DR. GEUEUDES ERNANE -CRMMS 3897
PACIENTE :VALDOMIRO OJEDA

ATESTADO MEDICO

ATESTO, PARA OS DEVIDOS FINS A MIM SOLICITADO,QUE O SENHOR VALDOMIRO
OJEDA , HIPERTENSO, EX TABAGISTA, DISLIPIDEMIA , PORTADOR DE DAC COM
HISTORIA DE RVM REALIZADO EM AGOSTO DE 2016 NO HE DE DOURADOS.

DEVIDO A CORONARIOPATIA MULTIARTERIAL OBSTRUTIVA COM
COMPROMETIMENTO DA FUNCAO CARDIACA . REALIZADO 04 ENXERTOS SEGUNDO
INFOEMATIVO CONSTANDO NO RELATORIO MEDICO.

SOMA-SE A QUADRO DESCRITO ACIMA [E PORTADOR DE DPOC Il (FIBROSE
PULMONAR JCONFORME DESCRITO EM LAUDO DE TOMOGRAFIA ( FAVEOLAMENTO
NA PERIFERIA PULMONAR DE BASES E APICES RELACIONADOS A FIBROSE
PULMONAR E ESTRIAS FIBROELASTICAS ESPARSAS BILATERALEMENTE)

ENCONTRA-SE EM TRATAMENTO CLINICO OTIMIZADO , EVOLUI COM DISPNEIA CF
NYHA Il E ANGINA ESTAVEL CLASSE N.

SUGIRO AFASTAMENTO DE ATIVIDADES LABORAIS EM DERINITIVO.

CiD 125.5 +)84.1

DR GEUEUDES ERNAMNE-CRMMS 3897-PONTA PORA 30 DE AGOSTO DE 2021




Ortopedia e Traumatologia

Dr. ALEXANDRE BRINO CASSARO

CRM 2994
Membro Titular da Sociedade Brasileira Ortopedia Traumatologia.
Membro Titular da Sociedade Brasileira de Traumatologia

DECLARACAO

DECLARO QUE O PACIENTE VALDOMIRO OJEDA
VEM EM TRATAMENTO DE ALTERACAO DISCAL
LOMBAR L3L4 |L4L5 L5S1 EXTRUSA COM
ESTREITAMENTO DE CANAL EM 3 NIVEIS , SENDO
QUE ESTA FAZENDO FISIOTERAPIA E MEDICACAO
E NECESSITA REPOUSO SENDO TAL PATOLOGIA
LIGADA E AGRAVADA PELO ESFORCO E DE
CARATER INCAPACITANTE, E SE BENEFICIARIA DE
AFASTAMENTO DA CARGA DE TRABALHO
CONSEQUENTE DIMINUICAO DA SOBRECARGA EM
COLUNA LOMBAR.

CID 10 M 51.1 G 99.2 M 99.5
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GOVERND PRESENTE

DADOS DO PACIENTE

Unidade: Centro Regional de Especialidades de Ponta Pora

Nome: YALDOMIRC QJEDA Prontuario: 225589

Dr. (2): (Sem nome) e Solicitagdo: CRE-54989/19
Exame: TORAX, PA ' . _ Data Nasc.: 07/12/1951

Data do exame: 13/06/2019 _ Data de jaudo: 17/06/2019 04:50:45

Técnico: SOAMY fig miaren
LAUDO . o
Radiografia de Torax L

Tecnica:
Realizadas incidéncias em PA e perfil.

Analise:

Proeminéncia da trama vascular pulmonar peri-hilar bilateral.,’com tendéncia a consolidagoes em regido peri-
hilar esquerds ¢ no tergo inferior do pulmao direito.

Seios costofrémicos livres.

Indice cardintoracico aumentado.

Botdo aodrtico proeminente. com calcificagGes parietais.

Espondilose toracica incipiente.

Esternorrafia metalica.

Partes moles sem alteragocs significativas.
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ECOCARDIOGRAMA UNI E BIDIMENSIONAL COM COLOR DOPPLER
Paciente: Valdomiro Ogeda Data: 19.05.2021 Exame n®:8015
Sexo: Masculino Idade: 59 anos Peso: 75kg Altura: 1.74cm
Médico Solicitante: Dr. Geueudes Ernane da Silva Convénio: Particular

MEDIDAS
Ritmo: regular DDVD: 28 mm
AO: 38 mm SIV: 11 mm
AE: 47 mm PPVE: 10 mm
DDVE: 47 mm FEVE: 67 % (VN: >55%)
DSVE: 29 mm AD: 37 % (VN: >30%)
VENTRICULO DIREITO

Contratilidade segmentar preservada. Tamanho normal.

VENTRICULO ESQUERDO

Acinesia médio basal inferior e posterior. Contratilidade segmentar preservada nos
demais segmentos. Tamanho normal da cavidade ventricular esquerda. Espessura
normal das paredes do ventriculo esquerdo. *** A fracdo de ejegdo estimada pelo
método de Simpson foi de 60%, sendo este 0 método recomendado para anélise da
fracdo de eje¢do em casos de alteragdo segmentar.

VALVA MITRAL

Folhetos com mobilidade preservada, espessamento discreto e presenca de refluxo
discreto ao estudo com Color € com Doppler.

VALVA AORTICA

Folhetos com mobilidade preservada, espessura normal e auséncia de refluxo ao
estudo com Color e com Doppler.

VALVA TRICUSPIDE

Folhetos com mobilidade preservada, espessura normal e auséncia de refluxo ao
estudo com Color e com Doppler.

