UPR24h

UNIDADE DE PRONTO ATENDIMENTO

Unidade Alemao
Relatorio Assistencial

CTA Extraordinaria—Bimestral

Fevereiro — Marco
2016

Coordenador Sistemas de Informagéao: Silvio Maffei

Analista de Informagédo: Dayane Pontes

Rua do Russel, 76 Gléria Cep: 22210-010 Rio de Janeiro Brasil

Tel.: (55 21) 2555-3750 Fax: (55 21) 2555-3753

CNPJ: 00.343.941/0001-28Inscri¢éo Estadual: 85.643.355 Inscricdo Municipal: 01.953.745
www.vivario.org.br



http://www.vivario.org.br/

Apresentacao

O presente relatério tem por objetivo descrever e apresentar as atividades assistenciais de
satide desenvolvidas pela Unidade de Pronto Atendimento — UPA ALEMAO durante o bimestre que
compreende os meses de FEVEREIRO e MARCO/2016, relacionadas ao Contrato de Gestao
celebrado com a Secretaria Municipal de Saude e Defesa Civil do Rio de Janeiro — SMS RIO e a
Organizacdo Social Viva Rio— OSS.

O documento esta estruturado de acordo com as linhas de agdo estabelecidas pela Comissao
Técnica de Acompanhamento e Avaliacdo — CTA, que monitora e avalia 0 desempenho das
OrganizacBes Sociais no cumprimento das metas estabelecidas em contrato de gestdo n°030/2014
entre a Secretaria Municipal de Saude e Defesa Civil do Rio de Janeiro — SMS RIO e a
Organizacdo Social Viva Rio— OSS.
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Indicadores de Desempenho

Tabela 1: Resumo dos Indicadores de Desempenho, FEVEREIRO e MARCO/2016

OS RESPONSAVEL: VIVARIO

INDICADORES - CONTRATO N° 030/2014 BIMESTRE
X % a incidir sobre % aincidir sobre
UPA 24H ALEMAO Meta avariavel o total do fev/16 mar/16
contrato
VARIAVEL 1 - GESTAO 100% 1,5% 1,5% 1,5%
Percentual de BAE dentro do padrao de o o o 2 o
. conformidades >90% 16% 0,24% 91,6% 94,5%
2 Indice de absenteismo <3% 16% 0,24% 0,5% 1,5%
3 Taxa de turn-over <35 16% 0,24% 3,1% 1,7%
. > 1,5h homem o o
4 Treinamento hora-homem treinado/ més 16% 0,24% 1,6 1,8
5 Relatérios asswtencmils e financeiros entregues Até 0 5° dia il 16% 0.24% 100,0% 100,0%
no padré&o e no prazo
Preenchimento adequado de fichas SINAN em o o o % o
6 todos 0s Casos previstos 100% 20% 0,30% 100,0% 100,0%
VARIAVEL 2 - DESEMPENHO ASSISTENCIAL 100% 2,0% 1,3% 1,3%
1 Percentual de pacientes atendidos por médico >70% 12% 0,24% 75,9% 69,6%
Percentual de pacientes atendidos conforme
2 tempo definido na classificagéo de risco pelo 100% 12% 0,24% 67,6% 49,1%
enfermeiro conforme protocolo
3 Tempo de permanéncia na Emergéncia <24h 12% 0,24% 46 54
4 Taxa de mortalidade na unidade de emergéncia <49% 14% 0,28% 3.0% 33%
sala amarela e vermelha) < 24 hs
5 | Taxa de mortalidade na unidade de emergéncia <7% 14% 0,28% 15% 1.3%
sala amarela e vermelha) > 24 hs
Percentual de pacientes com diagndstico de
6 SEPSES que iniciaram antibidticoterapia em 100% 12% 0,24% 50,0% 100,0%
até 2 horas
7 Percentual de _tomograflas realizadas em 100% 12% 0.24% 100,0% 100,0%
pacientes com AVC
Percentual de trombodlise realizadas no o o o % 5
8 tratamento do IAM com supra de ST 100% 12% 0,24% AR A
VARIAVEL 3 - SATISFACAO DO USUARIO 100% 1,5% 0,8% 0,8%
1 Indice de qu_estlonarlos preencrjldos pelos > 15% 50% 0.75% 26.7% 39,0%
pacientes em observagao
2 Percentual de pam_entgs satisfeitos/muito > 85% 50% 0.75% 58.4% 73.0%
satisfeitos
Percentual das metas alcancadas 100% 75% 75%
% a incidir sobre o total do contrato 5% 3,5% 3,5%
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Grafico 1: Percentual de Indicadores a incidir por varidvel, FEVEREIRO e MARCO/2016
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Gréfico 2: Percentual de repasse a incidir sobre o total do contrato por varidvel, FEVEREIRO e
MARCO/2016
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Gréfico 3:Valor (R$) de repasse a incidir sobre o total do contrato por competéncia
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Valor (R$)

BV1- Gestdo mV2- Desempenho Assistencial

R$45.796,31

R$9.730,10

R$ 16.606,03

R$19.460,19

fev/16

R$45.796,31

R$9.730,10

R$ 16.606,03

R$ 19.460,19

mar/16

V3 - Satisfacdo do usuério = Valor Total mensal a receber

Tabela 2:Valor (R$) de repasse a incidir sobre o total do contrato por variavel, FEVEREIRO e

MARC0/2016
VARIAVEL VELFEED (S 7EE) & fev/16 mar/16
receber
V1 - Gestéo R$ 38.920,38 R$ 19.460,19 R$ 19.460,19
V2 - Desempenho Assistencial R$ 33.212,06 R$ 16.606,03 R$ 16.606,03
V3 - Satisfacdo do usuéario R$ 19.460,19 R$9.730,10 R$9.730,10
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VARIAVEL 01 - Indicador de Gestéo

Dos seis indicadores referentes a Gestdo, todos foram alcancados no BIMESTRE,

incidindo 100% sobre a variavel e 1,5% sobre o valor total conforme cronograma de

desembolso. Desta forma, o valor de repasse para 0 BIMESTRE ¢ de R$ 38.920,38.

1. Percentual de BAE dentro do padréo de conformidades

Tabela 3: Percentual de BAE dentro do padréo de conformidades, FEVEREIRO e MARCO/2016

1. Percentual de BAE dentro do padré&o de conformidades fev/16 mar/16
Total de BAE dentro do padréo de conformidades X 100 745 1.063
Total de BAE analisados 813 1.125
Meta > 90% 91,6% 94,5%
% a incidir sobre a variavel 16% 16% 16%
% a incidir sobre o total do 0,24% 0,24% 0.24%
contrato

Gréfico 4: Metas alcancadas do Indicador: Percentual de BAE dentro do padrdo de conformidades,

FEVEREIRO e MARCO/2016
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Numerador: Total de BAE dentro do padrao de conformidade x100

Denominador: Total de BAE analisados

Meta:> 90%

% a incidir sobre a variavel:16%

% a incidir sobre o total do contrato:0,24%

Objetivo: Medir o percentual de BAE organizados de acordo com as praticas operacionais requeridas.

Anexo: Atas de comissdo de revisdo de prontuério, anexos 1.1

Nota-se ao comparar 0s resultados obtidos no BIMESTRE Fev-Mar/2016 com o
Trimestre Nov-Dez-Jan que este indicador ndo era alcangado uma vez que o total de Boletins
de Atendimento de Emergéncia dentro do padrdo de conformidade estava abaixo da meta
estabelecida. De acordo com a coordenacdo médica da unidade, ap6s orientacdo dos
profissionais e mais rigor quanto ao encerramento e preenchimento dos BAES, observa-se um
maior comprometimento e empenho dos mesmos. No decorrer dos meses 0 numero de boletins
analisados vem aumentando 0 que agrega qualidade ao processo de gestdo e
consequentemente ao atendimento prestado ao usuario.

No més de Fevereiro foram analisados 813 BAEs e destes, 745 estavam dentro do padrédo
de conformidade (92%). Para o0 més de Marc¢o, dos 1.125 BAEs analisados, 1.063 estavam
conformes (95%). Sendo assim atingiu-se a meta no BIMESTRE avaliado.

A coordenacdo busca analisar os BAEs de acordo com seu correto preenchimento,
utilizando critérios como: dados de identificacdo, prontuario preenchido, impresso e
carimbado; classificacdo de risco contendo sinais vitais, motivo de atendimento, exame fisico,
conduta, evolucdo médica da admissdo, evolucdo de enfermagem da admissédo, registro do
técnico de enfermagem, evolucdo médica de alta, evolugéo de enfermagem de alta e destino do

paciente.
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2. Indice de absenteismo por categoria profissional

Tabela 4: indice de absenteismo por categoria profissional, FEVEREIRO e MARCO/2016

2. Indice de absenteismo por categoria profissional fev/16 mar/16
Horas liquidas faltantes x 100 60 204
Horas liquidas disponiveis 11.808 13.524
Meta <3% 0,5% 1,5%
% a incidir sobre a variavel 16% 16% 16%
% a incidir sobre o total do 0,24% 0,24% 0,24%

contrato

Gréfico 5: Metas alcancadas do Indicador: indice de absenteismo por categoria profissional,
FEVEREIRO e MARCO/2016
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Objetivo: Medir a disponibilidade da forca de trabalho e dar um indicativo do nivel de satisfacdo do
usuério, através da analise das faltas ao trabalho.

Anexo: Tabela de Célculo por categoria e planilha de substitui¢do, anexo 1.2

No més de Fevereiro, observa-se um indice de absenteismo de 0,5% que corresponde a
categoria profissional Médico (1,9%) que apresentou indice diferente de zero. Para 0 més de Marco,
o0 indice de absenteismo foi de 1,5% que corresponde as categorias profissionais Médico (4,6%) e
Auxiliar de farmécia (6,5%) que apresentaram indice diferente de zero. Sendo assim, atingiu-se a
meta no BIMESTRE avaliado.

A gestdo da unidade vem buscando um controle maior sobre o absenteismo dos profissionais
através da organizacdo previa da escala, a fim de manter o quadro de profissionais completos. Em
casos inesperados nem sempre se consegue uma cobertura no momento em que ocorrem as faltas,

elevando o indice, porém sem prejuizo a prestacdo dos servigos e ao indicador.

3. Taxa de turn-over

Tabela 5: Taxa de turn-over, FEVEREIRO e MARCO/2016

3. Taxa de turn-over fev/16 mar/16
(NUmero de demissdes + Numero de admissdes) / 2 X 100 4 2
NUmero de funcionérios ativo (no dltimo dia do més anterior) 114 117
Meta <3,5% 3,1% 1,7%
% a incidir sobre a variavel 16% 16% 16%
% a incidir sobre o total do 0,24% 0,24% 0,24%
contrato

12
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Grafico 6: Metas alcancadas do Indicador: Taxa de turn-over, FEVEREIRO e MARCO/2016
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Numerador: Numero de demissdes + nimero de admissdes / 2

Denominador: Numero de funcionérios ativos (no ultimo dia do més anterior)

Meta: < 3,5%

% a incidir sobre a variavel:16%

% a incidir sobre o total do contrato:0,24%

Obijetivo: Controlar de modo a manter o funcionério de obra e evitar grandes impactos sobre os

custos da organizacao (custo de recrutamento selecéo e treinamento).

No inicio do més de Fevereiro estavam ativos na unidade 114 funcionarios, ocorreram 02
demissdes e 05 admissdes, sendo assim a taxa de turn-over foi de 3,1%. Ja 0 més de Marco
iniciou-se com 117 funcionarios ativos, ocorreram 02 demissdes e 02 admissdes, 0 que gerou uma
taxa de turn-over de 1,7%, atingindo-se a meta nos dois meses.

A coordenacéo da unidade e o RH, trabalham juntos para manter o quadro de profissionais
completos. Apesar de haver mudanca no quadro de funcionarios, essa rotatividade ndo interfere
efetivamente na prestacdo de servico, tampouco impacta no resultado do indicador, visto o

cumprimento da meta nos dois meses.

13



&

VIVARIO

4, Treinamento hora-homem

Tabela 6: Treinamento hora-homem, FEVEREIRO e MARCO/2016

4. Treinamento hora-homem fev/16 mar/16

Total de horas homem treinados no més 188 208

Total de funcionarios ativos no periodo 117 117

Meta > 1,5h home[n treinado/ 16 18

més
% a incidir sobre a variavel 16% 16% 16%
o i

Yo a incidir sobre o total do 0,24% 0,24% 0,24%

contrato

Grafico 7: Metas alcancadas do Indicador: indice de questionarios preenchidos pelos pacientes,

FEVEREIRO e MARCO/2016

1,6

fev/16
Més

4. Treinamento hora-homem

mar/16

Numerador: Total de horas homem que foram capacitados no periodo

Denominador: Total de funcionarios ativos no periodo
Meta:>1,5h homem treinado/més
% a incidir sobre a variavel:16%

% a incidir sobre o total do contrato:0,24%
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Obijetivo: Reciclar ou capacitar os funcionarios para torna-los aptos a atender os niveis crescentes

de qualidade nas atividades que desempenham padronizando a assisténcia.

No més de Fevereiro foram treinados 47 profissionais no periodo de 4 horas. J& no més de
Marco foram 52 profissionais num periodo de 4 horas. Dessa forma, atingiu-se a meta nestes dois
meses .

Mensalmente a unidade busca melhorar a qualificacdo dos profissionais alocados na UPA.
Através dos treinamentos gerados na unidade, o grupo vem sendo qualificado com objetivo de
melhora da prestacdo de servicos. Em sua maioria a categoria alvo dos treinamentos € a equipe de
enfermagem. Além dos treinamentos mensais ministrados pela CCIPH, estdo sendo ministrados

cursos para toda equipe sobre estatuto do Idoso, IAM e seguranca do paciente.

5. Relatorios assistenciais e financeiros entregues no padrao e no prazo

Tabela 7: Relatdrios assistenciais entregues no prazo, FEVEREIRO e MARCO0/2016

5. Relatorios assistenciais e financeiros entregues no padrao fev/16 mar/16
e no prazo
Relatorios assistenciais e financeiros entregues no padrao 0 .
definido pela SMS até 0 5° dia atil do més| 007 HOI
Meta Até o0 5° dia util 100,0% 100,0%
% a incidir sobre a variavel 16% 16% 16%
o
% a incidir sobre o total do 0,24% 0,24% 0,24%
contrato

Valor apurado: Relatdrios assistenciais e financeiros entregues no padrdo definido pela SMS até o 5°
dia atil do més
Meta: até 5° dia util
% a incidir sobre a variavel:16%
% a incidir sobre o total do contrato:0,24%
Todos os relatorios Assisténcias e Financeiros quando solicitados sdo enviados regularmente.

O portal OSINFO vem sendo atualizado com todas as informagdes necessarias mensalmente e no
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prazo estipulado. E a planilha da SUBHUE no ‘google drive’ com as informagdes assistenciais é
alimentada diariamente.

6. Preenchimento adequado de fichas SINAN em todos os casos previstos

Tabela 8: Preenchimento adequado de fichas SINAN em todos os casos previstos, FEVEREIRO e
MARCO/2016

6. Preenchimento adequado de fichas SINAN em todos 0s fev/16 mar/16
casos previstos
Ndmero de fichas SINAN preenchidas x 100 186 1.019
Total de situacfes com SINAN obrigatério 186 1.019
Meta 100% 100,0% 100,0%
% a incidir sobre a variavel 20% 20% 20%
o
% a incidir sobre o total do 0,30% 0,30% 0,30%
contrato

Gréfico 8: Metas alcancadas do Indicador: Preenchimento adequado de fichas SINAN em todos o0s
casos previstos, FEVEREIRO e MARCO/2016

6. Preenchimento adequado de fichas SINAN em todos os casos
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Numerador: Numero de fichas SINAN preenchidas
Denominador: Total de situagdes com SINAN obrigatdrio
Meta:100%

% a incidir sobre a variavel: 20%

% a incidir sobre o total do contrato:0,30%

Anexo: Planilha de notificagdes por més, anexo 1.12

O SINAN - Sistema de Informacdo de Agravos de Notificacdo - é alimentado pela
notificacdo de casos de doencas e agravos que constam na lista nacional de doencas de notificacéo
compulsoria. Esse sistema tem como objetivo registrar e processar os dados sobre agravos de
notificacdo em todo territério nacional, fornecendo informacdes, para analise de area de risco e

perfil de morbidade, contribuindo para uma tomada de deciséo e investigacdo dos casos.

No més de Fevereiro foram notificados 166 casos, deste 132 casos de suspeita de dengue
classico, 14 de caxumba, 10 casos de outras febres hemorragicas e 10 notificacdes de demais casos.
J& para 0 més de Marco, foram 1.019 casos notificados, sendo 615 Eritemas e outras erupgdes
cuténeas (Cid 10 R21 - casos suspeitos de Zika), 286 casos eram suspeitos de dengue classico, 64
casos suspeitos de Febre de Chikungunya , 21 casos de outras febres hemorragicas, 19 casos de
Febres virais por outros mosquitos, 9 casos de caxumba e 5 notificacBes de demais casos. Sendo

assim atingiu-se a meta no BIMESTRE avaliado.

Cabe ressaltar que o relatorio de doencas de notificagdo compulséria, hoje contabiliza o
mesmo paciente mais de uma vez, ja que quando o paciente que foi atendido e notificado
anteriormente chega a unidade para acompanhamento e o médico registra 0 mesmo diagndstico,
independente de ja ter sido notificado, ou seja, ira constar novamente no relatério. A coordenagao
da unidade, que é responsavel pelo envio das fichas de notificacdo a DVS (Divisdo de Vigilancia
em Salde), realiza diariamente analise deste relatorio para que ndo seja realizada duplicidade
destas notificacGes. Além disso, as notificacbes sdo geradas a partir do CID final de cada
atendimento, logo, nos casos em que os boletins permanecem abertos (nos ultimos dias da

competéncia) sé serdo contabilizados no proximo més.
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VARIAVEL 02 - Indicador de Desempenho Assistencial

Dos oito indicadores referentes a Gestdo, em Fevereiro e Marco cinco atingiram a meta incidindo
64% sobre a variavel e 1,3 sobre o valor total conforme cronograma de desembolso. Sendo assim, o
valor de repasse a titulo da V2 para o BIMESTRE é de R$ 33.212,06.

1. Percentual de pacientes atendidos por médico

Tabela 9: Percentual de pacientes atendidos por médico, FEVEREIRO e MARCO/2016

1. Percentual de pacientes atendidos por médico fev/16 mar/16
Numero de atendimentos médicos x100 5.924 7.545
Numero total de pacientes acolhidos 7.801 10.844
Meta >70% 75,9% 69,6%
% a incidir sobre a variavel 12% 12% 0%
% a incidir sobre o total do 0,24% 0,24% 0,00%
contrato

Gréfico 9:Metas alcancadas do Indicador: Percentual de pacientes atendidos por médico,
FEVEREIRO e MARCO/2016

1. Percentual de pacientes atendidos por médico
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Numerador: Numero de atendimentos médicos x100
Denominador: Numero total de pacientes acolhidos
Meta: > 70%

% a incidir sobre a variavel: 12%

% a incidir sobre o total do contrato:0,24%

Objetivo: ldentificar necessidade e prioridade do paciente.

A média de pacientes acolhidos no bimestre analisado (Fev-Mar) foi de 9.323/més
pacientes, e a0 comparar ao trimestre anterior (Nov-Dez-Jan) cuja média foi de 6.953/més, nota-se
que houve um aumento de 34% no total de acolhidos. Com relagdo ao atendimento médico, no
bimestre Fev-Mar a média foi de 6.735/més, enquanto que no trimestre anterior (Nov-Dez-Jan) a
média foi de 4.996/més, logo houve um aumento de 35% no total de atendimentos médicos.

Em relacdo ao indicador Percentual de pacientes atendidos por médico, para 0 més de
Fevereiro, dos 7.801 pacientes acolhidos, 5.924 (76%) foram atendidos (3.931 clinica médica e
1.993, pediatria). No més de Marco, foram acolhidos, 10.844, dentre estes, 7.545 (69,6%) foram
atendidos (4.769 para clinica médica e 2.776 para pediatria), ndo atingindo a meta por uma
diferenca de 40 pacientes/més o que representa 0,4%.

Observa-se diferencas entre o total de pacientes acolhidos e o total de pacientes atendidos
para 0s meses de Fevereiro e Marco. Essa diferenca esta relacionada aos pacientes que sao
acolhidos e encaminhados para atendimento do servico social, pacientes que sdo acolhidos,
classificados como “azul” e redirecionados, pacientes que sdo acolhidos para realizagdo de exames
de raio-x encaminhados das clinicas da familia do territério e eventualmente pacientes acolhidos e

que ndo aguardaram tendo desistido do atendimento.
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2. Percentual de pacientes atendidos conforme tempo definido na classificacéo de risco

Tabela 10: Percentual de pacientes atendidos conforme tempo definido na classificagdo de risco,
FEVEREIRO e MARCO/2016

2. Percentual de pacientes atendidos conforme tempo
definido na classificacdo de risco pelo enfermeiro conforme fev/16 mar/16
protocolo
Numero de pacientes atendidos pelo médico conforme o tempo
. e : 3.994 3.690
definido na classificacéo de risco x 100
Total de pacientes classificados com risco 5.908 7.519
Meta 100% 67,6% 49,1%
% a incidir sobre a variavel 12% 0% 0%
o i
% a incidir sobre o total do 0,24% 0,00% 0,00%
contrato

Gréfico 10: Metas alcancadas do Indicador: Percentual de pacientes atendidos conforme tempo
definido na classificagéo de risco, FEVEREIRO e MARCO0/2016

2. Percentual de pacientes atendidos conforme tempo para
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Numerador: NUumero de pacientes que foram atendidos pelo médico conforme o tempo definido na
classificacédo de risco x 100

Denominador: Total de pacientes classificados conforme protocolo de acolhimento e classificagcdo
de risco.

Meta: 100%

% a incidir sobre a variavel: 12%

% a incidir sobre o total do contrato:0,24%

Obijetivo: Acesso rapido ao atendimento médico, priorizando o risco de vida.

Para o célculo do indicador foram considerados para compor o denominador da férmula
apenas aqueles pacientes classificados para atendimento médico, sendo assim, para 0 més de
Fevereiro, foram contabilizados 5.908 pacientes, sendo excluidos da formula do indicador aqueles
pacientes classificados e referenciados para as clinicas da familia (1.012 classificados como azul).
Em Margo foram classificados para atendimento médico 7.519 (ndo contabilizando os 1.104
referenciados para as clinicas da familia).

Em relacdo ao tempo médio para atendimento, para a classificacdo Azul foi de 27 minutos.
Ja para os classificados com verdes, este tempos foi de 84 minutos. Os Amarelos tiveram tempo
médio para atendimentos de 30 minutos. Para os Vermelhos, variou de 19 minutos, porém, sabe-se
que na préatica, o atendimento é imediato. A prioridade da equipe de saude é a estabilizacdo do
quadro clinico hemodinadmico do paciente, sendo assim, o boletim do paciente e as informacdes
pertinentes ao seu quadro clinico somente sdo registrados no sistema apds a realizagdo do

atendimento.

Tabela 11: Tempo médio de espera da Classificacdo para atendimento médico (minutos)

Tempo médio para atendimento (min)

Classificagdo FEV/16 MAR/16
Azul 20 34
Verde 57 104
Amarelo 25 34
Vermelho 24 15
Total 47 84
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3. Tempo de permanéncia na Emergéncia

Tabela 12: Tempo de permanéncia na Emergéncia, FEVEREIRO e MARCO/2016

3. Tempo de permanéncia na Emergéncia fev/16 mar/16
¥ do numero de pacientes-dia na observagéo 256 343
NUmero de saidas 133 152
Meta <24h 46 54
% a incidir sobre a variavel 12% 0% 0%
% a incidir sobre o total do 0,24% 0,00% 0,00%
contrato

Gréfico 11: Metas alcancadas do Indicador: Tempo de permanéncia na Emergéncia, FEVEREIRO e

MARCO/2016

3. Tempo de permanéncia na Emergéncia
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o
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Numerador: ¥ NUmero de pacientes-dia
Denominador: Numero de saidas

Meta: 100%
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% a incidir sobre a variavel: 12%
% a incidir sobre o total do contrato:0,24%
Objetivo: Manter o fluxo de alocagdo dos pacientes.

Anexos: Anexos 1.3

No més de Fevereiro ocorrem 256 paciente-dia e 133 saidas o que gera em média 46 horas de
permanéncia na unidade (70h na sala amarela adulto, 34h na sala amarela pediatrica e 33h na sala
vermelha). No més de Marco, ocorreram 343 pacientes-dia e 152 saidas o que corresponde a 54 horas
de permanéncia (83h na sala amarela adulto, 39h na sala amarela pediatrica e 38h na sala vermelha),
ndo atingindo a meta nos dois meses.

Justifica-se 0 ndo alcance da meta, o fato de alguns pacientes permanecerem na unidade
aguardando transferéncia para outra unidade de alta/média complexidade (apesar de sua regulacao
realizada), elevando o tempo médio de permanéncia. No més de Fevereiro/2016, dos 29 pacientes
que estiveram em observacdo superior a 24 horas e foram regulados, 17 (59%) ndo tiveram vaga
cedida no periodos inferior a 24 horas. Para 0 més de Marco/2016, dos 37 pacientes que estiveram
em observacdo superior a 24 horas e foram regulados, 24 (65%) n&o tiveram vaga cedida no tempo
esperado.

Lembrando que as transferéncias ocorrem por meio de regulacdo no &mbito municipal, estadual
e federal e traz beneficios para a populagdo como também favorece a organizacdo da gestdo da rede
assistencial da saude. Ou seja, na unidade de pronto atendimento é feita a estabilizacdo desse paciente
de alto risco e ele é transferido para uma unidade hospitalar de referéncia, de acordo com critérios do

setor de regulacdo, 0 que nos deixa vulneraveis quanto ao processo de transferéncia desse paciente.
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4. Taxa de mortalidade na unidade de emergéncia (sala amarela e vermelha) < 24 horas

Tabela 13: Taxa de mortalidade na unidade de emergéncia (sala amarela e vermelha) < 24horas,

FEVEREIRO e MARCO/2016

4. Taxa de mortalidade na unidade de emergéncia sala

amarela e vermelha) < 24 hs fev/16 mar/16
Numero de 6bitos com pacientes em observacao < 24hs 3 5
(amarela e vermelha)

Total de saidas de pacientes em observacéo (todas as salas) 133 152

Meta <4% 2,3% 3,3%

% a incidir sobre a variavel 14% 14% 14%

of i
% a incidir sobre o total do 0,28% 0,28% 0,28%

contrato

Gréfico 12: Metas alcancadas do Indicador: Taxa de mortalidade na unidade de emergéncia (sala

amarela e vermelha) < 24horas, FEVEREIRO e MARCO/2016
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% a incidir sobre a variavel: 14%
% a incidir sobre o total do contrato:0,28%
Objetivo: Medir a taxa de 6bitos ocorridos em unidade pré-hospitalar fixa.

Anexo:Planilha e Ata das comisses,Anexosl1.4 1.6

No més de Fevereiro, ocorreram 10 6bitos com tempo inferior a 24 horas, destes 03 ocorreram
na unidade e 07 deram na unidade ja cadaver, sendo retirados do célculo, nas 133 saidas dos
pacientes em observacdo, atingindo a meta. Em Margo, ocorreram 08 6bitos < 24h dentre as 152
saidas dos pacientes em observacdo, sendo 05 6bitos ocorridos na unidade em < 24h e 03 ja
chegaram cadaver, ou seja, ndo fizeram parte do calculo. Sendo assim, nos meses de Fevereiro

(2,3%) e Marco (3,3%) a meta exigida pelo indicador foi atingida.

5. Taxa de mortalidade na unidade de emergéncia (sala amarela e vermelha) > 24 hs

Tabela 14: Taxa de mortalidade na unidade de emergéncia sala amarela e vermelha) > 24 hs,

FEVEREIRO e MARCO0/2016

5. Taxa de mortalidade na unidade de emergéncia sala
fev/16 mar/16
amarela e vermelha) > 24 hs
Numero de 6bitos com pacientes em observacao > 24hs 9 9
(amarela e vermelha)
Total de saidas de pacientes em observacédo (todas as salas) 133 152
Meta <7% 1,5% 1,3%
% a incidir sobre a variavel 14% 14% 14%
o
Y% a incidir sobre o total do 0,28% 0,28% 0,28%
contrato
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Graéfico 13: Metas alcancgadas do Indicador: Taxa de mortalidade na unidade de emergéncia sala
amarela e vermelha) > 24 hs, FEVEREIRO e MARCO/2016

5. Taxa de mortalidade na unidade de emergéncia sala amarela e
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Numerador: Numero de 6bitos com pacientes em observagdo > 24hs (amarela e vermelha)
Denominador: Total de saidas de pacientes em observacédo (todas as salas)

Meta:<7%

% a incidir sobre a variavel: 14%

% a incidir sobre o total do contrato:0,28%

Obijetivo: Medir a taxa de ébitos ocorridos em unidade pré-hospitalar fixa

Anexo: Planilha e Ata das comissdes, Anexo 1.5e 1.6

No més de Fevereiro, ocorreram 02 oObitos nas 133 saidas dos pacientes em observacdo, em

Margo ocorreram 02 6bito > 24 horas das 152 saidas. Sendo assim, nos meses de Fevereiro (1,5%) e

Margo (1,3%), atingiu-se a meta exigida pelo indicador nos dois meses .

26



VIVARIO

6. Tempo médio de inicio de antibidtico em decorréncia de SEPSE

Tabela 15: Tempo médio de inicio de antibidtico em decorréncia de sepse, FEVEREIRO e
MARCO/2016

6. Percentual de pacientes com diagnostico de SEPSES que
S oo . ; fev/16 mar/16
iniciaram antibioticoterapia em até 2 horas
Total de pacientes com antibi6ticos infudidos em um tempo <2 1 3
hs na SEPSE x 100
Total de pacientes com diagnéstico de SEPSE 2 3
Meta 100% 50,0% 100,0%
% a incidir sobre a variavel 12% 0% 12%
o
% a incidir sobre o total do 0,24% 0,00% 0,24%
contrato

Gréfico 14: Metas alcan¢adas do Indicador: Tempo médio de inicio de antibidtico em decorréncia de
sepse, FEVEREIRO e MARCO/2016
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27



I
VIVARIO

Meta:100%

% a incidir sobre a variavel: 12%

% a incidir sobre o total do contrato:0,24%

Objetivo: Medir a taxa de adesdo de infusdo do antibidtico no tempo adequado nos pacientes
portadores de sepse.

Anexo: Planilha e Atas da CCIPH, Anexo 1.7

No més de Fevereiro ocorreram 02 casos com diagnostico de sepse, destes apenas em um
houve administracdo de antibidtico em tempo inferior a 2 horas pois, segundo a coordenacéao
médica, um dos pacientes chegou a unidade com quadro de dispneia moderada com broncoespasmo
severo e dessaturacdo, sendo conduzido a sala vermelha para as medidas iniciais de suporte e
somente apds estabilizacdo dos sinais vitais foi iniciada a terapia com antibidticos (apds 2h). Em
Marco ocorreram 03 casos onde o tratamento foi iniciado dentro o tempo estabelecido. Sendo

assim, a meta exigida pelo indicador foi atingida no més de Marco.
7. Percentual de tomografias realizadas em pacientes com AVC

Tabela 16: Percentual de tomografias realizadas em pacientes com AVC, FEVEREIRO e

MARCO0/2016
7. Percentual de tomografias realizadas em pacientes com
AVC fev/16 mar/16
Total de pacientes com AVC que realizaram TC 1 2
Total de pacientes com diagnéstico de AVC 1 2
Meta 100% 100,0% 100,0%
% a incidir sobre a variavel 12% 12% 12%
o i
Y% a incidir sobre o total do 0,24% 0,24% 0,24%
contrato
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Grafico 15: Metas alcancadas do Indicador: Percentual de tomografias realizadas em pacientes com
AVC, FEVEREIRO e MARCO0/2016

7. Percentual de tomografias realizadas em pacientes com AVC
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Numerador: Total de pacientes com AVC que realizaram TC

Denominador: Total de pacientes com diagnostico de AVC

Meta:100%

% a incidir sobre a variavel: 12%

% a incidir sobre o total do contrato:0,24%

Objetivo: Medir a taxa de adesdo dos pacientes com diagnostico de Acidente Vascular Encefalico
— AVC que foram submetidos a Tomografia Computadorizada (TC).

Anexo: Anexo 1.8 e os comprovantes de solicitacdo de SISREG, anexos 1.9

O exame de tomografia computadorizada é indicado como principal método diagndstico de
imagem para a definicdo do tratamento do Acidente Vascular Cerebral. De acordo com o
Coordenador médico da unidade, foram identificados com diagnéstico de AVC 01 paciente no més
de Fevereiro e 02 em Marco e todos os pacientes que buscaram a unidade e receberam o diagnostico
de AVC foram encaminhados para realizacdo do exame (TC), atingindo no BIMESTRE a meta
exigida no indicador (100%), (comprovantes do SISREG em anexo).
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8. Percentual de trombolises realizadas no tratamento do IAM com supra de ST

Tabela 17: Percentual de trombdlises realizadas no tratamento de IAM com supra de ST,
FEVEREIRO e MARCO/2016

8. Percentual de trombdlise realizadas no tratamento do
fev/16 mar/16
IAM com supra de ST
Total de pacientes IAM com supra de ST Trombolisados 1 1
Total de pacientes com diagndéstico de IAM com supra de ST 1 1
Meta 100% 100,0% 100,0%
% a incidir sobre a variavel 12% 12% 12%
o
Y% a incidir sobre o total do 0,24% 0,24% 0,24%
contrato

Gréfico 16: Metas alcancadas do Indicador: Percentual de trombdlises realizadas no tratamento de
IAM com supra de ST, FEVEREIRO e MARCO/2016
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Numerador: Total de pacientes IAM com supra de ST Trombolisados

Denominador: Total de pacientes com diagnostico de IAM com supra de ST no periodo analisado.
Meta:100%

% a incidir sobre a variavel: 12%

% a incidir sobre o total do contrato:0,24%

Objetivo: Medir a taxa de adeséo dos pacientes com diagndéstico de Infarto Agudo do Miocérdio —
IAM com supra de ST que foram submetidos a trombolise.

Anexo: Anexo 1.10

De acordo com a coordenagdo da unidade, em Fevereiro ocorreram 05 casos de pacientes
com diagndstico 1AM, destes apenas 01 com supra desnivelamento do segmento ST (supra de ST),
sendo realizada administracdo de terapia trombolitica conforme protocolo. J& em Margo ocorreram
04 casos, sendo 02 com supra de ST, porém um destes ndo preenchia os critérios de elegibilidade
para uso de terapia trombolitica, uma vez que o paciente apresentou inicio dos sintomas ha mais de
12 horas antes de procurar a assisténcia na unidade, sendo retirado do célculo do indicador. Dessa

forma, nos dois meses atingiu-se a meta exigida pelo indicador (100%).
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VARIAVEL 03 - Indicador de Satisfacdo do usuario

Dos dois indicadores referentes a Gestdo, um foi alcancado em ambos os meses, incidindo 50%

sobre a variavel e 0,8% sobre o valor total conforme cronograma de desembolso no bimestre. Desta
forma, o valor de repasse a titulo da V3 é de R$ 29.190,29.

1. Indice de questionarios preenchidos pelos pacientes

Tabela 18: indice de questionarios preenchidos pelos pacientes, FEVEREIRO e MARC0/2016

1. Indice gle questionarios preenchidos pelos pacientes em fev/16 mar/16
observacao
Numero de questionarios preenchidos x 100 36 62
Total de pacientes em observacgéo 135 159
Meta >15% 26,7% 39,0%
% a incidir sobre a variavel 50% 50% 50%
of
Y a incidir sobre o total do 0.75% 0,75% 0,75%
contrato

Gréfico 17: Metas alcancadas do Indicador: Indice de questionarios preenchidos pelos pacientes,
FEVEREIRO e MARCO/2016
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Numerador: NUmero de questionarios preenchidos x 100

Denominador: Total de pacientes em observagéo

Meta:>15%

% a incidir sobre a variavel:50%

% a incidir sobre o total do contrato:0,75%

Objetivo: Avaliar a percep¢do do usuério em relacdo ao funcionamento dos servicos de saude
através de pesquisas de satisfacdo. A pesquisa sera formulada através da aplicagdo de questionarios
e podera ser feita através da contratacdo de empresa de consultoria de satisfacdo com emissédo de
relatdrios trimestrais.

Anexo: ATA SAU Anexo 1.11

Para os meses de Fevereiro e Marco o indicador indice de questionarios preenchidos pelos
pacientes em observacao atingiu a meta.

