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S&o Roque - "A Terra do Vinho e Bonita por Natureza"

OFICIO PRESIDENTE n° 279/2016

Sao Roque, 12 de julho de 2016.

Excelentissimo Senhor Deputado,

Venho por meio deste cumprimenta-lo e solicitar os
bons oficios de Vossa Exceléncia no sentido de interceder, com urgéncia,

visando “cirurgia de retirada de pedra na vesicula” para a senhora Maria
Cristina Caetano.

O presente pedido se justifica em razdo da
necessidade urgente de se encaminhar a paciente Maria Cristina Caetano,
portadora do RG n° 20.754.787-7 SSP/SP, e do cartao do SUS n°
898.0006.2735.1508, para uma “cirurgia de retirada de pedra na vesicula”,
pois a mesma se encontra com quadro clinico de limitacoes até para as
atividades que realiza habitualmente.

Informo que o contato via telefone pode ser feito
atraves dos nimeros 97226-3041, 99827-5938, 99727-4218 e 99514-0186.

L Seguem, anexas, copias de “GUIA PARA
REFERENCIA” e Exames.

Na certeza de que dispensara especial atencao a
este Oficio, desde ja agradecgo, renovando meus mais sinceros protestos de
elevada estima e de distinta consideragao. =

Carta

9912390876/2016 - DRISP! 3

CAMARA MUN. DE
SAQ ROQUE

Alenciosamente,

s

- :
AD ON CORREIA 2@

(MESTRE KALUNGA)
Presidente

Ao

Excelentissimo Senhor

DR. LUIZ CARLOS GONDIM

MD. DEPUTADO ESTADUAL

Av. Pedro Alvares Cabral, 201. Sdo Paulo - SP - CEP 04097-900.

PROTOCOLO N° CETSR 12/07/2016 - 10:56:5‘| 03985/2016
Ivtc
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‘Avenida Tucunarg, 675 - Tamboré - Barueri/SP - CEP 06460-020 Teli(11)4133-1040 - 0800-7741050 e-mail:lgrupalabclim@!erra.com.b.’

I.CRBM n: 1994-0508-0 - CNES: 6454313 - CEVS: 352500308-864-000002-1-3 R. Técnicos: Dr. Renato L. Barra CRBM 1.481/ Dr. José Carlos S. Junior CRBM 3.389

RA: 0950055728 Convénio:SUS - MAIRINQUE Prontuério:*MAf\IUAL ' :

Sr(a): - MARIA CRISTINA CAETAND - - 1DADE:48 ANOS - Sexo:F
Cartao SUS: *' ‘
Dr(a): ROCHELE ARAUJO/177635 EMPRESA::

Coleta: HOSP[TAL DE MAIRINQUE - SUS Entrega: HOSPITAL DE MAIRINQUE SUS *MANUAL

"Dt Coleta 26!05/2016 - Colhido: 26/06/2016 11:38:49 - Emlssao 26/06/2016 11 53:04

Hemograma Completo

-

Valores de Referéncia

Eritrograma
demacias 4,45 ‘Feminino (4.00-2 5.60) mi/mm3
i : : : Masculino (4.50 a 'E’.SD)
demoglobina 12.8 Feminino (12.00 a 16.00) . .g/dL
P 3 ‘Masculino (13.50 a 18.00)
iematdéerito 37.8 ° ° - Feminino. (36.0 a 47.0) [ .
v ; - Masculino (40.0 a 54.0) .
V:C.M.. 84.9. 82:0 & 94.0 : L
CH.C.M. - 28.8 27.0 2 33.0 - B9
CLHELCM: \ < il 33 "32.0-a 37.0 : g/dL
R.D.W | 137 . 1150 4165 = % i
: ’laguetas ' 360 150 a 400 F mil /mm?
:.eué:og-rama : .
seucécitos 4000 . 4000 a 11000/ mu3, 227
]eutrofllos 'GQ 2400 i | »
Promlelocz.n.os o =0
M.‘L_elOC.‘LtOS 0 of i :
‘Metamielécitos S .0 0 4 : '
Bastonetes - 1 40 02 4.(0a 400)
Segmentados 59 2360, . 55 2 69 (2750 a 6900)
losin6filos 7 84280 04 -(0a 400) .
:as_éfii‘os ' 2\ ; . BO " 0ja 2 _-(0' a’ 200) :
infécitos 20 " BOO 154 30 (750 a 3000)
infécitos Atipic‘os i 0 0. .. 0=a4 (0=a400) i
Ionéci‘u{:os-‘ ' i 11 440 ‘g 12 (200 a"laoom

‘etodo: Automatizado com eventual estudo morfologlco em asfregacos com cerantes panéticos. (CD 3’100 Abbot)

‘ate rj.al S}\NGUE EDT}\

uru._lase

{esultadc bl s

st udo CIN:.TI\.D (AUTOHATJ.ZPLDO)

ater:.al SORQ

Material colhido/identi

ficado/enviadoe por terceiros.

