIA LEMOS DE OLIVEIRA

0303140143 - TRATAMENTO DE OUTRAS INFECCOES
AGUDAS DAS VIAS AEREAS INFERIORES

45 - PEDIATRICOS - PEDIATRIA CLINICA

URGENCIA

EMERGENCIA
PROCEDIMENTO NAO E SIPAC
NAO

NAO

SIM

J210 - BRONQUIOLITE AGUDA DEVIDA A VIRUS SINCICIAL
RESPIRATORIO

J21 - BRONQUIOLITE AGUDA

HISTORIA CLINICA

- Histéria Clinica: De domingo pra segunda iniciou quadro de
dispneia e sibilo; Esteve ontem em um servigo quando foi
diagnosticada com pneumonia (prednisolona, amoxicilina);
Ontem iniciou quadro de febre e hoje retornou com quadro de
dispneia

OUTROS
- PESO: 0005

SINAIS / SINTOMAS

- Chieira: AUSCULTO RONCOS E SIBILOS,
- Cianose: NAO 2

- Derrame Pleural; NAO

- Desidratagdo: NAO

- Desnutricdo : Grau:: NAO

- Dispnéia: SIM

- Esforgo Respirat.:Grau:: SIM (Grau:)
- Febre: SIM (Grau:)

- Tosse: NAO

- Uso de Oxigénio: SIM (Catéter)

DADOS VITAIS

- Pressédo Arterial: 0

- Frequéncia Cardiaca: 134 BPM

- Frequéncia Respiratéria: 20 IRPM

MEDICAMENTOS EM USO .
- Medicamentos: PREDNISOLONA + IPRATROPIO+
SALBUTAMOL + SINTOMATICOS

DADOS VITAIS
- Pulsos: 134
- Temperatura Axilar: 37,1 © Celsius

OUTROS
-ALTURAAPARENTE: 0

SINAIS / SINTOMAS N
- Alteracéo Consciéncia: NAO

EVOLUGAO y:
- EVOLUGAO: ADMISSAO 15/04/25 IDADE: 7 MESES PESO:
5,9 kg COMPLEXIDADE / PRIORIDADE EM USO DE

217
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PRINCIPAIS RESULTADOS
DE PROVAS
DIAGNOSTICAS

HEMOGRAMA COMPLETO
Causas externas
DESCRIGCAO DO ACIDENTE

Evolugao do paciente
DATA-HORA 4 ¥ OPERADOR 4 ¥
26/04/2025 09:34 biancap.upa

https://www.susfacil.mg.gov.br///assistencial/urgencia/F Sl/fsi_operacao.php?

SUSfacil

SALBUTAMOL + PREDNISOLONA + IPRATROPRIO +
SINTOMATICOS HPP: Em uso de GTT, Nega uso de medicagao
continua; Nega alergia medicamentosa; EVOLUGAO DIARIA:
Crianga retorna pra reavaligéo, ainda com esforgo respiratério,
retragéo de furcula e mae afima que em nenhum momento foi
colocado oxigénio; Converso com a enfermagem e mostro a
situagéo da crianga que necessita cuidados especiais por estar
saturando cerca de 89%; Evolugdo: Paciente dormindo
tranquilamente em leito, apds ligar cateter nasal de 02 a 2,5

Umin, saturando 7% HB: Bronquiolite

EXAME CLINICO

- Exame Aparelho Circulatério: ACV: BNRNF, RCR EM 2T.
PULSOS CHEIOS E SIMETRICOS. PCP < 2 SEG: FC 140

- Exame Aparelho Respiratorio: Necessidade de O2 suplementar
Esforgo respiratério AR: AUSCULTO RONCOS E SIBILOS, LEVE
RESPIRATORIO.ST 91%; FR 28

EXAMES COMPLEMENTARES

- Ex Lab. ( Urina Rot./Hemog): EXAMES: Hm 4,18; Hb 11,7; Ht
34,4; Leucdcitos 8260; Plaquetas 193 mil; PCR 6,88 Creatinina
0,28; Ureia 25; TGO 33,7, TGP 12,3;

- Radiografias: RX TORAX (PA E PERFIL) Arcabouco 6sseo sem
anormalidades evidentes. Hilos e vascularizagao pulmonar
habituais. Transparéncia normal do parénquima pulmonar.
Cupulas e seios costofrénicos livres. Area cardiaca normal. Vasos
da base de aspecto anatémico. Balonete de sonda insuflado no
epigastrio.

