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Doengas e/ou motivos de encaminhamento para consulta:
¢ Urolitiase somente se associada a calculo coraliforme, hidronefrose ou
obstrucdo (outros casos devem ser encaminhados para Nefrologia)
e Hidronefrose congénita
e Refluxo vesico-ureteral (RVU)
e Doencas do ureter (duplicidade pieloureteral, estenose da juncdo
pieloureteral, megaureter, ureterocele)
e LesOes de uretra (trauma, estenose, valvula de uretra posterior)
e Cisto epididimo
e Cisto parauretral
e Cisto de corddo espermatico
e Varicocele
e Hipospadia e Epispadia
e Incontinéncia urinaria
e Bexiga neurogénica
e Anomalias genitais
e Enurese noturna
¢ Neoplasia de rins
[ ]
Encaminhar para o Ambulatdrio de Cirurgia Geral — Pediatria:
e Criptorquidia
e Fimose
e Hidrocele

Encaminhar para o Ambulatério de Nefrologia Pediatrica:

Infeccdo do trato urindrio (ITU) de repeticdo

e Enurese noturna - pode ser encaminhado para Urologia ou Nefrologia
(preferencialmente)

e Hematuria

e Litiase sem calculo coraliforme, hidronefrose ou obstrucdo (para
investigacdo metabdlica)

e Casos de refluxo vesico-ureteral acompanhados de altera¢ao da fungao
renal

e Doencas do ureter acompanhadas de alteracao da funcdo renal

e Glomerulonefrite

Encaminhar para o Ambulatério de Endocrinologia Pediatrica:
e Micropénis (avaliagdo inicial)

Encaminhar diretamente para um servico de emergéncia:
e Torgdo testicular
e Casos de célica renal sem resposta a analgesia otimizada
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e Casos de obstrugao do trato urindrio provocando sepse urinaria
e Infecgdo do trato urindrio com Instabilidade hemodinamica
e Ureterolitiase

Mielomeningocele:
Encaminhar para Grupo GAMM (grupo de atendimento a mielomeningocele)-
Agendamento via NIR (Nucleo Interno de Regulagao)

PROTOCOLO DE ACESSO- UROLITIASE

INDICACOES:

- Urolitiase somente se associada a calculo coraliforme, hidronefrose ou
obstrucdo de trato urinario.

SITUACf)ES QUE DEVEM SER ENCAMINHADAS PARA UNIDADES DE
EMERGENCIA:

e Casos com obstrucdo de trato urinario provocando sepse urindria

e Ureterolitiase

SITUACGES QUE DEVEM SER ENCAMINHADAS PARA OUTRAS ESPECIALIDADES:
Inicialmente, todos os pacientes com infec¢do urindria recorrente e célica renal/

urolitiase devem ser encaminhados a Nefrologia Pediatrica para avaliacdo e
tratamento de causas metabdlicas.

ORIENTAGOES GERAIS:
Atentar para a presenca dos seguintes sinais de alarme, que podem alterar a
classificacdo de risco do paciente:

e Crises recorrentes de célica renal

e Infecgdo urindria recorrente

e Hidronefrose

e Estenose da juncdo pieloureteral

e Histéria documentada de rim Unico
e Malformacgdes renais

CONTEUDO DESCRITIVO MiNIMO:

e Descrever os sinais e sintomas, se presentes, incluindo os sinais de
alarme apresentados abaixo;

e Resultado de EPU, urocultura com antibiograma, creatinina e ureia, com
data;
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e Laudo completo de radiografia de abdome, USG de vias urindrias ou TC
de abdome, com descricdo dos cdlculos urindrios (tamanho, densidade,
localiza¢do) e ectasias, com data.

PROFISSIONAIS SOLICITANTES:

v' Médicos da Atencdo Bésica e especialistas.

CLASSIFICAGAO DE RISCO:

Urolitiase associada a obstrugao de trato urindrio.

Calculos complexos/coraliformes, hidronefrose, estenose
AMARELO da juncao pieloureteral, histéria documentada de rim

Unico, malformacdes renais.
VERDE

‘ PROTOCOLO DE ACESSO HIDRONEFROSE

INDICACOES:

- Hidronefrose congénita

ORIENTACOES GERAIS:

Atentar para a presenca dos seguintes sinais de alarme, que podem alterar a
classificacdo de risco do paciente:

e Hidronefrose bilateral

e Rim unico

e Oligoamnio

e Histérico de intervencdo intrauterina

CONTEUDO DESCRITIVO MiNIMO:

e Descrever os sinais de alarme apresentados abaixo, se presentes
e Laudo completo de USG de vias urinarias pds-natal, contendo o grau da
dilatagao do trato urinario, com data

PROFISSIONAIS SOLICITANTES:

Médicos da Atencdo Basica e especialistas.