VALVA PULMONAR

Folhetos com mobilidade preservada, espessura normal e auséncia de refluxo ao
estudo com Color e com Doppler.
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relatorio ECG holter

nome: VALDOMIRO OJEDA sexo:masculino idade:539Ano
Departamento: Leito N.: Admissio N.: PARTICULAR Caso N..
1D: 0000223 Inicar2021,06 25 01:06:00 Parar2021.06.26 01:03:12 tempo total23:57:12
FC: ‘tempo de pausa:
P b il | Pausa Beats that R-R > 2500 ms; 0
min FC: 51 tempo: 2021.06.25 16:36:02
max FC: 92 tempo: 2021.06.25 04:52:00 5
total de batidas: 92356
batidas anormais: 286
Por mil anormal: 3
s Sesiini v: g
S total 0 Single:  OSVE V total 286 Single: 281 VE
par total § 0 Total: 0SVE par total V: 1 Total: 2 VE
bigeminal 0 Total:  0SVE | bigeminal 1 Total: 3 VE
trigeminal 0 Total:  0OSVE trigeminal 0 Total: OVE
Total S Run: 0 Total:  0SVE Total V Run: 0 Total:  0VE
S por mul 0 V por mul 3
max S no mim 0 || max V nomim 4
IHRV{dumimo do tempo): ST
SDNN (ms) - 3343
SDANN (ms) : 128.6
rMSSD (ms) : 4325
elevagio depressdo
PNN30 (%) 343 :
CV: 0.35 ; :
(seg.) {mV/min) (seg.) {(mV/min)
HRV(Dominto de frequéncia):(ms*ms)
Energia: o0488.5 v 0 02 0 0.1
ULF 2706.2
VLF 15308.5 [ V3: 0 02 0 0.1
LF: 14753.0
HF - 17720.7 | V5: 0 02 0 0.1
L = e — e i .
‘conclusdo
1-Ritmo sinusal.
2-Intervalo PR de aproximadamente 220 ms.
3-Auséncia de disturbios da condugao Intraventricular
4-Auséncia de ectopias Supraventriculares.
5-Observadas 284 EV isoladas e 1 pareada
6-Auséncia de pausas.
7-Auséncia de alteragoes significativas de ST.
interpretagdo fisica N .
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tendencia
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[acorda/dorme [rMSSD:

438
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equilibrio do multiparametro

Total: 92356 NN: 55654 FC media 65
* ¥4
301 ms*ms %
-1
SDNN: 334 Energia: 50488 5 100%
SDANN: 129 ULF 2706.2 54%
rMSSD: 432 VLF 153085 30.3%
pNN5(: 34 LF 14753.0 292% |
HF 17720.7 35.1% |
LF/HF: 08
02:01
0 0102030405 Hz
200000 : o
| 24 horasEnergia acordaEnergia: 200000 dormeEnergia: ULF Energia
TP 50489 TP 501237 ! TP 49701 ULF:2706 | 50489
100000~ 100000 -
| |{KKHNI;
2706
- —.
| 0 01 02 03 04 03 01 02 03 0s u 01 02 03 04 03 Energia: ULF
i J 4 O = ' _ e ;
. 2000 ] . dormeULF [.jwrda!domk
ULF:1959 874 LEME
| = 4mx’3 0.83 489
|
1000
i s SRR . ) R
L0 1000 2 1000 2000 2 | WS s
| frequenciaV 2
; 20
| frequencia V12 .
| por hora ) 15
| acorde frequencia V:12 J
| por hora 10
repouso da frequancia V: 11
por hora 5
| n 1 | L AT T B bl 4k i ALl i | L A A i Iidll" )HL
frequenciaS 25 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 0
20
frequancia S:0 |
| por hora IS
| acorde frequencia S:0 |
por hora _ 10
repouso de frequencia §:0 |
por hora 5
. L S N N .
conclusao 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 W 17 18 19 20 21 22 23 O
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VALDOMIRO OJEDAeletrocardlograma dmamlco

data:2021.06.25 tempo: classe: MinHR FC: 51 —I ganho: 10 mm/mV

0485 O 665 N 665 N 660 NG630 NG655 N 630 N620 N540 N 765 N
e e R ______m: T L T e

data:2021.06.25 tempo: classe: MaxHR FC: 92 ganho: 10 mm/mV
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VALDOMIRO OJEDAeletrocardiograma dinamico

N 745 N 725 N 760 N 750 N125 V1810 ~ N 765 N 735 N
i e LT g g

data2021.06.25 L tempo: classe: VE FC: 71 ganho: 10 mm/mV
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VALDOMIRO OJEDAeletrocardlograma dmamico

O 800  N500 o asu N 855 msjv s7s N 615 nsao nm

data:2021.06.25 | tempo: classe: VE FC: 87 ynhi) 10 mm/mV

i

data:2021.06.25 tempo: classe: VE FC: 52 ganho: 10 mm/mV
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VALDOMIRO OJEDAeletrocardiograma dinamico

N 670 N 665 NG635 N 695 NI20 V 870 N 675 N 675 N5 V 880 N
% e o i e R e

data:2021.06.25 tempo: classe: VE FC: 91 ganho: 10 mm/mV

"N 865 N
oo

N 765 N 745 N ‘N 765 N540 V495 V535 N 685 N 645
78 T8 T M T R e

data 20210625 | lempo: classe: VE Pair FC: 87 ganho: 10 me/mV
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