- Outros Exames: Influenza A e B Nao detectado;

EXAME CLINICO

- Outros Achados Exame Fisico: EXAME FISICO: CRIANCA EM
BEG, CORADA, HIDRATADA, ACIANOTICA E AFEBRIL SEM
MENINGISMO OTO SEM ALTERAGOES ORO SEM
ALTERAGCOES ABDOME LIVRE, NORMOTENSO E INDOLOR A
PALPACAO. RHA+ NAO PALPO MASSAS OU VMGS. SEM
SINAIS DE PERITONITE

NAO SE APLICA

EVOLUGAO a v

EVOLUGAO DIARIA: AVALIO LACTENTE EM LEITO DE
INTERNACAO COM A GENITORA NO MOMENTO ESTAVEL, MAE
REFERE AINDA MANTER BASTANTE 'SECRECAO MESMO COM
LAVAGEM E MEDICACAO. RESPIRANDO EM CN A 0,5 ML / MIN
MANTENDO ESFORCO DISCRETO, SAT 95 % . TENTATIVA DE
DESMAME DE O 2 SEM TOLERANCIA .MAE REFERE QUE ESTA
ALIMENTANDO POR VO POREM A NUTRICIONISTA
ASSISTENTE ORIENTOU NAO DAR ALIMENTACAO POR VIA
ORAL SO PELA GGT DEVIDO AO PADRAO RESPIRATORIO
DIURESE PRESENTE E EVACUACOES AUSENTES HA 2 DIAS .
MAE REFERE QUE GGT ESTA SAINDO SECRECAO COM
ASPECTO AMARELADA COM ODOR.

PACIENTE EM USO DE ACESSO VENOSO CENTRAL DEVIDO A
DIFICULDADE DE ACESSO PERIFERICO .

EXAME FISICO: ,

CRIANCA EM BEG, CORADA, HIDRATADA, ACIANOTICA E
AFEBRIL

SEM MENINGISMO

ACV: BNRNF, RCR EM 2T. FC:125 BPM. PULSOS CHEIOS E
SIMETRICOS. PCP < 2 SEG

AR: MVF, COM PRESENCA DE ESTERTORES E RONCOS
GROSSEIROS DIFUSOS COM SIBILOS DISCRETOS SAT: 97%
EM CN COM O2 A 0,5L/MIN, )
ABDOME LIVRE, NORMOTENSO E INDOLOR A PALPACAO.
RHA+. NAO PALPO MASSAS E/OU VMGS. SEM SINAIS DE
PERITONITE.GASTROSTOMIA COM PRESENGA DE SECREGAO
AMARELADA, SEM HIPEREMIA LOCAL, SEM SINAIS
FLOGISTICOS E SEM DRENAGEM DE SECRECAO.

EXAMES COMPLEMENTARES: .

- RX TORAX (16/04/2025): ARCABOUGO OSSEO SEM
ANORMALIDADES EVIDENTES. HILOS E VASCULARIZACAO
PULMONAR HABITUAIS. TRANSPARENCIA NORMAL DO
PARENQUIMA PULMONAR. CUPULAS E SEIOS
COSTOFRENICOS LIVRES. AREA CARDIACA NORMAL. VASOS
DA BASE DE ASPECTO ANATOMICO. BALONETE DE SONDA
INSUFLADO NO EPIGASTRIO.

- RX TORAX (20/04/2025): QUESTIONAVEIS DISCRETAS
OPACIDADES INTERSTICIAIS ESPARSAS BILATERALMENTE.

3
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SUSfécil

DATA-HORA 4 ¥ OPERADOR 4 v EVOLUGCAO o ¥

25/04/2025 13:04 kyara.upa

25/04/2025 13:02 kyara.upa

https://www.susfacil.mg.gov.br///assistenciallurgencialFSl/fsi_operacao.php?

RECESSQS COSTODIAFRAGMATICOS LIVRES. SILHUETA
CARDIOTIMICA COM CONFIGURAGAQ ANATOMICA. NAO HA
VISCEROMEGALIAS ABDOMINAIS. METEORISMO INTESTINAL
DENTRO DOS PADROES FISIOLOGICOS. GASTROSTOMIA EM
PROJECAO DO EPIGASTRIO A ESQUERDA. ‘
- RL (16/04/2025): HM 4,18; HB 11,7; HT 34,4; LEUCOCITOS 8260;
PLAQUETAS 193 MIL; PCR 6,88; CREATININA 0,28; UREIA 25;
TGO 33,7; TGP 12,3; INFLUENZA A E B NAO DETECTADO;

- RL (19/04/2025): HB 11,1/ HT 33,0 / GL 6410 (SEG 40,4 - EOS
E)?c_TB;\g 0,5 - LINF 50,4 - MON 8,7) / PLAQ 168000 / PCR 0,63 /
- RL (20/04/2025): HB 10,0 / HT 29,0 / GL 14080 (SEG 20,5 - EOS

0,6 - BAS 0,7 - LINF 72,3 - MON 5,
R e Oy 5,9) / PLAQ 308000 / PCR 0,60/

- TESTE COVID (16/04/2025): NEGATIVO

- RL (20/04/2025) NS1: REAGENTE

- RL (22/04/25): HB 10,9; HT 32,6; GL 15840 (N51/E2/B0/L39/M6);
PLA 744000; PCR 0,6; TGO 30, TGP 17,8

- RL (25/04/25): HM 3,66; HB 10,4; HC 30,9; GL 16260 (S 46,1; E
5,8, B 0,2; L 40,8; M7,1); PLA771;, PCR 1,79

- RX DE TORAX (25/04/25): PRESENCA DE INFILTRADO LEVE
PROXIMO A BORDA CARDIACA DIREITA, EM MELHOR
ASPECTO EM RELACAO AO EXAME ANTERIOR