CLASSIFICAGAO DE RISCO:
Hidronefrose grave, presenca de sinais de alarme

AMARELO Hidronefrose leve ou moderada

VERDE
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‘ PROTOCOLO DE ACESSO- REFLUXO VESICO-URETERAL

INDICACOES:

- Suspeita de refluxo vesico-ureteral

- Suspeita de estenose da JUP

SITUACOES QUE DEVEM SER ENCAMINHADAS PARA OUTRAS ESPECIALIDADES:
Casos de refluxo vesico-ureteral acompanhados de alteracdo da fungao renal
devem ser encaminhados a Nefrologia Pediatrica.

CONTEUDO DESCRITIVO MiNIMO:

e Relatar histéria de ITU de repeticao, se presente;
e Resultado de EPU e urocultura com antibiograma, com data;
e Laudo completo de USG de vias urindrias, com data.

PROFISSIONAIS SOLICITANTES:

v' Médicos da Atenc¢3o Basica e especialistas.

CLASSIFICACAO DE RISCO:

Hidronefrose, tortuosidade de ureter

AMARELO Casos associados a ITU recorrente

VERDE Casos assintomaticos

‘ PROTOCOLO DE ACESSO — DOENCAS DO URETER

INDICACOES:

e Duplicidade pieloureteral

e Estenose da juncdo pieloureteral (JUP)

e Estenose da juncdo uretero-vesical (megaureter)
e Ureterocele

CONTEUDO DESCRITIVO MINIMO:

e Relatar histéria de ITU de repeticao, se presente;
e Resultado de EPU e urocultura com antibiograma, com data;
e Laudo completo de USG de vias urinarias pds-natal, com data.

PROFISSIONAIS SOLICITANTES:

v' Médicos da Atenc¢do Bésica e especialistas.

CLASSIFICACAO DE RISCO:
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Casos associados a ITU recorrente
AMARELO Estenose de JUP, megaureter

VERDE Ureterocele

PROTOCOLO DE ACESSO — LESOES DE URETRA

INDICACOES:

e Estenose de uretra ou meato uretral

e Lesdo, rotura ou estreitamento da uretra associada a trauma ou cirurgia
prévia

e Suspeita de valvula de uretra posterior

CONTEUDO DESCRITIVO MiNIMO:

e Descrever os sinais e sintomas, se presentes;
e Resultado de EPU e urocultura com antibiograma, com data.
e lLaudo completo de USG de vias urinarias, com data.

PROFISSIONAIS SOLICITANTES:

v' Médicos da Atenc¢do Basica e especialistas.

CLASSIFICACAO DE RISCO:

Valvula de uretra posterior

AMARELO Demais casos

VERDE

‘ PROTOCOLO DE ACESSO — CISTO DE EPIDIDIMO

INDICACOES:

- Todos os casos sintomaticos.

CONTEUDO DESCRITIVO MINIMO:

e Descrever os sinais e sintomas;
e Laudo completo de USG de bolsa escrotal, com data.

PROFISSIONAIS SOLICITANTES:

v' Médicos da Atenc¢do Bésica e especialistas.

CLASSIFICACAO DE RISCO:

AMARELO
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VERDE Todos os casos

I PROTOCOLO DE ACESSO - CISTO PARAURETRAL

INDICACOES:

Todos os casos.

CONTEUDO DESCRITIVO MiNIMO:

e Descrever os sinais e sintomas, se presentes;
e lLaudo completo de USG de rins e vias urinarias com data.

PROFISSIONAIS SOLICITANTES:

v' Médicos da Atenc¢3o Basica e especialistas.

CLASSIFICACAO DE RISCO:

Sinais de obstrucao

AMARELO Demais casos

VERDE

PROTOCOLO DE ACESSO — CISTO DE CORDAO ESPERMATICO

INDICACOES:

- Todos os casos que ndo regredirem espontaneamente até os 2 anos de idade.

CONTEUDO DESCRITIVO MINIMO:

e Descrever os sinais e sintomas, se presentes;
e Laudo completo de USG de bolsa escrotal, com data.

PROFISSIONAIS SOLICITANTES:

v' Médicos da Atencdo Bésica e especialistas.