-

h.%-f—v

) ‘DR RENATO LACERDA BARRA CRBM 1461

Patologia Clinica

-

v

Valor de Referéncia:

- 28 =

125 U/L

RENATO NEGRINI DE souzA'

Participamos do Ceoritrole de Qualldade PELM - Sociedad= Brasileira de
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. Avenida Tucunaré, 975 - Tamboré - Baruerl/SP - CEP 06460-020 Tel:(11)4133-1040 - 0800-7741050 e-mail: grupolabclim@terra.com.br
1.CRBM n. 1894-0508-0 - CNES: 8454313 - CEVS: 352500308-864-000002-1-3 R. Técnicos: Dr. Renato L. Barra CRBM 1.481/ Dr. José Carlos S. Junior CRBM 3.389 +

RA: 0950055728 Convénio:SUs - MAIRINQUE Prontuario MANUAL

- Sr(a): - MARIACRISTINA CAETANO - IDADE:48 ANOS - Sexo:F
Cartao SUS: - A

‘Dr(a): © ROCHELE ARAUJO/177635 EMPRESA:.
Coleta: HOSPITAL DE MAIRINQUE - SUS Entrega: HOSPITAL DE MAIRINQUE - SUS - *MANUAL

Dt Coleta:25/06/201 6 - Colhido: 26/06/2016 11:38:49 - Emiss&o:26/06/2016 11:53:04

Fosfatase Alcalina

Resultado .. i......, S © Valor de Refergncia: . . U/L -
liesu 2 ' B 630 ‘ 1 a 5 DIAS: X250U/L : u/L.

6 DIAS a & MESES: <449U0/L : -
7 MESES a 1 ANO: <462U/L
1 a 3 ANOS: <2B1U/L !
4.4 6 RNOS: <2690/L I < 5
7 a 12 ANOS: <300U0/L
“>13 NOMEM <390U/L
>13 MULHER <290U/L
Levisto e Confirmado : f : e
)bservagdo: O crescimento f:.=1olégz.co do osso eleva a concentracgio da fosfatase alcalina no soro..
.etodo: .ﬁMﬂ - Cinetico ' -
aterizl: SORO

AY
3ilirrubinas’ Totais e Fragodes ' : i o ; _
3ilirrubina Total i sl e, .85, 90 R mg/dL
levisto e Couﬁ:mado ' : _ | _ s '_
3ilirrubina Direta .......&. 3.60 - R e T mg/dL
tevisto e Confirmado . : o s
3ilirrubina Indireta ....... ,0.30 : ‘éai"f ge Refersncid: - ., mg/dL
A > : ‘ ) . ) a ‘
etodo: Colorimétrico . - ' ;
aterial: SORO = - : d 1 1
GO , _
) 1 - e B S ‘Valor de Referéncia: o
lesultado -...... 3 _ 411 et S L - U/L
) - - s : Mulheres: 10 = 37 U/L
‘.evisto e Cornfirmado AL _ ZALiE a
etodo:-Cinético UV ‘ :
aterial: SORO “
IGP : _ . .
1 ; e s SR R oal Valor de Referéncia: , L .
esultado b : 497 Mulheres: 8 a 37 U/L- ° e U/L
" . ; L - Homens ': '8 a 39'U/L : A
.evisto e Confirmado -~ - L “ C 3
" L (R = ~
etodo: Cinético UV : : : . & . y . A . B
aterial: SORO : % . s 1%
x p =R il L SV _ s _ Jal 1 L e F
5 7
-
DR RENATO LACERDA BARRA - CRBM 1461 . RENATO NEGRINI DE SOUZA

i . . 1{
Material colhido/identificado/enviado por terceiros, Par..z.cioamcs do ‘Controle de Qualidade PELM - Sociedads Brasileira de
Patologia Clindica
"R interpretacdc.de resultado laboratoriais requer correlagao de dados clinico- epidemlolbgicas, devendo ser re=lizada apenas
pelola) médicolal."
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i Avenida Tucunaré, 875 - Tambore BamenlSP CEP 06460-020 Tel!/11)4133-1040 - 0800-7741050 e-mall: grupolabelim@terra.com.br
LLCRBM n. 1994:0508-0 - CNES: 6454313 - CEVS: 35250030E-864-000002-1-3 R.Técnica: Dr. Renato'L. Barra CREM 1461

