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CRITÉRIOS DE ENCAMINHAMENTO: 

• Hipertensão Arterial Sistêmica; 

• Insuficiência Cardíaca Congestiva e Miocardites; 

• Doença Arterial Coronoriana (DAC); 

• Sopros/Valvulopatias estabelecidas; 

• Arritmias; 
• Reabilitação cardíaca. 

 
 

PROTOCOLO DE ACESSO - HIPERTENSÃO ARTERIAL SISTÊMICA 

 

INDICAÇÕES: 

• Hipertensão resistente* associada à comorbidades (compensadas ou 
descompensadas) tais como: ICC, DM, DVP, doença cerebro-vascular, 
coronariopatias, IRC. 

• Hipertensão arterial de difícil controle com suspeita de lesão em órgão alvo. 
 

*Hipertensão resistente: em uso regular de 3 ou mais classes de anti-
hipertensivos em doses máximas toleradas. 
 

CONTEÚDO DESCRITIVO MÍNIMO: 

• Descrição do quadro clínico do paciente; 
• Tratamentos utilizados (medicamentos e posologia) e adesão ao 

tratamento (sim ou não); 
• Achados do exame físico; 
• Descrição de comorbidades; 
• Fornecer laudos dos exames já realizados. 

 

PROFISSIONAIS SOLICITANTES: 

• Médicos Cardiologistas. 
 

CLASSIFICAÇÃO DE RISCO: 

VERMELHO 

Hipertensão resistente associada à comorbidades 
descompensadas tais como: ICC, DM, DVP, doença cerebro-
vascular, coronariopatias, IRC 

AMARELO 
Hipertensão resistente associada à comorbidades 
compensadas 

VERDE 
Hipertensão arterial de difícil controle com suspeita de lesão 
em órgão alvo 

AZUL  

 
 
 



PROTOCOLO DE ACESSO - INSUFICIÊNCIA CARDÍACA CONGESTIVA (ICC) E 
MIOCARDITES 

 

INDICAÇÕES: 

• ICC de difícil controle; 
• Doenças associadas que possam promover/manter a descompensação 

(HAS, coronariopatias, arritmias, valvopatias). 
 

CONTEÚDO DESCRITIVO MÍNIMO: 

• Descrição do quadro clínico do paciente; 
• Tratamentos utilizados (medicamentos e posologia) e adesão ao 

tratamento (sim ou não); 
• Achados do exame físico; 
• Descrição de comorbidades; 
Fornecer laudos dos exames já realizados. 

 

PROFISSIONAIS SOLICITANTES: 

• Médicos Cardiologistas. 
 

CLASSIFICAÇÃO DE RISCO: 

VERMELHO ICC de difícil controle 

AMARELO 

Doenças associadas que possam promover/manter a 
descompensação (HAS, coronariopatias, arritmias, 
valvopatias) 

VERDE  

AZUL  

 
 

PROTOCOLO DE ACESSO - DOENÇA ARTERIAL CORONARIANA (DAC) 

 

INDICAÇÕES: 

• Paciente com diagnóstico definido de doença coronariana e insuficiência 
cardíaca classe III-IV; 

• Paciente com diagnóstico definido de doença coronariana e angina aos 
esforços refratária ao tratamento clínico atual; 

• Pós-infarto agudo do miocárdio (IAM), revascularização do miocárdio ou 
angioplastia com sinais de complicações cirúrgicas ou dor torácica; 

• Pós-infarto agudo do miocárdio (IAM), revascularização do miocárdio ou 
angioplastia recente (< 1 ano) sem seguimento com cardiologista, para 
reavaliação e ajuste do tratamento medicamentoso. 

 

CONTEÚDO DESCRITIVO MÍNIMO: 

• Descrição do quadro clínico do paciente; 
• Tratamentos utilizados (medicamentos e posologia) e adesão ao tratamento 

(sim ou não); 
• Achados do exame físico; 
• Descrição de comorbidades; 



• Fornecer laudos dos exames já realizados. 
 

PROFISSIONAIS SOLICITANTES: 

• Médicos Cardiologistas. 
 