No més de Fevereiro 135 pacientes em observacdo na unidade, 36 responderam o
questionario, atingindo a meta em 27%. Para 0 més de Marco, 159 pacientes estiveram em
observacdo, e 62 questionarios foram respondidos, o que atinge a meta em 39%.

A pesquisa de satisfacdo € importante para avaliacdo do trabalho prestado, assim como as
instalacBes da unidade. Uma vez que a comunidade que utiliza os servicos da UPA avalia seu
atendimento, fica mais facil buscar melhorias para os servi¢os. Essa pesquisa quando realizada
com os pacientes em observacdo € composta de dez perguntas, sdo elas: como vocé avalia o
atendimento da recepcdo, como vocé avalia o atendimento recebido pela equipe médica, como
vocé avalia o atendimento recebido pela equipe de enfermagem, como vocé avalia o atendimento
recebido pelos assistentes sociais, como vocé avalia as condi¢gdes do enxoval (roupa de cama),
como voceé avalia as condicdes das instalagcdes, como vocé avalia as condi¢Ges do mobiliario, como
voceé avalia as condigdes das refei¢des, como vocé avalia a qualidade da limpeza e conservacao da

unidade e como vocé avalia o0 tempo da visita.
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2. Percentual de pacientes satisfeitos/ muito satisfeitos

Tabela 19: Percentual de pacientes satisfeitos/ muitos satisfeitos, FEVEREIRO e MARCO/2016

2. Percentual de pacientes satisfeitos/muito satisfeitos fev/16 mar/16
NUmero de conceitos satisfeito e muito satisfeito x 100 198 1.286
Total de respostas efetivas 339 1.761
Meta >85% 58,4% 73,0%
% a incidir sobre a variavel 50% 0% 0%
% a incidir sobre o total do 0.75% 0,00% 0,00%

contrato

Grafico 18: Metas alcancadas do Indicador: indice de questionarios preenchidos pelos pacientes,

FEVEREIRO e MARCO/2016

100,0%
80,0% -
60,0% -
40,0% -
20,0% ~

0,0% -

Percentual

fev/16

Més

2. Percentual de pacientes satisfeitos/muito satisfeitos

mar/16

Numerador: NUmero de conceitos satisfeitos e muito satisfeitos x 100

Denominador: Total de respostas efetivas
Meta:>85%
% a incidir sobre a variavel: 50%

% a incidir sobre o total do contrato:0,75%
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Objetivo: Medir o nivel de satisfacdo dos clientes, através da pesquisa de satisfacao.
Anexo: ATA SAU Anexo 1.11

No més de Fevereiro, dos 339 usuarios pesquisados, 198 (58%) diziam-se satisfeitos com o
atendimento prestado. Para 0 més de Marc¢o, dos 1.761 usuarios pesquisados, 1.286 (73%) estavam
satisfeitos. N&o atingindo a meta no BIMESTRE.

O questionario é composto de dez perguntas. Para os dois meses analisados, das 10 perguntas
realizadas, a resposta que se destaca entre as outras pelo indice alto de insatisfagdo “Insatisfacéo por
tempo de espera”. O aumento no tempo de espera estd diretamente ligado ao aumento no total de
pacientes que buscam atendimento na unidade (34% a mais comparado ao trimestre anterior), uma
vez que a quantidade de profissionais que prestam atendimento permanece a mesma. Deste modo a
coordenacdo da unidade trabalha diariamente para manter as escalas dos profissionais completas a
fim de minimizar os impactos sobre o atendimento ao usuério, além de orientar e treinar 0s

profissionais quanto ao acolhimento, classificacdo de risco e atendimento.
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SISTEMAS DE INFORMACOES

Declaro para os devidos fins que todas as informacdes que constam neste documento séo
veridicas e refletem as atividades realizadas na Unidade de Pronto Atendimento 24hs - Aleméo.

Todos os dados que compde os indicadores apresentados foram gerados e documentados

podendo ser apresentados a qualquer tempo aos membros desta CTA caso haja necessidade.

O setor de Sistemas de Informagdes da OSS Viva Rio fica a disposicdo desta CTA para

esclarecimentos de quaisquer informacdes que compdem este documento.

Atenciosamente,

Rio de Janeiro, 18 de maio de 2016.

DAYANE PONTES
ANALISTA DE INFORMACOES - UPAs
OSS VIVARIO

SILVIO ALEXANDRE FIGUEIRA MAFFEI
COORDENADOR DE SISTEMAS DE INFORMACAO
OSS VIVARIO
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UPR24h

UNIDADE DE PRONTO ATENDIMENTO

Unidade Alemao
Relatorio Financeiro
CTA — Bimestral

FEVEREIRO - MARCO
2016
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RELATORIO FINANCEIRO

Dados bancarios: Banco do Brasil

RELATORIO FINANCEIRO - UPA Abril/16
RESPONSAVEL PELA INFORMACAO: Thiago Lopes Pinheiro
QUADRO 1 - DEMONSTRATIVO DETALHADO DAS RECEITAS E DESPESAS DO PERIODO
- Agéncia - 87-6 - Conta Corrente - 423181

CPF 018.168.927-85

Més 16 Més 17 Més 18
1. RECEITAS FEVEREIRO MARCO/16 ABRIL TOTAL
Repasse Parcela do Termo de Parceria 1.297.346.00 - 311592887 4.413.274.57
Qutra receitas para aplicacio no objeto do TP - - - -
Rendimentos de aplicacdes financeiras 6.681,99 12.689.01 27.768,19 47.339.19
Devolugdo de Pagamento 1.379.98 984,74 - 2.364,72
Empréstimo Recebido - - - -
Devolugdo de Empréstimo Concedido - - - -
Qutras Entradas - - - -
Transferéncia de provisionamento de colaboradores - - - -
{A) TOTAL DE RECEITAS NO PERIODO 1.305.607,97 13.673,75 | 3.143.696,76 | 4.462.978,48
DESPESA b i
!
Asto 0 Pessoa REIR D AR ABR
Proventos (Liguidos) (395.670,74)[  (427.965, 95} (367.929,69)| (1.191.566,38)
Vale transporte (6.760,25) (6.484,35) (7.803,91) (21.048.51)
Wale Alimentacéo (3.552,59) (3.524,56) (3.524,66) (10.601.81)
Senico PF (RPA) (17.058,06) (17.747,79) (41.255,61) (76.061.46)
Estagidrios - - - -
INSS [empregado+empregador) (33.693,05) (32 288,86) (31.925.73) (97.910,64)
FGTS (39.329,08) (44.437.20) (38.970.23)]  (122.736,51)
FGTS Multa Rescisdria (2.319,30) - - (2.319,30)
PIS folha de pagamento (4.923,35) (5.493.37) (4.871.22) (15.287.94)
Sequro de Vida - - - -
IRRF folha de pagamento (62.533.49) (56.109,35) (72.778,92) (181.421,76)
Contribuicdo Sindical - - (10.174,57) (10.174,57)
Exames Ocupacionais e Afins (B6.298,29) (263,00) (574.,00) (67.135,29)
Empréstimo Consignado 3.077. 3 1.602.10 1.674.56 6.253,97
g 0 pmados (Pessoa | REIR D AR b ABR A
Senico de Raio X (32.000,00) - (16.000,00) (48.000,00)
Senigos Graficos (925.00) - (480,00} (1.405.00)
Assessoria Juridica (429,51) (794.72) (441.14) (1.665,37)
Manutencdo Predial - - - -
Vigildncia e Seguranca (31.875,03) (31.697.,63) - (63.572,66)
Limpeza e Consemvacio (358,59) (80.453,76) (33.057.67)]  (113.869,92)
Coleta, transporte e Destinagdo de Residuos (2.651,28) - (8.362,56) (11.013.84)
Lavanderia - (2.923,28) - (2.923,28)
Alimentagdo (64.823.40) (51.820,52) (48.986,90)] (155.630,82)
Locacdo de Ambulincia f Cegonha Carioca (50.164,70) (25.082,35) (25.082,35)] (100.329.40)
QOutros Senigos de Terceiros (44.486,46) (45.090,93) (170.260,21)| (259.837,60)
PIS / COFINS f CSLL/ASS retido da NF de semrvigo PJ (6.403,99) (9.191,09) (8.872,94) (24 .468.02)
IRRF/ INSS retido da NF de servico 7.320.58 13.596.24 10.681.82 31.798.65
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RELATORIO FINANCEIRO - UPA Abril/16

RESPONSAVEL PELA INFORMACAOQ: Thiago Lopes Pinheiro

CPF 018.168.927-85

QUADRO 1 - DEMONSTRATIVO DETALHADO DAS RECEITAS E DESPESAS DO PERIODO

Despesas Gerais - Nao Operacionais

FEVEREIRO/16

Dados bancarios: Banco do Brasil - Agéncia - 87-6 - Conta Corrente - 42318-1

MARCOM6

ABRIL

TOTAL

Aluguel (1.548,61) (1.147 68) (1.271,91) (3.968,20),
Condominio - - - -
Agua e Esgoto (5.918,97) (148,87) (5.118,03) (11.185,87),
Telefone Fixo (2.524,95) (1.240,39) (577.51) (4.342.85),
Telefone/Radio Mavel (2.635,29) - - (2.635,29),
Acesso a Internet (174.60) (146,86) (198.15) (519.61)
Luz (32.302,52) (31.374,73) (41.527.22)  (105.204,47),
IPTU (316,30) (243 17) (245 47) (804,94}
Taxas e Emolumentos (cartdrio, tx judiciais) - - - -
Medicamentos (56.629,25) (26.287,40) (4012119  (123.037,54)|
Material Medico Hospitalar (71.486,23) (7.212,26) (37.143.20)]  (115.841.69)
Material Odontoldgico - - - -
Material de Copa/Cozinha e limpeza (7.655,00) (133,92) - (7.988,92)
Material de Informatica (1.956,00) (619,50) - (2.575,50),
LW Material de Escritdrio (1.125,00) (325,00) (668,90} (2.118,90),
Instalagéo e Manutengdo (32.975,64) (830,69) (1.774,21) (35.580,54),
Tarifas bancarias (142 ,80) (108,80} (204,00} (455 60}
8| Reformas (obras) - - - -
Pagamentos Indevidos - - - -
Informatica - - - -
Frete - - - -
Publicagtes - - - -
Outras Despesas (16.677.81) (9.359,94) (23.941.01) (50.178,76),

Adiantamento p/ pequenas despesas (Caixinha)

Empréstimo Concedido

Amortizacdo de Empréstimo Recebido

Locomocéo urbana

W Transferéncia de provisionamento de colaboradores

Despesas com Provisionamentos
Despesas com provisdo para 13° Salario

FEVEREIRO/16
(1.969.48)

MARGO/16

ABRIL

TOTAL
(1.969.48

)

Despesas com provisdo para Férias

(20.059.80)

(24.292.19)

(51.836.88)

(96.188.87)

Rescisdo contratual

Despesas Operacionais (Atividades relacionadas
diretamente ao objeto)
Capacitacdo

7.032,63

FEVEREIRO/16

1.841,32

MARCOMG

17.573,30

ABRIL

26.447 .25

TOTAL

Eventos

Semindrios - - - -
Didrias - - - -
Passagem - - - -
Aquisigao de Bens Permanentes FEVEREIRO/M6  MARCOMG ABRIL TOTAL
Informatica - - - -
Mouobilidrio - - (1.180,00) (1.180,00)
Eguipamentos (19.500,00) 45.637,00) (19.130,00) (84.267,00)

Veiculo
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RELATORIO FINANCEIRO - UPA Abrill16
RESPONSAVEL PELA INFORMACAQ: Thiago Lopes Pinheiro CPF 018.168.927-85
QUADRO 1 - DEMONSTRATIVO DETALHADO DAS RECEITAS E DESPESAS DO PERIODO
Dados bancarios: Banco do Brasil - Agéncia - 87-6 - Conta Corrente - 423181
Despesas Gerais - Nao Operacionais FEVEREIRO/16 MARCOMG ABRIL TOTAL

(B) TOTAL DE DESPESAS NO PERIODO (1.139.684,94) | (1.007.416,77) | ({1.146.422,57) | (3.293.524,28)
SALDO DE RECURS0S NO PERIODO (A-B) | 2.694.721,14 [ 1.700.978,12 | 3.698.252,31| 3.698.252,31
SALDO
* |Saldo em conta de Execucdo RE 2.375.024,14
*  |Saldo em conta de Provisionamento RS 96514350
*  |saldo Total RS 3.340.167 64

A diferenga de R$ 127,40 é referente ao crédito apresentado no dia 29 do més anterior (
Extrato conta corrente 42318-1 Fevereiro/2016), sendo repetido no inicio do més do extrato
de Margo. Ndo levamos em consideragio este valor como saldo inicial, pois o mesmo foi
zerado em Fevereiro. Estamos aguardando uma justificativa da instituigdo bancaria para tal
acontecimento.

40




ANEXOS

FEVEREIRO - MARGO
2016



&

VIVARIO

ANEXOS

1.1.

Ata da Comissdo de Revisdo de Prontuarios —-FEVEREIRO e MARCO/2016

FEVEREIRO/2016

SRl
VIVARIO

ATA DE_REUNIAO DA COMISSAO DE REVISAO DE PRONTUARIOS

? — UNIDADE DE PRONTO ATENDIMENTO 24 HORAS COMPLEXO DO ALEMAO.

Em 04 de marco de 2016, reuniram-se na Unidade de Pronto Atendimento 24 horas — UPA
Complexo do Alem3o, que estd sob gestdo da Organizagdo Social Viva Rio, com a presenga do
Coordenador Médico Dre.Tiago de Siqueira Mourdo, Mary Jane Ribeiro, Coordenador de
Enfermagem Valdomiro Ourique, Enfermeira Maria Cristina Marques Barroso , foi iniciada a
reunido da Comissdo de Revisdo de Prontudrio desta unidade, sendo a pauta proposta exposta
a seguir:

| — Treinamento da Implantagdo do Sistema Eletrénico com Equipe Multiprofissional;

Il — Revisdo dos Boletins quantificando percentual de classificagdo vermelho, amarelo, verde e
azul;

11l — Revisdo dos BAEs para levantamento do seu correto preenchimento, constando dados de
identificagdo, classificagdo de risco, sinais vitais na classificagdao de risco, exame fisico, motivo
do atendimento, conduta, evolugdo médica da admissdo, evolugdo de enfermagem da
admissdo, evolucdo de técnico de enfermagem, evolugdo médica de alta, evolugdo de
enfermagem de alta e destino do paciente. Neste més foram analisados 813 BAEs, sendo
encontrados 745 BAEs em conformidade. Percebeu-se que tem se mantido um empenho das
equipes no sentido de atentar para o completo preenchimento do prontudrio eletrénico.

IV — Assuntos Gerais.

A Reunido foi presidida pelo coordenador médico da Unidade DR®2 Tiago de Siqueira Mourdo, a
Comissdo realizou até a presente data, treinamento do sistema eletrénico com toda equipe
multiprofissional, agilizando o tramite do paciente na unidade. Realizado levantamento dos
boletins com objetivo de quantificar o percentual de classificagdo e fiscalizado o correto
preenchimento dos boletins constando carimbo, assinatura e CID.

Nada mais havendo a tratar e ninguém desejando uso da palavra, o Dr2 Tiago de Siqueira

Mourdo fez as consideragdes finais e encerrou a reunido, sendo lavrada esta Ata que vai
assinada pelos membros presentes.

@z Rio de Janeiro, 04 de margo de 2016.
Tiago de Siqueira Mour3o v 2T

Vg)_do iro nques
Valdomiro Ourique R "l:,a#;.\, i -;'.'" v

A3

TR
R 5

Maria Cristina Marques Barroso ‘@m&‘
&«

A) ( ~

CQ\'&/& :
Mary Jane Ribeiro _{ a“: Vi {\53 A P a A0 % T
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MARCO/2016

e,

WIVARIO

ATA DE REUNIAO DA COMISSAO DE REVISAO DE PRONTUARIOS

— UNIDADE DE PRONTO ATENDIMENTO 24 HORAS COMPLEXO DO ALEMAO.

Em 01 de abril de 2016, reuniram-se na Unidade de Pronto Atendimento 24 horas — UPA
Complexo do Alem3o, que esta sob gestdo da Organizagdo Social Viva Rio, com a presenca do
Coordenador Médico Dr2.Tiago de Siqueira Mourdo, Mary Jane Ribeiro, Coordenador de
Enfermagem Valdomiro Ourique, Enfermeira Sabrina G. dos Santos Aluzio, foi iniciada a
reunido da Comissdo de Revisdo de Prontudrio desta unidade, sendo a pauta proposta exposta
a seguir:

| — Treinamento da Implantagdo do Sistema Eletrénico com Equipe Multiprofissional;

Il — Revisdo dos Boletins quantificando percentual de classificagdo vermelho, amarelo, verde e
azul;

i1l — Revisdo dos BAEs para levantamento do seu correto preenchimento, constando dados de
identificacdo, classificagdo de risco, sinais vitais na classificacdo de risco, exame fisico, motivo
do atendimento, conduta, evolu¢do médica da admissdo, evolugcdo de enfermagem da
admissdo, evolucdo de técnico de enfermagem, evolugcdo médica de alta, evolucdo de
enfermagem de alta e destino do paciente. Neste més foram analisados 1125 BAEs, sendo
encontrados 1063 BAEs em conformidade. Percebeu-se que tem se mantido um empenho das
equipes no sentido de atentar para o completo preenchimento do prontuario eletrénico.

IV — Assuntos Gerais.

A Reunido foi presidida pelo coordenador médico da Unidade DR®2 Tiago de Siqueira Mourdo, a
Comissdo realizou até a presente data, treinamento do sistema eletrénico com toda equipe
multiprofissional, agilizando o tramite do paciente na unidade. Realizado levantamento dos
boletins com objetivo de quantificar o percentual de classificagdo e fiscalizado o correto
preenchimento dos boletins constando carimbo, assinatura e CID. Observou-se esse més que
se teve um pequeno aumento no niumero de BAMs sem encerramento. Propds-se mais rigor
no encerramento dos mesmos logo no fim do atendimento, para evitar esquece-lo em aberto.

Nada mais havendo a tratar e ninguém desejando uso da palavra, o Dr2 Tiago de Siqueira

Mourdo fez as consideracdes finais e encerrou a reunido, sendo lavrada esta Ata que vai
assinada pelos membros presentes.

_ &ﬁ\ __Rio de Janeiro, 01 de Abril de 2016.

Tiago de Siqueira Mourao AT )

S i Vatdomira, ques
. (=N tro
Valdomiro Ourique rgﬁ 05245

f, =3
= REC e ek
&‘NE é@ arios
Sabrina G dos Santo Aluizio (N
3084

Mary Jane Ribeiro

43



VIVARIO

1.2. Tabela de célculo do indice de absenteismo por categoria profissional e més. Planilha

dos profissionais faltantes e suas respectivas substituicao.

Catedoria Profissional Horas liquidas Horas liquidas indice (%)
g fev/16 mar/16 fev/16 mar/16 fev/16 mar/16
Médico 60 156 3.132 3.384 1,9% 4,6%
Enfermeiro 0 0 1.848 2.064 0,0% 0,0%
Técnico de Enfermagem 0 0 5.088 5.472 0,0% 0,0%
Farmacéutico 0 0 696 744 0,0% 0,0%
Auxiliar de Farmécia 0 48 696 744 0,0% 6,5%
Maqueiro 0 0 696 744 0,0% 0,0%
Servico Social 0 0 348 372 0,0% 0,0%
Radiologia 0 0 696 744 0,0% 0,0%
Auxiliar Administrativo 0 12 1.788 2.124 0,0% 0,6%
Total (exceto magueiro e 60 204 | 12504 | 13524 | 05% | 15%
auxiliar administrativo)
FEVEREIRO/2016
U 4h PLANELHA DE SUESTITUIGAG - COABCRADOR ALIKLUA DE FAANCIAAIPA 2945 - ALEMAO (FEVERERD- 2016) ﬁ
- “:“‘w [SEUKD] o2 0RISSIONAL SUBSTITUIDO | PROFISSIONAL SUBSTITUTO o Tm my:O N
SEMANA DIA SO/
QUARTAFERA | D3ffey 5 TAS SOUZA DA SILVA HUGO LEDNARDO LA ——
" TALS SOUZA DA SILVA VELI REGINA CAMPOS DO RASONENTO LICENCA MEDICA
cn.uxrun:: G:b: ,9: TAS SOUZA DA SLVA ¥EU REGINA CAMPOS DO RASCIMENTO LCENCA NEDICA
;;T{;:::m _a,: N TAS SOUZA DA SLVA KEL FEGINA CAMPOS DO NASOIMENTO LAEEW-NEEM
SEXTA FERA 198y SN TAIS SOUZA DA SLVA KEL! FEGINA CAMPOS DO NASOMENTO LL.EM:A MEDICA
TERCA FEIRA 13/ S0 TAB SOUZA D4 SVA HUGO LEONARDD LA LICENCA MEDICA
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MARCO/2016

UPRA 24N PLANILHA DE SUBSTITUICAO - COLABORADOR AUXILIAR DE FARMACIA/UPA 24HS - ALEMAO (MARSO - 2016)
UNIDADE DE PRONTO ATERDEMEND Vl‘:’fymoc-!
DATA SERVICO HORARIO
QUARTA -FEIRA 02/mar SN TAIS SOUZA DA SILVA KELI REGINA CAMPOS DO NASCIMENTO LICENCA MEDICA /
CQUINTA-FEIRA 10/mar SN TAIS SOUZA DA SILVA KELl REGINA CAMPOS DO NASCIMENTO LICENCA MEDICA M)
SEGUNDA-FEIRA 14/mar SO TAIS SOUZA DA SILVA HUGO LEONARDO LIMA LICENCA MEDICA v
SEGUNDA-FEIRA| _ 14/mar SN TAIS SOUZA DASILVA YEL REGINA CAMPOS DO NASCIMENTO LCENGA MEDICA WU
SEXTA-FERA 18/mar p TAIS SOUZA DA SILVA HUGO LEONARDO LIMA LCENCA MEDICA 1
SEXTA-FEIRA 18/mar SN TAIS SOUZA DA SILVA KELI REGNA CAMPOS DO NASCIMENTO LICENCA MEDICA W
TERCA-FEIRA 22/mar SN TAIS SOUZA DA SILVA KELI REGINA CAMPOS DO NASCIMENTO LICENCA MEDICA \L{)
QUARTA -FERA 30/mar O TAIS SOUZA DA SILVA HUGO LEONARDO LiMA LICENCA MEDICA \
QUARTA-FERA | 30/mar N TAIS SOUZA DASILVA KELI REGINA CAMPOS DO NASCIMENTO LCENGA MEDICA KN
o, \
@"\3 ‘i“\‘t R
R W
(B G a0
W
‘\\Q ﬂ\Q\z
R
Ca
N
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1.3. Pacientes em observacdo — FEVEREIRO e MARCO/2016

FEVEREIRO/2016
CONTROLE DA SALA AMARELA
DADOS MESDE  FEVEREIRO/2016
Nome
Entrada/ Hora TempOA de_ (somente Ida Diagnostico | Data/Saida | Hora/ Saida Destino / Unidade
Data Permanéncia S de
iniciais)
01/02/2016 | 00:50:00 | 208:10:00 VSDN | 64 | 1AM? 09/02/2016 |  17:00:00 HOSP'T‘}_'-AZ%)AERAL DA
PE HOSPITAL MUNICIPAL
01/02/2016 | 10:20:00 8:50:00 VBDS | 53 DIA%ETIC 01/02/2016 |  19:10:00 e s
L - INAPETEN N
03/02/2016 | 11:15:00 | 124:04:00 MLET | 70 oA 08/02/2016 | 15:19:00 | HOSPITAL ALVARO RAMOS
03/02/2016 | 18:45:00 | 211:15:00 oo | 57 'NAgIEAT EN | 120212016 | 14:00:00 CER BARRA
04/02/2016 | 17:00:00 6:16:00 EGR | 85 HA'%OISA'\/‘IS 04/02/2016 |  23:16:00 ALTA HOSPITALAR
06/02/2016 | 14:30:00 4:00:00 DS | 76 H'POEEX' 06/02/2016 |  18:30:00 ALTA HOSPITALAR
CETOCIDO
. e SE . HOSPITAL RONALDO
09/02/2016 | 18:00:00 94:55:00 AFA |22 | o 25 | 130022016 | 16:55:00 NN
A
CRISE
10/02/2016 | 09:45:00 49:15:00 RDP | 52 | CONVULSI | 12/02/2016 |  11:00:00 ALTA HOSPITALAR
VA
ITU A
10/02/2016 | 12:00:00 32:40:00 HFDS | 74 | ESCLAREC | 11/02/2016 |  20:40:00 SALA VERMELHA
ER
DM
11/02/2016 | 03:10:00 3:20:00 RNS | 69 | DESCOMPE | 11/02/2016 |  06:30:00 ALTA HOSPITALAR
NSADO
o . o HOSPITAL RONALDO
11/02/2016 | 07:40:00 60:40:00 GAB | 76 ITU 13/02/2016 |  20:20:00 NN
11/02/2016 | 08:30:00 28:30:00 EMDS | 49 Icc 12/02/2016 |  13:00:00 ALTA HOSPITALAR
12/02/2016 | 15:00:00 96:00:00 MADS | 89 AVE 16/02/2016 |  15:00:00 ALTA HOSPITALAR
N N TB+VDRL+ -
12/02/2016 | 20:30:00 90:30:00 L | 7L | INFecoRe | 160272016 | 15:00:00 ALTA HOSPITALAR
13/02/2016 | 09:30:00 57:30:00 ECN | 77 IAM 15/02/2016 |  19:00:00 ALTA HOSPITALAR
. . CHOQUE a0
13/02/2016 | 11:50:00 6:20:00 FIGE | 41 13/02/2016 |  18:10:00 ALTA HOSPITALAR
ELETRICO
14/02/2016 | 10:49:00 50:41:00 LDRF | 88 ITU 16/02/2016 |  13:30:00 ALTA HOSPITALAR
14/02/2016 | 20:23:00 9:23:00 ACDS | 59 | Avc? 15/02/2016 |  05:46:00 ALTA A REVELIA
15/02/2016 | 10:30:00 23:55:00 SLoL | 75 PNM 16/02/2016 |  10:25:00 HOSPITAL RONALDO

GAZOLLA
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16/02/2016 | 08:40:00 76:20:00 JADS | 48 |  PNM 19/02/2016 |  13:00:00 ALTA HOSPITALAR
CRISE
16/02/2016 | 14:00:00 3:35:00 ssDS | 75 | HIPERTEN | 16/02/2016 | 17:35:00 SALA VERMELHA
SIVA
BRONCOES
16/02/2016 | 17:40:00 | 111:57:00 | MDDL | 85 | PASMO | 21/02/2016 | 09:37:00 SALA VERMELHA
SEVERO
QUEDA DA
16/02/2016 | 19:50:00 11:16:00 EDSN | 62 | PROPRIA | 17/02/2016 | 07:06:00 ALTA HOSPITALAR
ALTURA
CRISE
17/02/2016 | 10:00:00 10:30:00 sSDS | 75 | HIPERTEN | 17/02/2016 |  20:30:00 SALA VERMELHA
SIVA
17/02/2016 | 11:00:00 25:05:00 EDJPP | 67 | DPOC | 18/02/2016 |  12:05:00 ALTA HOSPITALAR
U/
. . ENCEFALO .
17/02/2016 | 19:00:00 | 235:05:00 I 58 | ENCEFALO | 2710272016 | 14:05:00 ALTA HOSPITALAR
HIV
CRISE
18/02/2016 | 15:00:00 1:25:00 sSDS | 75 | HIPERTEN | 18/02/2016 | 16:25:00 SALA VERMELHA
SIVA
icC
18/02/2016 | 17:35:00 211500 | JLMVDC | 54 | DESCOMPE | 19/02/2016 | 14:50:00 ALTA HOSPITALAR
NSADO
HEPATOPA
. - TA+ an-
18/02/2016 | 21:50:00 42:40:00 EQDS | 54 | erarimy | 200212016 | 16:30:00 ALTA A REVELIA
A
o " o HOSPITAL RONALDO
18/02/2016 | 23:20:00 68:40:00 WDSA | 74 ITu 21/02/2016 |  20:00:00 A
CRISE HOSPITAL MUNICIPAL
19/02/2016 | 14:55:00 2:50:00 CDSR | 49 CON\)/AL\JLSI 19/02/2016 |  17:45:00 s NI
20/02/2016 | 14:01:00 2:29:00 FLDT | 75 CO’\/‘\\(’)ULS 20/02/2016 |  16:30:00 ALTA HOSPITALAR
N N N HOSPITAL MUNICIPAL
21/02/2016 | 17:20:00 95:10:00 pSFL | 66 1AM 25/02/2016 |  16:30:00 ST MUCr
BRONCOES
21/02/2016 | 21:45:00 44:45:00 MDDL | 85 | PASMO | 230022016 | 18:30:00 SALA VERMELHA
SEVERO
HIPERGLIC
EMIA +
22/02/2016 | 20:50:00 2:40:00 LAPG | 63 | QUEDADO | 22/02/2016 | 23:30:00 ALTA HOSPITALAR
ESTADO
GERAL
23/02/2016 | 01:50:00 | 108:15:00 SOF | 31| 1Awm? 27/02/2016 |  14:05:00 ALTA HOSPITALAR
. . ANEMIA N
23/02/2016 | 13:35:00 4:25:00 MDSG | 42 | ANGARA | 23002/2016 | 18:00:00 CER ILHA
. " L HOSPITAL MUNICIPAL
24/02/2016 | 12:30:00 32:40:00 MDST | 57 CcA 25/02/2016 |  21:10:00 s MUN IS
26/02/2016 | 04:10:00 4:30:00 LSDM | 54 PR:fé)liD' 26/02/2016 |  08:40:00 ALTA HOSPITALAR
HIPOGLICE
. " MIA + . HOSPITAL MUNICIPAL
26/02/2016 | 10:00:00 72:00:00 AR [ 72 | peiDmar | 200022016 | 100000 L T
ACAO
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26/02/2016 | 23:50:00 9:46:00 ILp 13 CO'\/‘S\\éU LS | 27/0212016 |  09:36:00 ALTA HOSPITALAR
27/02/2016 | 11:20:00 6:40:00 ADIDN | 71 | DPoc | 270272016 |  18:00:00 SALA VERMELHA
27/02/2016 | 14:30:00 1:30:00 ILp 13 CO'\%U LS 1 27/0212016 | 16:00:00 ALTA HOSPITALAR
27/02/2016 | 15:30:00 3:30:00 B 56 | ADDOMEN | 2710272016 | 19:00:00 ALTA HOSPITALAR
27/02/2016 | 18:50:00 1:40:00 ILP 13 CO'\/‘S\\SU LS | 27/0212016 | 20:30:00 ALTA HOSPITALAR
DOR
GENERALI
27/02/2016 | 20:44:00 11:06:00 MFDS | 37 | ZADAA | 28/02/2016 | 07:50:00 ALTA HOSPITALAR
ESCLAREC
ER
CONTROLE DA SALA VERMELHA
DADOS MESDE  FEVEREIRO/2016
Entrada/ Tempo de Nome Ida
Hora po de (somente Diagnoéstico | Data/Saida | Hora/ Saida Destino / Unidade
Data Permanéncia TP de
iniciais)
01/02/2016 | 03:35:00 0:45:00 IDNM | 50 AVC 01/02/2016 |  04:20:00 MORGUE
01/02/2016 | 12:15:00 0:25:00 Gcpo | 81 PCR 01/02/2016 |  12:40:00 MORGUE
— . TRABALHO . MATERNIDADE CARMELA
03/02/2016 | 12:00:00 2:30:00 msi | 18 | TRABAEEO | ogjozi2016 | 14:30:00 i
03/02/2016 | 21:35:00 0:15:00 AADS | 68 PCR 03/02/2016 |  21:50:00 MORGUE
GESTANTE
. . COM .
05/02/2016 | 18:20:00 2:35:00 TVOF | 20 | M | 05/02/2016 | 20:55:00 ALTA A REVELIA
NTO
06/02/2016 | 20:30:00 2:40:00 PNF | 74 'NTOAXC;CAQ 06/02/2016 |  23:10:00 ALTA HOSPITALAR
06/02/2016 | 21:50:00 0:35:00 cPB | 94 PCR 06/02/2016 |  22:25:00 MORGUE
07/02/2016 | 08:05:00 1:05:00 MPDS | 65 PCR 07/02/2016 |  09:10:00 OBITO
. . TRABALHO . MATERNIDADE CARMELA
07/02/2016 | 16:20:00 0:40:00 NPN | 21 [ TRABELEO | 7022016 | 17:00:00 e
- - PARADA N
07/02/2016 | 18:16:00 0:24:00 LRSHDC | 20 | SARADA | 070212016 | 18:40:00 MORGUE
09/02/2016 | 09:00:00 0:15:00 RB | 67 PCR 09/02/2016 |  09:15:00 MORGUE
QUEDA DO
09/02/2016 | 21:55:00 11:40:00 RDP | 54 | ESTADO | 10/02/2016 |  09:35:00 SALA AMARELA
GERAL
INSUFICIEN
10/02/2016 | 22:45:00 9:30:00 EMDS | 49 CIA 11/02/2016 |  08:15:00 SALA AMARELA
CARDIACA
11/02/2016 | 06:45:00 1:00:00 GAB | 70 ITU 11/02/2016 |  07:45:00 SALA AMARELA
11/02/2016 | 10:30:00 0:00:00 ccvMm | 43 PCR 11/02/2016 |  10:30:00 MORGUE
11/02/2016 | 17:10:00 40:20:00 ECN | 77 IAM 13/02/2016 |  09:30:00 SALA AMARELA
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11/02/2016 | 20:40:00 0:20:00 HFEDS | 74 PCR 11//02/2016 | 21:00:00 MORGUE
CRISE
12/02/2016 | 19:20:00 14:00:00 JLDS | 64 | CONVULSIV | 13/02/2016 |  09:20:00 ALTA HOSPITALAR
A
SINDROME
13/02/2016 | 20:36:00 17:54:00 PLP | 78 | CORONARIA | 14/02/2016 |  14:30:00 HOSP'TQ:LIDT’?_\EOL'C'A
NA AGUDA
14/02/2016 | 10:15:00 2:00:00 AADC | 69 | SINCOPE | 14/02/2016 |  12:15:00 ALTA A REVELIA
14/02/2016 | 10:30:00 24:00:00 StoL | 75 EAP 15/02/2016 |  10:30:00 SALA AMARELA
14/02/2016 | 20:20:00 45:00:00 MDDL | 89 EAP 16/02/2016 |  17:20:00 ALTA HOSPITALAR
15/02/2016 | 15:00:00 3:35:00 RRN | 20 QUNEI(E)’TAODE 15/02/2016 | 18:35:00 | HOSPITAL SALGADO FILHO
15/02/2016 | 15:30:00 17:10:00 JADS | 48 IAM? 16/02/2016 |  08:40:00 SALA AMARELA
CRISE
16/02/2016 | 17:38:00 16:22:00 SSDS | 75 | HIPERTENSI | 17/02/2016 |  10:00:00 SALA AMARELA
VA
17/02/2016 | 12:40:00 2:20:00 EDIPP | 67 DPOC 17/02/2016 |  15:00:00 SALA AMARELA
CRISE
17/02/2016 | 20:30:00 18:10:00 ssDS | 75 | HIPERTENSI | 18/02/2016 |  14:40:00 SALA AMARELA
VA
CRISE
CONVULSIV
18/02/2016 | 10:30:00 3:30:00 AADC | 69 A+ | 1800212016 | 140000 ALTA HOSPITALAR
HIPOTENSA
0
icC
18/02/2016 | 14:30:00 3:00:00 JLMVDC | 54 | DESCOMPE | 18/02/2016 |  17:30:00 SALA AMARELA
NSADO
CRISE
18/02/2016 | 16:30:00 11:34:00 ssDS | 75 | HIPERTENSI | 19/02/2016 |  04:04:00 CER LEBLON
VA
18/02/2016 | 16:10:00 2:25:00 FMDC | 79 | ASCITE | 18/02/2016 |  18:35:00 MORGUE
CRISE
19/02/2016 | 19:00:00 19:10:00 FLDT | 74 | CONVULSIV | 20/02/2016 |  14:10:00 SALA AMARELA
A + HAS
. . o HOSPITAL MUNICIPAL
20/02/2016 | 04:30:00 6:00:00 JADM | 78 AVC 20/02/2016 |  10:30:00 v
21/02/2016 | 09:37:00 12:08:00 MDDL | 85 | PNM+ITU | 21/02/2016 | 21:45:00 SALA AMARELA
23/02/2016 | 18:30:00 40:10:00 MDDL | 85 | SEPSE4ICC | 25/02/2016 |  10:40:00 MORGUE
PAFEM
24/02/2016 | 17:15:00 16:00:00 PRFE | 32 | OMBRO | 25/02/2016 | 09:15:00 ALTA HOSPITALAR
DIREITO
26/02/2016 | 02:00:00 16:30:00 D | 63 IAM? 26/02/2016 |  18:30:00 CLIMED
26/02/2016 | 02:00:00 2:10:00 LSDM | 54 PRELCCgiD'A 26/02/2016 |  04:10:00 SALA AMARELA
HIPOGLICE
4o, 25 MIA+ 15
26/02/2016 | 05:40:00 3:35:00 AR | 71 | A | 260212016 | 09:15:00 SALA AMARELA
CAO
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CRISE
26/02/2016 | 22:30:00 3:00:00 MDS | 85 | CONVULSIV | 27/02/2016 |  01:30:00 ALTA HOSPITALAR
A
CRISE SALA AMARELA
27/02/2016 | 10:30:00 0:40:00 LOGDS | 1A | CONVULSIV | 27/02/2016 |  11:10:00
s PEDIATRICA
27/02/2016 | 18:00:00 3:15:00 ADIDN | 78 DPOC 27/02/2016 |  21:15:00 ALTA A REVELIA
APNEIA
28/02/2016 | 02:45:00 1:55:00 MLADLN | 1A | RESPIRATO | 28/02/2016 |  04:40:00 HOSPITAL MUNICIPAL
N MIGUEL COUTO
28/02/2016 | 17:15:00 0:35:00 AASF | 5M Bﬁgﬁg%sp 28/02/2016 |  17:50:00 MORGUE
FLUTTER
20/02/2016 | 12:00:00 11:59:00 LCMDC | 66 | VENTRICUL | 29/02/2016 | 23:50:00 | PERMANECE NA UNIDADE
AR
CONTROLE DA SALA AMARELA PEDIATRIA
DADOS MESDE _ FEVEREIRO/2016
Entrada/ Tempo de Nome Ida
Hora po de (somente Diagnéstico | Data/Saida | Hora/ Saida Destino / Unidade
Data Permanéncia S de
iniciais)
02/02/2016 | 12:00:00 2:00:00 JDGDS | 6A Aiggg‘g'\‘ 02/02/2016 |  14:00:00 ALTA HOSPITALAR
FEBRE+DIAR
02/02/2016 | 12:40:00 2:50:00 LRDSD | 1A | REIA+CELUL | 02/02/2016 |  15:30:00 ALTA HOSPITALAR
ITE
02/02/2016 | 16:00:00 1:00:00 CIDSF | 11A FEBEET'AD'AR 02/02/2016 |  17:00:00 ALTA HOSPITALAR
02/02/2016 | 18:05:00 |  0:25:00 MDSDS | 5A | ENJOO | 02022016 |  18:30:00 ALTA HOSPITALAR
02/02/2016 | 22:40:00 8:20:00 DLO | 22D BR&{E%‘SP 03/02/2016 |  07:00:00 ALTA HOSPITALAR
03/02/2016 | 15:51:00 6:09:00 BDSS | 5A GA%LT?gNT 03/02/2016 |  22:00:00 ALTA HOSPITALAR
03/02/2016 | 23:00:00 | 12:52:00 | RDMDCF | 5M BRO'I\'TQEU'OL 04/02/2016 |  11:52:00 HOSPITAL MENINO JESUS
04/02/2016 | 15:10:00 |  8:00:00 BLDS | 8A | ICTERICIA | 04/02/2016 | 23:10:00 | HOSPITAL MENINO JESUS
. . SUPEITA DE .
04/02/2016 | 18:20:00 3:40:00 CEF | 8a | SPEITADE | 040212016 | 22:00:00 ALTA HOSPITALAR
. . . HOSPITAL NOSSA
09/02/2016 | 22:00:00 |  24:00:00 RPLDS | 2M ITU 10/02/2016 |  22:00:00 SENPORA N LB
. . JLLODO —
10/02/2016 | 13:00:00 2:20:00 v 6M | QUEDA | 100022016 |  15:20:00 ALTA HOSPITALAR
- o DOR . HOSPITAL ALBERT
11/02/2016 | 06:00:00 7:10:00 DDSN | 3A | o 208 | 10/0212016 | 13:10:00 oty
CRISE
14/02/2016 | 05:50:00 |  4:10:00 TIDN | 9A | CONVULSIV | 14/02/2016 |  10:00:00 ALTA HOSPITALAR
A
14/02/2016 | 13:30:00 |  8:30:00 SNR | 4A | DIARREIA | 14/02/2016 |  22:00:00 ALTA HOSPITALAR
14/02/2016 | 18:00:00 9:08:00 VGDS | 1A Eélmi?oA 15/02/2016 |  03:08:00 ALTA HOSPITALAR
15/02/2016 | 11:00:00 | 46:50:00 | JVRDS |11A| ARTRITE | 17/02/2016 | 09:50:00 ALTA HOSPITALAR
CRISE
16/02/2016 | 22:30:00 |  10:25:00 LOV | 4A | CONVULSIV | 17/02/2016 |  08:55:00 ALTA HOSPITALAR
A
18/02/2016 | 15:45:00 | 18:55:00 | AGPDS | 2A | CELULITE? | 19/02/2016 |  10:40:00 HOSPITAL MUNICIPAL

