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Elaboramos este manual com intuito de facilitar a pratica
médica em relagdo aos encaminhamentos para consultas

especializadas.

Sabe-se que, por vezes, existem duvidas quanto aos
critérios para encaminhamento para determinadas
especialidades, bem como duvidas sobre o que deve
constar no encaminhamento.

Ainda, muitos dos encaminhamentos recebidos pela
regulacdo tem dados insuficientes e/ou incluem
comorbidades que ndo preenchem os critérios para tal,

devendo ser manejadas na ateng¢ao primaria.

Essas situacdes acabam consumindo tempo do
profissinal da atencdo primaria e podem atrasar o
processo de tomada de decis3o clinica diante dos
pacientes.

Dessa forma, esperamos que este documento lhe seja
util e esclarecedor, auxiliando em suas duvidas!



» Avalie demanda de paciente;

* Prossiga com a investigacao clinica, investigagcdo com
exames complementares (se necessario) e
propedéutica adequada;

e Verificada a necessidade de encaminhamento, siga

ao 2° passo.

Paciente de 56 anos veio a UBS relatando apresentar
dor e volumoso abaulamento retratil em regido inguinal
direita ha cerca de 7 meses. Solicitado USG de regido
inguinal que evidencia hérnia inguinal. Averiguada
necessidade de encaminhamento para cirurgia geral.



22 PASSO:

e Acesse a pagina dos Protocolos de Acesso e
Classificacao de Risco da SES/SC.

Link para acesso:
https://www.saude.sc.gov.br/index.php/documentos/informacoes
-gerais/regulacao-1/acessos-por-especialidade/consulta-adulto
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https://www.saude.sc.gov.br/index.php/documentos/informacoes-gerais/regulacao-1/acessos-por-especialidade/consulta-adulto

32 PASSO:

» Abrir documento referente a especialidade a qual
deseja encaminhar.

EXEMPLO

Paciente com hérnia inguinal - buscar documento
referente a "Consulta em Cirurgia Geral Adulto”.
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Doengas efou motivos de encaminhamento para consulta
Foram elencados os seguintes sinais e sintomas de doencas ou patologias a serem
encaminhados e posteriormente regulados:

Hérnia inguinal

Hérnia umbilical

Hérnia femoral

Hérnia de parede abdominalfincisional

Hérnia epigastrica

Hérnia diafragmatica

Doencas da vesicula biliar (litiase, pdlipo) exceto coledocolitiase

Lesdes de pele e tecido celular subcutdneo (Unha encravada e granuloma ungueal,
lipomas, cisto sebdceo, pequenos tumores/nevos de pele)

Gastrostomia cirdrgica

Esplenectomia

Laparotomia exploradora

Cisto pilonidal (em locais em gue ndo hd agenda de Proctologia)

Doencas orificiais: hemorroidas, fissura e fistula anal (em locais em que ndo ha
agenda de Proctologia)
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e Realizar a leitura do documento, dos critérios de
encaminhamento e do conteudo descritivo que deve
constar no encaminhamento;

Apos a leitura do documento, elaborado o descritivo
"Paciente de 56 anos, previamente higido, nega cirurgias
prévias, apresenta dor e volumoso abaulamento retratil
em regido inguinal direita ha cerca de 7 meses.
Realizado ultrassonografia de regido inguinal direita em
06/2022 onde evidencia-se hérnia inguinal. Encaminho
para avaliacdo com cirurgia geral”.



IMPORTANTE

Sempre que possivel, realizar a investigacao e
tentar resolver a demanda sem a necessidade do
encaminhamento.

No caso de leitura do documento e averiguada condigdo
que nao preenche critério para encaminhamento, pode-
se, por exemplo, discutir o caso através de ferramentas
como teleconsultoria ou matriciamento.

Lembrar também que algumas especialidades requerem
teleconsultoria compulséria para que seja autorizado o
encaminhamento:

» Nefrologia - Doenca Renal Crénica Adulto

e Endocrinologia Adulto

« Hematologia Adulto

» Gestante Alto Risco (somente para a Grande Floriandpolis)

» Ortopedia Pediatrica (somente para a Grande Floriandpolis)

» Ortopedia Pediatria Coluna (somente para a Grande
Floriandpolis)

Para realizar uma teleconsultoria, acesse:
https://telessaude.ufsc.br/nova-

regulacao/ =
1 Telessaude

Santa Catarina



https://telessaude.ufsc.br/nova-regulacao/

e Paciente com DPOC em tratamento na APS. Dada
evolucdo do quadro, surge duvida sobre necessidade
de avaliacdo especializada.