# HD: BRONCOPNEUMONIA + DENGUE

#PARECER DA FISIOTERAPIA - PAULO ALEXANDRE
RODRIGUES - Fisioterapeuta geral

Encontro crianga sentada no leito, acordada, tranquila, em uso de
cateter nasal, com bom padréo respiratério, com tosse produtiva e
eficaz, afebril.

Conduta: Realizo manobra de (compressao e descompresséo,
drenagem postural) , estimulagao diafragmatica, mantenho em
cateter nasal & 1l/min, crianga com dificil desmame de O2 comunico
com médica e enfermagem assistente, segue cuidados.

Exame Fisico:AP: Sons pulmonares preservados, com crepitagoes
e sibilos discretos.Freq. card. (bpm):146.0Freq. resp.
(irpm):40.0Saturagéo(%):96

# PRIORIDADE | GRAVIDADE: MAXIMA | MAXIMA

# EVOLUGAO DIARIA: AVALIO CRIANCA NO LEITO
INTERNACAO, ACOMPANHADA, DA ME QUE REFERE
MELHORA PARCIAL DO QUADRO DE TOSSE. REFERE
MELHORA DA PROSTRACAQ, OBSERVOU CRIANCA MAIS
ATIVA HOJE. OFERTANDO A MAMADEIRA, APOS AUTORIZACAQ
MEDICA, ALEM DA DIETA VIA GGT. CRIANCA MAMA BEM,
POREM AS VEZES APRESENTA ENGASGOS DISCRETOS.
NEGA VOMITOS, DIARREIA E SANGRAMENTOS. DIURESE
PRESERVADA. NAO TOLERA DESMAME DE 02 SUPLEMENTAR,
EVOLUINDO COM DESSATURAGAQ. MAE AINDA CONTA QUE
PRECISA REALIZAR A TROCA DA GGT, GGT COM PRESENCA
DE SECRECAO AMARELADA, COM ODOR FORTE, MAS A MAE
NEGA DIFICULDADE DE LIMPEZA EM GGT.

# EXAME FiSICO: .

CRIANCA EM BEG, CORADA, HIDRATADA, ACIANOTICA E
AFEBRIL

SEM MENINGISMO

ACV: BNRNF, RCR EM 2T. FC:137 BPM. PULSOS CHEIOS E
SIMETRICOS. PCP < 2 SEG

AR: MVF, COM PRESENCA DE ESTERTORES E RONCOS
DIFUSOS. SAT: 96% EM CN COM 02 A 0,5L/MIN, SEM ESFORCO
RESPIRATORIO. )
ABDOME LIVRE, NORMOTENSO E INDOLOR A PALPACAO.
RHA+. NAO PALPO MASSAS E/OU VMGS. SEM SINAIS DE
PERITONITE.GASTROSTOMIA COM PRESENGA DE SECRECAO
AMARELADA, SEM HIPEREMIA LOCAL, SEM SINAIS
FLOGISTICOS E SEM DRENAGEM DE SECRECAO.

# EXAMES COMPLEMENTARES: .

- RX TORAX (16/04/2025): ARCABOUGO OSSEO SEM ;
ANORMALIDADES EVIDENTES. HILOS E VASCULARIZACAO
PULMONAR HABITUAIS. TRANSPARENCIA NORMAL DO
PARENQUIMA PULMONAR. CUPULAS E SEIOS
COSTOFRENICOS LIVRES. AREA CARDIACA NORMAL. VASOS
DA BASE DE ASPECTO ANATOMICO. BALONETE DE SONDA
INSUFLADO NO EPIGASTRIO.

- RX TORAX (20/04/2025): QUESTIONAVEIS DISCRETAS

OPAGIDADES INTERSTICIAIS ESPARSAS BILATERALMENTE.
RECESSOS COSTODIAFRAGMATICOS LIVRES. SILHUETA
CARDIOTIMICA COM CONFIGURAGAO ANATOMICA. NAO HA
VISCEROMEGALIAS ABDOMINAIS. METEORISMO INTESTINAL
DENTRO DOS PADROES FISIOLOGICOS. GASTROSTOMIA EM
PROJECAO DO EPIGASTRIO A ESQUERDA. i

- RL (16/04/2025): HM 4,18; HB 11,7; HT 34,4; LEUCOCITOS 8260;
PLAQUETAS 193 MIL; PCR 6,88; CREATININA 0,28; UREIA 25;
TGO 33,7; TGP 12,3; INFLUENZA A E B NAO DETECTADO;