CLASSIFICAÇÃO DE RISCO: 

VERMELHO 

Paciente com diagnóstico definido de doença coronariana e 
insuficiência cardíaca classe III-IV; 
Paciente com diagnóstico definido de doença coronariana e 
angina aos esforços refratária ao tratamento clínico atual; 
Pós-infarto agudo do miocárdio (IAM), revascularização do 
miocárdio ou angioplastia com sinais de complicações 
cirurgicas ou dor torácica; 

AMARELO 

Pós-infarto agudo do miocárdio (IAM), revascularização do 
miocárdio ou angioplastia recente (< 1 ano) sem seguimento 
com cardiologista, para reavaliação e ajuste do tratamento 
medicamentoso. 

VERDE  

AZUL  

 
 

PROTOCOLO DE ACESSO - SOPROS E VALVULOPATIAS ESTABELECIDAS 

 

INDICAÇÕES: 

• Pacientes com sopros/valvulopatias associados a sinais clínicos de 
descompensação associada. 

• Pacientes com sopros/valvulopatias, assintomático, mas com suspeita de 
sobrecarga pressórica ou volumétrica do coração. 

 

CONTEÚDO DESCRITIVO MÍNIMO: 

• Descrição do quadro clínico do paciente; 
• Tratamentos utilizados (medicamentos e posologia) e adesão ao 
tratamento (sim ou não); 
• Achados do exame físico; 
• Descrição de comorbidades; 
• Fornecer laudos dos exames já realizados. 

PROFISSIONAIS SOLICITANTES: 

• Médicos Cardiologistas. 
 

CLASSIFICAÇÃO DE RISCO: 

VERMELHO 
Pacientes com sopros associados a sinais clínicos de 
descompensação associada. 

AMARELO 
Pacientes com sopros, assintomático, mas com suspeita de 
sobrecarga pressórica ou volumétrica do coração. 

VERDE  

AZUL  

  



PROTOCOLO DE ACESSO - ARRITMIAS 

 

INDICAÇÕES: 

• Pacientes com arritmias associadas à insuficiência cardíaca ou insuficiência 
coronariana; 

• Síncope de provável etiologia cardíaca. Fibrilação atrial ou Flutter atrial 
com história de tromboembolismo ou necessidade de anticoagulação. 
Pacientes com pré-excitação ventricular, TVNS ou QT longo ou curto ou 
síndrome de Brugada. 

 

CONTEÚDO DESCRITIVO MÍNIMO: 

• Descrição do quadro clínico do paciente; 
• Tratamentos utilizados (medicamentos e posologia) e adesão ao 

tratamento (sim ou não); 
• Achados do exame físico; 
• Descrição de comorbidades; 
• Fornecer laudos dos exames já realizados. 

 

PROFISSIONAIS SOLICITANTES: 

• Médicos Cardiologistas. 
 

CLASSIFICAÇÃO DE RISCO: 

VERMELHO 
Pacientes com arritmias associadas à insuficiência cardíaca 
ou insuficiência coronariana. 

AMARELO 

Síncope de provável etiologia cardíaca. Fibrilação atrial ou 
Flutter atrial com história de tromboembolismo ou 
necessidade de anticoagulação. Pacientes com pré-excitação 
ventricular, TVNS ou QT longo ou curto ou síndrome de 
Brugada. 

VERDE  

AZUL  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

PROTOCOLO DE ACESSO - REABILITACAO CARDIACA 

 

INDICAÇÕES: 

• Coronariopatia estável após evento agudo ou revascularizações ou 
cirurgias valvares 

• Pós-infarto 
• Pós-angina instável 
• Pós-angioplastia 
• Miocardiopatia hipertrofica 
• Displasia arritmogenica do ventriculo direito 
• Insuficiência cardíaca compensada 
• Pós-transplante cardíaco 

 

CONTEÚDO DESCRITIVO MÍNIMO: 

• Descrição do quadro clínico do paciente; 
• Tratamentos utilizados (medicamentos e posologia) e adesão ao 

tratamento (sim ou não); 
• Achados do exame físico; 
• Descrição de comorbidades; 
• Fornecer laudos dos exames já realizados. 

 

PROFISSIONAIS SOLICITANTES: 

• Médicos Cardiologistas. 
 

CLASSIFICAÇÃO DE RISCO: 

VERMELHO  

AMARELO 

Coronariopatia estável após evento agudo ou 
revascularizações ou cirurgias valvares; insuficiência cardíaca 
compensada; pós- transplante cardíaco 

VERDE  

AZUL  
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