CLASSIFICACAO DE RISCO:

AMARELO

VERDE
Todos os casos

‘ PROTOCOLO DE ACESSO — VARICOCELE
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INDICAGOES:

Todos os casos.

CONTEUDO DESCRITIVO MiNIMO:

e Descrever os sintomas, se presentes, e exame fisico da regido genital
detalhado;
e Laudo completo de USG de bolsa escrotal com Doppler, com data.

PROFISSIONAIS SOLICITANTES:

v' Médicos da Atenc¢3o Bésica e especialistas.

CLASSIFICACAO DE RISCO:

AMARELO Casos sintomaticos ou com assimetria/atrofia testicular

VERDE Casos assintomaticos

‘ PROTOCOLO DE ACESSO — HIPOSPADIA / EPISPADIA

INDICACOES:

Todos os casos, idealmente entre os 6 meses e 2 anos de idade.

CONTEUDO DESCRITIVO MiNIMO:

e Descrever detalhadamente o exame fisico da regidao genital.

PROFISSIONAIS SOLICITANTES:

v' Médicos da Atenc3o Basica e especialistas.

CLASSIFICACAO DE RISCO:

Suspeita de disturbios da diferenciagao sexual

AMARELO

VERDE Demais casos

| PROTOCOLO DE ACESSO — INCONTINENIA URINARIA

INDICACOES:

Todos os casos.

SITUAGOES QUE DEVEM SER ENCAMINHADAS PARA OUTRAS ESPECIALIDADES:
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Casos de enurese noturna devem ser encaminhados, preferencialmente, a
Nefrologia Pediatrica.

ORIENTAGOES GERAIS:
Atentar para a presenga dos seguintes sinais de alarme, que podem alterar a
classificagdo de risco do paciente:

e ITU de repeticao

e Hidronefrose

e Retencgdo urinaria

CONTEUDO DESCRITIVO MiNIMO:

e Descrever a idade de inicio, tipo de incontinéncia (repouso, esforgo), a
presenca ou nao de sintomas (urgéncia, polacilria, retencdo urindria) e
manifestacdes de alarme, co-morbidades;

e Resultado de EPU e urocultura com antibiograma, com data.

e Laudo completo de USG dinamica de vias urindrias e urofluxometria,
com data, se disponiveis.

PROFISSIONAIS SOLICITANTES:

v' Médicos da Atenc¢3o Basica e especialistas.

CLASSIFICACAO DE RISCO:

Casos com ITU de repeticdo, hidronefrose ou retencgao
urindria

Sintomas em pacientes com neuropatias (mielopatias,
AMARELO .
paraplegia)

VERDE Demais casos

‘ PROTOCOLO DE ACESSO — BEXIGA NEUROGENICA

INDICAGOES:

Todos os casos.

ORIENTAGOES GERAIS:

Atentar para a presenca dos seguintes sinais de alarme, que podem alterar a
classificagao de risco do paciente:

e ITU de repeticao
e Hidronefrose

CONTEUDO DESCRITIVO MiNIMO:

e Descrever os sintomas (tais como urgéncia miccional, incontinéncia
urindria, retencdo urinaria), manifestacées de alarme e co-morbidades
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e Resultado de EPU e urocultura com antibiograma, com data;
e Laudo completo de USG dinamica de vias urinarias e urofluxometria,
com data, se disponiveis.

PROFISSIONAIS SOLICITANTES:

v' Médicos da Atencdo Bésica e especialistas.

CLASSIFICAGAO DE RISCO:

Casos com ITU de repeti¢ao ou hidronefrose

AMARELO Demais casos

VERDE

‘ PROTOCOLO DE ACESSO — ANOMALIAS GENITAIS

INDICACOES:

e Micropénis (comprimento peniano sob tragdo esta 2,5 desvio padrao
abaixo da média)

e Pénis embutido

e Pénis encarcerado

e Pénis em bandeira ou palmeado

e Encurvamento peniano

e Disturbios de diferenciagdo sexual com impossibilidade de definir o sexo

e Aumento de pequenos labios — adolescente encaminhar para Urologia
Pediatrica ou Ginecologia — adolescente

SITUACOES QUE DEVEM SER ENCAMINHADAS PARA OUTRAS ESPECIALIDADES:
e Casos de micropenis devem ser encaminhados primeiramente a
Endocrinologia Pediatrica;
e (Casos de aumento de pequenos labios em menores 1 més devem ser
encaminhados primeiramente a Endocrinologia Pediatrica.