- RL (19/04/2025): HB 11,1 / HT 33,0 / GL 6410 (SEG 40,4 - EOS
0,0 - BAS 0,5 - LINF 50,4 - MON 8,7) / PLAQ 168000 / PCR 0,63 /
LACT 1,9

ar
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DATA-HORA o Y OPERADOR 4 ¥ EVOLUGAO 4 ¥

24/04/2025 10:05 biancap.upa

23/04/2025 11:45 kyara.upa
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- RL (20/04/2025): HB 10,0/ HT 29,0 / GL 14080 (SEG 20,5 - EOS
0,6 - BAS 0,7 - LINF 72,3 - MON 5,9) / PLAQ 308000 / PCR 0,60 /
CRO0,51/UR17

- TESTE COVID (16/04/2025): NEGATIVO

- RL (20/04/2025) NS1: REAGENTE

- RL (22/04/25): HB 10,9; HT 32,6; GL 15840 (N51/E2/B0/L39/M6);
PLA 744000; PCR 0,6; TGO 30; TGP 17,8

# HD: BRONCOPNEUMONIA + DENGUE
GRAU DE COMPLEXIDADE: ALTA GRAU DE PRIORIDADE: ALTA

EVOLUCAO PEDIATRIA (24/04/2025): AVALIO CRIANCA NO
LEITO JUNTO DA MAE Q(UE REFER)E MELH%RA F’ARCCIAL Do

QUADRO DE TOSSE. REFERE MELHORA DA PROSTRACAO,
OBSERVOU CRIANCA MAIS ATIVA HOJE. OFERTANDO A
MAMADEIRA, APOS AUTORIZAGAO MEDICA, ALEM DA DIETA
VIA GGT. CRIANCA MAMA BEM, POREM AS VEZES APRESENTA
ENGASGOS DISCRETOS. NEGA VOMITOS, DIARREIA E
SANGRAMENTOS. DIURESE PRESERVADA. NAO TOLERA
DESMAME DE 02 SUPLEMENTAR, EVOLUINDO COM
DESSATURAGAO. MAE AINDA CONTA QUE PRECISA REALIZAR
ATROCA DA GGT.

EXAME FISICO:

CRIANCA EM BEG, CORADA, HIDRATADA, ACIANOTICA E
AFEBRIL

SEM MENINGISMO

ACV: BNRNF, RCR EM 2T. FC:137 BPM. PULSOS CHEIOS E
SIMETRICOS. PCP < 2 SEG

AR: MVF, COM PRESENCA DE ESTERTORES E RONCOS
DIFUSOS. SAT: 96% EM CN COM 02 A 0,5L/MIN, SEM ESFORCO
RESPIRATORIO. :
ABDOME LIVRE, NORMOTENSO E INDOLOR A PALPAGAO.
RHA+. NAO PALPO MASSAS E/OU VMGS. SEM SINAIS DE
PERITONITE.GASTROSTOMIA COM BOM ASPECTO, SEM
SINAIS FLOGISTICOS E SEM DRENAGEM DE SECRECAOQ.

EXAMES COMPLEMENTARES:

- RX TORAX (16/04/2025): Arcabougo ésseo sem anormalidades
evidentes. Hilos e vascularizagdo pulmonar habituais.
Transparéncia normal do parénquima pulmonar. Cupulas e seios
costofrénicos livres. Area cardiaca normal. Vasos da base de
aspecto anatémico. Balonete de sonda insuflado no epigastrio.

- RX TORAX (20/04/2025): Questionaveis discretas opacidades
intersticiais esparsas bilateralmente. Recessos costodiafragmaticos
livres. Silhueta cardiotimica com configuragéo anatémica. Nao ha
visceromegalias abdominais. Meteorismo intestinal dentro dos
padrdes fisiologicos. Gastrostomia em projecéo do epigastrio a
esquerda.

- LAB (16/04/2025): Hm 4,18; Hb 11 ,7; Ht 34,4, Leucocitos 8260;
Plaquetas 193 mil; PCR 6,88; Creatinina 0,28; Ureia 25; TGO 33,7,
TGP 12,3; Influenza A e B Néo detectado;

- LAB (19/04/2025): HB 11,1 / HT 33,0 / GL 6410 (SEG 40,4 - EOS
0,0 - BAS 0,5 - LINF 50,4 - MON 8,7) / PLAQ 168000 / PCR 0,63 /
LACT 1,9

- LAB (20/04/2025): HB 10,0 / HT 29,0 / GL 14080 (SEG 20,5 - EOS
0,6 - BAS 0,7 - LINF 72,3 - MON 5,9) / PLAQ 308000 / PCR 0,60/
CR 0,51 /UR 17