RA: 0830021922

Convénio:SUS - MAIRINGQUE Prontusrio:*MANUAL 1060 ‘

Sr(a): MARIA CRISTINA CAETANO - IDADE:47 ANOS = Sexo:F

Cartao SUS: 898000627351508 . - ‘ B SR e
Dr(a):  BRUNO HENRIQUE SILVA/164577 EMPFIESA

Coleta:PSF JARDIM VITORIA - MAIRINQUE Enlrraga PSF JARDIM VITORIA MA!RINQUE *MANUAL‘]OGD

Dt Coleta: 03/03/2015 Colhido: 03/03/2016 12:32:40 - Emlssao 07/03/2016 08:47:55

Fosfatase Alcalina
Resultédo

Valor de Referéncia: : ¢
1 a 5 DIAS; <250U0/L U/L
6 DIAS a 6 MESES: <449U/L
7 MESES a1 ANO: <462U/L ' "~
1 a 3 ANOS: <28B1U/L
4 a 6 ANOS: <2630/L _
7 a 12 ANOS: <300U/L
= y >13 NOMEM <390U/L.
>13 MULHER <230U/L

ohse"va.cao 0 crescimento flsiolog}.co do osso eleva a concentragio ua fosfatase alcalina no S0ro. i

Metodo: AMP - Cinetico
Material: SORO

Gama GT-

RESMITERA0: & o oo s laheio sy o forrera o 120 i, Valor de Referéncia: - .., .U/IL

.

Metodo: Cinético UV
Material: SORO"

Bilirrubinas Totais' e Fragdes i

3 2
- __Resultados Anteriores: 17/11/15 (0.10)02/06/15 (8.19)

Revisto e Confirmado

Metodo: Quimioluminescéncia
Material: SORO

v e 0 8 s s e sfe e

-Homens : 7 a45 UL
Mulheres: 5 a 27 U/L

-

Bilirrubina Total ...... o O G kS ::éoi ge o A
Bilirrubina-Direta - itz i, D2 OR 18 g V:%‘)'gfe RESSTEnCIR + -mg/dL
: : : ‘ ) até 0.4 . :
Bilirrubina Indireta ....... QiRe ‘Q’aic’r ‘gemferé“ia’ mg/dL
-2 ! . .1a 0.6
Metodo;' Colorimécrico B
Material: SORO
TGO .. . : : , '
REBWEEAAD a 508 A ae 0 o i im s : valor de Referfutia: = 1.
& t— dO 18 o Homens :; 11 - 39 U/L ' U/L
: Mulheres: 10 - 37 U/L
Metodo: Cin&tico UV
Material: SORO
TGP g :
Resultado ......... = oo e "Valor de Referéntia; i
esultado Kap i LS L Mulheres: 8 a 37 U/L U./L,
& Homens : & 2 39 U/L
-Metodo: Cinético UV ' 1
Ma:erza.l SORO ! —
Hormdnio Tlreoestlmulazité', TSH B R W e e
Resultado «.-. ivi. .. 8.39 : ValoxiReferenoda: - uUI/mL

.0.34 a 5.60 LUIL/mL

7. Coan )y
DR RENATO LACERDA BARRA - CRBIA 1461 DRA HERTA SANCHES - CRBM 1595

Material colhido/identificedofenviado por terceiros.- Participamos do Ccmtrole de Qualidade PELM - Sociedade Bva.silei:a de

Patologia Clinica

#A-interpretagioc ds= resultado laboratoriais reguer cor relagao de c‘.arinn clinico-epidemioclégicos, devendo ser realizada apenas’

Y = EAT mmdn W
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Averida Tucunaré, 975 - Tamboré - Barueri/SP - CEP. D6460-020 Tel(11)4133-1040 - 0800-7741050-e-mail: grupolabelim@iterra.com.br
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I.CRBM n. 1984-0508-0 - CNES: 6454313 - CEVS: 3525003/J5-864-000002-1-3 R.T3cnico: Dr. Renato L. Barra CRBN 1461

RA: 0830021922 COnvénio':SUS - MAiRINC:UE Prontuério:‘MANUAL 1060

Sr(a):  MARIA CRISTINA CAETANO - 'IDADE:47 ANOS
Cartao SUS: 898000627351508 £ FR
Dr(a): - BRUNO HENRIQUE SILVA/164577 EMPRESA:.