SALGADO FILHO
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18/02/2016 | 17:15:00 |  27:45:00 DLFDS | 8M BRO'I\‘T%U'OL 19/02/2016 | 21:0000 | HOSPITAL MENINO JESUS
. - APENDICITE - HOSPITAL MUNICIPAL
19/02/2016 | 13:00:00 2:20:00 MCVB | 6A : 19/02/2016 |  15:20:00 e U
INTOXICAG
1a- . AO N
20/02/2016 | 13:18:00 0:42:00 AS | 28 | uerosen | 200022016 | 140000 ALTA HOSPITALAR
E)
FEBRE/
o . CRISE .
20/02/2016 | 19:44:00 1:16:00 DMSL | 1A | ounSEC | 2000272016 | 21:00:00 ALTA HOSPITALAR
A
20/02/2016 | 22:20:00 2:01:00 HVSC | 1A | ANAFILAXIA | 21/02/2016 |  00:21:00 ALTA HOSPITALAR
— - FRATURA -
20/02/2016 | 23:00:00 1:10:00 RPDS | 7A | LRATURE | 2110212016 | 00:10:00 | HOSPITAL MIGUEL COUTO
21/02/2016 | 13:06:00 2:42:00 LVMDS | 12A GASELFffE'ENT 21/02/2016 |  15:48:00 ALTA HOSPITALAR
23/02/2016 | 08:50:00 |  52:10:00 VRM | 3A BRUOMNSSITE 25/02/2016 |  13:00:00 HOSPITAL MENINO JESUS
N - INTOXICAC . HOSPITAL MUNICIPAL
24/02/2016 | 05:40:00 3:50:00 INDS | 1A o 24/02/2016 |  09:30:00 o
25/02/2016 | 12:10:00 2:24:00 pAP | 7m | ADENITE 1 ooinoim016 | 14:34:00 ALTA A REVELIA
10: 24: CERVICAL 34:
,. e 10 ITU + — HOSPITAL MUNICIPAL
25/02/2016 | 21:15:00 |  22:45:00 CSAE | 0 | eent | 260022016 | 20:00:00 Lo
26/02/2016 | 13:00:00 2:30:00 ACODS | 2M BRO’I\‘TQEU'OL 26/02/2016 |  15:30:00 ALTA A REVELIA
26/02/2016 | 13:50:00 | 21:10:00 | ACMADS | 3A D'@EAE? * | 27/0212016 | 11:00:00 ALTA HOSPITALAR
26/02/2016 | 17:00:00 |  29:15:00 JGSDS | 4M {L\'Ff I'f\l%RAlg 27/02/2016 |  22:15:00 ALTA HOSPITALAR
26/02/2016 | 18:30:00 2:30:00 uLs | aa | INFECCAOC | o0mom016 | 21:00:00 ALTA HOSPITALAR
URINARIA
26/02/2016 | 19:00:00 | 2:00:00AM | VADSR |11A| FEBRE | 26/02/2016 | 21:00:00 ALTA HOSPITALAR
27/02/2016 | 11:12:00 | 2:4800AM | LoGDS | 1A | . FEBRE* | 50000016 | 14:00:00 ALTA HOSPITALAR
12 48: CONVULSAO -00:
27/02/2016 | 13:40:00 | 4:20:00PM | MCDSM %\2 CONVULSAO | 28/02/2016 |  06:00:00 ALTA HOSPITALAR
APNEIA +
28/02/2016 | 00:20:00 | 2:24:00AM | MLADLN | 1A | BRADICARD | 28/02/2016 |  02:44:00 SALA VERMELHA
A
28/02/2016 | 10:21:00 | 8:09:00AM | EDSA |11A| FEBRE | 28/02/2016 | 18:30:00 ALTA HOSPITALAR
28/02/2016 | 11:28:00 | 10:57:00AM | BMDS | 5A FEBRSEE* EME | 28022016 | 22:25:00 ALTA HOSPITALAR
28/02/2016 | 13:10:00 | 5:30:00AM | LFDRC | 2A | FEBRE | 28/02/2016 |  18:40:00 ALTA HOSPITALAR
28/02/2016 | 14:28:00 | 5:02:00 AM BM | 5A FEBRSEE" EME | 28022016 | 19:30:00 ALTA HOSPITALAR
ESFORCO
28/02/2016 | 16:40:00 | 12:35:00AM | AASF | 5M | RESPIRATOR | 28/02/2016 |  17:15:00 SALA VERMELHA
10
20/02/2016 | 01:30:00 | 5:40:00AM | VVCG | 8A | EMESE | 29/02/2016 |  06:50:00 ALTA HOSPITALAR
20/02/2016 | 19:55:00 | 4:05:00AM | VMNDS | 5A PNM 20/02/2016 | 23:59:00 | PERMANECE NA UNIDADE
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MARCO/2016

CONTROLE DA SALA AMARELA

DADOS MES DE MARGCO/2016
Entrada/ Tempo de_ Nome Ida . . . . .
Data Hora Permanénci | (somente de Diagnéstico | Data/Saida | Hora/ Saida Destino / Unidade
a iniciais)
01/03/2016 | 03:00:00 | 104:40:00 IDS 76 DPOC 05/03/2016 11:40:00 SALA VERMELHA
01/03/2016 | 06:15:00 5:15:00 BCG 32 IAM? 01/03/2016 11:30:00 ALTA HOSPITALAR
DPOC+ PNM
01/03/2016 | 11:10:00 2:55:00 MSDS 80 | BACTERIAN | 01/03/2016 14:05:00 SALA VERMELHA
A
01/03/2016 | 11:30:00 6:10:00 OADS 72 BK 01/03/2016 17:40:00 CER ILHA
01/03/2016 | 11:40:00 74:50:00 JDcC 83 DPOC 04/03/2016 14:30:00 ALTA HOSPITALAR
. e TROMBOSE e HOSPITAL RONALDO
01/03/2016 | 16:00:00 | 215:45:00 BADA 32 EM MIE 10/03/2016 15:45:00 GAZOLLA
EDEMA
02/03/2016 | 09:40:00 26:05:00 MDSN 69 | AGUDODE | 03/03/2016 11:45:00 ALTA HOSPITALAR
PULMAO
02/03/2016 | 11:30:00 3:30:00 RBDS 80 AVE 02/03/2016 15:00:00 SALA VERMELHA
TAQUICARD
A& N 1A 5
02/03/2016 | 19:05:00 17:40:00 LCMDC 66 | \enTRICUL | 03/03/2016 12:45:00 ALTA HOSPITALAR
AR
03/03/2016 | 16:00:00 | 114:30:00 | ACDS | 33 CEE,\LAU,\;:;E 08/03/2016 |  10:30:00 ALTA HOSPITALAR
. . ABDOMEN . HOSPITAL LOURENGCO
04/03/2016 | 16:00:00 1:05:00 LADCES | 37 AGUDO 04/03/2016 17:05:00 JORGE
ATROPELAM
e . ENTO EM .
04/03/2016 | 18:10:00 5:50:00 AVW 24 VIA 05/03/2016 00:00:00 ALTA HOSPITALAR
PUBLICA
DOR
05/03/2016 | 09:45:00 72:55:00 EBDS 43 | PRECORDIA | 08/03/2016 10:40:00 ALTA HOSPITALAR
L
05/03/2016 | 12:20:00 | 7:30:00 GAB 76 H'%OLE'E'JSA 05/03/2016 |  19:50:00 ALTA HOSPITALAR
06/03/2016 | 10:30:00 | 165:30:00 SBM 68 AVE? 13/03/2016 08:00:00 SALA VERMELHA
06/03/2016 | 22:00:00 20:30:00 MBG 76 DPOC 07/03/2016 18:30:00 SALA VERMELHA
INFECCAO
07/03/2016 | 15:00:00 5:30:00 FDSS 83 | BACTERIAN | 07/03/2016 20:30:00 ALTA HOSPITALAR
A
07/03/2016 | 21:15:00 41:15:00 MADS 52 IAM 09/03/2016 14:30:00 HOSPITAL MIGUEL COUTO
08/03/2016 | 15:20:00 | 167:40:00 MBG 76 DPOC 15/03/2016 15:00:00 ALTA HOSPITALAR
20 an- o HOSPITAL MUNICIPAL
09/03/2016 | 07:30:00 3:00:00 LMDCS 81 QUEDA 09/03/2016 10:30:00 SALGADO FILHO
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FRATURA
00/03/2016 | 22:00:00 | 1:40:00 VRDSA | 22 | EXPOSTANO | 09/03/2016 |  23:40:00 CER ILHA
CALCANEO
10/03/2016 | 08:00:00 |  7:00:00 MTPDS | 55 10/03/2016 |  15:00:00 ALTA HOSPITALAR
ULCERA
INFECTADA
10/03/2016 | 14:00:00 | 227:15:00 MLP 86 + 20/03/2016 |  01:15:00 HospgﬁéoRL?_'XALDo
INAPETENCI
A
10/03/2016 | 15:00:00 | 23:30:00 VLN 56 AVE? 11/03/2016 |  14:30:00 ALTA HOSPITALAR
11/03/2016 | 08:00:00 | 605200 | JRGDO | 16 | PNEUMONIA | 13/03/2016 |  20:52:00 HOSPITAL RONALDO
GAZOLLA
11/03/2016 | 15:30:00 | 25:00:00 SLMS | 34 | BK+PNM | 12/03/2016 |  16:30:00 ALTA HOSPITALAR
13/03/2016 | 16:05:00 | 42:25:00 EFDS | 37 H'PERJENSA 15/03/2016 |  10:30:00 ALTA HOSPITALAR
CRISE
13/03/2016 | 16:30:00 | 4:33:00 IDSF 29 | CONVULSIV | 13/03/2016 |  21:03:00 ALTA HOSPITALAR
A
14/03/2016 | 20:40:00 | 17:20:00 ECSDC | 43 Icc 15/03/2016 |  14:00:00 ALTA HOSPITALAR
HOSPITAL MUNICIPAL
. . ) .
15/03/2016 | 20:30:00 | 42:15:00 scps | 65 IAMS 17/03/2016 |  14:45:00 Ny
16/03/2016 | 05:50:00 | 27:35:00 ADPP | 62 AVE? 17/03/2016 |  09:25:00 ALTA HOSPITALAR
16/03/2016 | 09:20:00 | 145:10:00 JIDN | 86 PNM? 22/03/2016 |  10:30:00 ALTA HOSPITALAR
DM
16/03/2016 | 18:20:00 | 39:31:00 IMBDS | 62 | DESCOMPEN | 18/03/2016 |  10:00:00 SALA VERMELHA
SADA
17/03/2016 | 03:45:00 | 78:25:00 SMDS | 56 ITU 20/03/2016 |  10:10:00 ALTA HOSPITALAR
HIPOGLICEM
o . IA + QUEDA .
17/03/2016 | 14:50:00 | 101:25:00 MIV 82 | oo DA | 210302016 | 20115000 ALTA HOSPITALAR
GERAL
17/03/2016 | 18:35:00 | 163:45:00 JADB | 66 'TE??EE?X 24/03/2016 |  14:20:00 HOSPITAL DA PIEDADE
TRAUMATIS
19/03/2016 | 11:00:00 | 6:1000 | MDPADS | 58 MO 10/03/2016 |  17:10:00 ALTA HOSPITALAR
CRANIANO
ITU+QUEDA
19/03/2016 | 20:30:00 | 16:23:00 ECDO | 83 | DOESTADO | 20/03/2016 |  12:53:00 ALTA HOSPITALAR
GERAL
EDEMA
20/03/2016 | 12:26:00 | 23:59:00 MTRM | 72 | AGUDODE | 21/03/2016 |  12:25:00 ALTA HOSPITALAR
PULMAO
- 0. AVC 0
20/03/2016 | 16:30:00 | 65:10:00 S 58 | \souemico | 23092016 | 09:40:00 ALTA HOSPITALAR
DOR
21/03/2016 | 14:30:00 | 19:10:00 JRDA | 65 | PRECORDIA | 22/03/2016 |  09:40:00 ALTA HOSPITALAR
L
21/03/2016 | 19:20:00 | 20:50:00 AME | 77 | PNEUMONIA | 22/03/2016 |  16:10:00 ALTA HOSPITALAR
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22/03/2016 | 12:00:00 | 5:30:00 BDA | 21 | AGRESSAO | 22/03/2016 | 17:30:00 ALTA HOSPITALAR
22/03/2016 | 15:20:00 | 194:55:00 SAA 58 ITU 30/03/2016 |  18:15:00 ALTA HOSPITALAR
22/03/2016 | 19:00:00 |  2:40:00 TP 65 | BEXIGOMA | 22/03/2016 |  21:40:00 ALTA HOSPITALAR
22/03/2016 | 22:00:00 | 63:54:00 | JDLDN | 86 PNM 25/03/2016 |  13:54:00 ALTA HOSPITALAR
CRISE HOSPITAL MUNICIPAL
23/03/2016 | 12:30:00 | 177:10:00 RIBC | 39 CONVAEJ LSIV | 30/03/2016 |  21:40:00 AN
HOSPITAL MATERNIDADE
. . ) .
23/03/2016 | 16:00:00 | 4:25:00 RSJ 25 | DENGUE? | 23/03/2016 |  20:25:00 N vINISCy
25/03/2016 | 06:30:00 | 161:29:00 ccps | 53 IAM 31/03/2016 | 23:59:00 | PERMANECE NA UNIDADE
CRISE
25/03/2016 | 11:51:00 | 100:39:00 IcL 44 | HIPERTENSI | 29/03/2016 |  16:30:00 ALTA HOSPITALAR
VA
INSUFICIEN
CIA
28/03/2016 | 08:40:00 | 87:19:00 YBDS | 84 ng'ﬁ#ﬁiu 31/03/2016 | 23:59:00 | PERMANECE NA UNIDADE
ESCLARECE
R
28/03/2016 | 14:25:00 | 1:55:00 GDs | 81 DM 28/03/2016 |  16:20:00 SALA VERMELHA
ANEMIA A
20/03/2016 | 20:36:00 | 28:19:00 MDCP | 86 | ESCLARECE | 31/03/2016 |  00:55:00 CER ILHA
R
31/03/2016 | 03:00:00 | 20:59:00 MBDS | 80 PNM 31/03/2016 | 23:59:00 | PERMANECE NA UNIDADE
31/03/2016 | 10:50:00 |  5:00:00 JFDs | 63 AVE 31/03/2016 | 15:50:00 | HOSPITAL SALGADO FILHO
31/03/2016 | 17:02:00 | 0:38:00 ALF 20 | SIDA,BK? | 31/03/2016 | 17:40:00 SALA VERMELHA
31/03/2016 | 19:00:00 | 4:59:00 EF 49 BK 31/03/2016 | 23:59:00 | PERMANECE NA UNIDADE
CONTROLE DA SALA VERMELHA
DADOSMESDE  MARCO/2016
Tempo de Nome
Ené;atga / Hora Permanénci | (somente Ig; Diagnéstico | Data/Saida | Hora/ Saida Destino / Unidade
a iniciais)
FLUTTER
01/03/2016 | 00:00:00 | 43:10:00 | LCMDC | 66 | VENTRICUL | 02/03/2016 |  19:10:00 SALA AMARELA
AR
01/03/2016 | 05:00:00 | 6:25:00 wpc | 83 EAP 01/03/2016 |  11:25:00 SALA AMARELA
- - PNM + CA .
01/03/2016 | 13:54:00 | 1:06:00 MsDS | 80 | NS COR | 010372016 | 15:00:00 MORGUE
02/03/2016 | 03:00:00 |  6:40:00 MDSN | 69 EAP 02/03/2016 |  09:40:00 SALA AMARELA
o o - HOSPITAL MUNICIPAL
02/03/2016 | 19:10:00 | 16:40:00 RBDS | 80 AVE 03/03/2016 |  11:50:00 TS
03/03/2016 | 13:35:00 | 1:25:00 MZG 67 H'PO?L"CEM 03/03/2016 |  15:00:00 ALTA HOSPITALAR
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03/03/2016 | 18:45:00 | 22:30:00 Lbcs | 63 IAM? 04/03/2016 |  17:15:00 HOSPITAL EVANGELICO
INGESTAO
04/03/2016 | 02:30:00 | 31:10:00 EBS 43 | DEALCOOL | 050372016 |  09:40:00 SALA AMARELA
E COCAINA
__ . TRABALHO __ MATERNIDADE CARMELA
04/03/2016 | 04:45:00 |  0:30:00 TSR 25 | [TADRLHO | 040312016 | 05:15:00 i
05/03/2016 | 11:40:00 | 9:00:00 IDS 76 DPOC 05/03/2016 | 20:40:00 | HOSPITAL RAUL GAZOLA
06/03/2016 | 16:20:00 | 1:15:00 GR a1 AVE? 06/03/2016 |  17:35:00 CER LEBLON
07/03/2016 | 07:00:00 | 14:15:00 MADS | 52 IAM? 07/03/2016 |  21:15:00 SALA AMARELA
07/03/2016 | 18:30:00 | 20:50:00 MBG | 76 PNM 08/03/2016 |  15:20:00 SALA AMARELA
T . PANCREATI N HOSPITAL MUNICIPAL
08/03/2016 | 19:15:00 |  3:25:00 WC 79 R 08/03/2016 |  22:40:00 Lo
e e . HOSPITAL MUNICIPAL
10/03/2016 | 17:45:00 | 49:15:00 sSSP 77 EAP 12/03/2016 |  19:00:00 A
. - TRABALHO - MATERNIDADE CARMELA
11/03/2016 | 01:42:00 | 0:23:00 NDsM | 27 | TRABAEFO | 1y032016 | 02:05:00 i
11/03/2016 | 09:30:00 | 6:10:00 TeEDF | 29 | HEMATOMA L 410319016 | 15:40:00 ALTA HOSPITALAR
FRONTAL
DPOC
12/03/2016 | 02:00:00 | 8:30:00 AAR 50 | DESCOMPEN | 12/03/2016 |  10:30:00 ALTA HOSPITALAR
SADO
13/03/2016 | 08:00:00 | 61:45:00 SBM 68 AVE? 15/03/2016 |  21:45:00 HOSPITAL DE ACARI
13/03/2016 | 19:30:00 | 121:35:00 | ADSG | 84 PNM 18/03/2016 |  21:05:00 CER LEBLON
14/03/2016 | 03:46:00 | 0:14:00 PTDS | 81 PCR 14/03/2016 |  04:00:00 MORGUE
14/03/2016 | 10:30:00 | 1:30:00 PSDSN | 64 PCR 14/03/2016 |  12:00:00 MORGUE
15/03/2016 | 14:30:00 | 2:00:00 TCDS | 29 | PAFEM MSE | 15/03/2016 |  16:30:00 ALTA HOSPITALAR
- . - HOSPITAL MUNICIPAL
15/03/2016 | 14:50:00 | 0:42:00 VWP |2M| QuEDA | 15/03/2016 |  15:32:00 Lo e
16/03/2016 | 03:50:00 | 2:00:00 ADPP | 62 AVE 16/03/2016 |  05:50:00 SALA AMARELA
PICO
17/03/2016 | 18:13:00 | 517:00 | MDOCDSB | 41 | HIPERTENSI | 17/03/2016 |  23:30:00 ALTA HOSPITALAR
VO
19/03/2016 | 00:20:00 | 36:06:00 | MTRDM | 72 EAP 20/03/2016 |  12:26:00 SALA AMARELA
10/03/2016 | 07:20:00 | 0:30:00 MDLDS | 89 PCR 19/03/2016 |  07:50:00 MORGUE
20/03/2016 | 18:00:00 | 3:02:00 BODS | 77 HAS 20/03/2016 |  21:02:00 ALTA HOSPITALAR
20/03/2016 | 20:10:00 | 1:00:00 IGSN 20 PAFS'\S g"AO 20/03/2016 | 21:10:00 | SOB CUSTODIA POLICIAL
21/03/2016 | 17:00:00 | 1:00:00 KEMDS | 2M PCR 21/03/2016 |  18:00:00 MORGUE
21/03/2016 | 21:50:00 | 37:40:00 RIBC | 39 | CONVULSAO | 23/03/2016 |  11:30:00 SALA AMARELA
22/03/2016 | 08:15:00 | 1:35:00 cIMDO | 74 PCR 22/03/2016 |  09:50:00 MORGUE
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e AL TRABALHO 2R, HOSPITAL MATERNIDADE
22/03/2016 12:45:00 3:05:00 KSF 21 DE PARTO 22/03/2016 15:50:00 MARIA AMELIA
CRISE
22/03/2016 17:20:00 3:00:00 LDS 40 | HIPERTENSI | 22/03/2016 20:20:00 ALTA HOSPITALAR
VA
22/03/2016 20:00:00 1:55:00 JDLDN 86 DPOC 22/03/2016 21:55:00 SALA AMARELA
25/03/2016 12:20:00 3:00:00 ICL 44 HIPER(')I'ENSA 25/03/2016 15:20:00 SALA AMARELA
25/03/2016 13:30:00 133:30:00 MBDS 99 | PNEUMONIA | 31/03/2016 03:00:00 SALA AMARELA
oA, on. EDEMA An.
25/03/2016 14:30:00 3:30:00 VFEM 85 AGUDO 25/03/2016 18:00:00 ALTA HOSPITALAR
26/03/2016 | 01:30:00 | 14:30:00 RS | 62 | JSRISEDE | 960312006 | 16:00:00 ALTA HOSPITALAR
T T BRONQUITE o
27/03/2016 11:57:00 48:33:00 MDFADS 60 SEPSE 29/03/2016 12:30:00 MORGUE
INTOXICAC
27/03/2016 15:00:00 2:00:00 LPB 22 AO 27/03/2016 17:00:00 HIPODERMIA
ALCOOLICA
28/03/2016 16:30:00 0:40:00 JGDS 81 1AM 28/03/2016 17:10:00 MORGUE
INTOXICAC
o0- A0- Ao 00-
29/03/2016 04:20:00 15:40:00 ANDR 50 MEDICAMEN 29/03/2016 20:00:00 MORGUE
TOSA
DOR
£0- 00- TORACICA A .
31/03/2016 10:50:00 13:09:00 MDCDS 48 ESCLARECE 31/03/2016 23:59:00 PERMANECE NA UNIDADE
R
31/03/2016 17:40:00 6:19:00 ALF 30 | SIDA+BK? | 31/03/2016 23:59:00 PERMANECE NA UNIDADE
CONTROLE DA SALA AMARELA PEDIATRIA
DADOS MES DE MARCO/2016
Entrada/ Tempo de Nome Ida
Data Hora Permanénci | (somente de Diagnéstico | Data/Saida | Hora/ Saida Destino / Unidade
a iniciais)
o . e HOSPITAL ALBERT
01/03/2016 00:00:00 23:10:00 VMND S 5A PNM 01/03/2016 23:10:00 SCHWEITZER
CRISE
01/03/2016 22:30:00 10:06:00 LDMF 7M | CONVULSI 02/03/2016 08:36:00 ALTA HOSPITALAR
VA
DOR HOSPITAL MUNICIPAL
02/03/2016 10:35:00 6:50:00 AKF 2A | ABDOMIN 02/03/2016 17:25:00 SOUZA AGUIAR
AL AGUDA
02/03/2016 16:50:00 24:00:00 LFDBF 2M OTITE 03/03/2016 16:50:00 HOSPITAL DA PIEDADE
an. AR. LARINGIT g
02/03/2016 19:30:00 4:06:00 DAT 8A E E ASMA 02/03/2016 23:36:00 ALTA HOSPITALAR
CRISE
03/03/2016 06:55:00 7:18:00 PHCDO 9A | CONVULSI 03/03/2016 14:13:00 ALTA HOSPITALAR
VA
o o ALERGIA s HOSPITAL NOSSA SENHORA
03/03/2016 18:40:00 16:25:00 AJDRBL 4A EM EACE 04/03/2016 11:05:00 DO LORETO
00- - INFLUENZ -
03/03/2016 20:00:00 3:00:00 SSR 2A A 03/03/2016 23:00:00 ALTA HOSPITALAR
CRISE
05/03/2016 17:35:00 4:05:00 ELA 4A | CONVULSI 05/03/2016 21:40:00 ALTA HOSPITALAR
VA
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06/03/2016 | 20:40:00 | 11:20:00 MSFG | 6A | ASMA 07/03/2016 08:00:00 ALTA HOSPITALAR
06/03/2016 | 21:22:00 | 11:48:00 | MEMDS | 1M BR?_'I\‘TQEU'O 07/03/2016 09:10:00 ALTA HOSPITALAR
06/03/2016 | 21:35:00 | 11:35:00 | Krmps | am | BRONQYUIO N g7032006 09:10:00 ALTA HOSPITALAR
06/03/2016 | 22:08:00 | 8:32:00 CEAN | 8A | zICA? | 07/03/2016 06:40:00 ALTA HOSPITALAR
FEBRE A
07/03/2016 | 13:45:00 | 4:40:00 KDSC | 3A | ESCLAREC | 07/03/2016 18:25:00 ALTA HOSPITALAR
ER
07/03/2016 | 16:00:00 | 57:00:00 REL | 12A PN'\I\’/'IT:NE 10/03/2016 01:0000 | HOSPITAL MENINO JESUS
09/03/2016 | 13:00:00 | 27:00:00 MET | 7A | EMESE | 10/03/2016 16:00:00 ALTA HOSPITALAR
00/03/2016 | 16:00:00 | 6:00:00 EBS | 1M LQSI'X'CGI% 09/03/2016 22:00:00 ALTA HOSPITALAR
CELULITE
10/03/2016 | 11:12:00 | 7:33:00 NGTS | 1A REEG'\I/IAO 10/03/2016 18:45:00 HOSPITAL DA PIEDADE
OCULAR
10/03/2016 | 17:00:00 | 15:30:00 sLDS | 13A M'fgliRR 11/03/2016 08:30:00 ALTA HOSPITALAR
BRONCOP
11/03/2016 | 16:00:00 | 30:40:00 EGDS | 3A | NEUMONI | 12/03/2016 22:40:00 | HOSPITAL MENINO JESUS
A+ASMA
PNMH+INFE
11/03/2016 | 17:00:00 | 47:0000 | MACDS | 1A | CCAO 13/03/2016 16:00:00 ALTA HOSPITALAR
URINARIA
. . ARTRITE -
13/03/2016 | 00:30:00 | 11:20:00 pAGs | 3a | ARTRI 13/03/2016 11:50:00 ALTA HOSPITALAR
CRISE
13/03/2016 | 14:20:00 |  1:30:00 IGVF | 1A | CONVULSI | 13/03/2016 15:50:00 ALTA HOSPITALAR
VA
13/03/2016 | 20:30:00 | 18:54:00 ADSM | 1A B\‘Fflf\l(fRAlg 14/03/2016 15:24:00 HOSPITAL SAMCI
CELULITE HOSPITAL MUNICIPAL
14/03/2016 | 16:14:00 | 30:46:00 csc | 8A 15/03/2016 23:00:00 NOSSA SENHORA DO
EM MSE
LORETO
CRISE
15/03/2016 | 07:00:00 | 9:04:00 DADL | 1A | CONVULSI | 15/03/2016 16:04:00 ALTA HOSPITALAR
VA
15/03/2016 | 10:00:00 |  4:00:00 LPDC | 5A | FEBRE | 15/03/2016 14:00:00 ALTA HOSPITALAR
15/03/2016 | 14:00:00 |  4:50:00 JLDN | 11A| SINCOPE | 15/03/2016 18:50:00 ALTA HOSPITALAR
CRISE
15/03/2016 | 17:00:00 | 50000 | ACDSM | 2A | CONVULSI | 15/03/2016 22:00:00 ALTA HOSPITALAR
VA
16/03/2016 | 04:00:00 | 15:19:00 LGDO | 6A EXFEF‘:’EI*E' 16/03/2016 19:19:00 ALTA HOSPITALAR
TRAUMA
16/03/2016 | 18:25:00 | 0:22:00 MGDN | 8A | (QUEDA | 16/03/2016 18:47:00 HOSPITAL MUNICIPAL
SOUZA AGUIAR
DA LAJE)
TAQUICAR
. . DIA A .
16/03/2016 | 20:30:00 | 3:25:00 sspA | 4a | (DA | 16032016 235500 | HOSPITAL MENINO JESUS
ER
10 | _CRISE
16/03/2016 | 21:00:00 | 17:20:00 LEDSS | 1o | CONVULSI | 17/03/2016 14:20:00 ALTA HOSPITALAR
VA
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16/03/2016 | 23:00:00 | 12:1000PM | HvVSP | 1A BR?_'I\‘T%U'O 17/03/2016 11:10:00 ALTA HOSPITALAR
CRISE
17/03/2016 | 04:30:00 | 7:30:00AM | DLPDS CONVULSI | 17/03/2016 12:00:00 ALTA HOSPITALAR
VA
18/03/2016 | 14:54:00 | 2:56:00PM | MDPLB | 1A | VARICELA | 19/03/2016 05:50:00 HOSPITAL PASTEUR
1800312016 | 17:0000 | 4:0000AM | AFFM | 24 | “ARINGIT 18031016 21:00:00 ALTA HOSPITALAR
CRISE
19/03/2016 | 18:00:00 | 4:0000AM | VFB | 5A | CONVULSI | 19/03/2016 22:00:00 ALTA HOSPITALAR
VA
CRISE
19/03/2016 | 19:00:00 | 4:06:00AM | AVMDS | 1A | CONVULSI | 19/03/2016 23:06:00 ALTA HOSPITALAR
VA
20/03/2016 | 03:40:00 | 2:08:00PM | MVDSG | 6M | ASMA | 21/03/2016 17:48:00 ALTA HOSPITALAR
20/03/2016 | 14:15:00 | 4:3500AM | GDN | 5M | FEBRE | 20/03/2016 18:50:00 ALTA HOSPITALAR
21/03/2016 | 15:00:00 | 1:00:00AM | KFMDS |2M | PNM 23/03/2016 16:00:00 SALA VERMELHA
21/03/2016 | 20:00:00 | 1:4500AM | VVDP | 6M | ALERGIA | 21/03/2016 21:45:00 ALTA HOSPITALAR
21/03/2016 | 20:00:00 | 1:0000PM | ETCL |4M | zIKA 22/03/2016 09:00:00 ALTA HOSPITALAR
21/03/2016 | 21:00:00 | 36:00:00 | AACL |4M| PNM 23/03/2016 09:00:00 ALTA HOSPITALAR
21/03/2016 | 23:00:00 | 10:19:00 RSRL | 1A EX'FESETA'? V1 2200312016 09:19:00 RIOS DOR
22/03/2016 | 10:30:00 | 3:43:00AM | TVDL | 1A | FEBRE | 22/03/2016 14:13:00 ALTA HOSPITALAR
25/03/2016 | 00:00:00 112&00 MRDS | 2A | PURPURA | 27/03/2016 11:00:00 | HOSPITAL MENINO JESUS
CRISE
27/03/2016 | 09:00:00 | 12:52:00PM |  JCP 4A | CONVULSI | 27/03/2016 2152 ALTA HOSPITALAR
VA
27/03/2016 | 09:30:00 122&00 GSE 9A ESCIQRALAT 28/03/2016 10:00:00 ALTA HOSPITALAR
CRISE
27/03/2016 | 12:00:00 | 1:0000AM | LMSA | 1A | CONVULSI | 28/03/2016 13:00:00 ALTA HOSPITALAR
VA
. - FEBRE + —
2600312016 | 14:41:00 | 71900AM | RDSB |11A| TEBRE® | 280312016 22:00:00 ALTA HOSPITALAR
BRONQUIT
20/03/2016 | 16:00:00 | 7:59:00AM | ACPC | 1A E 31/03/2016 23:50:00 | PERMANECE NA UNIDADE
ASMATICA
30/03/2016 | 11:40:00 | 5:36:00AM | AJFDF | 12A | CELULITE | 30/03/2016 17:16:00 | HOSPITAL NOSSA SENHORA
DO LORETO
— - ESTOMATI — HOSPITAL MUNICIPAL
30/03/2016 | 12:55:00 | 7:1000AM | JLDSM | 2A o 30/03/2016 20:05:00 s NI
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1.4.