Realizada consulta ao protocolo:

e https://www.saude.sc.gov.br/index.php/documentos/informacoes

-gerais/regulacao-1/acessos-por-especialidade/consulta-

adulto/18670-pneumologia-adulto-1/file
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| PROTOCOLO DE CONSULTA EM PNEUMOLOGIA - ADULTO |

INTRODUCAD

¥ O OBJETIVO DO PROTOCOLO E ORIENTAR O ENCAMINHAMENTO DA
FORMA MAIS ADEQUADA POSSIVEL, DOS PACIENTES QUE NECESSITEM DA
AVALIACAO COM PROFISSIONAL MEDICO PNEUMOLOGISTA.

¥ 05 MOTIVOS DE ENCAMINHAMENTO DESCRITOS SAO 0OS MAIS
PREVALENTES PARA A ESPECIALIDADE DE PNEUMOLOGIA. RESSALTAMOS
QUE OUTRAS SITUACOES CLINICAS OU MESMO ACHADOS NA HISTORIA OU
EXAME FISICO DOS PACIENTES PODEM JUSTIFICAR A NECESSIDADE DE
ENCAMINHAMENTO E PODEM NAO ESTAR CONTEMPLADAS NOS
PROTOCOLOS. SOLICITAMOS QUE TODAS AS  INFORMACOES
CONSIDERADAS RELEVANTES SEJAM RELATADAS.

DOENCAS E/OU MOTIVOS DE ENCAMINHAMENTO PARA CONSULTA
FORAM ELENCADAS AS SEGUINTES DOENCAS/MOTIVOS DE ENCAMINHAMENTO
PARA SEREM REGULADOS:

ASMA

DPOC

DOENCAS PULMONARES INTERSTICIAIS

BRONQUIECTASIAS

POS COVID-19

TOSSE CRONICA E DISPNEIA

ALTERACOES EM EXAMES RADIOLOGICOS DE TORAX

AVALIAGAQ PRE-OPERATORIA

HIPERTENSAQ PULMONAR

DISTURBIOS RESPIRATORIOS RELACIONADOS AQ SONO

S O O S Y



https://www.saude.sc.gov.br/index.php/documentos/informacoes-gerais/regulacao-1/acessos-por-especialidade/consulta-adulto/18670-pneumologia-adulto-1/file

Apos a leitura, verificam-se os seguintes critérios para o

encaminhamento:

e Pacientes com VEF1 < 50% ou entre 50-80% com evolucao
desfavoravel apesar do tratamento;

» Pacientes que persiste com exacerbacdes (2 ou mais por
ano ou 1 internacdo hospitalar no ultimo ano);

« Paciente muito sintomatico: niveis 3 e 4 da escala de
dispneia MRC, apesar do tratamento otimizado (conforme
GOLD ABCD);

 Avaliacdo para uso de oxigenoterapia domiciliar é indicada
quando a saturagdo de oxigénio esta menor ou igual a 92%
no repouso, em ar ambiente e fora de crise.
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Verifiqgue também o conteudo descritivo minimo para
proceder com o encaminhamento:

 Sinais e sintomas relatados (ultimas quatro semanas:
frequéncia, intensidade e limitagcdes de atividades),
pontuacdo na escala de dispneia MRC; outras alteracdes
relevantes;

e Tabagismo (sim ou ndo): o tratamento de tabagismo deve
ser realizado na unidade basica de saude;

e Medicacdes em uso para DPOC (tratamento de
manutencdo e de alivio);

« Numero de exacerbacdes ou internacdes hospitalares, no
ultimo ano:

» Exames: descricdo/cdpia em anexo de exames como:
espirometria, raio-x de térax e/ou tomografia;

« Se avaliacao para oxigenoterapia, descrever e anexar
resultado de gasometria arterial.



Prossegue-se entao com a redacao do
encaminhamento, constando, por exemplo:

e Paciente de 63 anos, sexo masculino, ex-tabagista (60
macos-ano). Apresenta DPOC e queixa-se de dispneia
diaria aos esforcos (caminhadas de curta distancia) mesmo
apos o tratamento instituido - Formoterol + Budesonida 12
+ 400 mcg 1-0-1. Apresentou 2 exacerbacdes no ultimo
ano. Realizou espirometria em 06/2023 que evidencia VEF1
< 50%. RX de térax 05/2023 evidenciando hiperinsuflacao
pulmonar. Dado quadro apresentado, encaminho para
avaliacdo com Pneumologista.
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