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RADIOLOGIA DO GRANDE TRAUMATIZAD

ABORDAGEM AO GRANDE TRAUMATIZADO :

- MANTER A VIDA

- MANTER A CONDICAO HUMANA - TRABALHO SISTEMATIZADO
- MANTER FUNCIONALIDADE Através de: -PROCEDIMENTOS DESCRITOS
E OPERACIONALIDADE — - UTILIZACAO DE PROTOCOLOS

- MANTER O CONFORTO

No estudo Imagiolégico do
doente politraumatizado
existem dois fatores que
tém forcosamente de ser
tomados em conta.

- Rapidez na execucgédo
- Mobilizagdo minima
doente

PROTOCOLO IMAGIOLOGICO
Radiogramas

- Térax

- Coluna Cervical 2pp

- Coluna Dorsal 2pp

- Coluna Lombar 2pp

-Bacia

POLITRAUMATIZADO (POS-AVALIACAO)
Arealizacdo de exames fora do protocolo estabelecido sera efetuada quando houver outras areas lesadas ou com suspei-
ta de lesdo. O doente podera eventualmente ser deslocado para as salas de radiologia convencional para incidéncias
complementares.

“...Odoente é a pessoamaisimportante que existe dentro de um hospital. O hospital existe para o servir, tratando-o com o maximo de eficiénciano minimo tempo...”
Dr. Augusto Martins, Lisboa, 1970