Obitos < 24hs ocorridos na unidade — FEVEREIRO e MARCO/2016

FEVEREIRO0/2016 - OBITO (especificar JA CADAVER)

N° | Entrada Hora Saida Hora BAM | NOME | idade Diagnostico Destino Observagao
Geyza Insuficiéncia
72160 o Respiratéria Aguda + .
1| 02/02/16 | 12:10:00 | 010216 | 12:40:00 | 20101 | CUSOU | gg Pneumonia FAMILI | DO22812357- | a5 houve
o de A 7
20 Oliveira Comunitaria + HAS
+ DM (ja cadaver)
79160 Aurelin Morte em menos de i
2 | 03/01/16 | 21:38:00 | 03/01/16 | 21:50:00 | 20302 | OAVES | g | | 24nCausa | FAMILI | DO22812358- | s e
dos indeterminada (j& A 5
53 .
Santos cadaver)
Claudio
72160 Infarto Agudo do <
3 | 06/02/16 | 22:04:00 | 06002116 | 222500 | 20601 | O | 94 Miocario (ja FANILE D0228312359' ndo houve
66 Basto cadaver)
Parada Cardiaca +
. Insuficiéncia
72160 | Maria S ‘
4 | 07102116 | 8:00:00 | 07/02716 | 9:15:00 | 20700 | Petricia | 5 | RESPiratoriaAguda+ | FAMILI | DO22812360- | 1 poyye
29 da Silva Broncoasplraggq + A 3
HAS + DM (ja
cadaver)
Luiz
Ricardo
72160 | Silva PCR a esclarecer (ja
5 | 07/02/16 | 18:16:00 07/02/16 18:18:00 | 20701 | Honorat 20 A IML ndo houve ndo houve
cadaver)
46 oda
Conceig
EL)
72160 lara Infarto Agudo do :
6 | 09/02/16 | 9:15:00 | 09/02/16 | 9:18:00 | 20900 Rogg'gu 67 Miocardio (a | "' | POZ28I28L | g houve
29 Batista cadaver)
Carla
72160 | Cristina PCR a esclarecer (ja
7 | 11/02/16 | 10:22:00 11/02/16 11:32:00 | 21100 | Vasconc 43 . IML néo houve néao houve
cadaver)
64 elos
Moraes
. Choque néo
Francisc especificado +
72160 | a Maria Ir?suficiéncia FAMILI | DO22812362-
8 | 18/02/16 | 16:17:00 18/02/16 18:15:00 | 21802 da_ 79 Respiratéria Aguda + A 3 néo houve
08 Conceig - .
x Neoplasia Maligna de
do P
Ovério
72160 leda do Acidente Vascular .
9 | 0v/0216 | 3:4300 | ov02/16 | 42000 | 20100 | NESCIMe| 5o | Cerebral+ - FAMILI | DO22BI2356- | a0y e
15 nto Hipertenséo Arterial A 9
Moreira + Diabetes Mellitus
72160 | \SiSo | s
10| 28/02/16 | 16:36:00 | 28/02/16 17:50:00 | 22801 9 Broncoaspiracéo? IML nao houve ndo houve
78 Soa_res meses
Farias
MARCO/2016 - OBITO (especificar JA CADAVER)
N° | Entrada Hora Saida Hora BAM | NOME | idade Diagnostico Destino Observagéo
72160 | Pedro . .
1 | 14/03/16 | 3:54:00 | 14/03/16 | 4:00:00 | 31400 | Tarcizio | g1 | CAusaindeterminada | . p | DO22B123E7- | \npiive
10 da Silva (ja cadaver) 4
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Maria de
72160 | Lourdes . .
2 | 19/03/16 | 7:28:00 | 19/03/16 | 7:50:00 |31900| dos | g9 | CAusaindeterminada | p | DO22812369- | \h e
(j& cadaver) 0
18 Santos
Firmino
e (;gr}%eslé; PCR a esclarecer (ja
3 | 22/03/16 | 8:14:00 22/03/16 8:50:00 | 32200 : 74 A IML néo houve néo houve
49 Maria de cadaver)
Oliveira
Palmira
72160 | Sebastia Infarto Agudo do
4 | 14/03/16 | 9:55:00 | 14/03/16 | 12:00:00 | 31400 | nade | 64 M'OCGL‘:;EUJ’SRZ‘;WS FAMILIA D022%12364' ndo houve
% souza Insulino-dependente
Nunes
Kallebe
13:48:0 72160 | O
5 | 21/03/16 e 21/03/16 17:30:00 | 32102 . 2m PCR a esclarecer IML néo houve néo houve
0 45 Medeiro
sda
Silva
Martinh .
72160 a Pneumqnla nao
6 | 01/03/16 | 8:58:00 | 01/03/16 | 15:00:00 | 30100 | Sebastia | 80 especificada + | iy o | DO22812366- | s pove
39 na da Neo_pla5|a lobo 6
Silva superior pulmonar
79160 Jose_ Choque Cardiogénico
7 | 2803116 | 19220 | g03116 | 17:10:00 | 32801 | CUAADIM| gy | *Infarto Agudodo |y ,p g a | DO22812370- | e
0 40 ada Miocérdio + Diabetes 4
Silva Mellitus + HAS
o 72160 | Adalgisa Insuf. Resp. Aguda + )
8 | 280316 | 220%0 | 2000316 | 20:00:00 | 32804 | Nery | 50 Intoxicagéo por | FAMILIA | PO2224012 | nag houve
33 | dos Reis Benzodiazepinico
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1.5.  Obitos > 24hs ocorridos na unidade - FEVEREIRO e MARCO/2016
FEVEREIRO/2016 - OBITO
N° | Entrada Hora Saida Hora BAM NOME | idade Diagnostico Destino Observagao
Hilton Septicemia + ) DO22812363-
1 |10/02/16 | 11:32:00 | 11/02/16 | 21:10:00 | 721602100087 | Francisco | 74 Infecgdo do Trato FAMILIA 1 157432991
da Silva Urinario + Etilismo
Maria
2 | 14/02/16 | 19:59:00 | 25/02/16 | 10:40:00 | 721602140215 | 985 | g5 | SepsePulmonart o)y, 0| DO228I2365- | 157619059
Dores Choque Séptico 8
Lima
MARCO0/2016 - OBITO
N° | Entrada Hora Saida Hora BAM NOME | idade Diagnoéstico Observagdo
Maria Choque Séptico +
Fé?i?na Insuf. Resp. : DO022824011-
1 | 27/03/16 | 10:48:00 | 29/03/16 | 12:30:00 | 721603270063 de 59 Aguda + HAS + FAMILIA 5 161720883
Amori Insuf. Cardiaca
morim Congestiva
da Silva 9
Inés Infarto Agudo do
e . Maria Miocério + - D022812368-
2 | 16/03/16 | 7:02:00 | 18/03/16 | 10:30:00 | 721603160021 Barros 62 Diabetes Mellitus FAMILIA 5 160847770
da Silva Tipo Il
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1.6.  Atada Comissdo de Obito -FEVEREIRO e MARCO/2016

FEVEREIRO/2016

B

-
VIWARIO

ATA DA REUNIAO DA COMISSAO DE OBITOS ~

VIVA RIO, UNIDADE DE PRONTO ATENDIMENTO 24 HORAS

DA COMPLEXO DO ALEMAO

Em 04 de margo 2016, reuniram-se na Unidade de Pronto Atendimento 24 horas — UPA
Complexo do Alemao, que estd sob a gestdo da Organizagao Social Viva Rio, com a preseng¢a do
Coordenador médico Dr. Tiago de Siqueira Mourdo, Dr. Jorge Pinheiro, Coordenador de
Enfermagem Valdomiro Ourique, Assistente Social Emanuel Pinheiro de Sabdia. Iniciando a
reunido, foi passada a pauta da mesma:

| — Realizado revisdo das Declaragdes de Obito, quanto ao correto preenchimento, constando
causa morte, carimbo e letra legivel;

Il — Andlise da Taxa de Mortalidade do més de dezembro;

IIl — Treinamento para o correto preenchimento do livro de ébito;

IV — Assuntos Gerais.

A reuniao foi presidida pelo Coordenador médico Dr. Tiago de Siqueira Mourdo, dando inicio a
revisdo do livro de obitos, em sequéncia, foi realizada revisdo dos prontudrios de todos os
Obitos ocorridos no més de fevereiro na unidade, avaliando a histéria clinica contida no
prontuario e nas declaragbes de obito. Foi verificado e analisado por esta comissdo que dos
7801 atendimentos realizados até 29 de fevereiro de 2016 foram constatados 12 (doze)
ébitos. Foi enfatizado também que dos 12 (doze) ébitos ocorridos, 11 (onze) se deram em
tempo menor do que 24h, sendo que desses 11 (onze), 07 (sete) ja deram entrada cadaver.
Foram ainda encaminhados 3 (trés) ébitos ao IML.

Observou-se que ocorreram 02 (dois) ébitos com diagndstico de choque séptico, 02 (dois)
ébitos por IAM , 03 (trés) oébitos por Insuficiéncia Respiratéria Aguda, 01 (um) acidente
vascular cerebral, 02 (dois) de PCR a esclarecer, 01 (um) causa indeterminada e 01 (uma)
suspeita de broncoaspiragdo . Cabe ressaltar que neste periodo, dos 3 ébitos que foram
encaminhados ao IML, 01 (um) era paciente jovem sem sinais de violéncia externa porém com
suspeita de intoxicagdo exégena, 01 (um) era paciente adulto sem nenhuma histéria prévia e
01 (um) era lactente com suspeita de borncoaspiragdo.. Os outros casos que ja chegaram
cadaver foram realizadas as respectivas declaracdes de ébito, pois ndo havia sinais de morte
suspeita e as causas mortis puderam ser presumidas pela histéria clinica, sendo realizado
apenas 01 (uma) declaragdo como causa indeterminada. Observou-se que 04 (quatro)
pacientes sdo do sexo masculino e 08 (oito) do sexo feminino

Nada a mais havendo a tratar e ninguém desejando fazer uso da palavra, o Dr. Tiago de
Siqueira Mourdo, fez as considerag¢des finais e encerrou a reunido, sendo lavrada esta Ata que
segue assinada pelos membros presentes.

9 Rio de Janeiro, 04 de Margo de 2016.

Tiago de Siqueira Mourao

LA

2.530-0

1] Juug
CRM 52.2

Jorge Pinheiro

Valdomiro Ourique

Emanoel Pinheiro de Sabdia CRESS 14.388/ 72 Regido
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ATA DA REUNIAO DA COMISSAO DE OBITOS
VIVA RIO, UNIDADE DE PRONTO ATENDIMENTO 24 HORAS
DA COMPLEXO DO ALEMAO

Em 01 de abril 2016, reuniram-se na Unidade de Pronto Atendimento 24 horas — UPA
Complexo do Alem3o, que esta sob a gestdo da Organizagdo Social Viva Rio, com a presenca do
Coordenador médico Dr. Tiago de Siqueira Mourdo, Dr. Jorge Pinheiro, Coordenador de
Enfermagem Valdomiro Ourique, Assistente Social Emanuel Pinheiro de Sabdia. Iniciando a
reunide, foi passada a pauta da mesma:

| — Realizado revisdo das Declaracdes de Obito, quanto ao correto preenchimento, constando
causa morte, carimbo e letra legivel;

Il = Andlise da Taxa de Mortalidade do més de marco;

11l — Treinamento para o correto preenchimento do livro de ébito;

IV — Assuntos Gerais.

A reunido foi presidida pelo Coordenador médico Dr. Tiago de Siqueira Mourdo, dando inicio a

revisdo do livro de ébitos, em sequéncia, foi realizada revisdao dos prontudrios de todos os
6bitos ocorridos no més de margo na unidade, avaliando a histéria clinica contida no
prontudrio e nas declaracdes de 6bito. Foi verificado e analisado por esta comissd@do que dos
10844 atendimentos realizados até 31 margo de 2016 foram constatados 10 (dez) ébitos. Foi
enfatizado também que dos 10 (dez) ébitos ocorridos, 8 (oito) se deram em tempo menor do
que 24h, sendo que 03 (trés) ja deram entrada caddver. Foram ainda encaminhados 2 (dois)
6bitos ao IML.

Observou-se que ocorreu 01 (um) ébito com diagndstico de Choque Séptico, 02 (dois) 6bitos
por IAM , 01 (um) ébito por Insuficiéncia Respiratoria Aguda, 01 (um) por Pneumonia ndo
especificada, 02 (dois) de PCR a esclarecer, 02 (dois) causa indeterminada e 01 (uma) Choque
Cardiogénico. Cabe ressaltar que neste periodo, dos 2 (dois) 6bitos que foram encaminhados
ao IML, 01 (um) era lactente com histéria mal definida de cardiopatia congénita e outro era
paciente idoso que jd chegou caddver, sem sinais aparentes de morte suspeita. Os outros
casos que ja chegaram cadaver foram realizadas as respectivas declaragdes de ébito como
causa indeterminada. Observou-se que 03 (trés) pacientes sdo do sexo masculino e 07 (sete)
do sexo feminino.

Faz-se notdrio que os dados acima citados foram extraidos do prontudrio eletronico Klinikos e
do livro de ébitos.

Nada a mais havendo a tratar e ninguém desejando fazer uso da palavra, o Dr. Tiago de
Siqueira Mourdo, fez as consideracdes finais e encerrou a reunido, sendo lavrada esta Ata que
segue assinada pelos membros presentes.

Rio de Janeiro, 01 de Abril de 2016.

Tiago de Siqueira Mourao

Jorge Pinheiro 52.22.0-

Valdomiro Ourique

Emanoel Pinheiro de Sabdia CRESS 14.388/ 72 Regido
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1.7. SEPSE ocorridos na unidade e Ata das Comissdes —- FEVEREIRO e MARCO/2016
FEVEREIRO/2016 - SEPSE
TEM | SISR
N° Entrada Hora Saida Hora BAM NOME idade Diagnostico Destino PO | EGE
ATB | TEM
(min) | PO
Hilton Septicemia +
1 | 10002116 | 11:32:00 | 111215 | 21:10:00 | 721802100 | pronciscoda | 74 | InfecciodoTrato | Obito | <2h | 22743
087 . LY L 2991
Silva Urinario + Etilismo
. . 721602140 Maria das Sepse Pulmonar + - 15781
2 14/02/16 19:59:00 | 25/02/16 | 10:40:00 215 Dores Lima Chodue Séptico Obito >2h 9059
MARCO/2016 - SEPSE
TEM | SISR
Ne Entrada Hora Saida Hora BAM NOME idade Diagnostico Destino PO | EGE
ATB | TEM
(min) | PO
Martinha Pneumonia néo
1 | 010316 | 85800 | w0316 | 15:00:00 | 280301 | sepastianada | g0 | CSpecificada+ Obito | <zh | MO
0039 Silva Neoplasia lobo houve
superior pulmonar
Septicemia ndo
Arthur dos especificada + Trasnferid
o he. 72160313 Derrame pleural em o CTI 16079
2 13/03/16 | 18:48:00 | 18/03/16 | 21:02:00 0211 Santos Guedes | 84 afecgBes nio CER <2h 4747
Filho iy
classificadas em Leblon
outras partes
- Choque Séptico +
Maria de
" Insuf. Resp. Aguda
o an. 72160327 Fatima de P 16172
3 27/03/16 | 10:48:00 | 29/03/16 | 12:30:00 0063 Amorim da 59 + HASJT Insuf. Obito <2h 0883
- Cardiaca
Silva .
Congestiva
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ATA' REUNIAO DA COMISSAO DE INFECGAO HOSPITALAR
NIDADE DE PRONTO ATENDIMENTO 24 HORAS
COMPLEXO DO ALEMAO

Aos 04 de margo do ano de 2016, reuniu-se na Unidade de Pronto Atendimento 24
horas — UPA Complexo do alemdo, que estd sob gestdo da Organizac¢do Social Viva Rio,
Coordenador Médico — Dre. Tiago de Siqueira Mourdo, Coordenador de Enfermagem —
Valdomiro Ourique, Enfermeira Maria Cristina Marques Barroso, Enfermeira Tassia
Sardinha Fernandes Brito. Iniciando a reunido, foi passada a pauta da mesma.

| — Importéncia da lavagem das maos no controle da Infecgdo Hospitalar;
Il — Importéncia de notificar as doengas para Vigilancia Epidemiolégica;

Il — Cuidados com paciente submetido a pung¢do profunda.

A reuniao foi presidida pelo Dre. Tiago de Siqueira Mourao, dando inicio com
treinamento de lavagem das mdos, usando a técnica da tinta guache, com todos os
profissionais da unidade, amenizando assim a transmissdo de infeccdo. Realizado
relatério de todas as doengas que devem ser notificadas, registrar o Sinan e
encaminhar para posto de referéncia. Reforcando com a equipe técnica os
procedimentos corretos para notificagdo de Dengue, Zika e Chikungunya. Revisado os
cuidados e como realizar curativo em paciente com pungdo profunda, pois é um
grande foco de infecgdo. Discutiram-se ainda os dois casos de sepses na unidade,
sendo que em apenas 1 atingiu-se a meta de antibioticoterapia antes das 2 horas ,
seguindo abaixo a descrigdo dos mesmos: 1 — Paciente H.F.S., idoso deu entrada na
UPA dias 10/02/16 as 11:32h com quadro de febre, prostragdo, hiporexia, desitratacdo
e hipotensdo arterial, compativel com sepses. Iniciadas medidas de suporte clinico e
solicitados exames laboratoriais, que evidenciaram leucocitose e pitria. Admitido na
sala amarela e iniciado antibidtico venoso as 12:10h, portanto tempo menor do que 2
horas . As 20:35h do dia 11/02/16 paciente apresentou uma PCR subita, sendo
iniciadas manobras de RCP, sem sucesso. Obito as 21:10h; 2 - Paciente M.D.L., idoso
deu entrada na UPA as 19:59h do dia 14/02/16 com quadro de dispneia moderada
com broncoespasmo severo e dessaturacdo, sendo conduzida a sala vermelha para as
medidas iniciais de suporte. Paciente apresentou melhora parcial da dispneia, paciente
foi transferido para sala amarela, onde foi diagnosticado quadro de Pneumonia (sendo
iniciado antibidtico venoso com tempo maior que 2 horas) e solicitado vaga via SISREG,
com atualizagdes didrias. Apds terceiro dia de antibioticoterapia, sem melhora clinico-
laboratorial, optou-se pela troca do antimicrobiano. Em 25/02/16 paciente evoluiu
com choque séptico refratario, apresentando PCR, sendo realizadas manobra de RCP,
sem sucesso. Obito as 10:40h.
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Nada mais havendo a tratar e ninguém desejando fazer uso da palavra, foi
encerrada a reunido, sendo lavrada esta Ata que vai assinada pelo Presidente da
Comissdo e demais membros.

Rio de Janeiro, 04 de Margo de 2016.

Tiago de Siqueira Mourao w}\ e RLHGURS
Valdomiro Ourique W8
N -
Maria Cristina Marques Barroso W@%m.
QEN T P
Téassia Sardinha Fernandes Brito 1}
En ira

COREN 27603
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ATA DE REUNIAO DA COMISSAO DE INFECCAO HOSPITALAR
UNIDADE DE PRONTO ATENDIMENTO 24 HORAS
COMPLEXO DO ALEMAO

Aos 01 de abril do ano de 2016, reuniu-se na Unidade de Pronto Atendimento 24 horas
— UPA Complexo do alem3o, que estd sob gestdo da Organizagao Social Viva Rio,
Coordenador Médico — Dr2. Tiago de Siqueira Mourdo, Coordenador de Enfermagem —
Valdomiro Ourique, Enfermeira Sabrina G. dos Santos Aluizio, Enfermeira Tassia
Sardinha Fernandes Brito. Iniciando a reunido, foi passada a pauta da mesma.

| — Importancia da lavagem das m3os no controle da Infeccao Hospitalar;
Il — Importéancia de notificar as doengas para Vigilancia Epidemiolégica;

11l — Cuidados com paciente submetido a pung¢do profunda.

A reunido foi presidida pelo Dr2. Tiago de Siqueira Mourao, dando inicio com
treinamento de lavagem das ma3os, usando a técnica da tinta guache, com todos os
profissionais da unidade, amenizando assim a transmissdo de infecgdo. Realizado
relatério de todas as doengas que devem ser notificadas, registrar o Sinan e
encaminhar para posto de referéncia. Reforcando com a equipe técnica os
procedimentos corretos para notificagdo de Dengue, Zika e Chikungunya. Revisado os
cuidados e como realizar curativo em paciente com punc¢ao profunda, pois &€ um
grande foco de infecg¢do. Discutiram-se ainda os trés casos de sepses na unidade,
sendo importante destacar que obtivemos o alcance de 100% na meta de cobertura
antibiética em tempo menor di que 2 horas: 1 — Paciente M.S.S. , 80 anos, deu entrada
as 8:58h do dia 01/03/2016com quadro de tosse produtiva, dispneia e astenia de inicio
ha 2 dias. Ao exame clinico paciente encontrava se desidratada, hipocorada,
taquipneica em repouso, e apods exames complementares foi diagnosticada com
Pneumonia e conduzida a sala amarela, onde foi admitida por volta das 10:30h para
iniciar tratamento, comecando logo a infusdo venosa de antibidtico (Clavulin). A
posteriori foi realizada prescricdo de admissdo As 14h evoluiu com insuficiéncia
respiratdéria aguda e hipotensdo arterial refrataria, sendo conduzida a sala vermelha,
onde apresentou PCR, sendo iniciadas manobras de RCP, sem éxito no entanto. Obito
as 15h; 2 - Paciente A.S.G.F., 84 anos, da entrada na UPA as 18:42h do dia 13/03/16
com quadro de dispneia moderada com 1 semana de evolug¢do, em uso de antibidtico
oral para Pneumonia, sem melhora clinica. Classificado como amarelo consultério, o
meédico assistente solicitou exames laboratoriais, Radiografia de Térax e mandou para
sala de medicacdo para medidas de O2 suplementar . Constataram-se Leucocitose de
22.300 com desvio a esquerda e velamento de 2/3 HTX Direito. As 20:30h, paciente foi
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admitido na sala vermelha com quadro de insuficiéncia respiratéria aguda e
instabilidade hemodinamica, sendo porcedida a intubagdo orotraquel, medidas de
suporte e realizado inicio de antibidtico terapia venosa (Clavulin e Azitromicina —
tempo menor do que 2h). A posteriori realizada evolugdo de admissdo na sala amarela
e prescricdo no prontuério eletrénico. Solicitada a central de regulacdo vaga em CTl via
SISREG (codigo de solicitacdo 160794747). Paciente permanece sob vigilancia clinica
com atualizacdo de diaria do quadro perante a regulagdo. Em 16/03/16, realizada
troca de antibidtico pois paciente ndo apresentou resposta clinico-laboratorial
desejada. As 21:02h paciente segue transferido para CTl do CER Leblon; 3- Paciente
M.F.A.S., 59 anos, deu entrada na unidade as10:48h do dia 27/03/16 com quadro de
gaspping + parada cardiaca, sendo encaminhada direto para sala vermelha e iniciadas
manobras de RCP e apds 20 min paciente voltou em Ritmo Sinusal, sendo iniciados
cuidados pés-RCP, com acoplamento de paciente a ventilagdo mecanica, pungdo de
acesso venoso central, infusdo de sedativos, aminas vasoativas e antibioticos
Azitromicina e Ceftriaxine (tempo menor do que 2 horas de admissao, com prescrigao
realizada a posteriori). Regulada vaga em CTl via SISREG (cédigo de solicitagao
161720883). Paciente mantem-se hipotensa apesar de doses crescentes de aminas,
até dose maxima. Paciente manteve-se anurica, hipotensa e em uso de dose maxima
de noradrenalina e adrenalina ao longo de todo o dia 28/03/16 em choque refratario,
sendo atualizado seu pedido de vaga em CTI. Em 29/03/16 as 12:00h apresentou PCR,
sendo iniciadas manobras de RCP, sem éxito. Obito as 12:30h.

Nada mais havendo a tratar e ninguém desejando fazer uso da palavra, foi
encerrada a reunido, sendo lavrada esta Ata que vai assinada pelo Presidente da
Comissdo e demais membros.

Rio de Janeiro, 01 de Abril de 2016.

; | ,
Tiago de Siqueira Mourao \y - ;;.(i(-,,mpurlques

Valdomiro Ourique

Sabrina G. dos Santos Aluizio

Tassia Sardinha Fernandes Brito ‘Tasstc'z rdinfa
COREN-RY ¥27503
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1.8. AVC ocorridos na unidade - FEVEREIRO e MARCO/2016

FEVEREIRO/2016 - AVC 1SQ

N° | Entrada | Hora Saida Hora BAM NOME idade Diagnostico Destino O;)(}S;(;’V
. TC
Marria Alta com .
1 12(;22/2 14:10 | 16/02/2016 | 13:15 | 721602120168 | Alzirade | 89 AVE Isquémico | encaminha \Z/:floa reZ'r:f)ad
Souza mento HMMC
MARCO/2016 - AVC HEM
N° | Entrada | Hora Saida Hora BAM NOME idade Diagnostico Destino (\?;;sée(;'
Vaga
Zero
Rene (c+
1 |0203/201 4a.45 | 03/03/2016 | 14:00 | 721603020061 | Barbosa | 80 AVE HMSF | AV | 1576926
16 - Hemorrégico Neuro 37
da Silva cir
HMS
F)
Vaga
zero
(TC+
o | 2003120\ 4155 | 231032016 | 09:00 | 721603200138 | YAUdENna | ge | AVE Isquemico | HMAR | AV | 1610913
16 Soares Neuro 25
cir.
HMM
)
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1.9. Comprovante de solicitacdo de SISREG —-FEVEREIRO e MARCO/2016

FEVEREIRO/2016 .

A NEUROCIRUR

SOLICITO TC DE CRANIO + AV, D
ALZIRA DE SOUZA)

2 mensagens

Para: VagaZero Regulacao <regulacaovagazerorio@gmaiI.com>

Prezados,

Boa tarde!

+ Av. da neurocirurgia da paciente Maria Alzira de Souza.

Unidade: UPA Complexo Alemao-Estrada Itarare, 221 / Complexo Alemado — RJ
Tel.: 3868 - 3948

Gerente Médico: Tiago Mourao CRM: 52.85034-9

Médico: Livia Bernardez CRM: 52.0104377-3

Paciente: Maria Alzira de Souza

Sexo: (X) F ()M

Dn: 31/05/1926

Peso: 50kg

Nome da Mze: Margarida de Jesus

End.: Rua Engenheiro Manoel Segurado, 201 — AP 101
Hipdtese diagndstica: Ave?

Data da solicitagao: 12/02/2016

Horario: 18:28hs

LABIAL E HEMIPARESIA A DIREITA.
PA: 130X80MMHG; FC 64bpm; SPO2 97%; FR 14irpm;
PESO: 50KG; GLASGOW 14 EM AR AMBIENTE

-
GM Ca l ' UPA COMPLEXO ALEMAO UPA <so|icitacaodeexame.upaca@gmail.com>
by ool

GIA (PACIENTE: MARIA

UPA COMPLEXO ALEMAO UPA <solicitacaodeexame.upaca@gmail.com> 12 de fevereiro de 2016 18:30

Devido a problemas com a plataforma Subpav, estou solicitando por email TC de Crano

DESCRICAO QUADRO CLINICO: PACIENTE 89 ANOS, SEXO FEMININO, COM FA
CRONICA, DEU ENTRADA COM QUADRO DE DISARTRIA, DESVIO DE COMISSURA

https://mail.gcoge.com/mailldO/?ui=2&ik= 1c818f9193&view= pt&search=inbox&th= 152d72d9ec4e0f8e&simi= 152d72d9ec4e0f8e&simi= 152d736ab2130cfc 12
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TN - Ministério ‘i‘ﬁ‘ LAUDO PARA SOLICITACAO DE AUTORIZACAO

O ISUS lpcotte satde || o= DE INTERNACAO HOSPITALAR

—"dentificaclio do Estabelecimento de Sadde = \
3 - NOME DO ESTABELECIMENTO EXECUTANTE 4 - CNES

———

_——Identificagdo do Paciente—

5 - NOME RO PACIENTI x
~
SR Rgg rou AL SoUg v
7 - CARTAO NACIONAL DE SAUDE (CNS) ’2 - DATA DE.NAS ENTO 9 - SEXO
j'\ /O% 3 ﬁ’é Masc. X 1 Fem. 3

10 - NOME DA MAE OU RESPONSAVEL 11 - TELEFONE DE CONTATO
<

, (Réio,w 2207 %9912
LN _ Wirwo MW‘QM—AP{)O&

6 - N° DO PRONTUARIO W

14 - COD. IBGE MUNICIPIO K UFZT 16 - CEP

J1930638 600

— 4 JUSTIFICATIVA DA INTERNAGAO—

\7():,7(;3::’;2‘:&5%&%? R an’ T o2 C)K»GT\\(;OJ‘.‘ Ty W
angxogo. o AL o ArsoCe, doTS L LHIUSSLC.
WO\Q_}L.\\QNY‘&‘OJ&MC\QC’UY‘MM' - = -

(o= ’\BQK%QWME\OO §C= ©4 bpm SQD;-qu- PR= \4irpm
Qpo- 50KG  GLaEU M Gm a ombiiete

18 - CONDIGOES QUE JUSTIEJCAM A |N;I'ERNA¢AO

19 - PRINCIPAIS RESULTADOS DE PROVAS DIAGNOSTICAS (RESULTADOS DE EXAMES REALIZADOS)

< ?0 - DIAGNOSTICO INICIAL 21 - CID 10 PRINCIPAL 22 - CID 10 SECUNDARIO 23 - CID 10 CAUSAS ASSOCIADAS
L NC - \4-O )
PROCEDIMENTO SOLICITADO—
24 - DESCRIGAO DO PROQEDIMENTO SOLICITADO =2 A= = = 25 - CODIGO DO PROCEDIMENTO- w
Yo o Aom& B WD OLE0 dow NAUIBULUA O |
26 - CLINICA 27 - CARATER DA INTERNACAO 28 - DOCUMENTO 29 - N° DOCUMENTOYCNS/CPF) DO PROFISSIONAL SOLICITANTE/ASSISTENTE
( )CNS ( )CPF
30 - NOME DO PROFISSIONAL SOLICITANTE/ASSISTENTE 31 - DATA DA SOLICITACAO 32-ASSINP6 PO REGISTRO DO CONSELHO)
(00 B o\
Jadso. BHaunow 12 /02/4b S
L CRM:
— PREENCHER EM CASO DE CAUSAS EXTERNAS (ACIDENTES OU VIOLENCIAS)—
36 - CNPJ DA SEGURADORA 37 - N°DO BILHETE 38 - SERIE W

33-( ) ACIDENTE DE TRANSITO

34-( ) ACIDENTE TRABALHO TIPICO 39 - CNPJ EMPRESA 40 - CNAE DA EMPRESA 41-CBOR
35-( ) ACIDENTE TRABALHO TRAJETO

42 - VINCULO COM A PREVIDENCIA

L ( ) EMPREGADO ( ) EMPREGADOR ( )AUTONOMO ( ) DESEMPREGADO ( )APOSENTADO ( ) NAO SEGURADO
)
— AUTORIZACAO*
43 - NOME DO PROFISSIONAL AUTORIZADOR 44 - cOD. ORGAQ EMISSOR 49 - N° DA AUTOR|ZACAO DE INTERNAGAO HOSPITALAR W
45 - DOCUMENTO 46 - N° DOCUMENTO (CNS/CPF) DO PROFISSIONAL AUTORIZADOR
( ) CNS ( ) CPF
47-DATA DA AUTORIZACAO 48 - ASSINATURA E CARIMBO (N°DO REGISTRO DO CONSELHO)
/ /
L/ )
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MARCO/2016
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VIVARIO

527351754 CNES:6512925 Unidade:SMS UPA 24H COMPLEXO DO
AO perfil::Solic/ Exec AP:31

o

DO MUNICIPIO DO RIO DE JANEIRO

j *% SISTEMADE ANBULANCIAS = m Sam

SCA-RJ

Linha de Tempo de Ambulancias

Voltar

M S

'

274 H COMPLEXO DO " ALEMAO

P A
1®

AP L:S
RENE BARBOZA DA SILVA O O e

02/03/2016 A\ 4

14:18

Solicitacao de
Ambulancia

: 2 Paciente: RENE BARBOZA DA
’ SILVA Idade: 80 anos
# Unidade Solicitante:
AP:31 CNES:6512925 NOME: SMS
UPA 24H COMPLEXO DO ALEMAO -
AP 31
Unidade Destino:
AP:31 CNES: 7107366 NOME: SMS
RIO COORD DE EMERGENCIA

Sistema de Controle de Ambulancias - Todos os direitos reservados © - 2016
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VIVARIO

ETE T

02/03/2016

i B

00/00/0000

00:0

00/00/0000

00:00

%4

E(

A <

REGIONAL CER ILHA DO GOV - AP 31
& Médico: RAQUEL PITOMBEIRA DE
TOLEDO CRM: 52826898

Tipo de emergéncia: clinica
Prioridade: Emergencia CID-10: 164.0
&d Tipo de ambulancia: BASICA

Regulacao da
Ambulancia

s Nome Regulador: JOANNA YAZBEK
FERREIRA SIMAO

Liberacao pela central

& Ambulancia Tipo liberada:BASICA
Motorista: Telefone: Frota:

Unidade Destino Liberada: AP:31

NOME: 31

a2 Nome Disparador:

® previso de chegada: O Min

Saida da Solicitante
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A b = o
sus+ LAUDO PARA SOLICITACAO DE AUTORIZACAO DE INTERNACAO HOSPITALAR

r— Identificagdo do Estabelecimento de Saude

1- NOME DO ESTABELECIMENTO SOLICITANTE J |—2 - CNES

I—— 3 - NOME DO ESTABELECIMENTO EXECUTANTE

.

~—— ldentificagdo do Paciente

I— %Eﬁjm nCA, ch:hu 5 | lrS- N°DO ERONTUARIO

.
|

7 - CARTAO NACIONAL DE SAUDE (CNS) 8 - DATA DE NASCIMENTO 9 - SEXO
i Y LT 1] 1 Ty 2 1 weeR Femica [ ]3]
10 - NOME DA MAE OU RESPONSAVEL 11 - TELEFONE DE CONTATO
7 e T
I— 12 - ENDEREGCO (RUA, N°, BAIRRO) I
|— 13 - MUNICIPIO DE RESIDENCIA ‘], 14- COD. IBGE MUNICIPIO —|—15-UF l 16 - CEP I
§ fd bt ]

JUSTIFICATIVA DA INTERNAGAO

N

R 17 - PRINCIPAIS SINAIS E SINTOMAS CLINICOS

)L COm 2 W oo ovg de misawon Levorod
o Q=ios dL M3D , Com &W,cuq@, omento du

J

WY de STOMD |, Juwpuinso. L dwoked koo dov Od0

¢R (R0 X MO mmHe), (A= Q0 £ AQ0 W }{9 €= S2hm

o ’ QLoR QM 1S
— 18 - CONDICOES QUE JUSTIFICAM A INTERNACAO = 4 — S -
Q- 15 g 1oz 26,F°C 7 Qo= ©S K(}

— 19 - PRINCIPAIS RESULTADOS DE PROVAS DIAGNOSTICAS (RESULTADOS DE EXAMES REALIZADOS)

)

wyvC !