-TESTE COVID (16/04/2025). NEGATIVO

- (20/04/2025) NS1: REAGENTE

- RL (22/04/25): HMG; HB 10,9 / HT 32,6 / GL 15840
(N51/E2/B0/L39/M6) / PLAQ 744.000 /IPCR 0,6 // TGO 30 // TGP
17,8

GRAU DE COMPLEXIDADE: ALTA GRAU DE PRIORIDADE: ALTA

MEDICACAO EM USO: AMPICILINA 50MG/KG X 4 D7 (INICIO EM
16/04/25) | SALBUTAMOL 4/4H | IPRATROPIO DE 4/4H | 02 EM
CNA 1L/MIN

# AVALIACAO DIARIA (23/04/2025): AVALIO PACIENTE EM LEITO
DE ENFERMARIA PEDIATRICA ACOMPANHADA PELA MAE QUE
RELATA PERSISTENCIA DA TOSSE SECRETIVA, MANTEM O
MESMO ESFORCO RESPIRATORIO LEVE E DEPENDENCIA DE
02 EM CN, DURANTE TENTATIVAS DE DESMAME ATE ONTEM
APRESENTAVA QUEDA DA SATURACAO PARA 84% EM AA.

NOTA QUE A FILHA ESTA MAIS ATIVA QUE ONTEM, VOLTOU A
OFEREGER DIETA POR VIA ORAL. MANTEM AFEBRIL. DIURESE

PRESERVADA. SEM EVACUAR HA 1 SEMANA.

# EXAME FISICO:

CRIANCA EM REG, ATIVA, REATIVA. CORADA, HIDRATADA,
ANICTERICA, ACIANOTICA, FEBRIL.

PELE: INTEGRA, SEM LESOES OU CICATRIZES IMPORTANTES.
ACV: RCR EM 2T, PULSOS PERIFERICOS AMPLOS, CHEIOS E
SIMETRICOS, PERFUSAO CAPILAR <2 SEG. FC: 136 BPM.

AR: MVF COM RONCOS DE TRANSMISSAO, COM ESFORCO
RESPIRATORIO LEVE. FR 74 IRPM. SATO2: 96% EM CATETER
NASAL A 0,5L/MIN, 90% EM AA

517
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23/04/2025 11:31 kyara.upa

22/04/2025 14:05 gabriel.upa
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AD: ABDOME LIVRE, INDOLOR, NORMOTENSO, SEM DEFESA,
RHA+, SEM MASSAS OU VISCEROMEGALIAS PALPAVEIS.

AL: MOVIMENTACAO ATIVA E SEM RESTRICAO DE
MOVIMENTOS EM 4 MEMBROS COM FORCA PRESERVADA.
SN: ECG: 15. SEM MENINGISMO, ATIVA E REATIVA. PUPILAS
ISOCORICAS FOTORREATIVAS.

# EXAMES COMPLEMENTARES:

- RX TORAX (16/04/2025): Arcabougo 6sseo sem anormalidades
evidentes. Hilos e vascularizagdo pulmonar habituais.
Transparéncia normal do parénquima pulmonar. Clpulas e seios
costofrénicos livres. Area cardiaca normal. Vasos da base de

aspecto anatdmico. Balonete de sonda insuflado no epigastrio.
- RX TORAX (20/04/2025): Questionaveis discretas ogagcidaues

intersticiais esparsas bilateralmente. Recessos costodiafragmaticos
livres. Silhueta cardiotimica com configuragao anatomica. N&o ha
visceromegalias abdominais. Meteorismo intestinal dentro dos
padrdes fisiologicos. Gastrostomia em projecdo do epigastrio a
esquerda.

- LAB (16/04/2025): Hm 4,18; Hb 11,7; Ht 34,4; Leucocitos 8260;
Plaguetas 193 mil; PCR 6,88; Creatinina 0,28; Ureia 25; TGO 33,7;
TGP 12,3; Influenza A e B Nao detectado;

- LAB (19/04/2025): HB 11,1 / HT 33,0 / GL 6410 (SEG 40,4 - EOS
0,0 - BAS 0,5 - LINF 50,4 - MON 8,7) / PLAQ 168000 / PCR 0,63 /
LACT 1,9

- LAB (20/04/2025): HB 10,0 / HT 29,0 / GL 14080 (SEG 20,5 - EOS
0,6 - BAS 0,7 - LINF 72,3 - MON 5,9) / PLAQ 308000 / PCR 0,60 /
CR 0,51 /UR 17

- TESTE COVID (16/04/2025): NEGATIVO

- NS1 (20/04/2025): REAGENTE

- RL (22/04/25): HMG; HB 10,9 / HT 32,6 / GL 15840
(f‘_l]51/E2/BO/L39/M6) / PLAQ 744.000 // PCR 0,6 // TGO 30 // TGP
17,8

# HD: BRONCOPNEUMONIA / DENGUE

# CD: AGUARDO TRANSFERENCIA PARA LEITO HOSPITALAR
DE ENFERMARIA PEDIATRICA - PACIENTE TEM PORTA ABERTA
NO HOSPITAL JOAO PAULO Il EM BELO HORIZONTE (CGP),
INCLUSIVE HAVIA PROGRAMADO PARA O DIA 16/04/25 TROCA
DE SONDADE GTT.

