
 

 

 

 

 

 

 

PROTOCOLO DA CONSULTA EM FONOAUDIOLOGIA 

 

Doenças e/ou motivos de encaminhamento para consulta  

 Disfonia funcional; 

 Paralisia de pregas vocais; 

 Nódulos de pregas vocais; 

 Pólipo de pregas vocais; 

 Papiloma de laringe; 

 Edema de laringe; 

 Edema de Reinke; 

 Cisto de prega vocal; 

 Outras doenças das pregas vocais e da laringe (fenda triangular posterior, fenda em 

ampulheta, fenda fusiforme, sulco vocal, presbifonia); 

 Pré e pós-operatório de cirurgia de pregas vocais. 

 
 

Não encaminhar: 

 Alterações da mastigação e deglutição; 

 Disfagia; 

 Desordens da fala; 

 Pré e pós-operatório de cirurgias da bucomaxilofacial; 

 Sequelas de voz e deglutição de câncer de cabeça e pescoço: laringectomias, 

tireoidectomias; 

 Respiradores orais;                             

 Tratamento de labirintopatias; 

 Linguagem/afasia; 

 Dificuldades e transtornos de aprendizagem; 

 Reabilitação de deficiente auditivo; 

 Paralisia facial periférica. 

 

Encaminhar para otorrinolaringologia:: 



 

 

 Encaminhar todos os casos atendidos pelo Hospital Governador Celso Ramos, ao médico 

especialista (Otorrinolaringologista), quando o paciente vier com encaminhamento de 

outro profissional ou que não tenham realizado o exame de imagem 

(videolaringoscopia). 

 

Situações que não necessitam encaminhamento e podem ser manejadas nas ubs:  

 Alterações da mastigação e deglutição; 

 Desordens da fala; 

 Respiradores orais;                              

 Linguagem/afasia; 

 Dificuldades e transtornos de aprendizagem; 

 Paralisia facial periférica. 

 

Outros locais que realizam terapia fonoaudiológica: 

Com SISREG: 

 Clinica de Fonoaudiologia da UFSC (a partir de outubro/2016):  

 Alterações da mastigação e deglutição; 

 Desordens da fala; 

 Pré e pós-operatório de cirurgias da bucomaxilofacial; 

 Respiradores orais;                             

 Linguagem/afasia; 

 Dificuldades e transtornos de aprendizagem; 

 Reabilitação de deficiente auditivo; 

 Paralisia facial periférica; 

 Disfunção temporo mandibular. 

 

 Hospital Universitário: 

 Disfagia; 

 Disfonia; 

 Paralisia de pregas vocais; 

 Nódulos de pregas vocais; 



 

 

 Pólipo de pregas vocais; 

 Edema de laringe; 

 Outras doenças das pregas vocais e da laringe (fenda triangular posterior, fenda em 

ampulheta, fenda fusiforme, presbifonia, sulco vocal, edema de Reinke, cisto de prega 

vocal, laringites, papiloma de laringe); 

 Pré e pós-operatório de cirurgia de pregas vocais; 

 Implante coclear. 

 Centro Catarinense de Reabilitação: 

 Terapia de linguagem para Transtorno do Espectro Autista;  

 Terapia de linguagem para Deficiente Intelectual. 

Otovida: 

 Reabilitação de deficiente auditivo. 

 

Com Marcação Interna: 

   CEPON: 

 Laringectomias, tireoidectomias, sequelas fonoaudiológicas de câncer de cabeça 
pescoço.   

 

Centro Catarinense de Reabilitação: 

 Linguagem/afasia; 

 Disfagia; 

 Estimulação precoce. 
 

Hospital Infantil Joana de Gusmão 

 Alterações da mastigação e deglutição; 

 Disfagia; 

 Desordens da fala; 

 Pré e pós-operatório de cirurgias da bucomaxilofacial; 

 Fissuras lábio palatinas; 

 Respiradores orais;                              

 Linguagem; 

 Dificuldades e transtornos de aprendizagem.  
 
 
 
 
 
 
 



 

 

1.1  Disfonia Funcional 

 

CRITÉRIOS DE ENCAMINHAMENTO 

 Todos os casos, com exceção de neoplasias de cabeça e pescoço (laringectomia) 

com encaminhamento do médico especialista (Otorrinolaringologista) que já tenham 

realizado o exame de imagem (videolaringoscopia). 

 
 

EVIDÊNCIAS CLÍNICAS E COMPLEMENTARES 

 É importante considerar na abordagem inicial do paciente a história clínica, tempo 

de evolução; 

 Descrever laudo de exames de imagem com data atual (no máximo 06 meses) 

quando o paciente já realizou o exame: videolaringoscopia. 

 

 

PROFISSIONAIS SOLICITANTES 

 Médicos especialistas (Otorrinolaringologistas).  

 

1.1.1 CLASSIFICAÇÃO DE RISCO/ PROTOCOLO DE REGULAÇÃO 

VERMELHO  

AMARELO  

VERDE Todos os casos. 

AZUL  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

1.2 Paralisia de Pregas Vocais 

 

CRITÉRIOS DE ENCAMINHAMENTO 

 Todos os casos, com exceção de neoplasias de cabeça e pescoço (laringectomia) com 

encaminhamento médico especialista (Otorrinolaringologista) que já tenham realizado 

o exame de imagem (videolaringoscopia). 

 
 

EVIDÊNCIAS CLÍNICAS E COMPLEMENTARES 

 É importante considerar na abordagem inicial do paciente a história clínica, tempo de 

evolução; 

 Descrever laudo de exames de imagem com data atual (no máximo 06 meses) quando 

o paciente já realizou o exame: videolaringoscopia. 