[— 20- DIAGNOSTI?O INI L I 21- 10 PRINCIPAL 22 - CID 10 SECUNDARIO 23 - CID 10 CAUSAS ASSOCIADAS
0. 7 v —I— —I- ]

%

-~ PROCEDIMENTO SOLICITADO
— 24 DESI%{;AQ DO PROCEDIMENTO SOLICITADD =
Ao

< OO ¥ AmhOu 0 NIOUIMMAAOY

25 - CODIGO DO PROCEDIMENTO
H R T A 1S L M [ T

YR et gl leclaal Sl b ol ] Hsniss | fiuige

|:2G - CLINICA —‘— 27 - CARATER DA INTERNACRO —I ’— 28 - DOCUMENTO 29 - N° DOCUMENTO (CNS/CPF) DO PROFISSIONAL SOLICITANTE/ASSISTENTE
(

]

[ 30- NOME DO PROFISSIONAL SOLICITANTE/ASSISTENTE 31 - DATA DA SOLICITAGAO 32 - ASSINATURA £ CARIMBQ (N° DO, REGISTRO DO CONSELHO)
- Dra Liyis oethardes
» o ; A~ ; o L) e ©
Qo Samonoley 043 16 | o 5
CRVES2 0104377-3
\\ J
PREENCHER EM CASO DE CAUSAS EXTERNAS (ACIDENTES OU VlOLENClAS) N
36 - CNPJ DA SEGURADORA 37 - N° DO BILHETE 38 - SERIE
33-( ) 4CIDENTE DE TRANSITO l o ate) el 1 G o) I e ) Maiel SN o Gl RO (D l —I
34-( )ACIDENTE TRABALHO TIPICO 39 - CNPJ EMPRESA 40 - CNAE DA EMPRESA 41-CBOR
35-( )ACIDENTE TRABALHO TRAJETO I B R R | e | —I
42 - VINCULO COM A PREVIDENCIA
I—( ) EMPREGADO () EMPREGADOR ( )AUTONOMO () DESEMPREGADO () APOSENTADO () NAO SEGURADO ]
J
p AUTORIZAGAO
I— 43 - NOME DO PROFISSIONAL AUTORIZADOR ————|— 44-COD. ORGAO BMSSOR-I 49 - N° DA AUTORIZAGAO DE INTERNAGAO HOSPITALAR
45-DOCUMENTO 46- N° DOCUMENTO (CNS/CPF) DO PROFISSIONAL AUTORIZADOR
|"°"S"°PFIIIIIIIII||1|1
47 - DATA DAAUTORIZAGAO -T—— 48 - ASSINATURA E CARIMBO (N° DO REGISTRO DO CONSELHO) ———
A J
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' 7 ey W
mw o
2 Saike
SISTEMA DE AMBULANCIAS s m S5
DO MUNICIPIO DO RI0 DE JANEIRO
Cancelados Flnallzadosi (functions/export/export_solicitacao.pl:ap)
Undade
Nome do Dados Horade Undade de :
O oo Paciente Prioridude Clinicos Solicitagdo Solicitagao e info “Status Mens
destino
F : ' SMS UPA | SMS RIO
. 24H  HOSPITAL R
JAUDELINA ’ A ‘ 2 COMPLEXO MUNICIPAL ..
SOARES g | . Do MIGUEL ‘& ::I:r; E
ALEMAO - COUTO -
i AP 31

i AP21

Sistema de Controle de Ambuléncias - Todos os direitos reservados © - 2016
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VIVARIO

1.10. 1AM ocorridos na unidade —- FEVEREIRO e MARCO/2016

FEVEREIRO/2016 - IAM (todos OS CASOS)

TROMB
N° | Entrada Hora Saida Hora BAM NOME idade Diagnéstico Destino | OLISE/
ECG
Enoque Alta com
1 | 11212016 | 11:35:00 | 15/02/16 | 18:00:00 | "21092110 | jomente 77 IAMSSST encaminh | . Sem | 15757
088 indicacdo | 5580
Neto amento
2 | 13/2/2016 | 20:20:00 | 14/02/16 | 16:00:00 | /21602E+ | Paulo Lopes | g IAMCSST HCPM | realizada | 12789
11 Pisdo 4358
Paulo Sérgio
i | 721602210 . uco sem | 15837
3 | 2002116 | 12:11:00 | 25/02/16 | 16:26:00 o1 Ferreira 66 IAMSSST HMMC | indioacdo | 5613
Lemos
- Alta com
4 | 230216 | 0:09:00 | 27/02116 | 9:32:00 | 721602230 | Sebastisode | 4y IAMSSST | encaminh |, SemM | 19882
004 Freitas amento indicacdo | 8532
. | 721602260 | José Simdes uco sem | 15903
5 | 26/02/16 | 1:35:00 | 26/02/16 | 18:43:00 007 ine 63 IAMSSST Climed | indicatdo | 1084
MARCO/2016 - IAM (todos OS CASOS)
TROMB
N° | Entrada Hora Saida Hora BAM NOME idade Diagnéstico Destino | OLISE/
ECG
72160304 | Edimilson Q'ﬁ? sem | 15978
1 | 4/3/2016 | 4:00:00 | 08/03/16 |1027:00 | "7 0 Barsbic:j:da 44 IAMSSST | i | indieaco | 7076
hamento
2 | 732016 | 6:49:00 | 09/03/16 | 9:00:00 | /21603E+ Ar':/tlgrzfgsda 51 IAMSSST | HMMC | . Sem | 15994
e e 11 Silva indicacdo | 8561
Severino
n. . 72160315 . uco contra- 16071
3 | 15/03/16 | 18:43:00 | 17/03/16 |14:45:00 | "< 0o0n™ | Claudemiro 65 IAMCSST | e | e | egen
de Souza
Monica
4 | 31/03/16 | 846:00 | 31/03/16 |23:59:00 | 12160331 |  Duarte 48 IAMCSST S?mgaue Realizada | 18215
a0 e 0092 | Crillanovick ! callzada | gn34
unidade
dos Santos
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1.11. ATA SAU-FEVEREIRO e MARCO/2016

FEVEREIRO/2016

RIO

PREFEITURA

PR2h

SAUDE UNIDADE DE PRONTO ATENDIMENTO

UPA 24 horas — Unidade Alemio

ATA REUNIAO SERVIGO DE ATENDIMENTO AO USUARIO

Participantes: Vivian Costa e Nilza Helena Silva e Silva

Ao segundo dia do més de margo, as quinze horas e quarente e , reuniram-se & sala da administragéo
da Unidade de Pronto Atendimento vinte e quadro horas Complexo do Alemao, sito 4 Estrada do Itararé
numero novecentos e cinquenta e hum, situada no Complexo do Aleméo, Rio de Janeiro, os integrantes
da comisséo de Servigo de Atendimento ao usuario da UPA Complexo do Alemo, Nilza Helena Silva e
Silva, Auxiliar Administrativa, Vivian Costa, Gerente Administrativa, para promover reunido ordinaria da
referida comiss&o, cujo tema foi o de apresentar e discutir os atendimentos prestados aos usuarios no
més de janeiro do corrente ano. No més em quest&o, foram registrados sete mil, oitocentos e hum
(7801)pacientes ,destes cinco mil, novecentos e vinte nove (5929) foram atendidos. Destes, duzentos e
dezenove (219) responderam a pesquisa de satisfagdo e dos respondentes, noventa e nove(99),
apontaram esta satisfeitos ou muito satisfeitos. Do total foram abertas 15 chamadas como ouvidoria de
reclamagéo, e 09 como elogio, As demandas advindas das ouvidorias foram respondidas no ato do
preenchimento dos formularios. No més em questéo estiveram em observagao nas salas vermelha (45),
amarelo adulto (46) e pediatrica (44) 135 usuérios, 36 foram pesquisados e destes 32 disseram estar
satisfeitos com o atendimento prestado.

Nada havendo mais a tratar, foi lavrada por mim, Vivian Costa, a presente ata, que lida e achada
conforme foi assinada por todos os membros acima nominados e referenciados.

w0
B AN
¢ @é.\s\"&\s\e‘

Vivian Almeida da Costa: A B

N z} Q\-<,

: ; : \z“\ st

Nilza Helena Silva e Silva: ST

I‘,\l

8¥
é UPA 24 horas — Unidade Alemao

rio20 Estrada do Itararé, n° 951, CEP.: 21061-240 — Bonsucesso — Rio de Janeiro / RJ

Telefones: (21) 3868-3948 / (21) 3868-3939 / (21) 98901-9689
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MARCO/2016

UNIDADE DE PRONTO ATENDIMENTO

VivARIO UPA2h
E

UPA 24 horas - Unidade Alemio

ATA REUNIAO SERVIGO DE ATENDIMENTO AO USUARIO

Participantes: Vivian Costa e Ewerton Matheus Marques Lorena

Ao sexto dia do més de Abril, as dezessete horas e quarente e , reuniram-se & sala da administragao da
Unidade de Pronto Atendimento vinte e quadro horas Complexo do Alemao, sito & Estrada do Itararé
numero novecentos e cinquenta e hum, situada no Complexo do Aleméo, Rio de Janeiro, os integrantes
da comiss&o de Servigo de Atendimento ao usuario da UPA Complexo do Alem&o, Ewerton Matheus
Marques Lorena, Auxiliar Administrativo, Vivian Costa, Gerente Administrativa, para promover reunido
ordinaria da referida comissao, cujo tema foi o de apresentar e discutir os atendimentos prestados aos
usuarios no més de Margo do corrente ano. No més em questdo, foram registrados Dez mil, oitocentos e
oitenta (10.880 )pacientes ,destes sete mil, quinhentos e setenta e seis (7.576) foram para atendimento
medico. Destes, Hum mil, setecentos e trinta e hum (1731) responderam a pesquisa de satisfagdo e dos
respondentes, Hum mil ,duzentos e oitenta e nove(1289), apontaram est satisfeitos ou muito satisfeitos.
Do total foram abertas 416 chamadas como ouvidoria de reclamago, dessas oitenta e sete (87)
informaram que n&o foram informados sobre os cuidados a serem prestados antes do procedimento, foi
solicitado as equipes que procurem sempre passar as informagdes dos cuidados e dos procedimentos a
serem realizados ao paciente. Noventa e oito (98) informaram que n&o receberam informagdes sobre o
seu problema de salde. Foi solicitado aos médicos que procurem sempre informar o suposto diagnostico
ao paciente. Cem (100) informaram nZo saber o nome do medico que realizou o atendimento, foi
solicitado a equipe médica que no inicio do atendimento sempre se identificar. Dos demais 45 informaram
que receberam as devidas informagdes sobre os cuidados a serem prestados antes do procedimento,
cinquenta (50) informaram que recebeu informagdes sobre o seu problema de satide no momento do
atendimento e trinta e dois (32) informaram que sabiam o nome do medico que realizou o seu
atendimento .Trés ( 03) ouvidorias realizados como elogio para a limpeza da unidade e Huma (01)
elogiando o Pediatra Jackson Alcantara . As demandas advindas das ouvidorias foram respondidas no
ato do preenchimento dos formularios. No més em questao estiveram em observagao nas salas vermelha

UPA 24 horas ~ Unidade Alemao
Yi020 Estrada do Itararé, n° 951, CEP.: 21061-240 — Bonsucesso — Rio de Janeiro / RJ

Telefones: (21) 3868-3948 / (21) 3868-3939 / (21) 98901-9689
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VIVARIO

1.12. Planilha de Notificages - FEVEREIRO e MARCO/2016

A seguir sdo apresentados os relatorio de Notificacbes Compulsorias da unidade gerados pelo
sistema Klinikos com referencia aos meses de Fevereiro, e Margo
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Secretaria Municipal de Saude
Unidade de Pronto Atendimento

UPA COMPLEXO DO ALEMAO
Relagao de Notificagdo Compulsoria

Periodo:  01/02/2016 a 29/02/2016

R599 ADENOMEGALIA OU AUMENTO DE VOLUME DOS GANGLIOS LINFATICOS, NAO ESPECIFICADO

N°Atendiment
o

721602210190

Total de Casos:

Nome do Paciente Sexo

Y090 AGRESSAO POR MEIOS NAO ESPECIFICADOS - RESIDENCIA

NC°Atendiment
o

721602080081

Total de Casos:

Nome do Paciente Sexo

Y094 AGRESSAO POR MEIOS NAO ESPECIFICADOS - RUA E ESTRADA

N°Atendiment
o

721602110044

Total de Casos:

central_relacao_notificacao_compulsoria.rpt

Nome do Paciente Sexo Dt Nasc.
F 01/05/1973
1
Data Impresséo: 12/05/2016 15:23

Dt Nasc.

02/07/2009

Dt Nasc.

18/08/1978

Bairro

INHAUMA

Bairro

INHAUMA

Bairro

PAVUNA

Municipio

RIO DE JANEIRO

Municipio

RIO DE JANEIRO

Municipio

RIO DE JANEIRO

DAYANE PONTES

Especialidade

PEDIATRIA

Especialidade

CLINICA MEDICA

Especialidade

CLINICA MEDICA

Dt Atendimento

21/02/2016

Dt Atendimento

08/02/2016

Dt Atendimento

11/02/2016

Pag.



Secretaria Municipal de Saude
Unidade de Pronto Atendimento

UPA COMPLEXO DO ALEMAO
Relagao de Notificagdo Compulsoria

Periodo:  01/02/2016 a 29/02/2016

T784 ALERGIA NAO ESPECIFICADA

N°Atendiment Nome do Paciente Sexo Dt Nasc.

o

721602060055 M 02/11/1968

721602230303 M 08/04/2015
Total de Casos: 2

B268 CAXUMBA [PAROTIDITE EPIDEMICA] COM OUTRAS COMPLICACOES

N°Atendiment Nome do Paciente Sexo Dt Nasc.

o

721602120123 M 12/08/1997
Total de Casos: 1

central_relacao_notificacao_compulsoria.rpt Data Impresséo: 12/05/2016 15:23

Bairro

INHAUMA
INHAUMA

Bairro

BONSUCESSO

Usuario:

Municipio

RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO

Municipio

RIO DE JANEIRO

DAYANE PONTES

Especialidade

CLINICA MEDICA
PEDIATRIA

Especialidade

CLINICA MEDICA

Dt Atendimento

06/02/2016
23/02/2016

Dt Atendimento

12/02/2016

Pag.



Periodo:

01/02/2016 a

Secretaria Municipal de Saude
Unidade de Pronto Atendimento

UPA COMPLEXO DO ALEMAO
Relagao de Notificagao Compulsoria

29/02/2016

B269 CAXUMBA [PAROTIDITE EPIDEMICA] SEM COMPLICACOES

N°Atendiment
o

721602020114
721602070090
721602060040
721602080122
721602060074
721602140034
721602270140
721602160210
721602080110
721602210211
721602110207
721602010211
721602290125
721602010206
721602190173
721602120196
721602080180

Total de Casos:

central_relacao_notificacao_compulsoria.rpt

Nome do Paciente Sexo

17

Data Impresséo:

Dt Nasc.

04/02/1977
29/10/1997
02/06/2001
20/11/2009
08/09/2010
23/07/2008
29/06/2000
24/01/2014
16/07/2006
25/10/2002
07/03/1999
11/02/1994
15/01/2005
23/07/1994
05/05/1993
22/06/2012
04/06/2014

12/05/2016 15:23

Bairro

BANCARIOS
RAMOS
INHAUMA
RAMOS
BONSUCESSO
RAMOS
OLARIA
RAMOS
CORDOVIL
PENHA
RAMOS
INHAUMA
BONSUCESSO
RAMOS
PENHA CIRCULAR
BONSUCESSO
INHAUMA

Usuario:

Municipio

RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO

DAYANE PONTES

Especialidade

CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA
PEDIATRIA

Dt Atendimento

02/02/2016
07/02/2016
06/02/2016
08/02/2016
06/02/2016
14/02/2016
27/02/2016
16/02/2016
08/02/2016
21/02/2016
11/02/2016
01/02/2016
29/02/2016
01/02/2016
19/02/2016
12/02/2016
08/02/2016

Pag.



Secretaria Municipal de Saude
Unidade de Pronto Atendimento

UPA COMPLEXO DO ALEMAO
Relagao de Notificagao Compulsoria

Periodo:  01/02/2016 a 29/02/2016

A90 DENGUE [DENGUE CLASSICO]

N°Atendiment
o

721602270101
721602260130
721602220326
721602050183
721602160282
721602160013
721602190172
721602270108
721602290049
721602210194
721602260266
721602210043
721602260265
721602260300
721602070026
721602030238
721602210030
721602140085
721602280074
721602290176
721602010143
721602220026
721602060073
721602270058

central_relacao_notificacao_compulsoria.rpt

Nome do Paciente Sexo

Data Impresséo:

12/05/2016

Dt Nasc.

11/09/2003
04/10/2012
01/08/1992
08/06/1983
12/05/1955
20/04/1987
24/03/2003
29/03/1987
29/08/2000
14/07/1978
17/09/1955
22/06/1989
05/03/1991
20/06/1971
02/05/1971
30/01/2000
05/04/1976
18/07/1985
17/07/2003
29/03/1971
03/02/2013
05/02/2006
23/11/1964
22/08/1976

15:23

Bairro

BONSUCESSO
RAMOS
CACHAMBI
PENHA
ENGENHO DA RAINHA
OLARIA
RAMOS
INHAUMA
INHAUMA
RAMOS
RAMOS
INHAUMA
OLARIA
RAMOS
RAMOS
BONSUCESSO
INHAUMA
RAMOS
INHAUMA
BENFICA
RAMOS
BONSUCESSO
INHAUMA
INHAUMA

Usuario:

Municipio

RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO

DAYANE PONTES

Especialidade

PEDIATRIA
PEDIATRIA

CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA

CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA

PEDIATRIA

CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA

Dt Atendimento

27/02/2016
26/02/2016
22/02/2016
05/02/2016
16/02/2016
16/02/2016
19/02/2016
27/02/2016
29/02/2016
21/02/2016
26/02/2016
21/02/2016
26/02/2016
26/02/2016
07/02/2016
03/02/2016
21/02/2016
14/02/2016
28/02/2016
29/02/2016
01/02/2016
22/02/2016
06/02/2016
27/02/2016

Pag.



Secretaria Municipal de Saude
Unidade de Pronto Atendimento

UPA COMPLEXO DO ALEMAO
Relagao de Notificagao Compulsoria

Periodo:  01/02/2016 a 29/02/2016

A90 DENGUE [DENGUE CLASSICO]
N°Atendiment Nome do Paciente Sexo Dt Nasc.
o

721602230033 M 13/10/1939
721602130128 F 22/10/1975
721602290249 M 30/09/1938
721602130067 M 24/06/1942
721602240100 M 05/02/2006
721602140250 F 17/05/2000
721602140009 F 29/05/1981
721602160107 M 13/10/1939
721602270110 F 28/06/1991
721602140117 M 28/12/1983
721602060140 M 02/08/1971
721602090027 F 12/07/1954
721602050186 M 14/08/1991
721602190015 M 30/10/1961
721602230028 M 30/10/1961
721602090002 M 03/08/1994
721602050206 M 07/08/1991
721602070009 M 28/12/2000
721602130094 F 18/12/1990
721602260273 F 02/12/2000
721602280018 F 16/03/1988
721602140056 F 08/10/2001
721602140104 M 20/03/1987
721602050057 M 30/05/1948
central_relacao_notificacao_compulsoria.rpt Data Impresséo: 12/05/2016 15:23

Bairro

BONSUCESSO
RAMOS
BONSUCESSO
INHAUMA
BONSUCESSO
INHAUMA
RAMOS
BONSUCESSO
BONSUCESSO
OLARIA
OLARIA
BONSUCESSO
PENHA CIRCULAR
INHAUMA
INHAUMA
RAMOS
RAMOS
MANGUINHOS
RAMOS

CAJU

PENHA
RAMOS
BONSUCESSO
BONSUCESSO

Municipio

RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO

DAYANE PONTES

Especialidade

CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA

CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA

Dt Atendimento

23/02/2016
13/02/2016
29/02/2016
13/02/2016
24/02/2016
14/02/2016
14/02/2016
16/02/2016
27/02/2016
14/02/2016
06/02/2016
09/02/2016
05/02/2016
19/02/2016
23/02/2016
09/02/2016
05/02/2016
07/02/2016
13/02/2016
26/02/2016
28/02/2016
14/02/2016
14/02/2016
05/02/2016

Pag.



Periodo:  01/02/2016 a 29/02/2016

A90 DENGUE [DENGUE CLASSICO]

N°Atendiment
o

721602210036
721602060104
721602270050
721602270024
721602190234
721602050222
721602190215
721602270052
721602260182
721602070028
721602270092
721602280040
721602180265
721602190228
721602020002
721602060093
721602280195
721602120256
721602130150
721602280019
721602270195
721602270105
721602290235
721602260279

Secretaria Municipal de Saude

Unidade de Pronto Atendimento

UPA COMPLEXO DO ALEMAO

Relagao de Notificagao Compulsoria

Nome do Paciente

central_relacao_notificacao_compulsoria.rpt

Sexo

T X XXXZXZXMTXTXMTMXT M M XX MM WM XXX

12/05/2016

Dt Nasc.

22/01/1998
15/05/2012
01/11/1935
05/12/1938
22/11/1984
18/02/1949
05/05/2007
24/01/1982
06/05/2001
19/10/1977
01/09/2003
08/12/1983
02/01/1929
12/03/1963
30/05/1948
16/04/1996
20/05/1953
26/01/1962
15/05/2001
07/09/1990
12/06/1960
29/07/1985
10/07/2001
20/06/1961

15:23

Bairro

INHAUMA
RAMOS
ABOLICAO
OLARIA
INHAUMA
RAMOS
INHAUMA
INHAUMA
RAMOS
RAMOS
INHAUMA
INHAUMA
RAMOS
OLARIA
BONSUCESSO
RAMOS

DEL CASTILHO
INHAUMA
INHAUMA
JACAREPAGUA
INHAUMA
PENHA
INHAUMA
PENHA

Usuario:

Municipio

RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO

DAYANE PONTES

Especialidade

CLINICA MEDICA
PEDIATRIA

CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA

CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA

CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA

Dt Atendimento

21/02/2016
06/02/2016
27/02/2016
27/02/2016
19/02/2016
05/02/2016
19/02/2016
27/02/2016
26/02/2016
07/02/2016
27/02/2016
28/02/2016
18/02/2016
19/02/2016
02/02/2016
06/02/2016
28/02/2016
12/02/2016
13/02/2016
28/02/2016
27/02/2016
27/02/2016
29/02/2016
26/02/2016

Pag.



Periodo: 01/02/2016 a 29/02/2016

A90 DENGUE [DENGUE CLASSICO]
N°Atendiment Nome do Paciente Sexo Dt Nasc.
o

721602060029 M 27/05/1992
721602270280 F 05/08/2005
721602270200 M 28/09/1964
721602160002 F 07/05/1991
721602270253 F 03/07/1978
721602210037 F 05/09/1961
721602260071 M 02/08/2011
721602270019 M 20/01/1938
721602250214 F 15/06/2004
721602260289 F 20/05/2002
721602210088 F 27/06/1971
721602170266 M 05/06/2000
721602210091 M 27/03/1985
721602140210 M 24/04/1991
721602280170 M 06/01/2008
721602190263 F 08/02/1993
721602060170 M 29/09/1984
721602210080 F 23/11/1970
721602270042 F 08/04/2007
721602280106 F 29/06/1958
721602140096 M 06/06/1986
721602270220 M 26/05/1967
721602160122 F 04/06/1985
721602290252 F 08/04/1960
central_relacao_notificacao_compulsoria.rpt Data Impresséo: 12/05/2016 15:23

Secretaria Municipal de Saude
Unidade de Pronto Atendimento

UPA COMPLEXO DO ALEMAO
Relagao de Notificagao Compulsoria

Bairro

BONSUCESSO
OLARIA
RAMOS
RAMOS
PENHA
OLARIA
INHAUMA
RAMOS
RAMOS
RAMOS
RAMOS
HIGIENOPOLIS
INHAUMA

ENGENHO DA RAINHA

RAMOS

PENHA

PENHA

RAMOS

PENHA

RAMOS
INHAUMA
HIGIENOPOLIS
OLARIA
OLARIA

Usuario:

Municipio

RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO

DAYANE PONTES

Especialidade

CLINICA MEDICA
PEDIATRIA

CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA

CLINICA MEDICA
PEDIATRIA

CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA

CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA

CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA

Dt Atendimento

06/02/2016
27/02/2016
27/02/2016
16/02/2016
27/02/2016
21/02/2016
26/02/2016
27/02/2016
25/02/2016
26/02/2016
21/02/2016
18/02/2016
21/02/2016
14/02/2016
28/02/2016
19/02/2016
07/02/2016
21/02/2016
27/02/2016
28/02/2016
14/02/2016
27/02/2016
16/02/2016
29/02/2016

Pag.



Secretaria Municipal de Saude
Unidade de Pronto Atendimento

UPA COMPLEXO DO ALEMAO
Relagao de Notificagao Compulsoria

Periodo:  01/02/2016 a 29/02/2016

A90 DENGUE [DENGUE CLASSICO]

N°Atendiment
o

721602200012
721602270213
721602220304
721602060037
721602270168
721602260237
721602280158
721602210113
721602210140
721602270242
721602210131
721602060030
721602060098
721602130173
721602270267
721602270049
721602060036
721602270025
721602270238
721602270197
721602130138
721602230029
721602260022
721602270233

central_relacao_notificacao_compulsoria.rpt

Nome do Paciente Sexo

T X 7T X=X T X TN X X2 21T X "oMmoMmom 2o X

Data Impresséo:

12/05/2016

Dt Nasc.

27/10/1983
27/05/1958
21/06/2005
12/04/1977
11/07/1954
10/01/2002
18/09/1981
28/08/2002
12/06/2003
26/06/1991
07/11/1987
17/03/1988
25/10/1996
01/02/2009
12/01/2000
22/08/1980
04/10/1990
13/02/1978
14/08/1983
29/04/2008
25/09/2006
04/06/1985
17/09/2005
27/08/1993

15:23

Bairro

RAMOS
OLARIA
RAMOS
RAMOS
RAMOS
BONSUCESSO
RAMOS
RAMOS
RAMOS
INHAUMA
PENHA
INHAUMA
BONSUCESSO
INHAUMA
RAMOS
RAMOS
INHAUMA
RIO DAS PEDRAS
OLARIA
RAMOS
RAMOS
OLARIA
RAMOS
OLARIA

Municipio

RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO

DAYANE PONTES

Especialidade

CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA

CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA

CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA

CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA

PEDIATRIA

CLINICA MEDICA
PEDIATRIA

CLINICA MEDICA

Dt Atendimento

20/02/2016
27/02/2016
22/02/2016
06/02/2016
27/02/2016
26/02/2016
28/02/2016
21/02/2016
21/02/2016
27/02/2016
21/02/2016
06/02/2016
06/02/2016
13/02/2016
27/02/2016
27/02/2016
06/02/2016
27/02/2016
27/02/2016
27/02/2016
13/02/2016
23/02/2016
26/02/2016
27/02/2016

Pag.



Periodo:

01/02/2016 a

Secretaria Municipal de Saude
Unidade de Pronto Atendimento

UPA COMPLEXO DO ALEMAO
Relagao de Notificagao Compulsoria

29/02/2016

A90 DENGUE [DENGUE CLASSICO]

N°Atendiment
o

721602270223
721602090054
721602210192
721602270252
721602260243
721602220380
721602160001
721602210115
721602190195
721602090125
721602210038
721602210027
721602240195
721602060031
721602260240
721602050192
721602210132
721602260256

Total de Casos:

central_relacao_notificacao_compulsoria.rpt

Nome do Paciente Sexo

138

Data Impresséo:

Dt Nasc.

07/05/1966
20/05/1973
14/11/1990
23/01/1999
01/11/1999
22/09/1966
23/10/1993
11/11/1985
29/06/1984
02/01/1929
28/06/1968
22/10/1969
03/02/2010
16/05/1993
08/04/1960
18/07/1974
25/11/1992
28/10/1966

12/05/2016 15:23

Bairro

INHAUMA
ANCHIETA
PENHA
PENHA
RAMOS
RAMOS
INHAUMA
RAMOS
BONSUCESSO
RAMOS
PENHA
INHAUMA
BONSUCESSO
BELFORD ROXO
OLARIA
RAMOS
INHAUMA
RAMOS

Usuario:

Municipio

RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
BELFORD ROXO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO

DAYANE PONTES

Especialidade

CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA

CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA

Dt Atendimento

27/02/2016
09/02/2016
21/02/2016
27/02/2016
26/02/2016
23/02/2016
16/02/2016
21/02/2016
19/02/2016
09/02/2016
21/02/2016
21/02/2016
24/02/2016
06/02/2016
26/02/2016
05/02/2016
21/02/2016
26/02/2016

Pag.



Secretaria Municipal de Saude
Unidade de Pronto Atendimento

UPA COMPLEXO DO ALEMAO
Relagao de Notificagdo Compulsoria

Periodo:  01/02/2016 a 29/02/2016

B200 DOENCA PELO HIV RESULTANDO EM INFECCOES MICOBACTERIANAS

N°Atendiment Nome do Paciente Sexo Dt Nasc.

o

721602170094 M 25/06/1957
Total de Casos: 1

central_relacao_notificacao_compulsoria.rpt Data Impresséo: 12/05/2016 15:23

Bairro

OLARIA

Usuario:

Municipio

RIO DE JANEIRO

DAYANE PONTES

Especialidade

CLINICA MEDICA

Dt Atendimento

17/02/2016

Pag.

10



Secretaria Municipal de Saude
Unidade de Pronto Atendimento

UPA COMPLEXO DO ALEMAO
Relagao de Notificagao Compulsoria

Periodo:  01/02/2016 a 29/02/2016

R21 ERITEMA E OUTRAS ERUPCOES CUTANEAS NAO ESPECIFICADAS

N°Atendiment
o

721602290258
721602200112
721602140083
721602260033
721602230089
721602230284
721602260082
721602260174
721602290220
721602020220
721602220340
721602190047
721602210060
721602150203
721602230322
721602260030
721602290283
721602290200
721602260053
721602260159
721602280028
721602200092
721602190218
721602020155

central_relacao_notificacao_compulsoria.rpt

Nome do Paciente Sexo

T XX TMTXX X=X TTmWm <X MmO T I T T XX

Data Impresséo:

12/05/2016

Dt Nasc.

23/09/1963
23/02/2006
30/09/1989
09/03/1986
17/11/1988
14/07/1987
01/03/1957
16/09/1971
08/04/1982
01/10/1988
06/06/1973
23/09/2006
01/02/2015
12/02/1998
13/09/1980
30/12/1989
11/02/1997
22/04/1998
27/10/2013
03/01/1973
17/09/2014
22/12/2010
07/10/2007
06/03/1992

15:23

Bairro

OLARIA
BONSUCESSO
BONSUCESSO
RAMOS
BONSUCESSO
RAMOS
RAMOS
BONSUCESSO
INHAUMA
OLARIA

VILA ISABEL
INHAUMA
INHAUMA
PENHA CIRCULAR
INHAUMA
RAMOS
RAMOS
BONSUCESSO
RAMOS
BONSUCESSO
RAMOS

DEL CASTILHO
CAVALCANTI
RAMOS

Municipio

RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO

DAYANE PONTES

Especialidade

CLINICA MEDICA
PEDIATRIA

CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA

PEDIATRIA

CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA

CLINICA MEDICA
PEDIATRIA

PEDIATRIA

PEDIATRIA

CLINICA MEDICA

Dt Atendimento

29/02/2016
20/02/2016
14/02/2016
26/02/2016
23/02/2016
23/02/2016
26/02/2016
26/02/2016
29/02/2016
02/02/2016
22/02/2016
19/02/2016
21/02/2016
15/02/2016
24/02/2016
26/02/2016
29/02/2016
29/02/2016
26/02/2016
26/02/2016
28/02/2016
20/02/2016
19/02/2016
02/02/2016

Pag.

11



Periodo: 01/02/2016 a 29/02/2016

R21 ERITEMA E OUTRAS ERUPCOES CUTANEAS NAO ESPECIFICADAS
N°Atendiment Nome do Paciente Sexo Dt Nasc.
o
721602280008 F 19/06/1942
721602230294 F 27/09/1993
721602170250 F 07/01/1984
721602200033 M 20/08/2004
721602210251 F 09/07/1960
721602180009 F 09/01/1947
721602210133 M 16/12/2014
721602160228 M 11/04/1992
721602290039 M 02/04/1952
721602280026 M 31/05/1975
721602210109 F 19/01/2014
721602270198 M 04/12/2010
721602190162 M 15/12/1992
721602190256 M 28/04/2003
721602230295 F 16/09/1991
721602260140 F 23/12/1983
721602190024 M 10/02/1949
721602070039 F 07/01/1981
721602260214 F 06/07/1973
721602240209 M 22/05/1995
721602260076 M 24/10/1967
721602210094 M 01/09/2008
721602290270 F 04/05/1984
721602290203 M 16/08/1962
central_relacao_notificacao_compulsoria.rpt Data Impresséo: 12/05/2016 15:23

Secretaria Municipal de Saude
Unidade de Pronto Atendimento

UPA COMPLEXO DO ALEMAO
Relagao de Notificagao Compulsoria

Bairro

OLARIA
RAMOS
HIGIENOPOLIS
OLARIA
BONSUCESSO
PENHA
GUARATIBA
RAMOS
RAMOS
INHAUMA
INHAUMA
INHAUMA
ENGENHO DA RAINHA
INHAUMA
RAMOS
RAMOS
RAMOS
PRACA SECA
INHAUMA
INHAUMA
RAMOS

BRAS DE PINA
OLARIA
RAMOS

Usuario:

Municipio

RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO

DAYANE PONTES

Especialidade

CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA

CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA

CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA

PEDIATRIA

CLINICA MEDICA
PEDIATRIA

CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA

CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA

Dt Atendimento

28/02/2016
23/02/2016
18/02/2016
20/02/2016
21/02/2016
18/02/2016
21/02/2016
16/02/2016
29/02/2016
28/02/2016
21/02/2016
27/02/2016
19/02/2016
19/02/2016
23/02/2016
26/02/2016
19/02/2016
07/02/2016
26/02/2016
24/02/2016
26/02/2016
21/02/2016
29/02/2016
29/02/2016

Pag.

12



Secretaria Municipal de Saude
Unidade de Pronto Atendimento

UPA COMPLEXO DO ALEMAO
Relagao de Notificagdo Compulsoria

Periodo:  01/02/2016 a 29/02/2016

R21 ERITEMA E OUTRAS ERUPCOES CUTANEAS NAO ESPECIFICADAS

N°Atendiment Nome do Paciente

o
721602260058
721602250183
721602210217
721602180158
721602230283
721602220303
721602170010

Total de Casos: 55

A38 ESCARLATINA

NoAtendiment Nome do Paciente

o

721602060080

Total de Casos: 1

central_relacao_notificacao_compulsoria.rpt

Sexo Dt Nasc.

15/10/1979
07/01/1966
24/03/2004
02/12/2010
03/09/1981
15/09/2009
14/01/1985

m m m T M m M

Sexo Dt Nasc.

M 19/04/2011

Data Impresséo: 12/05/2016 15:23

Bairro

OLARIA
RAMOS
OLARIA
INHAUMA
RAMOS
INHAUMA
RAMOS

Bairro

RAMOS

Usuario:

Municipio

RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO

Municipio

RIO DE JANEIRO

DAYANE PONTES

Especialidade

CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA
CLINICA MEDICA

Especialidade

PEDIATRIA

Dt Atendimento

26/02/2016
25/02/2016
21/02/2016
18/02/2016
23/02/2016
22/02/2016
17/02/2016

Dt Atendimento

06/02/2016

Pag.

13



Periodo:

Secretaria Municipal de Saude
Unidade de Pronto Atendimento

UPA COMPLEXO DO ALEMAO
Relagao de Notificagao Compulsoria

01/02/2016 a 29/02/2016

A920 FEBRE DE CHIKUNGUNYA

N°Atendiment
o

721602230141
721602210089
721602230058
721602290144
721602260124
721602230190
721602230082
721602230269
721602280066
721602230154
721602290280
721602150018

Total de Casos:

central_relacao_notificacao_compulsoria.rpt

Nome do Paciente Sexo Dt Nasc.

14/12/1973
24/03/2003
25/02/1971
03/11/1984
30/01/1973
28/09/1989
14/01/1988
06/01/1981
13/10/2005
28/09/1977
22/10/1981
18/11/1988

12

Data Impresséo: 12/05/2016 15:23

Bairro

OLARIA
RAMOS
INHAUMA
RAMOS
RAMOS
INHAUMA
BONSUCESSO
PENHA
RAMOS
BONSUCESSO
RAMOS
PENHA

Usuario:

Municipio

RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO

DAYANE PONTES

Especialidade

CLINICA MEDICA
PEDIATRIA

CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA

CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA

Dt Atendimento

23/02/2016
21/02/2016
23/02/2016
29/02/2016
26/02/2016
23/02/2016
23/02/2016
23/02/2016
28/02/2016
23/02/2016
29/02/2016
15/02/2016

Pag.

14



Secretaria Municipal de Saude
Unidade de Pronto Atendimento

UPA COMPLEXO DO ALEMAO
Relagao de Notificagdo Compulsoria

Periodo:  01/02/2016 a 29/02/2016

R509 FEBRE NAO ESPECIFICADA

N°Atendiment
o

721602120101
721602270216
721602260077
721602190145
721602090167
721602270072
721602270075

Total de Casos:

Nome do Paciente Sexo Dt Nasc.