*PARECER DA FISIOTERAPIA - PAULO ALEXANDRE
RODRIGUES - Fisioterapeuta geral

Encontro crianga deitada no leito em decubito dorsal, acordada,
tranquila, mais calma, em uso de O2 via cateter nasal, porem ainda
com tosse produtiva, leve esforgo respiratorio. afebril.

Conduta: realizo manobras para reepansao pulmonar, estimulagao
diafragmatica, manobras para higiene bronquica, drenagem
postural, mantenho em, O2. comunico com medica e enfermagem
assistente, orientagoes e posicionamentos, segue cuidados.
Exame Fisico:AP: sons pulmonares preservados com crepitagoes e
roncosFreq. card. (bpm):136.0Freq. resp.
(irpm):44.0Saturagdo(%):96

GRAU DE COMPLEXIDADE: ALTA GRAU DE PRIORIDADE: ALTA
MEDICAGAQ EM USO: AMPICILINA 50MG/KG X 4 D3 (INICIO EM
16/04/25) | SALBUTAMOL 2/2H | NEBULIZACAO SALINA DE 4/4H |
PREDNISOLONA D3 (INICIO EM 16/04/25)

AVALIAGAO DIARIA (22/04/2025): AVALIO PACIENTE EM LEITO
DE ENFERMARIA PEDIATRICA ACOMPANHADA PELA MAE QUE
RELATA PERSISTENCIA DA TOSSE, DEPENDENCIA DE 02 EM
CN, DURANTE TENTATIVAS DE DESMAME ATE ONTEM
APRESENTAVA QUEDA DA SATURACAO PARA 86-87% EM AA.
NOTA QUE A FILHA ESTA MAIS PROSTRADINHA E PELO FATO
DE MANTER ESFORCO RESPIRATORIO QUE OSCILA, AS
VEZES AUMENTA, ESTA RECEOSA DE OFERTAR DIETA POR
VIA ORAL, ESTA OFERECENDO POR GTT APENAS. DIURESE
PRESERVADA. SEM EVACUAR HA 1 SEMANA.

EXAME FisICO:

CRIANGCA EM REG, PROSTRADA, ATIVA, REATIVA. CORADA,
HIDRATADA, ANICTERICA, ACIANOTICA, FEBRIL.

PELE: INTEGRA, SEM LESOES OU CICATRIZES IMPORTANTES.
COONG: OROSCOPIA: SEM ALTERAGOES | OTOSCOPIA: SEM
ALTERACOES | RINOSCOPIA: SEM ALTERACOES

ACYV; RCGR EM 2T, PULSOS PERIFERICOS AMPLOS, CHEIOS E
SIMETRICOS, PERFUSAO CAPILAR <2 SEG. FC: 113 BPM.

AR: MVF COM PRESENCA DE SIBILOS, RONCOS E |
CREPITACOES DIFUSAS , COM ESFORCO RESPIRATORIO
LEVE. FR 65 IRPM. SATO2: 97% EM CATETER NASAL A 1L/MIN
AD: ABDOME LIVRE, INDOLOR, NORMOTENSO, SEM DEFESA,
RHA+, SEM MASSAS OU VISCEROMEGALIAS PALPAVEIS.

AL: MOVIMENTAGAO ATIVA E SEM RESTRICAO DE
MOVIMENTOS EM 4 MEMBROS COM FORCA PRESERVADA.
SN: ECG: 15. SEM MENINGISMO, ATIVA E REATIVA. PUPILAS
ISOCORICAS FOTORREATIVAS.
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DATA-HORA o ¥ OPERADOR Ao ¥ EVOLUGCAO 4 ¥

EXAMES COMPLEMENTARES:

- RX TORAX (16/04/2025): Arcabougo ésseo sem anormalidades
evidentes. Hilos e vascularizagdo pulmonar habituais.
Transparéncia normal do parénquima pulmonar. Clpulas e seios
costofrénicos livres. Area cardiaca normal. Vasos da base de
aspecto anatdomico. Balonete de sonda insuflado no epigastrio.

- RX TORAX (20/04/2025): Questionaveis discretas opacidades
intersticiais esparsas bilateralmente. Recessos costodiafragmaticos
livres. Silhueta cardiotimica com configuragéo anatémica. Nédo ha
visceromegalias abdominais. Meteorismo intestinal dentro dos
padrdes fisiolégicos. Gastrostomia em projegdo do epigastrio a
esquerda.