Coleta: PSF JARDIM VITORIA - MAIRINQUE Entreaa PSF JAI.?DIM VITORIA MAIRINQUE *MANUAL 1060

Sexo:F -

Dt Coleta:03/03/2016 - Colnido: 03/03/2016 12:32:40 - Emiss&0:07/03/2016 08:47:55

Tirgxina Livre - T4L

Resultado ....... Bt e i T

Resultados Anteriores: 17/11/15 (1. 52)02/05/15 | B lE)

Me:odo Qu:.mlolumlnescénria
Material: SORO

DR RENATO LACERDA BARRA - CREM 1461

Valor de Referénecia . & = ng/dL
Criancas (01 més - 23 meses): g/
0,94 a 1,44 ng/dL

Criangas (02 anos - 12 anos) 3

. 0,B6 a 1,40 ng/dL

Adolescentes (13anos- 20anos}-:
0,83 & 1,43 ng/dL

Adultos ’{ > 21 anos): 0,89 a
1,76 ng/dL

DRA. HERTA SANCHES - CRBM 1595

Material éblhiéo/identificadolemriado por terceiros. Participamos ¢o .Controle de Qualidade PELM 5 Sociedade Brasileira .de

' Patalog‘a Ckinica

"N interpretaca.c de resultado 1aborato*iax.s requer correlagdo de dedos clinico-epideniolégicos, &ev_endo ser re'alizadg apenas

—ndialal asdAdssial) 0
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Avenida Tucunaré, 975 - Tarmiboré - Barueri/SP - CEP 06460-020 Tel:(11)4133-1040 - 0800-7741050 e-mall: grupolabclim@terra.com.br
l. CRBM n. 1994-0508 0- CNES 5454313 CEVS 352500308 864-000002-1-3 R., Técnicos: Dr. Renato L. Barra CRBM 1. 4611I Dr, JDSE Cafios S. Junior CRBM 3. 389

RA:
" * "Sr(a):

. Dr(a):

0950055728

Canyemo.SUS MAJRINQUE Prontuario: *MANUAL
MARIA CRISTINA CAETANO - lDADE.48-ANOS =
Cartap SUS: g

ROCHELE ARAUJO/177635 EMPRESA..

Sexo:F

- Coleta:HOSPITAL DE MAIRINQUE - SUS Entrega HOSIIDITAL DE MAIRINQUE SUS *MANUAL

Dt Coleta: 26/06/2016 Colh}do 26[06/2016 11:38:49 - Emiss&0:26/06/2016 11:53:04

Urlna Tipo I

ixame Fisico

Jolume
ispecto-
or ‘

OH

')ensidade

ixame Quimico

>roteinas
slicose

l_embglobina

Jorpos Cetonicos

Jigmentos.Biliares - =2

Irobilinogénio

" litrito

létodo:

iesultados falso—p051;1vos

tira reagentes

ixame - do Sedimento

iritrécitos

Leucocitos

,eucocitos

‘ilindros

Degenerados - . : -

‘¢1ulas Epiteliais

eveduras

‘ristais

’

| acterias

7

‘i lamentos ‘de Muco

» - I
‘richomonas ———

ate;ial: URINA

e Pt

etodo: Sedimentoscopia

AMOSTRA TSOLADA . -

~

\

Ausentes

1o

ﬁimpido

Amafeio
6.0
1015

Ausegﬁes
Ausente
Musente
3ﬁsentes
Ausentes
Norﬁal

'Negativc

1000
6000

Ausentes

. Ausentes

Raras..

Ausentes

Raras

Raros

—Ausentes -

N/ : e DRRENATOLACERDABARRA CRBM 1461

Materlal cclh;do/ldentlflcado/envlado por terceiros.

pelo(a) médico(a)."

‘Valor de Referéncia

Limpido °
. Rmarelo
5.0 2 8.0
/

1010-a 1025

auéentgs‘
RBusente
Ausente
Agseﬁtes
Au#ente;
Normal

Negativo

podem OCOrrer pradu21co po* esta metodologla, por diferentes, 2
mtlvos prlnClpalmente nos casos de il (+), suaerlmos nestes casos; Conflrmacao em.nova amost Za.