13/03/2010
27/02/2012
15/04/2006
05/10/2010
18/01/1964
02/07/2011
08/12/2004

m ™ m ™M m ™M M

7

A689 FEBRE RECORRENTE NAO ESPECIFICADA

N°Atendiment
o

721602230276
721602030064
721602230087

Total de Casos:

central_relacao_notificacao_compulsoria.rpt

Nome do Paciente Sexo Dt Nasc.
F 24/08/1983
M 30/09/2001
F 13/03/2007
3

Data Impresséo: 12/05/2016 15:23

Bairro

RAMOS
RAMOS
OLARIA
BONSUCESSO
RAMOS
RAMOS
INHAUMA

Bairro

RAMOS
INHAUMA
RAMOS

Municipio

RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO

Municipio

RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO

DAYANE PONTES

Especialidade

PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA
PEDIATRIA

Especialidade

CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA

Dt Atendimento

12/02/2016
27/02/2016
26/02/2016
19/02/2016
09/02/2016
27/02/2016
27/02/2016

Dt Atendimento

23/02/2016
03/02/2016
23/02/2016

Pag.
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Secretaria Municipal de Saude
Unidade de Pronto Atendimento

UPA COMPLEXO DO ALEMAO
Relagao de Notificagdo Compulsoria

Periodo:  01/02/2016 a 29/02/2016

K529 GASTROENTERITE E COLITE NAO-INFECCIOSAS, NAO ESPECIFICADAS

N°Atendiment
o

721602060095

Total de Casos:

Nome do Paciente Sexo Dt Nasc.

M 13/08/1981

A309 HANSENIASE [LEPRA] NAO ESPECIFICADA

N°Atendiment
o

721602100193

Total de Casos:

Nome do Paciente Sexo Dt Nasc.

M 21/11/1977

N390 INFECCAO DO TRATO URINARIO DE LOCALIZACAO NAO ESPECIFICADA

N°Atendiment
o

721602250224
721602190141
721602070040

Total de Casos:

central_relacao_notificacao_compulsoria.rpt

Nome do Paciente Sexo Dt Nasc.
11/09/2003
28/08/2012
F 05/05/1994
3

Data Impresséo: 12/05/2016 15:23

Bairro

RAMOS

Bairro

RAMOS

Bairro

BONSUCESSO
INHAUMA
RAMOS

Municipio

RIO DE JANEIRO

Municipio

RIO DE JANEIRO

Municipio

RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO

DAYANE PONTES

Especialidade

CLINICA MEDICA

Especialidade

CLINICA MEDICA

Especialidade

PEDIATRIA
PEDIATRIA
CLINICA MEDICA

Dt Atendimento

06/02/2016

Dt Atendimento

10/02/2016

Dt Atendimento

25/02/2016
19/02/2016
07/02/2016

Pag. 16



Periodo:

Secretaria Municipal de Saude
Unidade de Pronto Atendimento

UPA COMPLEXO DO ALEMAO
Relagao de Notificagdo Compulsoria

01/02/2016 a 29/02/2016

B349 INFECCAO VIRAL NAO ESPECIFICADA

N°Atendiment
o

721602070133
721602070129
721602070036
721602070033
721602070035
721602070031
721602280137
721602070046

Total de Casos:

central_relacao_notificacao_compulsoria.rpt

Nome do Paciente Sexo Dt Nasc.

18/08/1989
29/04/1995
09/08/1992
16/09/2001
07/01/1985
09/10/1978
18/02/1991
24/11/1990

Data Impresséo: 12/05/2016 15:23

Bairro

RAMOS
BONSUCESSO
HIGIENOPOLIS
INHAUMA
INHAUMA
RAMOS
RAMOS
INHAUMA

Usuario:

Municipio

RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO

DAYANE PONTES

Especialidade

CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA

Dt Atendimento

07/02/2016
07/02/2016
07/02/2016
07/02/2016
07/02/2016
07/02/2016
28/02/2016
07/02/2016

Pag.
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Secretaria Municipal de Saude
Unidade de Pronto Atendimento

UPA COMPLEXO DO ALEMAO
Relagao de Notificagdo Compulsoria

Periodo:  01/02/2016 a 29/02/2016

Jio1l INFLUENZA COM OUTRAS MANIFESTACOES RESPIRATORIAS, DEVIDA A OUTRO VIRUS DA INFLUENZA IDENTIFICADO

N°Atendiment
o

721602280070
721602280141
721602280064
721602280073
721602210128
721602060019
721602280077

Total de Casos:

Nome do Paciente Sexo

T X X X2 T m

7

Dt Nasc.

27/10/2004
18/10/2010
05/02/2009
21/09/2005
01/03/2007
28/12/2000
12/08/2003

Bairro

RAMOS
RAMOS
RAMOS
INHAUMA
RAMOS
MANGUINHOS
DEL CASTILHO

Municipio

RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO

Ji08 INFLUENZA COM OUTRAS MANIFESTACOES, DEVIDA A OUTRO VIRUS DA INFLUENZA [GRIPE] IDENTIFICADO

N°Atendiment
o

721602270068

Total de Casos:

central_relacao_notificacao_compulsoria.rpt

Nome do Paciente Sexo Dt Nasc.
M 16/02/1978
1
Data Impresséo: 12/05/2016 15:23

Bairro

INHAUMA

Municipio

RIO DE JANEIRO

DAYANE PONTES

Especialidade

PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA

Especialidade

CLINICA MEDICA

Dt Atendimento

28/02/2016
28/02/2016
28/02/2016
28/02/2016
21/02/2016
06/02/2016
28/02/2016

Dt Atendimento

27/02/2016

Pag.
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Secretaria Municipal de Saude
Unidade de Pronto Atendimento

UPA COMPLEXO DO ALEMAO
Relagao de Notificagdo Compulsoria

Periodo:  01/02/2016 a 29/02/2016

1889 LINFADENITE NAO ESPECIFICADA

N°Atendiment Nome do Paciente Sexo Dt Nasc.

o

721602200094 F 03/03/2004
Total de Casos: 1

central_relacao_notificacao_compulsoria.rpt Data Impresséo: 12/05/2016 15:23

Bairro

INHAUMA

Usuario:

Municipio

RIO DE JANEIRO

DAYANE PONTES

Especialidade

PEDIATRIA

Dt Atendimento

20/02/2016

Pag.
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Periodo:

01/02/2016 a

Secretaria Municipal de Saude
Unidade de Pronto Atendimento

UPA COMPLEXO DO ALEMAO
Relagao de Notificagao Compulsoria

29/02/2016

A988 OUTRAS FEBRES HEMORRAGICAS ESPECIFICADAS POR VIRUS

N°Atendiment
o

721602270036
721602060083
721602130019
721602130095
721602200100
721602270107
721602200111
721602270178
721602270047
721602200067
721602270033
721602130043
721602200057
721602060103
721602130046
721602200118
721602200110
721602130068
721602270032
721602270180

Total de Casos:

central_relacao_notificacao_compulsoria.rpt

Nome do Paciente Sexo

20

Data Impresséo:

Dt Nasc.

23/05/1958
13/01/1966
18/10/1984
11/08/1999
23/01/1939
02/11/1955
27/06/1979
01/05/1988
29/06/1963
09/05/1973
31/12/1954
31/01/1966
14/01/1985
11/03/1955
28/07/1969
10/04/1969
04/06/1985
09/02/1978
19/04/1989
02/06/1996

12/05/2016 15:23

Bairro

MANGUINHOS
INHAUMA
INHAUMA

DEL CASTILHO
INHAUMA
RAMOS
BONSUCESSO
TOMAS COELHO
RAMOS

PENHA

RIO DAS PEDRAS

ENGENHO DA RAINHA

RAMOS
RAMOS
PENHA
INHAUMA
OLARIA
RAMOS
RAMOS
INHAUMA

Usuario:

Municipio

RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO

DAYANE PONTES

Especialidade

CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA

Dt Atendimento

27/02/2016
06/02/2016
13/02/2016
13/02/2016
20/02/2016
27/02/2016
20/02/2016
27/02/2016
27/02/2016
20/02/2016
27/02/2016
13/02/2016
20/02/2016
06/02/2016
13/02/2016
20/02/2016
20/02/2016
13/02/2016
27/02/2016
27/02/2016

Pag.
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Secretaria Municipal de Saude
Unidade de Pronto Atendimento

UPA COMPLEXO DO ALEMAO
Relagao de Notificagdo Compulsoria

Periodo:  01/02/2016 a 29/02/2016

A938 OUTRAS FEBRES VIRAIS ESPECIFICADAS TRANSMITIDAS POR ARTROPODES

N°Atendiment Nome do Paciente Sexo Dt Nasc. Bairro

o

721602270074 F 27/01/1990 RAMOS
Total de Casos: 1

central_relacao_notificacao_compulsoria.rpt Data Impresséo: 12/05/2016 15:23

Usuario:

Municipio

RIO DE JANEIRO

DAYANE PONTES

Especialidade

CLINICA MEDICA

Dt Atendimento

27/02/2016

Pag.
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Secretaria Municipal de Saude
Unidade de Pronto Atendimento

UPA COMPLEXO DO ALEMAO
Relagao de Notificagao Compulsoria

Periodo:  01/02/2016 a 29/02/2016

A928 OUTRAS FEBRES VIRAIS ESPECIFICADAS TRANSMITIDAS POR MOSQUITOS

N°Atendiment
o

721602270251
721602270235
721602140270
721602260184
721602070081
721602280249
721602290001
721602150024
721602270249
721602260176
721602260179
721602280285
721602280283
721602280138
721602280142
721602210209
721602290013
721602140248
721602070087
721602140231
721602280246
721602290016

Total de Casos:

central_relacao_notificacao_compulsoria.rpt

Nome do Paciente Sexo Dt Nasc.

31/01/1991
04/01/1927
24/05/1978
20/12/1970
02/01/1973
01/09/1971
14/07/1971
12/09/1978
10/09/1987
23/10/1972
19/02/2001
17/11/1979
30/09/1957
08/01/1990
05/12/1993
08/10/1982
22/04/1993
23/07/2001
07/12/1931
09/10/1957
15/10/1981
29/06/1989

=T X=X m™mT " o" 7T 0T X2 22 X2 2T 22 MM =X

22

Data Impresséo:

12/05/2016 15:23

Bairro

RAMOS
OLARIA
INHAUMA
RAMOS
ENGENHO DA RAINHA
BONSUCESSO
JACARE
INHAUMA
INHAUMA
RAMOS
RAMOS
OLARIA
INHAUMA
RAMOS
ENGENHO DA RAINHA
PENHA
INHAUMA
IRAJA
BONSUCESSO
PENHA
BONSUCESSO
INHAUMA

Usuario:

Municipio

RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO

DAYANE PONTES

Especialidade

CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA

Dt Atendimento

27/02/2016
27/02/2016
14/02/2016
26/02/2016
07/02/2016
28/02/2016
29/02/2016
15/02/2016
27/02/2016
26/02/2016
26/02/2016
29/02/2016
29/02/2016
28/02/2016
28/02/2016
21/02/2016
29/02/2016
14/02/2016
07/02/2016
14/02/2016
28/02/2016
29/02/2016

Pag.
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Secretaria Municipal de Saude
Unidade de Pronto Atendimento

UPA COMPLEXO DO ALEMAO
Relagao de Notificagdo Compulsoria

Periodo:  01/02/2016 a 29/02/2016
A188 TUBERCULOSE DE OUTROS ORGAOS ESPECIFICADOS

N°Atendiment Nome do Paciente Sexo Dt Nasc. Bairro Municipio Especialidade

o

721602270083 M 20/03/1980 CLINICA MEDICA

DEL CASTILHO RIO DE JANEIRO

Total de Casos: 1

A150 TUBERCULOSE PULMONAR, COM CONFIRMACAO POR EXAME MICROSCOPICO DA EXPECTORACAO, COM OU SEM CULTURA

N°Atendiment Nome do Paciente Sexo Dt Nasc. Bairro Municipio Especialidade

o

721602210024 M 14/04/1975 INHAUMA CLINICA MEDICA

RIO DE JANEIRO

Total de Casos: 1

A153 TUBERCULOSE PULMONAR, COM CONFIRMACAO POR MEIO NAO ESPECIFICADO

N°Atendiment Nome do Paciente Sexo Dt Nasc. Bairro Municipio Especialidade
o .
721602210173 M 21/10/1992 PENHA RIO DE JANEIRO CLINICA MEDICA
721602280016 M 14/04/1975 INHAUMA RIO DE JANEIRO CLINICA MEDICA
721602080061 M 05/04/2000 BONSUCESSO RIO DE JANEIRO CLINICA MEDICA
721602260114 M 08/10/1977 RAMOS RIO DE JANEIRO CLINICA MEDICA

Total de Casos:

central_relacao_notificacao_compulsoria.rpt

12/05/2016

15:23

DAYANE PONTES

Dt Atendimento

27/02/2016

Dt Atendimento

21/02/2016

Dt Atendimento

21/02/2016
28/02/2016
08/02/2016
26/02/2016

Pag. 23



Secretaria Municipal de Saude
Unidade de Pronto Atendimento

UPA COMPLEXO DO ALEMAO
Relagao de Notificagdo Compulsoria

Periodo: 01/02/2016 a

Al61

N°Atendiment
o

721602230202

Nome do Paciente

Total de Casos:

A169

N°Atendiment
o

721602010154
721602170003

Nome do Paciente

Total de Casos: 2

BO19 VARICELA SEM COMPLICACAO

N°Atendiment
o

721602030242

Nome do Paciente

Total de Casos:

Total Geral: 315

central_relacao_notificacao_compulsoria.rpt

29/02/2016

Sexo Dt Nasc.

F 04/08/1952

Sexo Dt Nasc.

M 11/01/1999
F 05/09/1994
Sexo Dt Nasc.

F 18/03/2012

Data Impresséo: 12/05/2016 15:23

TUBERCULOSE PULMONAR, SEM REALIZACAO DE EXAME BACTERIOLOGICO OU HISTOLOGICO

Bairro

INHAUMA

Bairro

INHAUMA
INHAUMA

Bairro

RAMOS

Usuario:

Municipio

RIO DE JANEIRO

TUBERCULOSE RESPIRATORIA, NAO ESPECIFICADA, SEM MENCAO DE CONFIRMACAO BACTERIOLOGICA OU HISTOLOGICA

Municipio

RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO

Municipio

RIO DE JANEIRO

DAYANE PONTES

Especialidade

CLINICA MEDICA

Especialidade

CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA

Especialidade

PEDIATRIA

Dt Atendimento

23/02/2016

Dt Atendimento

01/02/2016
17/02/2016

Dt Atendimento

03/02/2016

Pag. 24



Secretaria Municipal de Saude
Unidade de Pronto Atendimento

UPA COMPLEXO DO ALEMAO
Relagao de Notificagdo Compulsoria

Periodo:  01/03/2016 a 31/03/2016

Y094 AGRESSAO POR MEIOS NAO ESPECIFICADOS - RUA E ESTRADA

N°Atendiment Nome do Paciente

o

721603310380

Total de Casos: 1

JOo39 AMIGDALITE AGUDA NAO ESPECIFICADA

N°Atendiment Nome do Paciente

o

721603050010
721603060122

Total de Casos: 2

Jo30 AMIGDALITE ESTREPTOCOCICA

NoAtendiment Nome do Paciente

o

721603180275

Total de Casos: 1

central_relacao_notificacao_compulsoria.rpt

Sexo Dt Nasc. Bairro

F 24/07/1958 BONSUCESSO
Sexo Dt Nasc. Bairro

F 18/02/2014 RAMOS

F 15/07/2008 BONSUCESSO
Sexo Dt Nasc. Bairro

F 13/09/2001 INHAUMA

Data Impressdo: 12/05/2016 15:24

Municipio

RIO DE JANEIRO

Municipio

RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO

Municipio

RIO DE JANEIRO

DAYANE PONTES

Especialidade

CLINICA MEDICA

Especialidade

PEDIATRIA
PEDIATRIA

Especialidade

CLINICA MEDICA

Dt Atendimento

31/03/2016

Dt Atendimento

05/03/2016
06/03/2016

Dt Atendimento

18/03/2016

Pag.



Periodo:  01/03/2016 a 31/03/2016

M139 ARTRITE NAO ESPECIFICADA

N°Atendiment
o

721603260146
721603290082
721603120295

Total de Casos:

B268 CAXUMBA [PAROTIDITE EPIDEMICA] COM OUTRAS COMPLICACOES

N°Atendiment
o

721603100243
721603240078
721603020068

Total de Casos:

Secretaria Municipal de Saude
Unidade de Pronto Atendimento

UPA COMPLEXO DO ALEMAO
Relagao de Notificagdo Compulsoria

Nome do Paciente

3

Nome do Paciente

central_relacao_notificacao_compulsoria.rpt

Data Impresséo:

Sexo Dt Nasc.

13/06/1961
15/09/2002
30/05/2012

Sexo Dt Nasc.
18/02/2005
18/03/2012
24/04/1989

12/05/2016 15:24

Bairro

INHAUMA
PIEDADE
RAMOS

Bairro

INHAUMA
RAMOS
RAMOS

Usuario:

Municipio

RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO

Municipio

RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO

DAYANE PONTES

Especialidade

CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA

Especialidade

PEDIATRIA
PEDIATRIA
CLINICA MEDICA

Dt Atendimento

26/03/2016
29/03/2016
12/03/2016

Dt Atendimento

10/03/2016
24/03/2016
02/03/2016

Pag.



Periodo:  01/03/2016 a 31/03/2016

Secretaria Municipal de Saude
Unidade de Pronto Atendimento

UPA COMPLEXO DO ALEMAO
Relagao de Notificagao Compulsoria

B269 CAXUMBA [PAROTIDITE EPIDEMICA] SEM COMPLICACOES

N°Atendiment
o

721603180194
721603290349
721603130156
721603200262
721603070420
721603150380
721603110159
721603150144
721603200170
721603070285

Total de Casos:

Nome do Paciente

10

N300 CISTITE AGUDA

N°Atendiment
o

721603280417
721603280340
721603190096

Total de Casos:

Nome do Paciente

central_relacao_notificacao_compulsoria.rpt

Sexo Dt Nasc.

02/07/1992
14/06/2005
10/04/1996
07/02/1995
24/12/2001
07/03/2008
21/09/2003
12/11/2004
28/07/2010
24/12/2012

m T 2T X2 M X X2 M X X

Sexo Dt Nasc.

M 23/11/1994
F 29/09/1999
F 28/03/1943

Data Impresséo: 12/05/2016 15:24

Bairro

SURUI
INHAUMA
BONSUCESSO
INHAUMA
OLARIA
RAMOS
BONSUCESSO
OLARIA
BONSUCESSO
INHAUMA

Bairro

OLARIA
OLARIA
RAMOS

Usuario:

Municipio

MAGE

RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO

Municipio

RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO

DAYANE PONTES

Especialidade

CLINICA MEDICA
PEDIATRIA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA

Especialidade

CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA

Dt Atendimento

18/03/2016
29/03/2016
13/03/2016
20/03/2016
07/03/2016
15/03/2016
11/03/2016
15/03/2016
20/03/2016
07/03/2016

Dt Atendimento

29/03/2016
28/03/2016
19/03/2016

Pag.



Secretaria Municipal de Saude
Unidade de Pronto Atendimento

UPA COMPLEXO DO ALEMAO
Relagao de Notificagao Compulsoria

Periodo:  01/03/2016 a 31/03/2016

A90 DENGUE [DENGUE CLASSICO]

N°Atendiment
o

721603200052
721603180208
721603200158
721603120288
721603210457
721603260119
721603210225
721603200048
721603230305
721603260067
721603160297
721603260158
721603070301
721603110204
721603260113
721603250308
721603070276
721603240204
721603210241
721603150377
721603120013
721603220087
721603190050
721603230307

central_relacao_notificacao_compulsoria.rpt

Nome do Paciente Sexo

Data Impresséo: 12/05/2016

Dt Nasc.

19/05/1988
08/12/1982
19/12/1977
10/12/1975
29/08/1977
04/06/1979
26/09/2006
23/01/1962
05/06/1992
04/07/1960
19/04/1964
21/04/1982
16/01/2002
18/11/1977
01/04/1968
01/11/1975
21/09/1980
26/04/1946
20/04/2009
04/05/2007
24/04/2001
26/04/1946
10/07/1975
23/09/1979

15:24

Bairro

OLARIA
RAMOS
RAMOS
OLARIA
BONSUCESSO
RAMOS
RAMOS
RAMOS
OLARIA
BONSUCESSO
RAMOS
RAMOS
OLARIA
INHAUMA
OLARIA
RAMOS
BONSUCESSO
RAMOS
RAMOS

DEL CASTILHO
OLARIA
RAMOS
RAMOS
PENHA

Municipio

RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO

DAYANE PONTES

Especialidade

CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA

CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA

PEDIATRIA

CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA

Dt Atendimento

20/03/2016
18/03/2016
20/03/2016
12/03/2016
22/03/2016
26/03/2016
21/03/2016
20/03/2016
23/03/2016
26/03/2016
16/03/2016
26/03/2016
07/03/2016
11/03/2016
26/03/2016
25/03/2016
07/03/2016
24/03/2016
21/03/2016
15/03/2016
12/03/2016
22/03/2016
19/03/2016
24/03/2016

Pag.



Secretaria Municipal de Saude
Unidade de Pronto Atendimento

UPA COMPLEXO DO ALEMAO
Relagao de Notificagao Compulsoria

Periodo:  01/03/2016 a 31/03/2016

A90 DENGUE [DENGUE CLASSICO]

N°Atendiment
o

721603260039
721603120191
721603020287
721603130034
721603180254
721603130194
721603260220
721603290117
721603260045
721603230259
721603250371
721603040046
721603070385
721603080365
721603240315
721603060127
721603200030
721603260041
721603120010
721603020238
721603110032
721603230273
721603040279
721603110294

central_relacao_notificacao_compulsoria.rpt

Nome do Paciente Sexo Dt Nasc.

27/08/1979
31/01/2004
31/05/1977
07/05/1993
03/12/1997
15/05/1998
03/02/1945
17/11/1994
01/11/1972
27/12/1961
01/09/1993
11/04/1988
20/12/1993
22/10/2014
12/12/2010
05/03/1953
31/07/1967
26/01/1978
02/06/1999
30/06/1991
06/01/1990
08/03/1977
27/11/1985
26/03/1969

= m T " T T T T X X2 M X MMM T X XX M X

Data Impresséo: 12/05/2016 15:24

Bairro

COELHO NETO
INHAUMA
RAMOS
INHAUMA
BONSUCESSO
RAMOS
PENHA
TOMAS COELHO
RAMOS
PENHA
RAMOS
OLARIA
RAMOS
RAMOS
INHAUMA
BONSUCESSO
OLARIA

ILHA DO GOVERNADOR
RAMOS
PENHA
RAMOS
RAMOS
RAMOS
RAMOS

Usuario:

Municipio

RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO

DAYANE PONTES

Especialidade

CLINICA MEDICA
PEDIATRIA

CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA

PEDIATRIA

CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA

Dt Atendimento

26/03/2016
12/03/2016
02/03/2016
13/03/2016
18/03/2016
13/03/2016
26/03/2016
29/03/2016
26/03/2016
23/03/2016
25/03/2016
04/03/2016
07/03/2016
08/03/2016
24/03/2016
06/03/2016
20/03/2016
26/03/2016
12/03/2016
02/03/2016
11/03/2016
23/03/2016
04/03/2016
11/03/2016

Pag.



Secretaria Municipal de Saude
Unidade de Pronto Atendimento

UPA COMPLEXO DO ALEMAO
Relagao de Notificagao Compulsoria

Periodo:  01/03/2016 a 31/03/2016

A90 DENGUE [DENGUE CLASSICO]

N°Atendiment
o

721603260224
721603260221
721603200018
721603260145
721603060044
721603280378
721603110184
721603260052
721603200056
721603130030
721603310001
721603040221
721603120085
721603070048
721603210217
721603260060
721603200019
721603220063
721603060090
721603190155
721603230260
721603040097
721603110149
721603280334

central_relacao_notificacao_compulsoria.rpt

Nome do Paciente Sexo Dt Nasc.

13/09/1977
07/12/1974
23/09/1991
02/06/1998
18/02/1994
09/02/1979
17/11/1994
07/06/1955
15/07/1932
04/08/1955
06/05/1987
17/12/1933
10/03/1953
04/11/1935
16/10/1979
04/08/1979
11/10/1936
22/04/1995
18/08/1984
05/09/1952
25/09/1965
16/12/1979
05/05/1996
24/10/1985

mT M T X2 XM XXMM T XM MM XXX

Data Impresséo:

12/05/2016 15:24

Bairro

PENHA
COELHO NETO
INHAUMA
INHAUMA
CAMPO GRANDE
OLARIA
RAMOS
ITANHANGA
RAMOS
RAMOS
OLARIA
RAMOS
BONSUCESSO
ABOLICAO
RAMOS
ENGENHO DA RAINHA
PENHA
INHAUMA
RAMOS
INHAUMA
PENHA
INHAUMA
OLARIA
INHAUMA

Usuario:

Municipio

RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO

DAYANE PONTES

Especialidade

CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA

Dt Atendimento

26/03/2016
26/03/2016
20/03/2016
26/03/2016
06/03/2016
29/03/2016
11/03/2016
26/03/2016
20/03/2016
13/03/2016
31/03/2016
04/03/2016
12/03/2016
07/03/2016
21/03/2016
26/03/2016
20/03/2016
22/03/2016
06/03/2016
19/03/2016
23/03/2016
04/03/2016
11/03/2016
28/03/2016

Pag.



Secretaria Municipal de Saude
Unidade de Pronto Atendimento

UPA COMPLEXO DO ALEMAO
Relagao de Notificagao Compulsoria

Periodo:  01/03/2016 a 31/03/2016

A90 DENGUE [DENGUE CLASSICO]
N°Atendiment Nome do Paciente Sexo Dt Nasc.
o

721603310359 M 21/06/1945
721603210396 M 09/06/1973
721603120078 F 18/02/1971
721603260126 F 17/09/1993
721603120260 M 26/11/1988
721603060132 F 21/01/1949
721603070424 M 23/02/1987
721603120205 F 07/08/1980
721603120129 F 06/04/1980
721603270144 F 24/06/1965
721603160010 M 05/10/1965
721603160243 M 24/06/1994
721603120094 F 19/07/1989
721603040270 M 08/11/1943
721603220303 F 02/10/1955
721603260019 M 18/07/1979
721603120006 M 10/11/1977
721603260111 F 02/06/1940
721603160207 M 15/05/2003
721603260150 M 10/03/1968
721603060136 M 28/01/2001
721603140119 M 19/09/2004
721603250318 M 28/08/1995
721603220334 M 07/11/1952
central_relacao_notificacao_compulsoria.rpt Data Impresséo: 12/05/2016 15:24

Bairro

VILA DA PENHA
RAMOS
PENHA
RAMOS
RAMOS
RAMOS
RAMOS
RAMOS
INHAUMA
INHAUMA
OLARIA
RAMOS
INHAUMA
RAMOS
OLARIA
OLARIA
OLARIA
RAMOS
RAMOS
RAMOS
INHAUMA
TIJUCA
BONSUCESSO
PENHA

Municipio

RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO

DAYANE PONTES

Especialidade

CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA

CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA

CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA

Dt Atendimento

31/03/2016
21/03/2016
12/03/2016
26/03/2016
12/03/2016
06/03/2016
07/03/2016
12/03/2016
12/03/2016
27/03/2016
16/03/2016
16/03/2016
12/03/2016
04/03/2016
22/03/2016
26/03/2016
12/03/2016
26/03/2016
16/03/2016
26/03/2016
06/03/2016
14/03/2016
25/03/2016
22/03/2016

Pag.



Secretaria Municipal de Saude
Unidade de Pronto Atendimento

UPA COMPLEXO DO ALEMAO
Relagao de Notificagao Compulsoria

Periodo:  01/03/2016 a 31/03/2016

A90 DENGUE [DENGUE CLASSICO]

N°Atendiment
o

721603070403
721603240196
721603260136
721603060061
721603310016
721603290307
721603250408
721603120054
721603130033
721603200231
721603200053
721603060174
721603060179
721603160276
721603220238
721603200133
721603260082
721603060215
721603120063
721603240006
721603040249
721603250346
721603130079
721603250279

central_relacao_notificacao_compulsoria.rpt

Nome do Paciente Sexo Dt Nasc.

17/07/1990
01/11/2003
02/11/1971
31/01/1972
05/07/1978
27/08/1947
13/06/1995
18/03/1984
30/01/1952
20/08/1943
15/02/1984
26/01/1956
07/12/1983
18/01/2006
02/08/2004
03/03/1984
21/01/1979
19/08/1984
01/02/1957
31/08/1997
30/12/1951
26/08/1998
20/03/1970
18/11/1996

Data Impresséo:

12/05/2016 15:24

Bairro

RAMOS
BONSUCESSO
ENGENHO DA RAINHA
OLARIA
PENHA
BONSUCESSO
OLARIA
INHAUMA
RAMOS
OLARIA
ESTACIO
CAVALCANTI
RAMOS
INHAUMA
OLARIA
RAMOS
OLARIA
RAMOS
INHAUMA
BONSUCESSO
RAMOS
INHAUMA
OLARIA
RAMOS

Usuario:

Municipio

RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO

DAYANE PONTES

Especialidade

CLINICA MEDICA
PEDIATRIA

CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA

PEDIATRIA

CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA

Dt Atendimento

07/03/2016
24/03/2016
26/03/2016
06/03/2016
31/03/2016
29/03/2016
26/03/2016
12/03/2016
13/03/2016
20/03/2016
20/03/2016
06/03/2016
06/03/2016
16/03/2016
22/03/2016
20/03/2016
26/03/2016
06/03/2016
12/03/2016
24/03/2016
04/03/2016
25/03/2016
13/03/2016
25/03/2016

Pag.



Periodo:  01/03/2016 a 31/03/2016

A90 DENGUE [DENGUE CLASSICO]

N°Atendiment
o

721603250369
721603260141
721603150156
721603200224
721603060051
721603060148
721603110324
721603130081
721603230316
721603060262
721603220254
721603200020
721603200214
721603080352
721603060183
721603300165
721603210375
721603090168
721603260076
721603110015
721603150360
721603250011
721603040099
721603280301

Secretaria Municipal de Saude

Unidade de Pronto Atendimento

UPA COMPLEXO DO ALEMAO

Relagao de Notificagao Compulsoria

Nome do Paciente

central_relacao_notificacao_compulsoria.rpt

Sexo

T X XXMM TTOTT T T T T X X2 ™

12/05/2016

Dt Nasc.

13/06/1987
20/02/1975
28/05/1947
04/08/1955
28/04/1973
18/04/1966
19/04/1989
26/01/1987
07/09/1954
26/07/2001
06/10/1999
29/09/2000
04/09/1975
22/05/2015
08/12/1997
25/02/2005
16/03/1979
04/03/1994
28/02/1971
26/09/1987
29/09/2000
14/03/2012
22/11/1964
10/07/1961

15:24

Bairro

OLARIA
PENHA
PENHA
VIDIGAL
RAMOS
OLAVO BILAC
RAMOS
BONSUCESSO
OLARIA
OLARIA
PENHA
INHAUMA
PENHA
RAMOS
OLARIA
INHAUMA
OLARIA
INHAUMA
RAMOS
BONSUCESSO
INHAUMA
PENHA
INHAUMA
PENHA

Usuario:

Municipio

RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
DUQUE DE CAXIAS
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO

DAYANE PONTES

Especialidade

CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA

CLINICA MEDICA
PEDIATRIA

CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA

CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA

Dt Atendimento

25/03/2016
26/03/2016
15/03/2016
20/03/2016
06/03/2016
06/03/2016
11/03/2016
13/03/2016
24/03/2016
06/03/2016
22/03/2016
20/03/2016
20/03/2016
08/03/2016
06/03/2016
30/03/2016
21/03/2016
09/03/2016
26/03/2016
11/03/2016
15/03/2016
25/03/2016
04/03/2016
28/03/2016

Pag.



Secretaria Municipal de Saude
Unidade de Pronto Atendimento

UPA COMPLEXO DO ALEMAO
Relagao de Notificagao Compulsoria

Periodo:  01/03/2016 a 31/03/2016

A90 DENGUE [DENGUE CLASSICO]

N°Atendiment
o

721603130095
721603260105
721603220052
721603140306
721603250287
721603260058
721603260066
721603230302
721603110308
721603220007
721603220420
721603090314
721603140050
721603160270
721603110070
721603260117
721603120113
721603040168
721603040144
721603110167
721603200113
721603230304
721603040241
721603260046

central_relacao_notificacao_compulsoria.rpt

Nome do Paciente Sexo

T X X=2X=X=XmTmTx T TTHT2ZT T XX=X"™TZ=2XZX2ZXZEXE

Data Impresséo:

12/05/2016

Dt Nasc.

13/03/1968
14/12/1982
12/09/2006
02/09/2007
08/05/1975
17/12/1961
27/05/1976
07/01/1997
20/02/1999
09/03/1988
28/01/1998
20/12/1964
17/02/1993
22/02/2003
28/08/1973
26/11/1959
01/10/1979
14/01/1956
29/10/1930
26/09/1995
13/05/1952
05/07/1959
05/04/1962
20/08/1996

15:24

Bairro

RAMOS
RAMOS
RAMOS
MANGUINHOS
OLARIA
OLARIA
PENHA
RAMOS
PENHA
INHAUMA
INHAUMA
BONSUCESSO
RAMOS
INHAUMA
CORDOVIL
RAMOS
RAMOS
INHAUMA
RAMOS

DEL CASTILHO
OLARIA
TOMAS COELHO
RAMOS
BONSUCESSO

Municipio

RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO

DAYANE PONTES

Especialidade

CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA

PEDIATRIA

CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA

Dt Atendimento

13/03/2016
26/03/2016
22/03/2016
14/03/2016
25/03/2016
26/03/2016
26/03/2016
23/03/2016
11/03/2016
22/03/2016
22/03/2016
09/03/2016
14/03/2016
16/03/2016
11/03/2016
26/03/2016
12/03/2016
04/03/2016
04/03/2016
11/03/2016
20/03/2016
23/03/2016
04/03/2016
26/03/2016

Pag.

10



Periodo:  01/03/2016 a 31/03/2016

A90 DENGUE [DENGUE CLASSICO]
N°Atendiment Nome do Paciente Sexo Dt Nasc.
o

721603290081 M 05/11/1987
721603260116 F 12/05/1967
721603120087 F 19/08/1984
721603250405 M 16/04/1990
721603260092 M 05/05/1999
721603260035 M 15/06/1967
721603070114 F 16/10/1980
721603060278 M 17/07/1980
721603130019 F 07/08/1965
721603210239 F 07/03/1946
721603110302 F 16/08/1952
721603200025 F 19/12/1969
721603280281 F 24/09/1978
721603200026 F 14/09/1959
721603200124 F 04/01/1972
721603220173 M 08/02/1961
721603260051 M 20/12/1975
721603200032 F 16/04/1987
721603120056 F 07/07/1988
721603120123 F 07/03/1962
721603290308 F 16/04/1962
721603160179 F 13/11/2005
721603110303 M 13/04/1976
721603180243 M 28/04/1977
central_relacao_notificacao_compulsoria.rpt Data Impresséo: 12/05/2016 15:24

Secretaria Municipal de Saude
Unidade de Pronto Atendimento

UPA COMPLEXO DO ALEMAO
Relagao de Notificagao Compulsoria

Bairro

ENGENHO DA RAINHA
BONSUCESSO
PENHA
RAMOS
RAMOS
OLARIA
BONSUCESSO
BONSUCESSO
RAMOS
RAMOS
PENHA
PENHA
INHAUMA
RAMOS

RIO DAS PEDRAS
PENHA
RAMOS
CERAMICA
RAMOS
RAMOS
RAMOS
RAMOS
PENHA
RAMOS

Usuario:

Municipio

RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
NOVA IGUACU

RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO

DAYANE PONTES

Especialidade

CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA

CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA

Dt Atendimento

29/03/2016
26/03/2016
12/03/2016
26/03/2016
26/03/2016
26/03/2016
07/03/2016
06/03/2016
13/03/2016
21/03/2016
11/03/2016
20/03/2016
28/03/2016
20/03/2016
20/03/2016
22/03/2016
26/03/2016
20/03/2016
12/03/2016
12/03/2016
29/03/2016
16/03/2016
11/03/2016
18/03/2016

Pag.

11



Periodo:  01/03/2016 a 31/03/2016

A90 DENGUE [DENGUE CLASSICO]

N°Atendiment
o

721603110296
721603060095
721603100044
721603260118
721603160094
721603250364
721603110319
721603260223
721603120297
721603060182
721603230267
721603310009
721603030004
721603250286
721603120189
721603180293
721603040234
721603130031
721603210370
721603290181
721603080036
721603160279
721603240007
721603210338

Secretaria Municipal de Saude

Unidade de Pronto Atendimento

UPA COMPLEXO DO ALEMAO

Relagao de Notificagao Compulsoria

Nome do Paciente

central_relacao_notificacao_compulsoria.rpt

Sexo

12/05/2016

Dt Nasc.