- LAB (16/04/2025): Hm 4,18; Hb 11,7; Ht 34,4; Leucocitos 8260;
Plaquetas 193 mil; PCR 6,88; Creatinina 0,28; Ureia 25; TGO 33,7;
TGP 12,3; Influenza A e B Nao detectado;

- LAB (19/04/2025): HB 11,1 / HT 33,0 / GL 6410 (SEG 40,4 - EOS
0,0 - BAS 0,5 - LINF 50,4 - MON 8,7) / PLAQ 168000 / PCR 0,63 /
LACT 1,9

- LAB (20/04/2025): HB 10,0 / HT 29,0 / GL 14080 (SEG 20,5 - EOS
0,6 - BAS 0,7 - LINF 72,3 - MON 5,9) / PLAQ 308000 / PCR 0,60 /
CR 0,51 /UR 17

- TESTE COVID (16/04/2025): NEGATIVO
- NS1 (20/04/2025): REAGENTE

HD: BRONCOPNEUMONIA / DENGUE

CD:

- AGUARDO TRANSFERENCIA PARA LEITO HOSPITALAR DE
ENFERMARIA PEDIATRICA - PACIENTE TEM PORTA ABERTA NO
HOSPITAL JOAO PAULO Il EM BELO HORIZONTE (CGP),
INCLUSIVE HAVIA PROGRAMADO PARA O DIA 16/04/25 TROCA
DE SONDADE GTT.

Primeira Anterior 1 2 3 Proxima Ultima

Movimentacéo do Laudo pelas Centrais

Data o v Central de Origem 4 ¥ Central de Destino 4 v Motivo 4 v Observacgdes a4 ¥

18/04/2025 12:52 31062051 -

31062021 - MACRO - FALTA CINT BH sem

MUNICIPAL - BELO BELO HORIZONTE TEMPORARIA vagas na

HORIZONTE

Primeira Anterior 1 Proxima Ultima

...... DE VAGA especialidade no
momento

Caso deseje cancelar a solicitagao de internacado vocé pode:

Cancelar solicitacao

Caso deseje acessar as ocorréncias da solicitagao vocé pode:

Acessar ocorréncias

https://imww.susfacil. mg.gov.br///assistencial/urgencia/F Sl/fsi_operacao.php?

n



COMPLEXO DE SﬁﬂDE
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Divinopolis, 13 de maio de 2025.

ORCAMENTO DE PROCEDIMENTO HOSPITALAR

Nome do paciente: Luisa Emanuelle Pereira Lopes
Médico: Dra Waleska

A FUNDAGAO GERALDG CORREA — COMPLEXO DE SAUDE SAO JOAO DE DEUS,
pessoa juridica de direito privado, inscrita no CNPJ sob o n°. 20.146.064/0001-02, estabelecida

a Rua Cobre, 800, Bairro Niterdi, Divindpolis/MG,
solicitado, o orgamento hospitalar:

Procedimento: Videodeglutograma

apresenta por meio deste, conforme

Descrigao de itens inclusos Valor Total

« Materiais, Medicamentos, Taxas e Instrumentais; RS 500.00
+ Honorarios Médicos (cirurgide) R$ 300,00
Total R$ 800,00

{tens nao inclusos no orgamento:

« CTI

Diarias excedentes; .

Exames de alto custo,

Fisioterapia;

OPME nao solicitada anteriormente
pelo médico;

» & & ©
¢ & & & o

» IMPORTANTE:

Utilizag&do de hemoderivados,
Medicamentos de aito custo;

Gastos no pré e pos-operatorio;
Bi6psias;

Servigos extras (refeicdo do
acompanhante, frigobar, enxoval exira,
telefonia, etc.).

Caso ocorra alguma intercorréncia e necessite de algum procedimento efou servigo nao
orgado, os valores praticados seréo valores previstos em nossas tabelas de procedimentos

particulares.

Para os procedimentos contratados em carater particular ndc € permitida a troca de

atendimento para o Sistema Unico de Salde.

A validade deste orcamento é de 30 dias.

Atenciosamente,

Michelli Araujo

el Joouip
5

Setor de Contas particulares

E-mail: contasparticulares@cssid.org.br  Telefone: (37) 3228-7774
Horério de Funcionamento: Todos os dias de 06:00h as 18:00h.

id_divinopolis




(RERY 0,
CTOMPLEXQ DE SAUDE ¥

SAO JOAO
DE DEUS

ONAT

ERCHIINI NG Saune

Divinopolis, 12 de maio de 2025.

ORGAMENTO DE PROCEDIMENTO HOSPITALAR

Nome do paciente: Luisa Emanuelle Pereira Lopes
Médico: Dr Marcus Vinicius

:A 'F\’JNDAQAO GERALDO CORREA - COMPLEXO DE SAUDE SAQ JOAO DE DEUS,
pessoa juridica de direito privado, inscrita no CNPJ sob o n°. 20.146.064/0001-02, estabelecida

a Rga Cobre, 800, Bairro Niterdi, Divindpolis/MG, apresenia por meio deste, conforme
solicitado, o orgamento hospitalar:

Procedimento: Troca de Sonda

Descricao de itens inclusos Valor Total

e« OPME's; !

