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Paciente: Maria Regina Queiroz Moreira Prontuario: 482258

Setor: CTI 1

Paliacdo: ( ) Sim (X)N&o Data:___/___ /_ Tipo de Paliac&o:
Protocolo de sepse: ( X) Sim ( ) Ndo Data: 21/07/2022  Foco: Pulmonar

TOMOGRAFIA COMPUTADORIZADA DE TORAX
Nao tem TC de controle.

Piora da imagem pulmonar em 23/07.

Tomografia:
Data: 20/07/2022

Tubo seletivo a direita.

Atenuacdo em mosaico com redistribuig&o vascular difuso inferindo disturbio ventilagdo-p
consolidagdo no segmento lingular inferior. '

Data: 23/07/2022

RX com imagem na base D.

Quadro Clinico:

erfusdo. Foco de

Estava em uso de Clavulin desde 20/07. Trocado por Tazocin em 24/07. Estava em curva de melhora laboratorial.
Aumento do leuco em 23/07, queda da P/F e aumento da PEEP em 24/07 (8 para 10) ainda com P'/F ruim. Mudanca de

STB em 23/07 de acastanhada em média quantidade para purulenta em grande quantidade.
Aberto Protocolo de sepse pelo médico Tiago em 25/07.

Evolugdo do Dr. Thiago em 25/07: CORADA E HIDRATADA, PUPILAS IFR, MAL DISTRIBU]
VM, SECRECAO PURULENTA, ASSOCIADO A PIORA DO LEUCO, INICIADO PROTOC
PRECOCE POR BRONCOASPIRAGAQ, INICIASO TAZOCIN EM 24/07. PIORA DO |
HIPOTRANP. HILAR EM HTD, COM SINAIS DE BRONCOASPIRAGAO. |

IRAS: PAV Precoce em 23/07.
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