Até 5000 /ml
Até 10000/ml’
Ausentes
Ahsentas
Raras

Rusentes
Ausentes-
Raras-

Raros i i f..

rrrrr Ausentes- - oot

-

Nir

e

it

i § izl AT e ;
RENATO NEGRINI DE SOUZA
Partic;pamos do Controle de Qualidade PELM - Soc;edaae Brasileira de

Patologia Clinica | °°
"A interpretacao de resu_tado 1ab0ratorlals reque* correlagéo de dados clinzco-enldemloléglcos, devendo ser- nealizada apenas
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‘ Avenida Tucunaré 975 - Tambare BarueriiSF’ CEP 06460-020 Tel: (11)4133-1040 - 0B00-7741050 e-mail; grupolab::hm@ierra com. br
1.CRBM.n. 1984-0508-0 - GNES 8454313 - CEVS: 352500308 864-000002-1-3 R Tecnlcos Dr. Renalo L. Barra CRBM 1.461/ Dr. José Carlcs S. Junmr CRBM 3.389

RA: 0950058178 Convénio:SUS - MAIRINQUE PrortuarioMANUAL -, o
Sr(a): ~ MARIA CRISTINA CONCEIGAO - IDADE:4BANOS - Sexo:F _
Cartao SUS: : 7 SH \

Dr(a):  DANIELA NITSUKO T.MOLINA/173897 EMPRESA:.
Coleta: HOSPITAL DE MAIRINQUE - SUS Entrega HOSPITAL DE MAIRINQUE - SUS *MANUAL

Dt Cole‘ta 03/06}'2016 Colhldo 031’06/2016 07 17 15 - Emissao: 03/06/2016 09 13:17

i

Proteina C Reat:_va Qu.;nt:.tat:l_va o
Resu1tad0' ..... S a0 s agee 149 00

Valores de Referéncia:
- Para doencas 1nﬁ.amat0r1as na Fase Aguda:
_ Normal: < 8 mg/L

mg/L

. - N

- Pdra Infeccicso . ° .

RN- -ate 21 dias: ate 4,1 mg/L

Criancas de 2 meses a 15 anos: ate 2,8 mg/L

Adultos : 0 a 5,0 mg/L :
i !

B J.nterpretac;ao dos valores para risco cardiovascular somente pode ser realizada na auséncia de quadros :

inflamatérios sistémicos. .

Revisto e Conﬁnnado ]

M=tooo IMUNOTURBIBIMETRICQ . §
Material: SORO = : . Sl -

'Bilir._‘r:ui::i;nas Totais e Fz:aq:/égs'

Bilirrubina Total .. .....A: ; ViéOT ge sl B mg/dL
: ] ) . A ! . ]
Revisto e Confirmado.Soro ictérico ++ e
Bilirrubina Direta ..... & s 2" Rederencid iy s mery ol
Revisto & Confirmado N B ,
Bilirrubina Indireta . ....... =t : S gaior gesREfﬁrémi“ . . mg/dL
. - i ‘ . a > )
Metodo: Color:i.mé‘:ido'
Material: SORO S & i § : ]
TGO R P | Tt o BT B
B ' = ' ' Valor de Referéncia: : 1 /1
Resultado SRR wlee o i 51T e e U/L
) S , A F .+ Mulheres: 10 = 37 U/L
RevistoeConﬂrmado SR ' N o o b ‘ \
. Mé:odo: Cinéﬁ:iéo ov i i
" Material:-SORO - o )
TGP ke e A T ‘ , .
it ‘ o S, AT ; Valor de Referéncia:. . ' O/ T \
Resultado i ..... . u. i o 38.8 e pmade Neesngisd [

‘Homemns :'8 a 39 U/L i

- duee 6= ¥ o
Revisto e Confirmado .~ -
'He’t‘ddo":—cin'ético"W"' S L e

“Material: SORO . . ) S ! 70

DR RENATO LAGERDA BARRA - CRBM 1461, ~ .. ‘ EDINEIAF:RRAZ

Materiél célh’ido'/ic'len.".'i icado/énviade- pnr terce;ros Participamos do Controle de- Qualldade PELM = Socmdade Bras::leira de
: Patologizg Clinica’
"B :.ntarp"eta:;ao de resultado laborato iais requer correlacgao de dados clinico- euldemlolégacos, aevendo sﬂ— reallzada anenaa
. pelofa) fmédica(a). ™" R . /

b
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