10/02/1954
26/12/1948
16/05/1953
23/10/1981
14/02/2004
10/04/1944
05/01/1999
02/11/1996
14/01/1992
06/07/1972
31/03/2001
12/03/1968
28/06/1985
28/06/1979
20/05/1988
04/07/1954
14/12/1998
17/06/1967
13/05/1924
16/10/1930
23/12/1944
21/06/1960
03/10/1969
20/02/1946

15:24

Bairro

INHAUMA
RAMOS
PENHA
RAMOS
RAMOS
INHAUMA
INHAUMA
INHAUMA
INHAUMA
BONSUCESSO
RAMOS
OLARIA
OLARIA
BONSUCESSO
INHAUMA
PENHA
PENHA
INHAUMA
RAMOS
OLARIA
PENHA
BONSUCESSO
RAMOS
OLARIA

Usuario:

Municipio

RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO

DAYANE PONTES

Especialidade

CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA

CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA

Dt Atendimento

11/03/2016
06/03/2016
10/03/2016
26/03/2016
16/03/2016
25/03/2016
11/03/2016
26/03/2016
12/03/2016
06/03/2016
23/03/2016
31/03/2016
03/03/2016
25/03/2016
12/03/2016
18/03/2016
04/03/2016
13/03/2016
21/03/2016
29/03/2016
08/03/2016
16/03/2016
24/03/2016
21/03/2016

Pag.
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Periodo:  01/03/2016 a 31/03/2016

A90 DENGUE [DENGUE CLASSICO]

N°Atendiment
o

721603260124
721603030051
721603200289
721603070279
721603270161
721603180251
721603260156
721603300430
721603290153
721603090032
721603260009
721603070005
721603110341
721603080193
721603130210
721603130111
721603280319
721603090093
721603120135
721603260298
721603120007
721603230317
721603020092
721603020336

Secretaria Municipal de Saude

Unidade de Pronto Atendimento

UPA COMPLEXO DO ALEMAO

Relagao de Notificagao Compulsoria

Nome do Paciente

central_relacao_notificacao_compulsoria.rpt

Sexo

12/05/2016

Dt Nasc.

17/07/1994
11/02/1961
06/12/2004
30/06/1991
19/02/1966
28/10/1966
07/09/1998
23/12/1998
10/12/1943
11/02/1961
21/10/1975
25/05/1987
08/04/1999
10/06/1966
10/01/1994
24/04/2001
08/03/2002
24/04/2003
11/01/1970
16/02/1944
02/07/1959
24/07/2001
02/12/1950
22/12/1957

15:24

Bairro

OLARIA
PENHA
INHAUMA
OLARIA
RAMOS
QUINTINO BOCAIUVA
OLARIA
INHAUMA
OLARIA
PENHA
BONSUCESSO
RAMOS
ITANHANGA
PENHA
INHAUMA
OLARIA
INHAUMA
BONSUCESSO
RAMOS
OLARIA
PENHA
RAMOS
RAMOS
OLARIA

Usuario:

Municipio

RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO

DAYANE PONTES

Especialidade

CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA

CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA

CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA

Dt Atendimento

26/03/2016
03/03/2016
20/03/2016
07/03/2016
27/03/2016
18/03/2016
26/03/2016
31/03/2016
29/03/2016
09/03/2016
26/03/2016
07/03/2016
11/03/2016
08/03/2016
13/03/2016
13/03/2016
28/03/2016
09/03/2016
12/03/2016
26/03/2016
12/03/2016
24/03/2016
02/03/2016
02/03/2016

Pag.
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Periodo:  01/03/2016 a 31/03/2016

A90 DENGUE [DENGUE CLASSICO]

N°Atendiment
o

721603200017
721603120153
721603140301
721603300344
721603280211
721603070335
721603160241
721603260287
721603260108
721603140052
721603180274
721603300317
721603280219
721603060056
721603260069
721603180215
721603260153
721603070099
721603120154
721603260233
721603150003
721603180276
721603150250
721603040236

Secretaria Municipal de Saude

Unidade de Pronto Atendimento

UPA COMPLEXO DO ALEMAO

Relagao de Notificagao Compulsoria

Nome do Paciente

central_relacao_notificacao_compulsoria.rpt

Sexo

m MM mn 2T MM T X2 2 T T X 1T TMmom 2 XX

12/05/2016

Dt Nasc.

13/09/1994
02/04/1991
08/04/2009
06/03/1977
09/05/1989
21/06/1952
16/12/1994
27/05/2001
16/06/1995
28/01/1980
17/08/1992
29/01/1953
20/06/1999
18/10/1980
26/11/1986
08/12/1999
10/09/1976
31/05/1981
08/03/1946
06/05/1960
01/06/1983
05/05/2001
19/02/1961
26/03/2001

15:24

Bairro

VILA DA PENHA
BONSUCESSO
OLARIA
OLARIA
IRAJA

PENHA
OLARIA
INHAUMA
RAMOS
RAMOS
BONSUCESSO
OLARIA
BONSUCESSO
INHAUMA
BABI

OLARIA
OLARIA
INHAUMA
RAMOS
RAMOS
OLARIA
BONSUCESSO
RAMOS
PENHA

Usuario:

Municipio

RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
BELFORD ROXO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO

DAYANE PONTES

Especialidade

CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA

CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA

Dt Atendimento

20/03/2016
12/03/2016
14/03/2016
30/03/2016
28/03/2016
07/03/2016
16/03/2016
26/03/2016
26/03/2016
14/03/2016
18/03/2016
30/03/2016
28/03/2016
06/03/2016
26/03/2016
18/03/2016
26/03/2016
07/03/2016
12/03/2016
26/03/2016
15/03/2016
18/03/2016
15/03/2016
04/03/2016

Pag.
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Secretaria Municipal de Saude
Unidade de Pronto Atendimento

UPA COMPLEXO DO ALEMAO
Relagao de Notificagao Compulsoria

Periodo:  01/03/2016 a 31/03/2016

A90 DENGUE [DENGUE CLASSICO]

N°Atendiment
o

721603110297
721603260087
721603130167
721603260034
721603160111
721603060137
721603060162
721603040101
721603060144
721603130032
721603040220
721603200077
721603250309
721603060189
721603210458
721603260049
721603060060
721603050102
721603040235
721603300252
721603250380
721603200098
721603170015
721603190173

central_relacao_notificacao_compulsoria.rpt

Nome do Paciente Sexo Dt Nasc.

13/03/1991
13/08/1988
30/06/2001
12/03/1941
31/05/2003
01/06/1982
15/02/1953
13/09/2001
03/10/1957
10/11/2000
13/05/1967
01/03/1966
20/01/2002
10/12/1981
15/05/1995
11/12/1996
27/02/1977
27/05/1958
13/02/2000
29/05/1946
28/12/1981
27/09/1944
16/10/2010
11/07/1980

== m7"Tmn T2 71T X X 22T TMmT T T XXM XM

Data Impresséo: 12/05/2016 15:24

Bairro

PENHA
PENHA
BONSUCESSO
INHAUMA
RAMOS
RAMOS
RAMOS
RAMOS
OLARIA
INHAUMA
RAMOS
PENHA
RAMOS
RAMOS
OLARIA
RAMOS
RAMOS
OLARIA
PENHA
RAMOS
RAMOS
RAMOS
RAMOS
PAVUNA

Municipio

RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO

DAYANE PONTES

Especialidade

CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA

CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA

CLINICA MEDICA

Dt Atendimento

11/03/2016
26/03/2016
13/03/2016
26/03/2016
16/03/2016
06/03/2016
06/03/2016
04/03/2016
06/03/2016
13/03/2016
04/03/2016
20/03/2016
25/03/2016
06/03/2016
22/03/2016
26/03/2016
06/03/2016
05/03/2016
04/03/2016
30/03/2016
25/03/2016
20/03/2016
17/03/2016
19/03/2016

Pag.
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Secretaria Municipal de Saude
Unidade de Pronto Atendimento

UPA COMPLEXO DO ALEMAO
Relagao de Notificagao Compulsoria

Periodo:  01/03/2016 a 31/03/2016

A90 DENGUE [DENGUE CLASSICO]

N°Atendiment
o

721603130122
721603270166
721603070390
721603100040
721603250362
721603200102
721603070417
721603070436
721603280424
721603120072
721603130226
721603180261
721603130021
721603120119
721603200083
721603120181
721603260191
721603260144
721603300437
721603200135
721603260100
721603220305
721603310169
721603240015

central_relacao_notificacao_compulsoria.rpt

Nome do Paciente Sexo

Data Impresséo:

12/05/2016

Dt Nasc.

14/06/1964
03/06/2001
26/09/1987
09/07/2007
27/07/1994
16/02/1975
06/01/1950
18/11/2002
07/09/1972
01/05/1996
30/01/1973
24/07/1965
24/06/1970
25/05/1955
05/07/1955
15/07/1997
24/09/1977
17/06/1986
06/10/1963
12/05/1957
13/02/1948
23/04/1983
07/07/2007
15/02/1963

15:24

Bairro

OLARIA
RAMOS
BONSUCESSO
RAMOS
RAMOS
RAMOS
PENHA

ENGENHO DA RAINHA

DEL CASTILHO
RAMOS
RAMOS
BONSUCESSO
INHAUMA
OLARIA
BONSUCESSO
PENHA
INHAUMA
RAMOS
BONSUCESSO
OLARIA
BONSUCESSO
RAMOS
BONSUCESSO
RAMOS

Municipio

RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO

DAYANE PONTES

Especialidade

CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA

CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA

CLINICA MEDICA

Dt Atendimento

13/03/2016
27/03/2016
07/03/2016
10/03/2016
25/03/2016
20/03/2016
07/03/2016
08/03/2016
29/03/2016
12/03/2016
13/03/2016
18/03/2016
13/03/2016
12/03/2016
20/03/2016
12/03/2016
26/03/2016
26/03/2016
31/03/2016
20/03/2016
26/03/2016
22/03/2016
31/03/2016
24/03/2016

Pag.
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Secretaria Municipal de Saude
Unidade de Pronto Atendimento

UPA COMPLEXO DO ALEMAO
Relagao de Notificagdo Compulsoria

Periodo:  01/03/2016 a 31/03/2016

A90 DENGUE [DENGUE CLASSICO]
N°Atendiment Nome do Paciente Sexo Dt Nasc.
o
721603110275 F 13/10/1988
721603210373 F 04/02/1955
721603040254 M 19/01/1999
721603250340 M 15/09/1998
Total de Casos: 316
A09 DIARREIA E GASTROENTERITE DE ORIGEM INFECCIOSA PRESUMIVEL
N°Atendiment Nome do Paciente Sexo Dt Nasc.
o
721603010266 M 20/03/2009
Total de Casos: 1
R529 DOR NAO ESPECIFICADA
NoAtendiment Nome do Paciente Sexo Dt Nasc.
o
721603100349 F 27/03/2003
Total de Casos: 1
central_relacao_notificacao_compulsoria.rpt Data Impresséo: 12/05/2016 15:24

Bairro

OLARIA
RAMOS
RAMOS
INHAUMA

Bairro

HIGIENOPOLIS

Bairro

INHAUMA

Municipio

RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO

Municipio

RIO DE JANEIRO

Municipio

RIO DE JANEIRO

DAYANE PONTES

Especialidade

CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA

Especialidade

PEDIATRIA

Especialidade

PEDIATRIA

Dt Atendimento

11/03/2016
21/03/2016
04/03/2016
25/03/2016

Dt Atendimento

01/03/2016

Dt Atendimento

10/03/2016

Pag. 17



Periodo:  01/03/2016 a 31/03/2016

R21 ERITEMA E OUTRAS ERUPCOES CUTANEAS NAO ESPECIFICADAS

N°Atendiment
o

721603280251
721603060285
721603200114
721603170221
721603200311
721603140084
721603300287
721603060118
721603140081
721603060234
721603150135
721603280303
721603270173
721603100249
721603080155
721603270069
721603060294
721603260200
721603080082
721603180286
721603200190
721603200191
721603200153
721603210304

Secretaria Municipal de Saude

Unidade de Pronto Atendimento

UPA COMPLEXO DO ALEMAO

Relagao de Notificagao Compulsoria

Nome do Paciente

central_relacao_notificacao_compulsoria.rpt

Sexo

12/05/2016

Dt Nasc.

28/06/1974
10/01/2009
26/09/2012
13/08/1969
11/12/2004
17/12/2009
21/06/2011
09/07/2005
27/08/1972
15/12/2006
07/01/2006
05/09/2010
24/07/1989
16/03/2006
24/02/2011
17/01/2014
08/06/2004
09/01/2006
18/02/1994
16/02/2008
01/10/2008
28/10/2005
26/09/2015
06/01/2009

15:24

Bairro

RAMOS
HIGIENOPOLIS
BONSUCESSO
RAMOS
INHAUMA
BONSUCESSO
RAMOS
INHAUMA
INHAUMA
HIGIENOPOLIS
INHAUMA
OLARIA

PENHA
INHAUMA
PENHA

PIEDADE
BONSUCESSO
OLARIA

CAMPO GRANDE
TOMAS COELHO
PENHA CIRCULAR
PENHA CIRCULAR
RAMOS

RAMOS

Usuario:

Municipio

RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO

DAYANE PONTES

Especialidade

CLINICA MEDICA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA

Dt Atendimento

28/03/2016
06/03/2016
20/03/2016
17/03/2016
20/03/2016
14/03/2016
30/03/2016
06/03/2016
14/03/2016
06/03/2016
15/03/2016
28/03/2016
27/03/2016
10/03/2016
08/03/2016
27/03/2016
06/03/2016
26/03/2016
08/03/2016
18/03/2016
20/03/2016
20/03/2016
20/03/2016
21/03/2016

Pag.
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Secretaria Municipal de Saude
Unidade de Pronto Atendimento

UPA COMPLEXO DO ALEMAO
Relagao de Notificagao Compulsoria

Periodo:  01/03/2016 a 31/03/2016

R21 ERITEMA E OUTRAS ERUPCOES CUTANEAS NAO ESPECIFICADAS

N°Atendiment
o

721603270002
721603080253
721603310323
721603280254
721603210430
721603200061
721603220313
721603060239
721603130231
721603150387
721603090008
721603310117
721603080035
721603280209
721603060193
721603150375
721603310355
721603310018
721603300226
721603280167
721603120287
721603290169
721603270068
721603270273

central_relacao_notificacao_compulsoria.rpt

Nome do Paciente Sexo

Data Impresséo: 12/05/2016

Dt Nasc.

19/04/1948
29/08/2007
31/07/2009
16/12/1997
14/07/1990
13/04/2006
24/11/2012
23/10/2009
06/06/2003
11/05/2007
06/08/1976
14/08/1973
15/03/1955
23/12/1991
05/03/2012
15/04/2006
21/07/2013
16/08/1994
18/11/2006
30/05/1976
17/11/2004
22/12/1979
04/07/2007
02/03/1970

15:24

Bairro

BRAS DE PINA
BONSUCESSO
OLARIA
INHAUMA
PENHA
INHAUMA
RAMOS
RAMOS
RAMOS
RAMOS
BONSUCESSO
OLARIA
RAMOS

VICENTE DE CARVALHO

INHAUMA
RAMOS

RAMOS

OLARIA

RAMOS

TOMAS COELHO
RAMOS

OLAVO BILAC
PIEDADE
INHAUMA

Municipio

RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO

DUQUE DE CAXIAS

RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO

DAYANE PONTES

Especialidade

CLINICA MEDICA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA
CLINICA MEDICA

Dt Atendimento

27/03/2016
08/03/2016
31/03/2016
28/03/2016
21/03/2016
20/03/2016
22/03/2016
06/03/2016
13/03/2016
15/03/2016
09/03/2016
31/03/2016
08/03/2016
28/03/2016
06/03/2016
15/03/2016
31/03/2016
31/03/2016
30/03/2016
28/03/2016
12/03/2016
29/03/2016
27/03/2016
28/03/2016

Pag.



Secretaria Municipal de Saude
Unidade de Pronto Atendimento

UPA COMPLEXO DO ALEMAO
Relagao de Notificagao Compulsoria

Periodo:  01/03/2016 a 31/03/2016

R21 ERITEMA E OUTRAS ERUPCOES CUTANEAS NAO ESPECIFICADAS

N°Atendiment
o

721603140027
721603150059
721603280232
721603080305
721603180001
721603220059
721603290302
721603270211
721603190010
721603060214
721603270067
721603300100
721603070257
721603220235
721603220262
721603240097
721603060275
721603210463
721603240221
721603260306
721603240267
721603080270
721603290396
721603120009

central_relacao_notificacao_compulsoria.rpt

Nome do Paciente Sexo Dt Nasc.

04/09/1998
04/07/1970
14/11/2010
20/04/2003
30/12/2011
10/02/2014
07/12/1979
13/01/2011
07/02/2013
06/08/2004
20/04/2008
10/04/2006
15/11/2009
06/04/2000
26/10/2015
25/10/2011
27/04/2005
30/01/1970
03/01/2004
28/03/1986
14/10/2013
28/01/2006
28/12/2009
27/02/2004

=T =X 7T =X T =X T X X 2T X2 M M TN X XX TMomMmoT

Data Impresséo:

12/05/2016 15:24

Bairro

RAMOS
RAMOS
ENGENHO DA RAINHA
INHAUMA
BONSUCESSO
BONSUCESSO
RAMOS
INHAUMA
BONSUCESSO
RAMOS
BONSUCESSO
PENHA
INHAUMA
RAMOS
INHAUMA
INHAUMA
RAMOS
TOMAS COELHO
INHAUMA
RAMOS
INHAUMA
RAMOS
INHAUMA
RAMOS

Usuario:

Municipio

RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO

DAYANE PONTES

Especialidade

CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA

Dt Atendimento

14/03/2016
15/03/2016
28/03/2016
08/03/2016
18/03/2016
22/03/2016
29/03/2016
27/03/2016
19/03/2016
06/03/2016
27/03/2016
30/03/2016
07/03/2016
22/03/2016
22/03/2016
24/03/2016
06/03/2016
22/03/2016
24/03/2016
27/03/2016
24/03/2016
08/03/2016
29/03/2016
12/03/2016

Pag.
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Periodo:  01/03/2016 a 31/03/2016

R21 ERITEMA E OUTRAS ERUPCOES CUTANEAS NAO ESPECIFICADAS
N°Atendiment Nome do Paciente Sexo Dt Nasc.
o
721603310337 F 18/05/2003
721603080296 M 16/05/2003
721603300233 M 14/03/2012
721603130243 M 20/10/2012
721603060268 F 09/06/2007
721603060237 F 20/07/2005
721603310325 F 20/10/2004
721603280080 F 24/08/2004
721603240165 F 24/04/2007
721603060176 M 17/10/2004
721603010105 M 06/10/1980
721603190017 F 16/08/2014
721603220314 F 28/02/2005
721603100108 F 08/10/2015
721603290072 F 03/11/2012
721603310087 F 01/01/2009
721603260161 M 22/02/2003
721603060006 M 16/10/1962
721603170306 F 08/01/2012
721603280272 F 02/11/1993
721603080135 F 18/05/2003
721603250375 M 06/09/2004
721603060005 F 22/12/1993
721603260280 F 21/01/1976
central_relacao_notificacao_compulsoria.rpt Data Impresséo: 12/05/2016 15:24

Secretaria Municipal de Saude
Unidade de Pronto Atendimento

UPA COMPLEXO DO ALEMAO
Relagao de Notificagao Compulsoria

Bairro

BRAS DE PINA
INHAUMA
RAMOS
ITABORAI
RAMOS
INHAUMA
BONSUCESSO
INHAUMA
INHAUMA
RAMOS
RAMOS
RAMOS
RAMOS
RAMOS
INHAUMA
RAMOS
PENHA
RAMOS
OLARIA
INHAUMA
OLARIA
INHAUMA
RAMOS
COSTA BARROS

Usuario:

Municipio

RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
ITABORAIL

RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO

DAYANE PONTES

Especialidade

PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA

Dt Atendimento

31/03/2016
08/03/2016
30/03/2016
13/03/2016
06/03/2016
06/03/2016
31/03/2016
28/03/2016
24/03/2016
06/03/2016
01/03/2016
19/03/2016
22/03/2016
10/03/2016
29/03/2016
31/03/2016
26/03/2016
06/03/2016
17/03/2016
28/03/2016
08/03/2016
25/03/2016
06/03/2016
27/03/2016

Pag.
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Periodo:  01/03/2016 a 31/03/2016

R21 ERITEMA E OUTRAS ERUPCOES CUTANEAS NAO ESPECIFICADAS
N°Atendiment Nome do Paciente Sexo Dt Nasc.
o
721603030005 F 03/03/1989
721603270251 M 18/06/2003
721603150058 M 24/05/2012
721603080169 M 07/03/1973
721603200292 F 16/03/2010
721603310425 F 28/04/2003
721603060315 F 14/11/1980
721603240110 M 25/08/2012
721603100074 F 29/08/2011
721603310370 M 11/03/2008
721603040024 F 12/11/1972
721603160089 M 19/03/2005
721603290248 M 21/12/2005
721603280296 M 12/09/1986
721603150331 F 25/05/2015
721603310085 F 29/10/1933
721603200016 F 20/06/1970
721603270079 F 14/02/2008
721603300021 M 10/12/2012
721603200127 M 28/05/2010
721603240345 M 30/07/2008
721603270220 M 03/07/2003
721603270032 M 06/01/2016
721603090241 M 27/05/2014
central_relacao_notificacao_compulsoria.rpt Data Impresséo: 12/05/2016 15:24

Secretaria Municipal de Saude
Unidade de Pronto Atendimento

UPA COMPLEXO DO ALEMAO
Relagao de Notificagao Compulsoria

Bairro

INHAUMA
BONSUCESSO
RAMOS
OLARIA
INHAUMA
PENHA
INHAUMA
PENHA

RAMOS
INHAUMA
RAMOS
ENGENHO DA RAINHA
BONSUCESSO
RAMOS
OLARIA

RAMOS

VILA DA PENHA
INHAUMA
INHAUMA
INHAUMA
INHAUMA
RAMOS
ENGENHO DA RAINHA
RAMOS

Usuario:

Municipio

RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO

DAYANE PONTES

Especialidade

CLINICA MEDICA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA

Dt Atendimento

03/03/2016
27/03/2016
15/03/2016
08/03/2016
20/03/2016
31/03/2016
06/03/2016
24/03/2016
10/03/2016
31/03/2016
04/03/2016
16/03/2016
29/03/2016
28/03/2016
15/03/2016
31/03/2016
20/03/2016
27/03/2016
30/03/2016
20/03/2016
24/03/2016
27/03/2016
27/03/2016
09/03/2016

Pag.
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Periodo:  01/03/2016 a 31/03/2016

R21 ERITEMA E OUTRAS ERUPCOES CUTANEAS NAO ESPECIFICADAS
N°Atendiment Nome do Paciente Sexo Dt Nasc.
o
721603260202 M 29/12/2004
721603280247 M 22/03/1981
721603210233 M 17/04/1964
721603290154 F 11/05/2013
721603200108 M 22/12/2005
721603140208 F 30/10/2009
721603270090 F 19/05/2015
721603280164 F 18/05/1992
721603200152 M 31/10/2003
721603200068 F 25/06/1985
721603100092 M 18/02/2011
721603270196 F 16/05/2004
721603020039 M 20/07/1990
721603220422 F 05/01/2015
721603280259 F 04/06/1992
721603260301 M 13/12/1992
721603310083 M 02/03/2009
721603080097 F 11/07/1998
721603100307 M 05/06/2008
721603240142 F 10/12/2004
721603280201 M 15/10/1987
721603140224 F 02/01/1982
721603300229 F 05/07/1982
721603290258 M 12/08/1997
central_relacao_notificacao_compulsoria.rpt Data Impresséo: 12/05/2016 15:24

Secretaria Municipal de Saude
Unidade de Pronto Atendimento

UPA COMPLEXO DO ALEMAO
Relagao de Notificagao Compulsoria

Bairro

BONSUCESSO
OLARIA
INHAUMA
RAMOS
INHAUMA
RAMOS
BONSUCESSO
BONSUCESSO
RAMOS
INHAUMA
BONSUCESSO
INHAUMA
PENHA
BONSUCESSO
RAMOS
PENHA
RAMOS
INHAUMA
RAMOS
ENGENHO DA RAINHA
PENHA CIRCULAR
RAMOS
OLARIA
PENHA

Usuario:

Municipio

RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO

DAYANE PONTES

Especialidade

PEDIATRIA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA

Dt Atendimento

26/03/2016
28/03/2016
21/03/2016
29/03/2016
20/03/2016
14/03/2016
27/03/2016
28/03/2016
20/03/2016
20/03/2016
10/03/2016
27/03/2016
02/03/2016
23/03/2016
28/03/2016
27/03/2016
31/03/2016
08/03/2016
10/03/2016
24/03/2016
28/03/2016
14/03/2016
30/03/2016
29/03/2016

Pag.
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Periodo:  01/03/2016 a 31/03/2016

R21 ERITEMA E OUTRAS ERUPCOES CUTANEAS NAO ESPECIFICADAS
N°Atendiment Nome do Paciente Sexo Dt Nasc.
o
721603130189 M 07/12/1999
721603080134 M 18/02/2008
721603270236 M 02/04/2006
721603260291 M 28/12/2007
721603240278 F 01/12/2003
721603240114 M 29/09/1947
721603070277 F 25/10/2011
721603290201 F 17/12/1989
721603060280 F 20/02/2013
721603130252 M 27/11/2005
721603060110 M 21/06/2003
721603240333 F 20/06/2011
721603290335 F 18/02/1988
721603120021 M 13/04/2004
721603300017 M 09/01/2009
721603270053 M 05/09/2003
721603240090 M 27/08/2008
721603310123 M 09/02/2010
721603280276 M 24/11/2002
721603200320 F 02/10/2003
721603170304 M 09/04/2014
721603100245 M 08/01/2004
721603220310 M 04/12/2011
721603070014 F 12/10/1979
central_relacao_notificacao_compulsoria.rpt Data Impresséo: 12/05/2016 15:24

Secretaria Municipal de Saude
Unidade de Pronto Atendimento

UPA COMPLEXO DO ALEMAO
Relagao de Notificagao Compulsoria

Bairro

RAMOS
RAMOS
OLARIA
PENHA
RAMOS
PENHA
RAMOS

DEL CASTILHO
RAMOS
RAMOS
RAMOS
OLARIA
RAMOS
ENGENHO DA RAINHA
INHAUMA
VICENTE DE CARVALHO
INHAUMA
INHAUMA
RAMOS
RAMOS
OLARIA
INHAUMA
INHAUMA
RAMOS

Usuario:

Municipio

RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO

DAYANE PONTES

Especialidade

CLINICA MEDICA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
CLINICA MEDICA

Dt Atendimento

13/03/2016
08/03/2016
27/03/2016
26/03/2016
24/03/2016
24/03/2016
07/03/2016
29/03/2016
06/03/2016
13/03/2016
06/03/2016
24/03/2016
29/03/2016
12/03/2016
30/03/2016
27/03/2016
24/03/2016
31/03/2016
28/03/2016
20/03/2016
17/03/2016
10/03/2016
22/03/2016
07/03/2016

Pag.
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Secretaria Municipal de Saude

Unidade de Pronto Atendimento

UPA COMPLEXO DO ALEMAO

Relagao de Notificagao Compulsoria

Periodo:  01/03/2016 a 31/03/2016

R21 ERITEMA E OUTRAS ERUPCOES CUTANEAS NAO ESPECIFICADAS

N°Atendiment
o

721603090140
721603280200
721603200143
721603210069
721603100286
721603290161
721603270071
721603220094
721603240150
721603310138
721603270197
721603240074
721603080156
721603270034
721603090022
721603280191
721603170291
721603280403
721603060286
721603260001
721603280091
721603150051
721603310116
721603220404

Nome do Paciente

central_relacao_notificacao_compulsoria.rpt

Sexo

12/05/2016

Dt Nasc.

20/10/2000
30/06/1963
08/01/2005
04/07/2003
12/11/2013
10/07/2015
11/07/2003
06/10/2004
26/01/2013
30/09/2004
13/05/2007
14/01/2007
17/08/2013
02/03/2006
04/09/2012
16/07/2008
06/04/2011
23/01/2004
15/03/2013
11/08/2005
23/09/1992
15/03/1988
29/06/1953
22/08/1999

15:24

Bairro

BONSUCESSO
ANCHIETA
PENHA
INHAUMA
BONSUCESSO
RAMOS
BONSUCESSO
RAMOS
BONSUCESSO
RAMOS
PENHA
RAMOS
PENHA
RAMOS
RAMOS
INHAUMA
RAMOS
OLARIA
RAMOS
TOMAS COELHO
RAMOS
OLARIA
OLARIA
RAMOS

Municipio

RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO

DAYANE PONTES

Especialidade

CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA

Dt Atendimento

09/03/2016
28/03/2016
20/03/2016
21/03/2016
10/03/2016
29/03/2016
27/03/2016
22/03/2016
24/03/2016
31/03/2016
27/03/2016
24/03/2016
08/03/2016
27/03/2016
09/03/2016
28/03/2016
17/03/2016
28/03/2016
06/03/2016
26/03/2016
28/03/2016
15/03/2016
31/03/2016
22/03/2016

Pag.
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Secretaria Municipal de Saude
Unidade de Pronto Atendimento

UPA COMPLEXO DO ALEMAO
Relagao de Notificagao Compulsoria

Periodo:  01/03/2016 a 31/03/2016

R21 ERITEMA E OUTRAS ERUPCOES CUTANEAS NAO ESPECIFICADAS

N°Atendiment
o

721603070247
721603170273
721603220418
721603270140
721603270095
721603130170
721603210101
721603030262
721603200309
721603030239
721603260277
721603150361
721603070267
721603200031
721603260018
721603050167
721603150029
721603130091
721603250311
721603240251
721603130096
721603310173
721603230246
721603150248

central_relacao_notificacao_compulsoria.rpt

Nome do Paciente Sexo Dt Nasc.

11/06/2005
04/07/2009
25/05/2005
31/03/1992
18/12/2012
15/01/2013
25/05/2008
30/10/1987
04/06/2011
26/10/1976
24/04/1969
27/12/1948
17/03/1967
09/03/1972
10/07/2006
03/02/1987
19/11/1932
23/09/1958
06/09/2004
19/06/2003
18/11/2007
16/06/2007
10/05/1966
21/03/2001

= T2 X XXX TmMmZX MmmM T T T W T XX

Data Impresséo:

12/05/2016 15:24

Bairro

INHAUMA
RAMOS
RAMOS
RAMOS
OLARIA
ENGENHO DA RAINHA
INHAUMA
INHAUMA
INHAUMA
CAVALCANTI
RAMOS
PENHA
PENHA
PENHA
BONSUCESSO
FLAMENGO
RAMOS
RAMOS
BONSUCESSO
PENHA
RAMOS
BONSUCESSO
PILARES
BONSUCESSO

Usuario:

Municipio

RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO

DAYANE PONTES

Especialidade

PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA

Dt Atendimento

07/03/2016
17/03/2016
22/03/2016
27/03/2016
27/03/2016
13/03/2016
21/03/2016
03/03/2016
20/03/2016
03/03/2016
27/03/2016
15/03/2016
07/03/2016
20/03/2016
26/03/2016
06/03/2016
15/03/2016
13/03/2016
25/03/2016
24/03/2016
13/03/2016
31/03/2016
23/03/2016
15/03/2016

Pag.
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Secretaria Municipal de Saude
Unidade de Pronto Atendimento

UPA COMPLEXO DO ALEMAO
Relagao de Notificagao Compulsoria

Periodo:  01/03/2016 a 31/03/2016

R21 ERITEMA E OUTRAS ERUPCOES CUTANEAS NAO ESPECIFICADAS

N°Atendiment
o

721603150264
721603240113
721603310320
721603130234
721603270073
721603260154
721603170299
721603280265
721603140203
721603270207
721603180029
721603260309
721603130186
721603060318
721603210218
721603240224
721603070011
721603200171
721603210238
721603200265
721603290405
721603110299
721603280248
721603080355

central_relacao_notificacao_compulsoria.rpt

Nome do Paciente Sexo

Data Impresséo:

12/05/2016

Dt Nasc.

17/12/1970
22/02/1951
04/10/2004
31/03/2013
02/08/2014
11/01/1974
07/07/2004
08/02/2008
20/12/1987
07/11/2007
03/10/2003
19/01/1982
07/07/2005
08/09/1976
30/06/1996
26/12/2003
09/06/2005
04/09/2004
24/04/1991
16/12/2005
15/07/2011
12/01/2009
09/12/1956
19/07/2005

15:24

Bairro

PARADA DE LUCAS

PENHA
INHAUMA
INHAUMA
RAMOS
INHAUMA
PENHA
RAMOS
RAMOS
PENHA
RAMOS
RAMOS
RAMOS
RAMOS
INHAUMA
TOMAS COELHO
CAVALCANTI
RAMOS
RAMOS
PENHA
RAMOS
RAMOS
PENHA
INHAUMA

Municipio

RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO

DAYANE PONTES

Especialidade

CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA

Dt Atendimento

15/03/2016
24/03/2016
31/03/2016
13/03/2016
27/03/2016
26/03/2016
17/03/2016
28/03/2016
14/03/2016
27/03/2016
18/03/2016
27/03/2016
13/03/2016
07/03/2016
21/03/2016
24/03/2016
07/03/2016
20/03/2016
21/03/2016
20/03/2016
29/03/2016
11/03/2016
28/03/2016
08/03/2016

Pag.
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Periodo:  01/03/2016 a 31/03/2016

R21 ERITEMA E OUTRAS ERUPCOES CUTANEAS NAO ESPECIFICADAS
N°Atendiment Nome do Paciente Sexo Dt Nasc.
o
721603130138 M 29/07/1968
721603260024 M 28/01/2010
721603270245 M 12/01/2004
721603100257 M 04/04/2004
721603290164 F 24/08/1981
721603300049 F 21/04/2007
721603170275 F 15/10/2015
721603130090 F 27/07/1954
721603280083 F 30/10/2012
721603150373 F 10/06/2004
721603060125 F 19/05/2010
721603130152 M 17/03/2011
721603280230 F 13/07/2010
721603160132 M 10/10/2003
721603310268 F 18/10/2012
721603310387 M 19/10/2011
721603210462 F 26/01/1960
721603230009 F 02/08/2004
721603080217 F 09/09/1984
721603140150 F 14/07/2004
721603200198 F 27/11/2013
721603240215 F 19/03/1989
721603140232 M 09/05/2008
721603130195 M 16/06/2009
central_relacao_notificacao_compulsoria.rpt Data Impresséo: 12/05/2016 15:24

Secretaria Municipal de Saude
Unidade de Pronto Atendimento

UPA COMPLEXO DO ALEMAO
Relagao de Notificagao Compulsoria

Bairro

RAMOS
RAMOS
RAMOS
RAMOS
PENHA
RAMOS
VICENTE DE CARVALHO
RAMOS
RAMOS
INHAUMA
BONSUCESSO
RAMOS
RAMOS
INHAUMA
BONSUCESSO
INHAUMA
OLARIA
OLARIA
RAMOS
INHAUMA
RAMOS
BONSUCESSO
INHAUMA
RAMOS

Usuario:

Municipio

RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO

DAYANE PONTES

Especialidade

CLINICA MEDICA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA
PEDIATRIA

Dt Atendimento

13/03/2016
26/03/2016
27/03/2016
10/03/2016
29/03/2016
30/03/2016
17/03/2016
13/03/2016
28/03/2016
15/03/2016
06/03/2016
13/03/2016
28/03/2016
16/03/2016
31/03/2016
31/03/2016
22/03/2016
23/03/2016
08/03/2016
14/03/2016
20/03/2016
24/03/2016
14/03/2016
13/03/2016

Pag.
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Secretaria Municipal de Saude
Unidade de Pronto Atendimento

UPA COMPLEXO DO ALEMAO
Relagao de Notificagao Compulsoria

Periodo:  01/03/2016 a 31/03/2016

R21 ERITEMA E OUTRAS ERUPCOES CUTANEAS NAO ESPECIFICADAS

N°Atendiment
o

721603260294
721603250348
721603060102
721603150362
721603280220
721603280235
721603110351
721603190014
721603130036
721603080133
721603280446
721603310438
721603270232
721603280338
721603230016
721603280195
721603290171
721603260343
721603260317
721603250367
721603280150
721603170307
721603280181
721603270180

central_relacao_notificacao_compulsoria.rpt

Nome do Paciente Sexo Dt Nasc.