01 Sonda Botton de Gastrostomia Mickey R$ 1.5684,45 '
Total R$ 1.584,45

itens ndoc inclusos no orgamento:

« CTI; s Utilizacao de hemoderivados;

= Diarias excedentes; » Medicamentos de alto custo;

o Exames de alto custo; + Gastos no pré e pds-operatério;

o Fisioterapia; s Biopsias;

« OPME ndc solicitada anteriormente * Servigos extras (refeigéo do
pelo médico; acompanhante, frigobar, enxoval exira,

telefonia, eic.).
> IMPORTANTE:

Caso ocorre alguma intercorréncia e necessite de algum procedimento e/ou servigo ndo
orgado, os valores praticados serdo valores previstos em nossas tabelas de procedimentos
particulares.

Para os procedimentos contratados em carater particular nao é permifida a troca de
atendimento para o Sistema Unico de Salde.

A validade deste orgamento ¢ de 30 dias.

D dle Jud
, (lu ; ¥
U/ Michelli Aratjo

Setor de Contas particulares
E-mail: contasparticulares@cssid.org.br  Telefone: (37) 3220-7774

Atenciosamente,

Horario de Funcionamento: Todos os dias de 06:00h as 18:00h.




Paclente: 99795554 -LUISA EMANUELLE PEREIRA LOPES Dt. atend.: 01/05/2025 Atendimento
N s Sexo: FEMININO Estado civit: SOLTEIRO(A) Idade: OA. BM. 13DIAS
W comibosssios | Nome da mae: KARINE PEREIRA LOPES oNs: 708203604378042 | 00D 11662

SAQC JOAO

DE DEUS Enderego: RUA DIVINA MARIA DE JESUS, 342 - CASA Raga/Cor: BRANCA l L il
Balrro; CENTRO Cidade: PERDIGAO T i
[ ' Convenilo: SUS - INTERNACAC Matr. SAME: 467420 Dt/Hr fechamento: 11/05/2025 01:38:01
mpresso em: Setor: SETOR 05 - PEDIATRIA Letto: ENF511-A Dt/Hr criaghio: 11/05/2025 01:31:42
11/05/2025 01:38 Médico resp: WELLITHON LUZ OLIVEIRA JUNIOR Especialldade: PEDIATRIA
EVOLUCAO MEDICA

Probabilidade de alta para o dia seguinte:NAO
Classificag@o de suporte assistencial: PLENO

ENDOSCOPIA DIGESTIVA

Avalio paciente, a pedido da pediatra assistente e da CIPE, em pds-operatério tardio (Gastrostomia endoscdpica realizada no Hospital

Jodo Paulo Il em janeiro de 2025).
Solicitado avaliacdo para realizagdo de troca de sonda de gastrostomia por botton.
Atual sonda com perfuragdo e vazamento de dieta durante a infus&o.

Solicito material; Botton de gastrostomia 14Fr x 2cm. . .
Aguardo avaliacio anestésica para programar melhor momento para troca de sonda, devido a quadro respiratorio atual da paciente.

OBIETIVO TERAPEUTICO

Troca de sonda de gastrostomia \

CONDUTA

Aguardo defini¢io de melhor momento para troca de sonda e aguardo material para realizar a troca

ICR-Gowtll, MP 2200-272001. wmamm?.mmmmmrm.w
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NOTA: TODAS AS INFORVAGOES DE DATA € HORA NESTE RELA

Responsével pelo Documento: MARCUS VINICIUS GONCALVES MOREIRA - CRM: 71758



COMPLEXD DE SAU0E
SAC JOAO
DE DEUS

Impresso em:
09/05/2025 09:23

Paciente: 99795554 - LUISA EMANUELLE PEREIRA LOPES
Sexo: FEMININO Estado civil: SOLTEIRO(A)
Name da mée: KARINE PEREIRA LOPES
Enderego: RUA DIVINA MARIA DE JESUS, 342 - CASA

Bairra: CENTRO Cidade: PERDIGAO
Convenio: SUS - INTERNACAO Matr. SAME: 467420
Setor: SETOR D5 - PEDIATRIA Leito: ENF510-8

Médico resp: WELLITHON LUZ OLIVEIRA JUNIOR

Dt. atend.: 01/05/2025 Atendimento ‘

Idade: OA. 8M. 12DIAS 0051 1662 ‘

CNS: 708203604378042
Raga/Cor: BRANCA i

Dt/Hr fechamento: 09/05/2025 09:23:07
Dt/Hr criagdo: 09/05/2025 09:14:59
Especialidade: PEDIATRIA

RELATORIO MEDICO

SOLICITO:

1. Videodeglutograma

Justificativa: Paciente com quadro de distiirbio da degluti¢do, portadora de gastrostomia, em acompanhamento com
fonpaudiologia hd 02 meses com via oral exclusiva, mas apresentando internagtes recorrentes por descompensacao

respiratéria.

HD: pneumonia aspirativa.

Grata.

Recebjem 04/ 08/dS 16h05
) 2,

Dir. ClinicalTécnica
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