PROFISSIONAIS SOLICITANTES 

 Médicos especialistas (Otorrinolaringologistas). 

 

1.2.1 CLASSIFICAÇÃO DE RISCO/ PROTOCOLO DE REGULAÇÃO 

VERMELHO  

AMARELO Todos os casos. 

VERDE  

AZUL  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

1.3   Nódulos de Pregas Vocais 

 

CRITÉRIOS DE ENCAMINHAMENTO 

 Todos os casos, com encaminhamento médico especialista (Otorrinolaringologista) 

que já tenham realizado o exame de imagem (videolaringoscopia). 

 
 

EVIDÊNCIAS CLÍNICAS E COMPLEMENTARES 

 É importante considerar na abordagem inicial do paciente a história clínica, tempo de 

evolução; 

 Descrever laudo de exames de imagem com data atual (no máximo 06 meses) quando 

o paciente já realizou o exame: videolaringoscopia. 

 

 

PROFISSIONAIS SOLICITANTES 

 Médicos especialistas (Otorrinolaringologistas). 

 

1.3.1 CLASSIFICAÇÃO DE RISCO/ PROTOCOLO DE REGULAÇÃO 

VERMELHO  

AMARELO Todos os casos. 

VERDE  

AZUL  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

1.4   Papiloma, Pólipo ou Cisto de Pregas Vocais 

 

CRITÉRIOS DE ENCAMINHAMENTO 

 Todos os casos, com encaminhamento médico especialista (Otorrinolaringologista) 

que já tenham realizado o exame de imagem (videolaringoscopia). 

 
 

EVIDÊNCIAS CLÍNICAS E COMPLEMENTARES 

 É importante considerar na abordagem inicial do paciente a história clínica, tempo de 

evolução; 

 Descrever laudo de exames de imagem com data atual (no máximo 06 meses) quando 

o paciente já realizou o exame: videolaringoscopia. 

 

 

PROFISSIONAIS SOLICITANTES 

 Médicos especialistas (Otorrinolaringologistas). 

 

1.4.1 CLASSIFICAÇÃO DE RISCO/ PROTOCOLO DE REGULAÇÃO 

VERMELHO  

AMARELO Todos os casos. 

VERDE  

AZUL  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

1.5   Edema de Laringe 

 

CRITÉRIOS DE ENCAMINHAMENTO 

 Todos os casos, com encaminhamento médico especialista (Otorrinolaringologista) 

que já tenham realizado o exame de imagem (videolaringoscopia). 

 
 

EVIDÊNCIAS CLÍNICAS E COMPLEMENTARES 

 É importante considerar na abordagem inicial do paciente a história clínica, tempo de 

evolução; 

 Descrever laudo de exames de imagem com data atual (no máximo 06 meses) quando 

o paciente já realizou o exame: videolaringoscopia. 

 

 

PROFISSIONAIS SOLICITANTES 

 Médicos especialistas (Otorrinolaringologistas). 

 

1.5.1 CLASSIFICAÇÃO DE RISCO/ PROTOCOLO DE REGULAÇÃO 

VERMELHO  

AMARELO Todos os casos. 

VERDE  

AZUL  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

1.6   Outras Doenças das Pregas Vocais e da Laringe 

 

CRITÉRIOS DE ENCAMINHAMENTO 

 Fenda triangular posterior; 

 Fenda em ampulheta; 

 Fenda fusiforme (presbifonia, sulco vocal); 

  Laringites.  

 
 

EVIDÊNCIAS CLÍNICAS E COMPLEMENTARES 

 É importante considerar na abordagem inicial do paciente a história clínica, tempo de 

evolução;  

 Descrever laudo de exames de imagem com data atual (no máximo 06 meses) quando 

o paciente já realizou o exame: videolaringoscopia. 

 

 

PROFISSIONAIS SOLICITANTES 

 Médicos especialistas (Otorrinolaringologistas). 

 

1.6.1 CLASSIFICAÇÃO DE RISCO/ PROTOCOLO DE REGULAÇÃO 

VERMELHO  

AMARELO  

VERDE Todos os casos. 

AZUL  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

1.7   Pré e Pós-operatório de Cirurgia de Pregas Vocais 

 

CRITÉRIOS DE ENCAMINHAMENTO 

 Todos os casos. 

 
 

EVIDÊNCIAS CLÍNICAS E COMPLEMENTARES 

 É importante considerar na abordagem inicial do paciente a história clínica, tempo de 

evolução; 

 Descrever laudo de exames de imagem com data atual (no máximo 06 meses) quando 

o paciente já realizou o exame: videolaringoscopia. 

 

 

PROFISSIONAIS SOLICITANTES 

 Médicos especialistas (Otorrinolaringologistas). 

 

1.7.1 CLASSIFICAÇÃO DE RISCO/ PROTOCOLO DE REGULAÇÃO 

VERMELHO  

AMARELO Todos os casos. 

VERDE  

AZUL  

 



 

 

CRITÉRIOS RESUMIDOS DE REGULAÇÃO: 

 

  

VERMELHO   

AMARELO Paralisia de pregas vocais; pré e pós-operatório de pregas vocais; 

nódulos de pregas vocais; pólipo de pregas vocais; edema de 

laringe; cisto de prega vocal; edema de Reinke; papiloma de 

laringe. 

VERDE Disfonia; outras doenças das pregas vocais e da laringe (fenda 

triangular posterior, fenda em ampulheta, fenda fusiforme, sulco 

vocal, presbifonia). 

AZUL  

 
 