04/02/2011
16/01/2005
07/07/2009
13/11/2010
09/12/1954
21/05/1979
08/01/2005
28/11/2008
11/03/1966
15/03/2003
02/10/2003
02/10/2003
04/04/1987
01/11/2004
14/09/2005
11/06/2009
03/09/1954
29/05/2013
17/09/2012
28/08/2008
29/03/2008
18/08/2004
10/01/2006
20/05/2003

Data Impresséo: 12/05/2016 15:24

Bairro

RAMOS
INHAUMA
RAMOS
OLARIA

DOIS IRMAOS
PENHA
RAMOS
RAMOS
BONSUCESSO
RAMOS
RAMOS
RAMOS
INHAUMA
RAMOS
OLARIA
OLARIA
RAMOS
INHAUMA
BONSUCESSO
INHAUMA
RAMOS
INHAUMA
RAMOS
OLARIA

Municipio

RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
BELFORD ROXO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO

DAYANE PONTES

Especialidade

PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA

Dt Atendimento

26/03/2016
25/03/2016
06/03/2016
15/03/2016
28/03/2016
28/03/2016
11/03/2016
19/03/2016
13/03/2016
08/03/2016
28/03/2016
01/04/2016
27/03/2016
28/03/2016
23/03/2016
28/03/2016
29/03/2016
27/03/2016
26/03/2016
25/03/2016
28/03/2016
17/03/2016
28/03/2016
27/03/2016

Pag.
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Periodo:  01/03/2016 a 31/03/2016

R21 ERITEMA E OUTRAS ERUPCOES CUTANEAS NAO ESPECIFICADAS
N°Atendiment Nome do Paciente Sexo Dt Nasc.
o
721603070249 F 01/12/1964
721603050097 F 24/09/2010
721603220308 F 29/11/2006
721603200175 M 14/02/2006
721603270266 F 26/07/2004
721603020256 M 12/05/1974
721603230282 M 25/08/1977
721603130246 M 05/05/2015
721603280199 M 07/12/1943
721603280275 M 03/05/1992
721603280216 F 07/11/1946
721603280225 M 31/12/1954
721603160006 F 28/07/2005
721603270224 M 03/08/1981
721603200139 M 06/06/2011
721603300285 M 08/07/2009
721603090272 F 08/02/1987
721603290063 M 20/02/1954
721603210228 F 01/01/2004
721603060196 M 27/04/2004
721603130184 F 31/08/1990
721603110298 F 23/12/2006
721603280372 F 27/08/2005
721603210105 M 16/04/2003
central_relacao_notificacao_compulsoria.rpt Data Impresséo: 12/05/2016 15:24

Secretaria Municipal de Saude
Unidade de Pronto Atendimento

UPA COMPLEXO DO ALEMAO
Relagao de Notificagao Compulsoria

Bairro

RAMOS

RAMOS

RAMOS

ROCINHA - CIDADE NOVA
RAMOS

PENHA

BONSUCESSO
ENGENHO DA RAINHA
PENHA

RAMOS

OLARIA

PENHA

OLARIA

RAMOS

INHAUMA

RAMOS

RAMOS

RAMOS

BONSUCESSO
BONSUCESSO
OLARIA

RAMOS

ENGENHO DA RAINHA
INHAUMA

Usuario:

Municipio

RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO

DAYANE PONTES

Especialidade

CLINICA MEDICA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA

Dt Atendimento

07/03/2016
05/03/2016
22/03/2016
20/03/2016
27/03/2016
02/03/2016
23/03/2016
13/03/2016
28/03/2016
28/03/2016
28/03/2016
28/03/2016
16/03/2016
27/03/2016
20/03/2016
30/03/2016
09/03/2016
29/03/2016
21/03/2016
06/03/2016
13/03/2016
11/03/2016
28/03/2016
21/03/2016

Pag.
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Secretaria Municipal de Saude
Unidade de Pronto Atendimento

UPA COMPLEXO DO ALEMAO
Relagao de Notificagao Compulsoria

Periodo:  01/03/2016 a 31/03/2016

R21 ERITEMA E OUTRAS ERUPCOES CUTANEAS NAO ESPECIFICADAS

N°Atendiment
o

721603280253
721603310332
721603260006
721603280325
721603260340
721603210303
721603270033
721603270066
721603290422
721603130224
721603130248
721603240135
721603280329
721603200233
721603280240
721603170290
721603300313
721603260315
721603140256
721603150245
721603280245
721603270044
721603230228
721603220232

central_relacao_notificacao_compulsoria.rpt

Nome do Paciente Sexo Dt Nasc.

16/10/2002
03/01/2010
31/07/2007
09/09/1981
22/06/2013
01/02/2005
09/09/2005
03/03/2010
23/01/2008
14/08/2003
09/12/2013
01/06/2009
08/07/2003
30/04/2006
08/08/2004
03/11/2003
18/03/2014
08/11/1998
18/11/2008
07/08/1971
03/05/1996
05/10/2011
25/08/1990
06/03/1947

Data Impresséo:

12/05/2016 15:24

Bairro

PENHA

RAMOS

DEL CASTILHO
RAMOS

INHAUMA

RAMOS

RAMOS
BONSUCESSO
ENGENHO DA RAINHA
RAMOS

MARECHAL HERMES
INHAUMA

RAMOS

OLARIA
BONSUCESSO
ENGENHO DA RAINHA
INHAUMA

INHAUMA

OLARIA

INHAUMA

INHAUMA

RAMOS

RAMOS

OLARIA

Usuario:

Municipio

RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO

DAYANE PONTES

Especialidade

CLINICA MEDICA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA

Dt Atendimento

28/03/2016
31/03/2016
26/03/2016
28/03/2016
26/03/2016
21/03/2016
27/03/2016
27/03/2016
29/03/2016
13/03/2016
13/03/2016
24/03/2016
28/03/2016
20/03/2016
28/03/2016
17/03/2016
30/03/2016
27/03/2016
14/03/2016
15/03/2016
28/03/2016
27/03/2016
23/03/2016
22/03/2016

Pag.
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Periodo:  01/03/2016 a 31/03/2016

R21 ERITEMA E OUTRAS ERUPCOES CUTANEAS NAO ESPECIFICADAS

N°Atendiment
o

721603310146
721603170302
721603240336
721603160004
721603060159
721603220030
721603310097
721603240164
721603060129
721603290456
721603240115
721603080162
721603300118
721603120250
721603270240
721603150347
721603240208
721603260022
721603050098
721603250298
721603070355
721603240271
721603240076
721603300325

Secretaria Municipal de Saude

Unidade de Pronto Atendimento

UPA COMPLEXO DO ALEMAO

Relagao de Notificagao Compulsoria

Nome do Paciente

central_relacao_notificacao_compulsoria.rpt

Sexo

12/05/2016

Dt Nasc.

12/07/1974
20/09/2013
29/04/2004
05/05/2003
14/12/2013
04/05/1988
22/03/1968
16/11/1970
30/09/2012
03/06/2007
28/03/2003
11/03/2003
20/02/2004
24/05/2003
31/03/2012
14/08/2010
26/02/1982
06/02/2012
10/08/1986
15/02/2012
12/10/1983
24/08/2009
03/02/2005
28/07/2006

15:24

Bairro

INHAUMA
INHAUMA
OLARIA
RAMOS
RAMOS
INHAUMA
RAMOS
BONSUCESSO
PENHA
OLARIA
BONSUCESSO
RAMOS
INHAUMA
OLARIA
RAMOS
INHAUMA
PENHA
RAMOS
NILOPOLIS
RAMOS
BONSUCESSO
INHAUMA
RAMOS
RAMOS

Usuario:

Municipio

RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
NILOPOLIS

RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO

DAYANE PONTES

Especialidade

CLINICA MEDICA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA

Dt Atendimento

31/03/2016
17/03/2016
24/03/2016
16/03/2016
06/03/2016
22/03/2016
31/03/2016
24/03/2016
06/03/2016
29/03/2016
24/03/2016
08/03/2016
30/03/2016
12/03/2016
27/03/2016
15/03/2016
24/03/2016
26/03/2016
05/03/2016
25/03/2016
07/03/2016
24/03/2016
24/03/2016
30/03/2016

Pag.
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Periodo:  01/03/2016 a 31/03/2016

R21 ERITEMA E OUTRAS ERUPCOES CUTANEAS NAO ESPECIFICADAS

N°Atendiment
o

721603080289
721603200090
721603250028
721603110354
721603090242
721603180158
721603070236
721603220346
721603260181
721603100177
721603220101
721603080194
721603200287
721603200106
721603310419
721603220260
721603270010
721603300338
721603260328
721603150216
721603150339
721603290196
721603090292
721603080262

Secretaria Municipal de Saude

Unidade de Pronto Atendimento

UPA COMPLEXO DO ALEMAO

Relagao de Notificagao Compulsoria

Nome do Paciente

central_relacao_notificacao_compulsoria.rpt

Sexo

12/05/2016

Dt Nasc.

13/09/1954
20/06/2012
29/03/2011
07/09/2010
19/04/2003
22/01/2004
25/10/1989
26/01/2015
13/09/1979
31/08/2003
16/07/1981
15/09/1984
08/05/2006
25/11/2007
04/09/2006
16/01/2011
19/12/2011
20/07/2003
22/08/2012
29/11/1989
23/01/2003
15/10/2003
03/03/1994
21/06/2008

15:24

Bairro

BONSUCESSO
BONSUCESSO
OLARIA
INHAUMA
RAMOS
INHAUMA
RAMOS
INHAUMA
RAMOS
RAMOS
RAMOS
RAMOS
RAMOS
BONSUCESSO
BONSUCESSO
RAMOS
OLARIA
BONSUCESSO
OLARIA
RAMOS
RAMOS
PENHA
INHAUMA
RAMOS

Usuario:

Municipio

RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO

DAYANE PONTES

Especialidade

CLINICA MEDICA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA

Dt Atendimento

08/03/2016
20/03/2016
25/03/2016
12/03/2016
09/03/2016
18/03/2016
07/03/2016
22/03/2016
26/03/2016
10/03/2016
22/03/2016
08/03/2016
20/03/2016
20/03/2016
31/03/2016
22/03/2016
27/03/2016
30/03/2016
26/03/2016
15/03/2016
15/03/2016
29/03/2016
09/03/2016
08/03/2016

Pag.
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Periodo:  01/03/2016 a 31/03/2016

R21 ERITEMA E OUTRAS ERUPCOES CUTANEAS NAO ESPECIFICADAS
N°Atendiment Nome do Paciente Sexo Dt Nasc.
o
721603280228 F 19/06/1972
721603250025 M 20/07/2009
721603270163 M 24/09/1987
721603130154 F 30/08/2004
721603050171 F 19/11/1991
721603260003 M 11/04/2010
721603060269 M 15/04/2015
721603080126 F 11/03/2007
721603270058 F 17/06/2014
721603270054 M 19/07/2007
721603120277 M 30/05/2009
721603080263 F 09/10/2013
721603080271 M 11/05/1956
721603200105 M 23/01/2011
721603280306 M 28/03/1950
721603290406 M
721603060085 F 06/11/2003
721603220325 F 06/01/2004
721603150265 F 27/11/2001
721603280249 F 12/06/1996
721603220198 F 19/01/2016
721603050107 M 05/11/1976
721603060241 M 16/03/2011
721603070235 M 10/03/2010
central_relacao_notificacao_compulsoria.rpt Data Impresséo: 12/05/2016 15:24

Secretaria Municipal de Saude
Unidade de Pronto Atendimento

UPA COMPLEXO DO ALEMAO
Relagao de Notificagao Compulsoria

Bairro

INHAUMA
RAMOS
RAMOS
RAMOS

PENHA
INHAUMA
RAMOS
ENGENHO DA RAINHA
RAMOS

PENHA CIRCULAR
RAMOS
RAMOS

DEL CASTILHO
INHAUMA
RAMOS
CAVALCANTI
INHAUMA
BONSUCESSO
RAMOS

PENHA
BONSUCESSO
INHAUMA
RAMOS
RAMOS

Usuario:

Municipio

RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO

DAYANE PONTES

Especialidade

CLINICA MEDICA
PEDIATRIA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA
PEDIATRIA

Dt Atendimento

28/03/2016
25/03/2016
27/03/2016
13/03/2016
06/03/2016
26/03/2016
06/03/2016
08/03/2016
27/03/2016
27/03/2016
12/03/2016
08/03/2016
08/03/2016
20/03/2016
28/03/2016
29/03/2016
06/03/2016
22/03/2016
15/03/2016
28/03/2016
22/03/2016
05/03/2016
06/03/2016
07/03/2016

Pag.
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Periodo:

R21 ERITEMA E OUTRAS ERUPCOES CUTANEAS NAO ESPECIFICADAS

N°Atendiment
o

721603240020
721603300374
721603140216
721603190012
721603240001
721603270084
721603130204
721603280169
721603240354
721603210302
721603240194
721603240083
721603030245
721603260304
721603050165
721603240276
721603200161
721603060173

Total de Casos:

central_relacao_notificacao_compulsoria.rpt

01/03/2016 a

Secretaria Municipal de Saude
Unidade de Pronto Atendimento

UPA COMPLEXO DO ALEMAO
Relagao de Notificagao Compulsoria

31/03/2016

Nome do Paciente Sexo

426

Data Impresséo:

Dt Nasc.

17/09/2004
08/07/1954
30/01/1943
27/09/2004
07/07/2014
18/04/2011
29/04/2014
18/03/1983
08/10/2007
04/11/2003
26/02/2014
24/11/2007
28/10/1966
09/10/2012
31/07/1979
25/11/2013
30/12/2015
30/08/2012

12/05/2016 15:24

Bairro

OLARIA
INHAUMA
RAMOS
RAMOS
INHAUMA

ENGENHO DA RAINHA

INHAUMA
PENHA
RAMOS
RAMOS
BONSUCESSO
RAMOS
RAMOS
JARDIM ANHANGA
OLARIA
BONSUCESSO
RAMOS
RAMOS

Usuario:

Municipio

RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO

DUQUE DE CAXIAS

RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO

DAYANE PONTES

Especialidade

PEDIATRIA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA

Dt Atendimento

24/03/2016
31/03/2016
14/03/2016
19/03/2016
24/03/2016
27/03/2016
13/03/2016
28/03/2016
24/03/2016
21/03/2016
24/03/2016
24/03/2016
03/03/2016
26/03/2016
06/03/2016
24/03/2016
20/03/2016
06/03/2016

Pag.
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Periodo:  01/03/2016 a 31/03/2016

A920 FEBRE DE CHIKUNGUNYA

N°Atendiment
o

721603150390
721603310351
721603150316
721603040076
721603290140
721603040190
721603300320
721603300271
721603310403
721603270025
721603300311
721603250341
721603040056
721603300331
721603040172
721603310035
721603070160
721603290069
721603300269
721603210056
721603300365
721603300392
721603040108
721603040040

Secretaria Municipal de Saude

Unidade de Pronto Atendimento

UPA COMPLEXO DO ALEMAO

Relagao de Notificagao Compulsoria

Nome do Paciente

central_relacao_notificacao_compulsoria.rpt

Sexo

12/05/2016

Dt Nasc.

02/10/1974
22/08/2004
31/12/1952
17/11/1961
04/09/1977
07/06/1979
19/09/1962
08/12/1992
13/05/2003
29/09/1982
28/04/2003
15/04/1992
09/06/1962
30/06/1959
13/09/1963
29/04/1965
18/01/1954
21/04/1964
13/12/1989
20/06/1984
05/08/1989
19/07/1997
22/01/1963
24/08/1981

15:24

Bairro

INHAUMA
INHAUMA
QUINTINO BOCAIUVA
RAMOS
RAMOS
RAMOS
OLARIA
INHAUMA
INHAUMA
RAMOS
PENHA
RAMOS
RAMOS
BONSUCESSO
PENHA
INHAUMA
PENHA
BONSUCESSO
BONSUCESSO
INHAUMA
RAMOS
OLARIA
PENHA
INHAUMA

Usuario:

Municipio

RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO

DAYANE PONTES

Especialidade

CLINICA MEDICA
PEDIATRIA

CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA

CLINICA MEDICA
PEDIATRIA

CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA

Dt Atendimento

15/03/2016
31/03/2016
15/03/2016
04/03/2016
29/03/2016
04/03/2016
30/03/2016
30/03/2016
31/03/2016
27/03/2016
30/03/2016
25/03/2016
04/03/2016
30/03/2016
04/03/2016
31/03/2016
07/03/2016
29/03/2016
30/03/2016
21/03/2016
31/03/2016
31/03/2016
04/03/2016
04/03/2016

Pag.
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Periodo:

Secretaria Municipal de Saude
Unidade de Pronto Atendimento

UPA COMPLEXO DO ALEMAO
Relagao de Notificagao Compulsoria

01/03/2016 a 31/03/2016

A920 FEBRE DE CHIKUNGUNYA

N°Atendiment
o

721603300327
721603070102
721603220249
721603300409
721603070076
721603250330
721603260012
721603310028
721603110221
721603150337
721603110029
721603140174
721603300238
721603110105
721603270026
721603270027
721603300390
721603310031
721603210129
721603040034
721603220126
721603040124
721603300397
721603260319

central_relacao_notificacao_compulsoria.rpt

Nome do Paciente Sexo

T X MT X=X T MO MM T T T TR

Data Impresséo:

12/05/2016

Dt Nasc.

22/04/1959
08/08/1976
10/06/1988
30/03/1974
01/06/1961
02/12/1962
13/04/1962
16/05/1972
10/09/1928
29/12/1976
20/08/1979
29/12/1993
02/09/1982
06/03/1980
01/12/1983
13/02/1976
06/01/1967
23/01/1980
28/10/1966
08/06/1996
06/01/2000
12/05/1947
10/06/1937
28/10/1984

15:24

Bairro

OLARIA
RAMOS
PENHA
RAMOS
OLARIA
INHAUMA
BONSUCESSO
RAMOS
RAMOS
ENGENHO DA RAINHA
RAMOS
RAMOS
PENHA
ENGENHO DA RAINHA
PENHA
INHAUMA
INHAUMA
INHAUMA
RAMOS
RAMOS
RAMOS
RAMOS
INHAUMA
RAMOS

Usuario:

Municipio

RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO

DAYANE PONTES

Especialidade

CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA

Dt Atendimento

30/03/2016
07/03/2016
22/03/2016
30/03/2016
07/03/2016
25/03/2016
26/03/2016
31/03/2016
11/03/2016
15/03/2016
11/03/2016
14/03/2016
30/03/2016
11/03/2016
27/03/2016
27/03/2016
31/03/2016
31/03/2016
21/03/2016
04/03/2016
22/03/2016
04/03/2016
31/03/2016
27/03/2016

Pag.
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Secretaria Municipal de Saude
Unidade de Pronto Atendimento

UPA COMPLEXO DO ALEMAO
Relagao de Notificagdo Compulsoria

Periodo:  01/03/2016 a 31/03/2016

A920 FEBRE DE CHIKUNGUNYA

N°Atendiment Nome do Paciente Sexo Dt Nasc. Bairro

o

721603260322 M 06/04/1995 BONSUCESSO

721603300309 F 29/07/2001 BONSUCESSO

721603260333 F 17/06/1992 OLARIA

721603250336 M 01/07/1999 DEL CASTILHO
Total de Casos: 52

A779 FEBRE MACULOSA NAO ESPECIFICADA

N°Atendiment Nome do Paciente Sexo Dt Nasc. Bairro

o

72160328 M 02/09/1985 PENHA
Total de Casos: 1

central_relacao_notificacao_compulsoria.rpt Data Impresséo: 12/05/2016 15:24

Usuario:

Municipio

RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO

Municipio

RIO DE JANEIRO

DAYANE PONTES

Especialidade

CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA

Especialidade

CLINICA MEDICA

Dt Atendimento

27/03/2016
30/03/2016
27/03/2016
25/03/2016

Dt Atendimento

28/03/2016

Pag.
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Secretaria Municipal de Saude
Unidade de Pronto Atendimento

UPA COMPLEXO DO ALEMAO
Relagao de Notificagdo Compulsoria

Periodo:  01/03/2016 a 31/03/2016

R509 FEBRE NAO ESPECIFICADA

N°Atendiment
o

721603170220
721603240317
721603170270

Total de Casos:

Nome do Paciente Sexo Dt Nasc.
F 31/03/2010
F 24/02/2004
F 26/03/2004
3

A689 FEBRE RECORRENTE NAO ESPECIFICADA

N°Atendiment
o

721603080359
721603220010
721603300260

Total de Casos:

Nome do Paciente Sexo Dt Nasc.
F 24/12/2010
F 10/09/1987
M 23/05/2014
3

E210 HIPERPARATIREOIDISMO PRIMARIO

N°Atendiment
o

721603110289

Total de Casos:

central_relacao_notificacao_compulsoria.rpt

Nome do Paciente Sexo Dt Nasc.

M 13/04/2004

Data Impresséo: 12/05/2016 15:24

Bairro

OLARIA
PENHA
RAMOS

Bairro

INHAUMA
RAMOS
RAMOS

Bairro

ENGENHO DA RAINHA

Usuario:

Municipio

RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO

Municipio

RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO

Municipio

RIO DE JANEIRO

DAYANE PONTES

Especialidade

PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA

Especialidade

PEDIATRIA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA

Especialidade

PEDIATRIA

Dt Atendimento

17/03/2016
24/03/2016
17/03/2016

Dt Atendimento

08/03/2016
22/03/2016
30/03/2016

Dt Atendimento

11/03/2016
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Periodo:  01/03/2016

Secretaria Municipal de Saude
Unidade de Pronto Atendimento

UPA COMPLEXO DO ALEMAO
Relagao de Notificagdo Compulsoria

a 31/03/2016

JOo69 INFECCAO AGUDA DAS VIAS AEREAS SUPERIORES NAO ESPECIFICADA

N°Atendiment
o

721603140354

Total de Casos:

Nome do Paciente Sexo Dt Nasc.

F 17/04/2008

A499 INFECCAO BACTERIANA NAO ESPECIFICADA

N°Atendiment
o

721603200024

Total de Casos:

Nome do Paciente Sexo Dt Nasc.

M 08/02/1961

N390 INFECCAO DO TRATO URINARIO DE LOCALIZACAO NAO ESPECIFICADA

N°Atendiment Nome do Paciente Sexo Dt Nasc.

o

721603240163 F 09/04/2006
721603280423 M 18/07/1979
Total de Casos: 2

central_relacao_notificacao_compulsoria.rpt Data Impresséo: 12/05/2016 15:24

Bairro

INHAUMA

Bairro

PENHA

Bairro

RAMOS
OLARIA

Municipio

RIO DE JANEIRO

Municipio

RIO DE JANEIRO

Municipio

RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO

DAYANE PONTES

Especialidade

PEDIATRIA

Especialidade

CLINICA MEDICA

Especialidade

PEDIATRIA
CLINICA MEDICA

Dt Atendimento

14/03/2016

Dt Atendimento

20/03/2016

Dt Atendimento

24/03/2016
29/03/2016
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Periodo:  01/03/2016 a 31/03/2016

B349 INFECCAO VIRAL NAO ESPECIFICADA

N°Atendiment
o

721603060222
721603060223
721603210025
721603270167
721603200340
721603310029
721603270192
721603200282
721603010281
721603200298
721603270181
721603270183
721603060295
721603270123
721603270172
721603200279
721603270128
721603200177
721603270191
721603200228
721603220231

Total de Casos:

Secretaria Municipal de Saude

Unidade de Pronto Atendimento

UPA COMPLEXO DO ALEMAO

Relagao de Notificagao Compulsoria

Nome do Paciente

21

central_relacao_notificacao_compulsoria.rpt

Sexo

12/05/2016

Dt Nasc.

18/11/1977
30/08/1991
26/09/1995
27/10/1997
08/11/1999
14/07/1989
29/01/1953
31/07/1993
14/07/2003
12/11/1981
07/05/1968
08/10/1964
21/05/1998
09/06/1965
06/09/1989
29/06/1994
30/09/1981
19/08/2002
08/05/1956
18/10/1994
03/02/2014

15:24

Bairro

OLARIA
RAMOS
OLARIA
INHAUMA
BONSUCESSO
RAMOS
OLARIA
BONSUCESSO
RAMOS
OLARIA
RAMOS
RAMOS
RAMOS
RAMOS
OLARIA
PENHA
INHAUMA
BONSUCESSO
OLARIA
RAMOS
RAMOS

Usuario:

Municipio

RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO

DAYANE PONTES

Especialidade

CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA

CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
PEDIATRIA

Dt Atendimento

06/03/2016
06/03/2016
21/03/2016
27/03/2016
21/03/2016
31/03/2016
27/03/2016
20/03/2016
01/03/2016
20/03/2016
27/03/2016
27/03/2016
06/03/2016
27/03/2016
27/03/2016
20/03/2016
27/03/2016
20/03/2016
27/03/2016
20/03/2016
22/03/2016

Pag.
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Secretaria Municipal de Saude
Unidade de Pronto Atendimento

UPA COMPLEXO DO ALEMAO
Relagao de Notificagdo Compulsoria

Periodo:  01/03/2016 a 31/03/2016

Ji11 INFLUENZA [GRIPE] COM OUTRAS MANIFESTACOES RESPIRATORIAS, DEVIDA A VIRUS NAO IDENTIFICADO

N°Atendiment
o

721603300333
721603300371

Total de Casos:

J118 INFLUENZA [GRIPE] COM OUTRAS MANIFESTACOES, DEVIDA A VIRUS NAO IDENTIFICADO

N°Atendiment
o

721603260053
721603110344

Total de Casos:

Nome do Paciente Sexo
M
M
2

Nome do Paciente Sexo
M
M
2

Dt Nasc. Bairro
28/08/1980 INHAUMA
10/10/1983 OLARIA

Dt Nasc. Bairro
30/05/1983 RAMOS
16/05/1994 BOACU

J110 INFLUENZA [GRIPE] COM PNEUMONIA, DEVIDA A VIRUS NAO IDENTIFICADO

N°Atendiment
o

721603110321
721603120015
721603120016

Total de Casos:

central_relacao_notificacao_compulsoria.rpt

Nome do Paciente Sexo Dt Nasc. Bairro
M 13/05/1977 OLARIA
01/06/1983 OLARIA
30/06/1986 BONSUCESSO
3
Data Impresséo: 12/05/2016 15:24

Municipio

RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO

Municipio

RIO DE JANEIRO
SAO GONCALO

Municipio

RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO

DAYANE PONTES

Especialidade

CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA

Especialidade

CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA

Especialidade

CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA

Dt Atendimento

30/03/2016
31/03/2016

Dt Atendimento

26/03/2016
11/03/2016

Dt Atendimento

11/03/2016
12/03/2016
12/03/2016
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Periodo:  01/03/2016 a 31/03/2016

Jio1l INFLUENZA COM OUTRAS MANIFESTACOES RESPIRATORIAS, DEVIDA A OUTRO VIRUS DA INFLUENZA IDENTIFICADO

N°Atendiment
o

721603040195
721603060104
721603030292
721603050157
721603100142
721603060004
721603030168
721603030290
721603100145
721603130004
721603120298
721603050150
721603050001
721603060009
721603040284
721603040180

Total de Casos:

Secretaria Municipal de Saude
Unidade de Pronto Atendimento

UPA COMPLEXO DO ALEMAO

Relagao de Notificagao Compulsoria

Nome do Paciente

16

central_relacao_notificacao_compulsoria.rpt

Data Impresséo:

Sexo Dt Nasc.

24/07/2014
03/09/2015
27/02/2008
18/05/2004
05/10/2004
22/08/2014
06/02/2013
15/07/2012
07/03/2006
27/08/2012
26/05/2015
29/03/2004
01/07/2003
02/02/2015
12/12/2014
05/06/2003

12/05/2016 15:24

Bairro

INHAUMA
INHAUMA
INHAUMA
BONSUCESSO
RAMOS
INHAUMA
RAMOS
RAMOS
RAMOS
OLARIA
OLARIA
PENHA CIRCULAR
OLARIA
RAMOS
PENHA
RAMOS

Usuario:

Municipio

RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO

DAYANE PONTES

Especialidade

PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA

Dt Atendimento

04/03/2016
06/03/2016
03/03/2016
05/03/2016
10/03/2016
06/03/2016
03/03/2016
03/03/2016
10/03/2016
13/03/2016
12/03/2016
05/03/2016
05/03/2016
06/03/2016
04/03/2016
04/03/2016

Pag.
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Secretaria Municipal de Saude
Unidade de Pronto Atendimento

UPA COMPLEXO DO ALEMAO
Relagao de Notificagdo Compulsoria

Periodo:  01/03/2016 a 31/03/2016

1889 LINFADENITE NAO ESPECIFICADA

N°Atendiment Nome do Paciente Sexo Dt Nasc.

o

721603160071 F 07/04/2006
Total de Casos: 1

central_relacao_notificacao_compulsoria.rpt Data Impresséo: 12/05/2016 15:24

Bairro

INHAUMA

Usuario:

Municipio

RIO DE JANEIRO

DAYANE PONTES

Especialidade

PEDIATRIA

Dt Atendimento

16/03/2016

Pag.
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Periodo:

Secretaria Municipal de Saude
Unidade de Pronto Atendimento

UPA COMPLEXO DO ALEMAO
Relagao de Notificagao Compulsoria

01/03/2016 a 31/03/2016

A988 OUTRAS FEBRES HEMORRAGICAS ESPECIFICADAS POR VIRUS

N°Atendiment
o

721603050119
721603120069
721603260132
721603260120
721603120182
721603190157
721603050016
721603190046
721603260123
721603120194
721603120086
721603050035
721603260110
721603050093
721603260112
721603260090
721603260229
721603190120
721603260131
721603260125
721603260086
721603120213
721603190164
721603120175

central_relacao_notificacao_compulsoria.rpt

Nome do Paciente Sexo

Data Impresséo:

12/05/2016

Dt Nasc.

12/10/1975
11/12/1977
03/09/1991
28/01/1944
10/04/1984
25/08/1973
11/04/1977
30/11/1968
06/11/1992
25/12/1996
30/05/1984
21/01/1994
14/03/1965
21/11/1971
31/05/1976
11/03/1945
13/12/1962
22/04/2000
21/04/1993
09/08/1994
26/07/1984
11/04/1977
29/12/1977
30/03/1985

15:24

Bairro

TOMAS COELHO
RAMOS

PENHA

RAMOS

CORDOVIL

ENGENHO DA RAINHA
BANGU

PENHA

RAMOS

RAMOS

ENGENHO DA RAINHA
MARECHAL HERMES
RAMOS

OLARIA

RAMOS

BONSUCESSO
CAMPINHO

RAMOS

OLARIA

RAMOS

ENGENHO DA RAINHA
RAMOS

RAMOS

RAMOS

Usuario:

Municipio

RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO

DAYANE PONTES

Especialidade

CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA

Dt Atendimento

05/03/2016
12/03/2016
26/03/2016
26/03/2016
12/03/2016
19/03/2016
05/03/2016
19/03/2016
26/03/2016
12/03/2016
12/03/2016
05/03/2016
26/03/2016
05/03/2016
26/03/2016
26/03/2016
26/03/2016
19/03/2016
26/03/2016
26/03/2016
26/03/2016
12/03/2016
19/03/2016
12/03/2016

Pag.
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Secretaria Municipal de Saude
Unidade de Pronto Atendimento

UPA COMPLEXO DO ALEMAO
Relagao de Notificagdo Compulsoria

Periodo:  01/03/2016 a 31/03/2016

A988 OUTRAS FEBRES HEMORRAGICAS ESPECIFICADAS POR VIRUS

N°Atendiment Nome do Paciente Sexo Dt Nasc. Bairro Municipio Especialidade Dt Atendimento

o

721603050061 F 13/06/1952 INHAUMA RIO DE JANEIRO CLINICA MEDICA 05/03/2016
721603260093 F 14/08/1950 VICENTE DE CARVALHO RIO DE JANEIRO CLINICA MEDICA 26/03/2016
721603120076 M 26/12/1926 OLARIA RIO DE JANEIRO CLINICA MEDICA 12/03/2016
Total de Casos: 27

central_relacao_notificacao_compulsoria.rpt Data Impresséo: 12/05/2016 15:24 Usuario: DAYANE PONTES Pa’g,



Secretaria Municipal de Saude
Unidade de Pronto Atendimento

UPA COMPLEXO DO ALEMAO
Relagao de Notificagao Compulsoria

Periodo:  01/03/2016 a 31/03/2016

A928 OUTRAS FEBRES VIRAIS ESPECIFICADAS TRANSMITIDAS POR MOSQUITOS

N°Atendiment
o

721603150032
721603140060
721603140047
721603140154
721603140024
721603140093
721603140023
721603140123
721603140082
721603100250
721603180015
721603140134
721603140079
721603120304
721603140065
721603120293
721603140155
721603080200
721603140046
721603140088
721603140145

Total de Casos:

central_relacao_notificacao_compulsoria.rpt

Nome do Paciente Sexo Dt Nasc.

29/01/1981
05/02/1970
24/12/1984
22/09/1951
06/03/1962
12/01/1925
01/10/1979
16/06/1993
21/09/1956
16/09/1972
28/09/1985
22/03/1979
20/06/1971
10/03/1970
27/10/1985
21/07/1995
14/11/1983
23/07/1994
08/05/1970
15/05/1987
25/12/1982

T X XX M =X MmT M MMM X X T X T X

21

Data Impresséo:

12/05/2016 15:24

Bairro

PENHA
BONSUCESSO
RAMOS
RAMOS
BONSUCESSO
RAMOS
RAMOS
PAVUNA
BONSUCESSO
OLARIA
INHAUMA
INHAUMA
PENHA
PENHA
INHAUMA
BONSUCESSO
INHAUMA
BONSUCESSO
RAMOS
ENGENHO DA RAINHA
INHAUMA

Usuario:

Municipio

RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO

DAYANE PONTES

Especialidade

CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA

Dt Atendimento

15/03/2016
14/03/2016
14/03/2016
14/03/2016
14/03/2016
14/03/2016
14/03/2016
14/03/2016
14/03/2016
10/03/2016
18/03/2016
14/03/2016
14/03/2016
13/03/2016
14/03/2016
12/03/2016
14/03/2016
08/03/2016
14/03/2016
14/03/2016
14/03/2016

Pag.
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Periodo:  01/03/2016

Secretaria Municipal de Saude
Unidade de Pronto Atendimento

UPA COMPLEXO DO ALEMAO
Relagao de Notificagdo Compulsoria

a 31/03/2016

Z008 OUTROS EXAMES GERAIS

N°Atendiment
o

721603290166

Total de Casos:

Nome do Paciente Sexo Dt Nasc.

M 20/05/1963

J189 PNEUMONIA NAO ESPECIFICADA

N°Atendiment
o

721603190158

Total de Casos:

Nome do Paciente Sexo Dt Nasc.

M 12/08/1963

Bairro

RAMOS

Bairro

RAMOS

A153 TUBERCULOSE PULMONAR, COM CONFIRMACAO POR MEIO NAO ESPECIFICADO

N°Atendiment Nome do Paciente Sexo Dt Nasc.

o

721603060057 M 14/04/1975
Total de Casos: 1

central_relacao_notificacao_compulsoria.rpt Data Impresséo: 12/05/2016 15:24

Bairro

INHAUMA

Municipio

RIO DE JANEIRO

Municipio

RIO DE JANEIRO

Municipio

RIO DE JANEIRO

DAYANE PONTES

Especialidade

CLINICA MEDICA

Especialidade

CLINICA MEDICA

Especialidade

CLINICA MEDICA

Dt Atendimento

29/03/2016

Dt Atendimento

19/03/2016

Dt Atendimento

06/03/2016
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Secretaria Municipal de Saude
Unidade de Pronto Atendimento

UPA COMPLEXO DO ALEMAO
Relagao de Notificagdo Compulsoria

Periodo:  01/03/2016 a 31/03/2016

Al61 TUBERCULOSE PULMONAR, SEM REALIZACAO DE EXAME BACTERIOLOGICO OU HISTOLOGICO

N°Atendiment
o

721603160251
721603110210

Total de Casos:

Nome do Paciente Sexo Dt Nasc.
F 25/12/1969
M 06/07/1981
2

BO19 VARICELA SEM COMPLICACAO

N°Atendiment
o

721603050048
721603080001
721603200129

Total de Casos:

Total Geral:

central_relacao_notificacao_compulsoria.rpt

Nome do Paciente Sexo Dt Nasc.
F 24/12/2009
F 10/03/2007
M 14/03/2015
3
932

Data Impresséo: 12/05/2016 15:24

Bairro

JACARE
INHAUMA

Bairro

ENGENHEIRO LEAL
OLARIA
INHAUMA

Usuario:

Municipio

RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO

Municipio

RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO
RIO DE JANEIRO

DAYANE PONTES

Especialidade

CLINICA MEDICA
CLINICA MEDICA

Especialidade

PEDIATRIA
PEDIATRIA
PEDIATRIA

Dt Atendimento

16/03/2016
11/03/2016

Dt Atendim
ento

05/03/2016
08/03/2016
20/03/2016

Pag.
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