LAUDO MEDICO

PACIENTE: CLOVIS SOUSA DA COSTA

O PACIENTE ACIMA CITADO ESTEVE INTERNADO NO SERVICO DE NEUROLOGIA DO HGF POR
ACIDENTE VASCULAR ENCEFALICO DO DIA 07/02/2022 ACOMETENDO TERRITORIO DE ARTERIA
CEREBRAL MEDIA DIREITA COM SEQUELAS MOTORAS A ESQUEKDA, PARESIA FACIAL CENTRAL
ESQUERDA, DIFICULDADE PARA DEAMBULAR NECESSITANDO DE AJUDA DE TERCEIROS. DESSA
FORMA PERMANECE IMPOSSIBILITADO PARA REALIZAR SUAS ATIVIDADES LABORAIS POR TEMPO
INDETERMINADO.
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CES N® Pront.;
Clinica Escola de Satde REGISTRO DE ATENDIMENTO 13386

_.:;'_n.'ln Atendimento:
21/10/2016

IDENTIFICAGAO DO PACIENTE

Nome do Paclente; Data de Nascimento: ldada: | Sexo:
MARIA VITORIA MESQUITA DA COSTA (Céd,Hygla: 05/05/2000 0 FEMINING
10281)
Nome da Mie: Estado Civil: Telefone:
MARIA DE SOUSA MESQUITA NAO INFORMARO 85 BB453845
Profissiio: Documento:
RG 20079420176
Enderego: Bairro: Municipio | Estado:
RUA ALINE VIEIRA COLARES, 420 ANTONIO BEZERRA FORTALEZA | CE
ANAMNESE | EVOLUGAO

#MARIA VITORIA, 16 ANOS, ACOMPANHADA POR:

- DOR RECORRENTE EM MMSS A/E

#EM USO DE: -SEDALEX QUANDO SENTE DORES

#EVOLUCAO: PACIENTE RELATA QUE TEVE 3-4 EPISODIOS DE DCRES EM MMSS, RELATA QUE A DOR E
EM PONTADA E APERTO EM TODO O

MEMBRO. RELATA QUE A ULTIMA CRISE FOI HA 15 DIAS, COM DURACAO DE 2 DIAS, COM DORES EM
MMSS E BACIA. REFERE QUE A DOR E DESENCADEADA QUANDG FAZ ESFORGO FISICO. RELATA QUE
MELHORA COM USO DE SEDALEX. NEGA FEBRE, RASH CUTANEU ASSOCIADOS.

#EXAME FISICO: PA: 100X70MMHG; PESO: 62,500KG; ALTURA: 1,59CM

-BEG, AAA, NORMOCORADA, HIDRATADA, ORIENTACA

-CABECA E PESCOCO: OROSCOPIA: AMIGDALAS GRAU |, SEM SINAIS FLOGISTICOS, RINOSCOPIA: SEM
ALTERAGOES; SEM LINFONODOMEGALIAS CERVICAIS

-AC: RCR, 2T, BNF, S/S

-AP: MVU, S/RA

-ABD: PLANO, RHA+, FLACIDO, INDOLOR, NAO PALPO VMG

LEXT: PPP, SEM EDEMA OU CIANOSE, DOR A PALPAGAO EM MMSS. FORGA DE MMSS E MMII PRESERVADA

#EXAMES COMPLEMENTARES:

(26/01/16): HB: 11,9; HT: 37,9%; LEUCO: 8010; PLAQ: 235000; TGO: 16; TGP: 10; VHS: 15; PCR: 2,3 (NEGATIVO);
CPK: 77; LDH:

316

#HD: DOR EM MMSS RECORRENTE (IDIOPATICA? AMPLIFICACAO DOLOROSA?)
#CD: 1) CONSIDERAR ELETRONEUROMIOGRAFIA DURANTE O SEGUIMENTO

2) ORIENTO INICIAR ATIVIDADE FISICA

3) MEDICAGAO SINTOMATICA SE NECESSARIA

4) SOLICITO HC, VHS, PCR, TSH, TAL, FA

) RETORNO COM2 INESES
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Mikros Anatomia Patoldgica

Diregdo Técnica:
. Dr. José Urbano de Medeiros Neto - CRM 13409
Mikros

S AV

Patologistas:
Dr. José Urbano de Medeiros Neto - CRM 13409
Dr. José Telmo Valenga Jr - CRM 5950

Paciente: Maria Vitéria Mesquita da Costa Exame: HP/016672/18
Idade: 18 ano(s) 4 mes(es) Dt. Nasc.: 05/05/2620
Nome Mae: Maria de Sousa Mesquila Convénio: SESA/LE
Procedéncia: Hospital Sdo José Recebido em: 02/16/2018
Médico(s):  Dr.(a) Eder Janes Cavalcante Guerra Liberado em: 08/10/2018

Material: Bi6psia de corpo e antro gastricos.
Dados Clinicos:

Diagnéstico Clinico: Erosao no antro.

Macroscopia

Recebidos em formalina dois fra
0,2x 0,2 cm.

Legenda: 2F/1C/SR.

~ Pt H i + i
gmentos irregulares, pardacentos. firmes e elasticos, medindo em conjunto 0,3 x

Conclusao

BIOPSIA DE ANTRO E CORPO GASTRICOS:

PANGASTRITE CRONICA EM LEVE ATIVIDADE.
. Gastrite cronica: leve.
. Atividade inflamatoria: leve.
. Metaplasia intestinal: ausente.
. Displasia: ausente.
. Atrofia: ausente.
. Pesquisa de Helicobacter pylori: positiva.
. Coloracgao especial: Giemsa.

Achados microscopicos: Cortes histologicos de mucesa gastrica de padrao antral e corpal mostram leve infiltrado
inflamatério linfomononuclear em cérion e exocitose de neutréfilos para o epitélio glandular. Nao se observam
metaplasia intestinal, displasia e atrofia. Presenca de esiruturas condizentes com Helicobacter pylori.

Assinado eleironicamente por:
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O SERPRO G
Assinado digitalmente por:

VANESSA RAMOS DE SOUSA

Sua autenticidade pode ser confi d: H
<http://www.serpro.gov.br/aggianaadrg‘r-eélidg%ea g

S)F.CRETM_U:\ DE s:_\l'unz DO ESTADO DO CEARA
HOSPITAL SAO JOSE DE DOENCAS INFECCIOSAS

LAUDO DE ESOFAGOGASTRODUODENOSCOP| A

Nome: Maria Vitoria Mesquita da Costa
Idade: 18 anos

Prontuario: 11131

Indicagdo: drge

Médico: ?

Data: 01/10/2018

Medicagdo: fentanil/midazolam

ESOFAGO - facil passagem pelo esfincter esofagiano superior: calibre. relevo mucoso ¢
expansibilidade normais em todo o trajeto; transigao esofago-gastrica ao nivel do
pingamento diafragmatico.

ESTOMAGO — camara géstrica com estase fisiologica e com capacidade e expansibilidade
normais; cardia e fornix normais a ¢etrovisao, corpo com pregueado regular, bem
distribuido, sem alteragdes do relevo mucoso (biopsiamos); antro com erosao isolada pre-
pilérica (biopsiamos); piloro anatdmico.

DUODENO — bulbo ¢ segunda por¢ao com relevo mucoso e expansibilidade normais.

CONCLUSAO
Gatrite crosiva leve de antro
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