CONTEUDO DESCRITIVO MINIMO:

e Descrever detalhadamente o exame fisico da regido genital e a suspeita
diagnéstica;

e Laudo completo de USG dinamica de vias urinarias e urofluxometria,
com data, se disponiveis .

PROFISSIONAIS SOLICITANTES:

v' Médicos da Atenc3o Bdsica e especialistas.

CLASSIFICACAO DE RISCO:
Disturbios de diferenciacao sexual

AMARELO Micropénis, encurvamento peniano

VERDE Pénis embutido
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Pénis encarcerado, pénis em bandeira. Aumento de
pequenos labios (apds avaliagdo da enddcrino em < 1m, ou
adolescentes)

I PROTOCOLO DE ACESSO — NEOPLASIA DE RINS

INDICACOES:

e Todos os casos suspeitos;
e Massas solidas ou cistos renais complexos contendo septagdes,
calcificagOes, dreas hemorragicas ou necréticas.

CONTEUDO DESCRITIVO MINIMO:

e Descrever a presenca ou ndo de sintomas (hematuria, dor abdominal ou
lombar e massa palpavel (Triade Cldssica), associados a hipertensdo
arterial, hemorragia, sindrome paraneoplasica e doenca metastatica);

e Resultado de EPU com pesquisa de sedimento (dismorfismo de
hemaicias), com data.

e lLaudo completo de USG de vias urinarias ou TC de abdome e pelve
sugestivo de lesdo tumoral, com data.

PROFISSIONAIS SOLICITANTES:

v' Médicos da Atenc¢3o Basica e especialistas.

CLASSIFICACAO DE RISCO:

Triade classica ou exame de imagem suspeito de neoplasia
maligna

AMARELO

VERDE Exame de imagem sugestivo de neoplasia benigna
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PROTOCOLO DE ACESSO — ENURESE NOTURNA

INDICACOES:

e Todos os casos com e sem incontinéncia urindria

CONTEUDO DESCRITIVO MiNIMO:

e E importante considerar na abordagem inicial do paciente a idade, tempo de
evolugao e a presenga ou ndao de complicagdes ou doengas associadas,
medicagdes em uso;

e Descrever o laudo de exames ja realizados (com data do exame): parcial de
urina, creatinina, USG rins.

PROFISSIONAIS SOLICITANTES:

v' Médicos da Atenc3o Basica e especialistas.

CLASSIFICACAO DE RISCO:

AMARELO

VERDE Todos os casos
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CRITERIOS RESUMIDOS DE REGULACAO

CLASSIFICACAO DE RISCO:

AMARELO

Suspeita de neoplasia maligna renal (hematuria, dor
abdominal ou lombar e massa palpavel), célculos ureterais
sintomdticos, sinais de obstrucdo do trato urinario,
hidronefrose grave e/ou congénita (hidronefrose bilateral, rim
Unico, oligoamnio, histérico de intervencao intrauterina), RVU
com hidronefrose ou tortuosidade de ureter, doengas do
ureter associados a ITU recorrente, valvula de uretra
posterior, cisto parauretral com sinais de obstrucao,
hipospadia com suspeita de disturbios da diferenciagao
sexual, incontinéncia urindria com hidronefrose, retencao
urinaria, ITU de repeticdo, bexiga neurogénica com ITU de
repeticdo e hidronefrose, anomalias genitais com disturbios
de diferenciagdo sexual

Hidronefrose leve ou moderada, urolitiase com calculos
coraliformes, hidronefrose ou obstrucao do trato urinario
(demais casos nefrologia), RVU associado a ITU recorrente,
estenose de JUP, megaureter, lesdes de uretra, cisto
parauretral sem sinais de obstrucdo, casos sintomaticos de
varicocele ou com assimetria/atrofia testicular, incontinéncia
urinaria em pacientes com neuropatias (mielopatias,
paraplegia), demais casos de bexiga neurogénica, anomalias
genitais com micropénis, encurvamento peniano

VERDE

Calculos renais sintomaticos, casos assintomaticos de RVU,
ureterocele, cisto de epididimo, casos assintomaticos de
varicocele, hipospadia sem disturbios de diferencia¢ao sexual,
incontinéncia urindria sem outros sintomas associados,
anomalias genitais com pénis embutido, suspeita de neoplasia
benigna renal, enurese noturna com ou sem incontinéncia
urinaria

cisto de cord3ao espermatico, pénis encarcerado, anomalias
genitais com pénis em bandeira, aumento de pequenos labios
(apds avaliacdo enddécrino em < 1m, ou adolescentes)
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